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Abstract

The state of illness, the existence of which the individual
discovers and begin to experience along with its symptoms, has a
different content from the state of illness which the bio-medical view
points out in medicine. Called the bio-cultural view, this content involves
the state where the individual experiences the illness within the
framework of his/her qualifications forming his/her individual and social
atmosphere and where the illness affects the social life of the individual
as much as his/her body.

What displays the effects concerned is ‘the illness narratives’.
Iliness narratives have a very significant function in the creation of the
social constructions of the illness and the ill bodies for the patients, in
getting them accepted by the circle and therefore in their integration in
their daily lives. The main objective in this study is to show that patients
try to integrate the illness and their ill bodies into their social lives by
constructing social encodings by means of illness narratives within the
context of the illness of breast cancer starting from the acceptance of the
fact that the illness is also a social fact as much as it is a medical fact.

Keywords: Illness, Body, Bio-mechanic view, Bio-cultural view,
Illness narratives, Social construction.
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Ozet

Bireyin bedeninde varligin1 kesfettigi ve semptomlari ile birlikte
deneyimlemeye bagladigi hastalik durumu, tipta biyo-medikal bakigin
acikladig hastalik durumundan farkli bir igerige sahiptir. Biyo-kiiltiirel
bakis denilen bu igerikte bireyin, bireysel ve toplumsal atmosferini
olusturan nitelikleri gergevesinde hastalifi deneyimleme ve hastaligin
bireyin bedenini oldugu kadar sosyal yasamim da etkileme durumu yer
almaktadir.

Adi gegen bu etkileri ortaya koyan ise ‘hastalik anlatilar’dir.
Hastalik anlatilar1 hastalar i¢in hastaligin ve hasta bedenlerinin sosyal
ingasinin yaratilmasinda, kendilerine ve cevreye kabul ettirilmede ve
dolayisiyla da giinliik yasamlarina adapte edilmesinde ¢ok énemli bir
iglev goriirler. Bu ¢alismada temel amag, hastaligin tibbi oldugu kadar
sosyal bir olgu oldugu kabullenmesinden yola ¢ikarak, meme kanseri
hastalif1 baglaminda, hastalik anlatilari aracihigiyla hastalarm, hastalig1
ve hasta bedenlerini, sosyal anlamlandirmalar insa ederek sosyal.
yasamlarina entegre etmeye caligtiklari gostermektir.

Anahtar Kelimeler: Hastalik, Beden, Biyo-mekanik bakis, Biyo-

kiiltirel bakis, Hastalik anlatilari, Sosyal
inga.
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Giris

20. Y.Y.’1n baglarina kadar, tibbin alanina dahil olan hastalik ve
saglik kavramlari, tibbi anlayis ve aragtirma teknikleri ile aragtirilan
kavramlar olarak karsimiza ¢ikmustir. 20.Y.Y.’da saglik-hastalik-cevre
iligkisinin giiglenmesi, bu iligkinin ‘toplum’la olan baglantisinin &n plana
¢ikmasma ve bu liglemenin saglik-hastalik-toplum seklinde kurulmasina
neden olmustur. Saghgin ve hastalifin, iginde yasanilan toplumsal
kosullar ile olan baglantisinin kurulmasi, tipta ve sosyolojide de gesitli
degisimlere neden olmugtur. Tibbin iginde epidemiyoloji, etiyoloji ve
halk saghif gibi, hastaliklarin ortaya ¢ikisi ve gelisiminde toplumsal
faktdrleri 6n plana alan alt dallar ortaya cikarken, sosyoloji alaninda da
saglik ve hastalik olgular: ile karsilikli etkilesimde bulunan toplumsal
alan, olgu ve faktorleri inceleyen saglik sosyolojisi geligmistir. ‘

Hastahigin tibbi bir olgu oldugu kadar sosyal bir olgu da oldugu,
saglik sosyolojisinin giinimiize kadar yaptig1 bilimsel arastirmalarin
ortaya koydugu temel bir kabullenmedir. Bu kabullenmenin agilim,
birbirini tamamlayici iki basamakta agiklanabilir:

o Hastalik  fizyolojik,  biyolojik = vb.  etkenlerden
kaynaklanabilecegi gibi sosyo-kiiltiirel ve sosyo-ekonomik faktdrlerden
de etkilenebilir ya da kaynaklanabilir. Diger bir deyisle sosyal faktorlerin
hastaliklarin hem ortaya ¢ikigt hem de yayilim gostermelerinde degisen
derecelerde katkist vardr.

o Hastalik durumu, hastalifn deneyimleyen her bireyin
cinsiyet, yas, egitim diizeyi, meslek-is vb. agisindan farkli bir sosyal
atmosfer iginde bulunmasindan etkilenir ve hastaligin kesfi,
kabullenilmesi, tedavisi, hekim-hasta iletigimi gibi ¢ok gesitli siireglerde,
bu farkl: sosyal atmosferin etkisi gii¢lii bir sekilde hissedilir.

Bu calisma ise adi gegen bu basamaklara bir basamak daha
eklemeyi amaglamaktadir:

o Hastalik bireyin bedenini oldugu kadar sosyal yagaminmi da
etkilemekte, bedeni kadar sosyal rollerini ve sosyal iligkilerini de tahrip
etmektedir. Bu nedenle de birey, hastaligi deneyimleme siireci iginde bu
zararlarnl en aza indirmeye ¢aliyma adma, hastalifn ve hasta bedenini,
sosyal anlamlandirmalar inga ederek sosyal yasamina uyarlamaya
¢aligmaktadir.

Bu c¢ergevede aragtirmanin amaci- da Dbireyin hastalif
deneyimleme siireci iginde, hastalik anlatilar1 aracihigiyla, hastahigin
bedenine ve sosyal yagamma olan etkileri hakkinda sosyal
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anlamlandirmalar insa ederek, onu kendi giinliik yasam gercekligine
uyarladigini ve sosyal yasamini yeniden inga ettigini gostermektir. '

Cahiymanin  amaci dogrultusunda ilk baghkta glinlimiiz
toplumlarinda, biyo-medikal bakistan biyo-kiiltiirel bakiga gecis
baglaminda saglik ve hastalifin degisen anlami agiklanmakta ve bireyin
hastahig1 deneyimleme siirecinin igerisinde barindirdig1 birgok faktoére
isaret edilmektedir. Ikinci baglkta glinlik yasam gergekligi icinde,
hastamn hastalid1 deneyimleme asamasinda hastalifin ve hasta bedenin,
sosyal anlamlandirmalar temelinde insa edildigi gdsterilmektedir.
Ugiincii baglikta ise saglik ve hastaligin degisen anlami ve hasta bireyin
hastalik deneyimlerinin hastalifin &niine gegmesi baglaminda, hastalik
anlatilarinin, hastaligin ve bedenin sosyal anlamlandirmas: igin énemi ve
sosyal islevleri agiklanmaktadir. Son baslikta ise hastalik anlatilarindan
hareketle  olusturulan  temalar gergevesinde, hasta bireylerin,
hastaliklarina ve hasta bedenlerine iliskin sosyal anlamlandirmalar
yorumlanmaktadir.

Saglik-tip-beden sosyolojisi alanlarnin kesisiminde yer alan bu
¢aligmada elde edilen verilerin, bu alanlar igin oldugu kadar, ¢aligma
stireci iginde alinan geri bildirimlerden anlagildigi kadaryla, tiptan bu
alana ilgi duyan arastirmacilar igin de, farkli bir pencere agma noktasinda
yararh olacag diigiiniilmektedir. Elbette bu katkilarina ragmen, ‘ilklerden
biri olma’nm getirdigi dezavantajlarin, ¢alismanin  smirliliklari
baglaminda gelen yapict elestirilerle, iistesinden gelinecegi
diisiiniilmektedir.

Yontem ve Teknik

Bu ¢alisma, insanlarin i¢inde yagadiklar1 diinyay: ve bu diinyaya
iligkin olan yasami ve Ogelerini tanimlama, aciklama ve yorumlama
siirecine isaret eden sosyal ingaci1 bakisi temel almaktadir. Giinliik yasam
icindeki her 6genin anlamlandirilmasi ve yorumlanmasini, etkilesim
i¢inde bulunan insanlarin birlikte ortaya koyduklari bir girisim olarak ele
alan sosyal insac1 bakisa gore bireyler, giinliik yasam diizenlenmis bir
gergeklik olarak algilama egilimindedirler. Diger bir deyisle giinliik
yasam, insanlar tarafindan yorumlanan ve tutarli bir diinya olmasi
anlaminda, insanlara 6znel olarak anlamli gelen bir gerceklik olarak
kendini sunmaktadir. Giinliik yagam diinyasu, yasamlarmin 6znel boyutta
devam etmesi adina bir ugras veren siradan insanlar tarafindan, sadece
gerceklik olarak algilanmamakta, onlarin diigiince ve eylemlerini de
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ortaya g¢ikarip, diigiince ve eylemler sayesinde de bir ‘gerceklik’ olarak
korunmaktadir. Meme kanseri hastalig1 da bu tiirden bir gergekliktir.

Aragtirma, meme kanseri Ornegi ilizerinden yapilmistir. “Neden
meme kanseri?” sorusunun yaniti ise caligmanin amact ve igerigini
oldukga iyi yansittig1 diigliniilen bir hastalik 6rnegi olmasidir. Kanser,
Antik donemden giinlimiize kadar bilinen ve metaforik olarak ‘6lim’,
‘ceza’ gibi anlamlan igeren bir hastaliktir. Ozellikle 19 ve 20.Y.Y.’dan
bu yana ise kanser, tibbin ve biyo-mekanik tip anlayiginin geligiminin
izlerini, cerrahi uygulama ve kemoterapi aracilifiyla gosteren bir
hastaliktir. Kanser, giinlimiizde yayginlagmaya baslayan biyo-kiiltiirel
anlayisi, hem sosyo-kiiltiirel faktorlerin etkileri (beslenme, yasam tarzi,
meslek vb. gibi) hem de hastaliklarin bireysel deneyimleme siireci
(hastalik anlatilar1) baglaminda 6n plana g¢ikaran bir hastalik olmustur.
Tiim bu nitelikleri géz 6niine alindiginda, bedene ve sosyal yagama olan
etkileri, en iyi gekilde yansitan bir hastalik 6regi olarak meme kanseri
secilmigtir.

Aragtirmanin amacimi gergeklestirme asamasinda, sosyal insa
yaklagimi ¢ercevesinde, nitel bir aragtirma teknigi olan igerik analizinin
temasal analiz tekniginden yararlamlmgtir. Igerik analizinin bazi
olgularin arastirlmasmnda “zorunlu” bir teknik olduguna isaret eden
Strauss’a gore (Strauss, A.L., 1987: 4; Strauss, A.L. & Corbin, J.M.,
1998: 15-17) kavramlar, olgularin anlagilmasini ve bu olgular iizerinde
etkili diisliniilmesini saglarlar. Olgularla ilgili sorularin sorulmasma ve
analiz yapilmasma yardimci olurlar. Kavramlar aracilifiyla olusturulan
temalarla ise, olgularin anlagilabilir hale gelmesi saglanir. Temalarin
ortaya ¢ikiginda, aragtirmanin amact ve kuramsal bakigi da katkida
bulunmaktadir. Analizin temelinde ise temalardan hareketle ¢ikarsama ve
yorum bulunmaktadir (Yildinnm & Simsek, 2000: 162—165; Bilgin, 2000:

1).

Caligmanin verileri, yart yapilandirilmis sorulardan olusan bir
akig formunun kullanildigi derinlemesine goriigmeler ile toplanmistir.
Calismanin uygulama sathasinda, aragtirmanin amacina uygun olarak
yas, egitim durumu, gegirilen cerrahi uygulamanin niteligi gibi faktorler
g6z Oniine alnarak belirlenen kanserli hastalar ile gorisiilmistiir.
Gorlisme sayisini, verilerin  niteligi  belirlemis ve 13 hasta ile
goriisiilmiistiir. Gortiglilen hastalarin hastalifa yakalanma siiresi 1-5 yil
arasi olup, 37-81 yas araligindadirlar. Hastalar ilkokul terkten iiniversite
mezunu olmaya kadar bir egitim aralifina sahiptir. Hastalardan 10
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tanesinin bir ya da iki gogsii tamamen alinmig (mastektomi), 3 tanesinin
ise kismen almmigtir (meme kor. cerrahi). Hastalara, meme kanserli
hastalara ait bir dernegin ve Izmir Atatirk Egitim ve Aragtirma
Hastanesi, 3 Cerrahi Klinigi’nin, hasta kayitlarimdan ulagiimugtir.

Calisma konusunda bilgilendirilen goniillii hastalarla olan
gorismeler, bas basa gergeklesmis ve izinle teybe kaydedilmistir,
Hastali§in bireyce kesfinden, neden hastalandigina, tedaviden hastaligin
bedenine ve sosyal yagamina etkilerine kadar hastalik hakkinda yapilan
goriigmeler, literatiirde ‘hastalik anlatilarr’ seklinde
kavramsallagtinilmakta ve caligmada detayli olarak aciklanmaktadir.
Yontemde de onerildigi sekilde, akig formu gergevesinde az konugulup
hasta dinlemis ve hastanin anlatilan yonlendirilmemeye ozen
gosterilmistir. Ortalama 60 dakika siiren goriismelerin teyp kayitlari, aym
gin yaziya dokiilmiistiir. Teyp kayitlan, arastirmacinin kendisi ve iki
uzman tarafindan okunmus ve kodlanmistir. Yapilan kodlamalarm,
uzmanlar arasi saglanan uzlasma temelinde olmasina dikkat edilmigtir.
Kodlamanmn ilk asamasinda, yazili metinlerdeki olaylar veya boliimler,
kavramsal olarak ifadelendirilmistir. Ikinci agamada ise kavramlar
arasindaki ortak noktalar ¢ergevesinde temalar olusturulmus ve temalarm
genel bir olguya isaret etmesi ve aralarinda da anlamli bir baglantinin
olmasina dikkat edilmistir. Temalarin olusturulmasina, arastirmanin
amaci gergevesinde onceden belirlenmis kavramlar kadar, verilerden
¢ikan kavramlar da rehberlik etmis, arastirmanin kuramsal bakis agis1 da
bu noktada yol gosterici olmustur. Yorumlama ise, aragtirmanin amaci ve
kuramsal bakis agis1 cergevesinde olusturulan temalar iizerinden
yapilmigtir. Bunlar: 1)Bana Ne Oluyor?: Hastaligin Kesfi!, 2)‘Siz
Kansersiniz’: Teshis, 3)Neden Ben?, 4) Kanserin Anlami: Kanser =
Oliim mii?, 5) ‘Kurtulabilirsiniz’: Tedavi!, 6) Bedenime Ne Oluyor? a)
Meme Kaybi, b) Sa¢ Kaybi, c) Bedensel imaj Kaybi ve Bedene
Yabancilagma, d) Bedensel Kontrol Kaybi, 7) ‘Ogrenecekler mi?’: Es-
Cocuklar ve Sosyal Cevre, 8) ‘Ben Kanserim! ve 9)‘Artik Kabul
Etmeliyiz’: Grup Destek ve Terapileri seklinde 9 ana tema olarak ortaya
cikmugtir.

Biyo-Kiiltiirel Bakis ve Saglik ile Hastah@in Degisen Anlam

Tibbin hastaliklarin tanmimlanmasi ile birlikte teshis ve tedavi
stirecinde etkin bir konuma gelmesiyle birlikte kurumsallagmasi, modern
toplumlarin ortaya ¢ikisi ile paralellik gostermistir. Tibbin hastaliga
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iligkin biyo-medikal bakisi ve bu bakisin isaret ettifi kabullenmeler,
modern toplumun sosyal ve bilimsel diizeyde Onciilledigi degerler ile
ortiismektedir. Modern toplumlarda tip kurumu araciligiyla geligen
hastalik anlayisi, biyo-medikal bir modelin bakig1 iginde sekillenmisgtir.
Bu modelin bakis agisina gore insan bedeni, biyo-mekanik bir biitiinliik,
yani bir tiir makinedir. Temelini kartezyen diisiincedeki akil/beden
ayrimindan ve bedene iligkin niteliksel betimlemelerden (iyi islemesi
gereken bir makine) alan biyo-mekanik modele gore bedensel iglev
yoklugunun nedeni yine, bir makine gibi c¢alisan bu bedenin i¢indeki
spesifik nedensel mekanizmalarda aranmaktadir. Modern toplumun temel
ilkelerinden olan Dbilimsel sorgulama, hastalifm nedenlerinin
aragtirllmasinda kullanilmaktadir. Dolayisiyla da bu bakis agis1 altinda
hastalik, insan bedeninin belirli hatali islevlerinin/iglev yokluklarinin bir
sonucu olarak ortaya ¢ikan duruma isaret etmektedir (Turner, 1995: 2—
33).

Hastaligin  mekanik sorunlagtinnlmasinda ve tibbi bakigin
merkezine konulmasinda, 18. ve 19.Y.Y.” da toplumlarinin zatiirre,
tiiberkiiloz, dizanteri, tifo, grip vb. gibi hastalik bigimleri altinda, dort bir
koldan kusatilmast biiyiik rol oynamigtir. Toplum, hastalik adi verilen
diigman tarafindan biiyiik bir tehdit altindadir. Sontag’a gore (Sontag,
2004: 70-72), ozellikle 19. Y.Y.’da hastalik metaforlar1 savas, istila,
diigman gibi askeri bir nitelik tagimaya baglamigtir. Durmadan yayilan,
¢ogalan ve bedeni bir diigman gibi istila eden ve ¢cogu zaman bedenin
savunma giiclerini de etkisiz hale getiren kanser, tiiberkiiloz ve AIDS, bu
metaforlar1 giiniimiize de tagiyan hastalik 6rnekleridir.

Yukarida s6zii gegen bu bakig altinda modern tip igin hastalik —ki
onu ‘disease’ olarak kavramlagtirmaktadir- bir isaretler ve belirtiler seti
araciligiyla ortaya cikan patolojik durumun tibbi betimlemesidir. Bu
bakis, kendisine kaynaklik eden diisiinsel temeller gergevesinde, bedene
ve onun herhangi bir islevden yoksunluguna, diger bir deyisle ‘hastalik
ile savagmaya’ odaklanmakta, fakat bu noktada hastaligin sahibi olan
hasta bireyi goz ardi etmektedir. Oysa bireyin bedeninde kendini
gosteren hastalik, sozli edilen bu organik islevsizliin biyolojik ve
fiziksel sonuglarmin Gtesinde onun ve belki de yakimlarimin yasamlarini
etkileyebilecek bir deneyim siirecini de icermektedir. ‘Illness’ olarak
kavramsallagtirilan bu siireg, (Field, 1986: 334-337) hastalik durumunun,
bireyce algilanan subjektif deneyimine ve bu deneyimi gekillendiren
sosyo-Kkiiltiirel faktorlere dikkat cekmektedir.
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Hastalifa (illness) iliskin bu ikinci kavramsallagtirma, ilk
modelden daha farkli Biyo-kiiltiirel olarak adlandirilan bir modelden
~ hareketle hastalii tammlamakta ve hastayr merkeze koymaktadir. Bu
model, benimsedigi holistik (biitiinciil) bakis acis1 temelinde akil/beden
ayrimina karg1 gelmekte ve bireyi, kendi sosyal cevresi iginde bir biitiin
olarak kabul edip, hastalik durumuna, bu sosyal ve kiiltiirel biitiinliik
i¢inden bakma gerekliliginin altin1 ¢izmektedir.

Bu nedenle de ikinci hastalik kavramimi (illness) su sekilde
yorumlamak olasidir: Hekimlerin semptom dedigi gostergelerin iginde
gizil olarak bulunan aci, agri, duyumlar ve bunlara eslik eden bireyin
hastalifi deneyimleme siirecindeki algilama, yorumlama ve hastaliga
yanitlarni ve diger yakinlari ile olan iligkilerini etkileme durumunun
sosyo-kiiltiirel bir baglam iginde dikkate alinmasi durumu (Morris, 1998:
48-60; 1998a: 51-58).

Sosyo-kiiltiirel faktorlerin 6n plana alindig1 biyo-kiiltiirel bakigin
iceriginde, tibbn  tim  kavramlarmi  ve  hekimlerin  tibbi
degerlendirmelerini de, toplum ve kiiltiiriin bir iiriinii olarak gorme
egilimi vardir. Dolayistyla bu model iginde hastalik tek bir nedensel
faktorle agiklanamamakta ve hastamin sosyal ve kiiltiirel cevresi diginda
da anlamli olmamaktadir. Bu bakisin, postmodern siirece yonelmig
toplumlarin, kiiltiirel faktérlere agirlik veren niteliklerinin bir geregi
olarak ortaya ¢iktig1 ve hastahig: ortaya ¢ikaran nedenleri aciklamada da
etkili oldugu konusunda bir goriis birligi bulunmaktadir. Bu nedenle de
guniimiizde, hastaliklar1 agiklayan biyolojik faktorlerin yaninda alkol,
sigara vb. gibi cesitli aligkanliklar, stres, hareketsiz sosyal yasam gibi
toplumsal ve psikolojik faktérler de birer hastalik nedeni olarak kabul
edilmektedir. Nitekim bu durum, hastaliklarda da kendini gostermektedir.
19.Y.Y. toplumlarinda, orta ¢agdan beri etkinligini siirdiiren bulagici
hastaliklar yaninda ziihrevi hastaliklar, epilepsi ve histeri daha
yayginken, 20.Y.Y.’n basinda grip, zatiirre, gastro ve tiiberkiiloz, daha
on plana gikan hastaliklar olmustur. Bu goriiniim 20.Y.Y.’m sonuna
dogru ¢ok hizh bir degisim siirecine girmis ve hastaliklar tablosunda
kalp, merkezi sinir sistemi hastaliklari, diabet, kanser ve AIDS &énemli
oranlarda yer almaya baglamigtir (Turner, 1995: 8-10). Bu ise hem ortaya
¢ikis ve yayillisinda hem de tedavisinde sosyo-kiiltiirel faktorlerin
agilikli  oldugu hastaliklarin, giiniimiiz postmodern niteliklerin
goriilmeye baslandig1 toplumlardaki egemenligini ve dolayisiyla da biyo-
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kiiltiirel bakigin, hastaliklarin teshis ve tedavisindeki gerekliligini ortaya
koymaktadir.

Saglik ve hastaligi toplumsal yasamin iginde analiz eden Bury
(Bury, 1998: 5-24), tipla ilgili olarak modern toplum iginde ortaya ¢ikan
nesnellesme, rasyonellesme gibi siireglerin  postmodern toplumsal
niteliklere 6zgii degerleri sagladigin1 da isaret etmektedir. Modern
toplumlarda tibba iligkin nesnellesme siireci, tibbi bilginin giindelik
yagsamdan ayrilmasi ve uzmanlara devredilmesi sonucu ortaya ¢ikmis ve
hastalig1, hastanin yagadiklarindan farkli bir konuma yerlestirmisti. Diger
bir deyisle hasta, hastalifin sadece ‘tagiyani’ydi ve hastalik hakkinda
sahip oldugu bilgi ve deneyim, tibbi bilgi siniflamast igine dahil degildi.
Bilimsel bilginin mesleki uzmanlig1 ortaya ¢ikardifi bu siire¢, yaganan
hastalik deneyimini arka plana almistir. Hastalik deneyimine dayal bilgi,
“subjektif’ bilgi olarak kabul edilmistir. Amag¢ hastaligin tedavisi
oldugundan, biyo-mekanik bakisa gore subjektif bilgi, “objektif tip
bilgisi” i¢in “degerli” sayllmamustir.

Modern yasamin iginde giindelik yasamin kusurlarini iyilestirme,
doniistiirme, uygarlagtirma, tedavi etme amacina, giicli teknolojilerin de
eslik etmesiyle belirginlesen bu siirecin gelisimi ve doniigiimi iginde
giinlilk yasamda her etkinlik, rasyonalizasyon siireglerinin etkilerini de
yansitir hale gelmistir. Modern tibbin  kurumsallagmasmin  ve
rasyonalizasyon siirecinin bir getirisi olarak da klinik, hastane,
laboratuar, her tiirlii 6l¢iim ve tetkikler giindelik yasama niifuz etmeye
baglamustir.

Modern toplumlarin postmoderne yoneliminde adi gegen bu
stireglerin en belirgin etkisi ise gelisen uzmanliga kars1 bireyin verdigi
yamtta kendisini gostermektedir. Saglikli olmak iizere insa edilmesi
gereken bir yagam tarzina olan baglilik ve bunun saglanmasi adina
yapilan aktif tiiketicilik bu yanitin igerigini olusturmaktadir. Fakat
Bauman’nin da (Bauman, 2001: 223-224) belirttigi gibi saglik “orada,
Oylece” beklememektedir. Kat1 kurallara gére ve dogru araglarn
yardimiyla inga edilmeli ve her giin yeniden iiretilmelidir. Boylece
rasyonel Ol¢iim ve segim yasamin her alanina hakim olmaya baglarken,
parolanin ‘hastalik’ yerine ‘saglik’ olmasi, herkesin temel gorevini
‘saglikli olma’ seklinde belirlemektedir. Bu nedenle de saglikli bir yagam
adma stradan insanlardan, uzmanlik goriislerini benimseyip yasamlarini
buna gore diizenlemeleri istenmeye baglanmistir. Giindelik yasamin pek
¢ok yoniiyle birlikte sigara, alkol kullanimi, yemek, diyet, egzersiz,
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stresle baga ¢ikma durumlar vb. sayilan gittikge artan uzmanlar ve yari-
uzmanlar tarafindan iiretilen kurumsal sdylemlerin konusu haline gelmis
ve uzmanlarin diinyas ile giindelik yagam arasindaki sintrlar agmmustr.

Hastaligin  patalojik bakimdan sorgulanmasi ve analiz
edilmesinden, niifus igindeki saglikli olmaya dair risklerin yaygin
- hesaplamasina dogru bir gegisi vurgulayan bu déniigiim, tibbmn
smirlarinin da nesnellesme ve rasyonalizasyon baglaminda postmodern
olana dogru genisledigini gostermigtir (Bury, 1998: 5-24). Bu siirecin bir
getirisi olarak tip, sadece hastaliklarin tedavisi ile degil, toplum iginde
‘anormal olan’m belirtilerini erken yakalama amagh epistemoloji ve
etiyoloji caligmalarim sosyal inceleme ile birlestirmis ve normal ile
anormalin ne oldugunu belirlemede oldukga yetkin bir konuma gelmigtir.
Bu postmodern genisleme ise risk 6lgiimii ve davramisina daha ¢ok giren
ve girdikge de daha karigik bir profil sergileyen bireyi ve ona iligkin bir
oncekinden farkli bir (biyo-kiiltiirel) modeli ve hastalik tanimmi ortaya
cikarmugtir.

Nitekim biyo-kiiltiirel modelin hastahia iliskin bakis agisinm
niteligi geregi on plana ¢ikardign kiiltiirel temel, WHO’nun saglik
taniminda da (World Health Organization, 1946) kendini gostermekte ve
saglikli olmak, “sadece bedenen hasta olmamak degil, fiziksel, akilsal ve
sosyal agidan da tam bir iyilik hali i¢inde olma” durumu olarak
tammlanmaktadir. Bu tanim aslinda sunu agiklamaktadir: Saghikh
olmanin tek kosulu hasta olmamak degildir. Ustelik hasta olmamak,
saglikli olmak i¢in de yeterli bir kosul degildir. Yine buna ek olarak,
biyo-kiiltiirel modelin tanimladig1 hasta olma durumu gibi, saglikli olma
durumu da tamamen kiiltiirel niteliklidir. Diger bir deyisle hastalik gibi
saghk da sadece biyolojik veriler gergevesinde degerlendirilemez. Artik
biyolojik verilere kiiltiirel verilerin eslik ettigi bir cergeve iginden
“‘saglikhi olma’ nin tanimlanma durumu s6z konusudur. Bunun toplum
i¢indeki en 6nemli goriiniimii ise ‘hasta olma’ yerine ‘saglikli olma’nin
giindemi olugturmas1 ve giiniimiiz kiiltiiriinde saglikli yasam ve insan
bedenine verilen 6nemin gdzle goriiniir derecedeki artigidir.

Adi gegen postmodern nitelikleri isaret eden bu siire¢ iginde,
insan bedenine ve saglik sorunlarma bir 6nceki dénemden daha farkl:
bakilmakta ve hastalik kavramindan saghik ve tiiketim kavramlarina
dogru kiiltiirel agurlikli bir gegis olmaktadir. Medyada tip konularmmn
popiilerlik kazanmasi, saghik/hastaliga iligkin bilgilerin elde edilmesinde
medya araglarmin etkinlifinin artmasi, saglik sorunlarma ¢oziim
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getirmede ve hastalilk deneyimlerini paylagsmada, cesitli destek
gruplarinin ortaya g¢ikmasi ve alternatif tibbin modern tibba gore daha
yayginlik/kabul gérmesi gibi egilimler, bu donemde belirginlesmektedir.
Alternatif tip, hastaligi tedavi etmede bilimsel ve rasyonel ¢oziimler
iireten tip ve temsilcisi olan hekimler kargisinda, ‘tamamlayict’ ya da
‘alternatif” fakat gittikce de giiglenen bir konuma yiikselmektedir.
Alternatif tip, modern tibbin insanlik tarihi ig¢indeki gegmisine gore ¢ok
daha ‘eski’ bir ge¢migse sahip olup, kaynagmi ilk insanin kendini
etkileyen doga olaylart karsisindaki tavir ve tutumlarindan almustir
(Cirhinlioglu, 2001: 102-105; Kizilgelik, 1996: 105). Saglik ve hastalikl
olmanin bu baglamda doga ve gevre ile gok yakin bir etkilesim iginde
oldugunu da onciilleyen alternatif tip, postmodern toplumun kiiltiirelligi,
yerelligi ve bedeni 6n plana ¢ikaran degerleriyle, modern tibba gore daha
fazla uzlagsmig goriinmektedir.

Saglik ve hastalik kavramlarina iligkin bakigin kokten bir
degisime ugradigt ve hastalik yerine saglhiga yonelen giiniimiiz
toplumlari, saglik ve beden iizerine odaklanmakta, saglikli bedenin
olugturulmasima yonelik hazirlanan tiiketim kanallarim kullanmaktadir.
Diger bir ifadeyle, temel ama¢, ‘duyumsayan’ bedeni, tiketme
kapasitesine uygun halde tutmaktir. Tiiketim kiiltiiriiniin hakim oldugu bu
yeni yap1 i¢inde bedenin daha 6n planda oldugu ve daha farkli nitelikleri
ile yer aldig1 gozlenmektedir. Oncelikle adi gegen beden modern
toplumun tersine ‘lireten’ degil, ‘tiiketen’ bir bedendir. Bauman’a gore
(Bauman, 2001: 156-157) her iki beden arasinda sosyolojik olarak
onemli bir fark vardir: IIki iiretme kapasitesi ile degerlendirilirken, digeri
ise iginde bedensel ve yasamsal arzularin, hazlarin, deneyimlerin ve
duyumlarin vb. oldugu tiiketme kapasitesi ile degerlendirilmektedir.
Sahip oldugu kapasitesi ile tiketim kiiltiiriniin sundugu seyleri
tilkketmeye hazir olan postmodern beden, adeta bir haz, arzu arayicisi
olarak hareket etmektedir. Bu kapasiteyi ise ona ‘saglik’ verecektir.

Tiiketim toplumlarinda beden, saglikli olmak adina tiiketmektedir.
Bu siirecin igeriginde tiiketim toplumlarinda bedene iliskin ortaya ¢ikan
ve tiiketim ile bagdagik, bedeni gevreleyen sosyal degerlerin hakimiyeti
yer almaktadir. Bunu ¢ok detayli bir sekilde analiz eden Featherstone’a
gore (Featherstone & Hepworth, 1991: 371-380; Featherstone, 1991 :
170-180) toplumsal yagsamin i¢inde, bir 6nceki donemden gok daha farkh
degerler ortaya ¢ikmakta ve beden, bir tiikketim araci olarak yeniden
bigimlenmektedir. Bu tiikketim kiiltiiriiniin icindeki degerler gergevesinde
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bedenin saglikli olmasi, hayatta kalmaya bagh biyolojik bir buyruktan
daha ¢ok, bireyin ve bedeninin statiisiine bagh bir buyruktur. Saglikli
olmak, (modern insan haklarindan biri olan saglikli olma hakkiyla
uzaktan baglantih olarak) temel bir degerden daha ¢ok bir ‘deger
yikleme’ dir. Saglik, bu deger yiikleme sistemi iginde, bedenin dig
goriiniisiine, estetikligine eklenen bir form olmustur. Estetik ve bakiml
bedenler, aym zamanda saglikh bedenlerdir. Saglikli beden, hem saglik
hem de statiisel agidan, toplum skalasmnin en iistiinde yer almaktadur. Tip
biliminin artan teknolojik gelisiminin, niifus piramidinde yash oranimi
artirmasi, toplumsal alana yasam kalitesi ve beden anlayisina
farkhiliklarla yansimigtir. Dolayisiyla da yaglilik ve yaglanmaya bu yeni
sistem iginde yer yoktur. Yaglanma, bedenin saglikli, canli, hareketli ve
formda olmas: gerektigini benimseyen sistemin stabilitesi i¢in bir tehdit
olusturmustur. ‘Anti-ageing’ denilen kavrammn igerigini de bu egemen
deger yiikleme sistemi belirlemis ve yaslanmayi, beden ve dzellikle de
kadin bedeni agisindan kabul edilemez bir siireg olarak tanimlamigtir
(Turner, 2001: 29-33; Shilling, 2000: 4-6; Baudrillard, 1997: 164-183).
Hastalik-6liim  baglantisimn  oldukga zayiflamasi, yashhgin yagam
kalitesini olumsuz etkileyen bir faktér olmaktan ¢ikmasi ve yashihigin
adeta geri dondiiriilebilir bir siire¢ olarak algilanmasi da hastalik, saghik
ve bedene iligkin anlamlandirmalar igin 6nemli agilimlar saglamigtir. Bu
genel goriiniim iginde saglikli olarak yasamak ise modern dénemde kabul
edildigi gibi olagan ve istenilen bir durum olmaktan ¢ok, gereklerine
uyuldufu zaman elde edilebilecek bir ‘olasiik’tir (Cirhinlioglu, 2001:
102).

Giinliik Yasam Gergekligi ve Hastaligin Sosyal insasi

Sosyal ingaci bakis, temelde insanlarin iginde yasadiklari diinyay1
ve bu diinyaya iligkin olan yasami ve 6gelerini tanimlama, agiklama ve
yorumlama siirecine isaret etmektedir. Bu siire¢ igindeki her Sgenin
anlamlandirilmasi, yorumlanmasi, etkilesim iginde bulunan insanlarn
birlikte ortaya koyduklari bir girigim olarak ortaya ¢ikmaktadir.

Adi gegen bu girisimi irdeleyen ve toplumu, kendini
anlamlandiran iizerinde eylemde bulunan bir insan iiriinii olarak kabul
eden Berger ve Luckman (Berger & Luckman, 1979: 387-392), temelde
insanlarin anlamli yagamlar nasil yarattig1 ile ilgilenmislerdir. Berger ve
Luckman i¢in g¢ok 6nemli bir kavram olan ‘gergeklik’, giinliik yagam
i¢inde fdretilir, yogunlagtirilir ve yeniden inga edilir. Berger ve

160 Sosyoloji Dergisi Sayi:18 Yil:2007




Hastahgin Sosyal Insast ve Hastalik Anlatilari: Meme Kanseri Ornegi
(Social Construction of Illlness and Body and lliness Narratives: Breast Cancer Case)

Luckman’mn giinliik yasam gercekligi iizerine bakig agilarimi
olusturmalarinda referans aldiklart A. Schutz’un (Schutz, 1970) ise temel
ilgi alani, Oznellikler aras1 etkilesimin yogunlastifi ‘yasam diinyas1’
kavramidir. Bir sosyallik niteligi tagiyan yasam diinyasi, bu niteligini
Oznellikler arasi iletisim ve eylemlerle kazanir. Bu eylemler yasam
diinyast i¢inde kendine ait bir zaman akis: icinde gergeklesir. Fakat her
bireyin yagam diinyasi i¢inde kendine ait olan bir zaman akig1 vardir ve
bu toplumun zamani ile de kesigir. Aslinda Schutz’un, tek bir yasam
diinyasina ait niteliklerden bahsetmesine ragmen her bireyin, kendine ait
yagsam diinyas1 ve farkli nitelikleri vardir. Bireyler birbirlerinin yasam
alanlarina, yasanan toplumsallik iginde dahil olur ve zaman zaman kendi
yasam alanlarin1 bir ortaklik i¢inde paylagirlar (Ritzer, 1992: 371-414).

Berger ve Luckman, olusturduklar1 modelde toplumun bu objektif
olguculugunu ve subjektif anlam boyutunu birlestirmeye galigmiglar ve
bunu ‘sosyal gerceklik’ olarak formiile etmiglerdir. Onlara gore bireyler,
giinlik yagsamu diizenlenmis bir gerceklik olarak algilama
egilimindedirler. Diger bir deyisle giinlik yasam, insanlar tarafindan
yorumlanan ve tutarl bir diinya olmasi anlaminda insanlara 6znel olarak
anlamli gelen bir gerceklik olarak kendini sunmaktadir. Giinliik yasam
diinyasi, yasamlarmin 6znel boyutta devam etmesi adina bir ugras veren
siradan insanlar tarafindan, sadece gerceklik olarak algilanmamakta,
onlarin diisiince ve eylemlerini de ortaya ¢ikarip, diisiince ve eylemler
sayesinde de ‘gercek’ olarak muhafaza edilmektedir. Giinliikk yasam
gergekligi, bireyin bedeninin varligmin ‘burada’ligns ve ‘simdi’ligi
etrafinda diizenlenmistir. Burada’lik ve simdi’lik, bireyin giinliik yagamin
gercekligine iligkin olusturdugu dikkatin odak noktasidir. Dolayisiyla da
giinliik yagsamin bireyin burada ve simdi olarak yagayabilmesini saglayan
en 6nemli 6gelerinden birisi, bireyin bedenidir.

Fakat giinliik yasam, rutin bir gekilde akip giderken cesitli
problemler de ortaya ¢ikabilmektedir. Giinliikk yasam rutinleri, sekteye
ugramadan siirdiigli miiddetgce problemsiz olarak algilanirlar. Bu sunu
ifade etmektedir: Ortaya ¢ikan herhangi bir problem, giinliik yasamin
stirekliligini kesintiye ugratir. Berger ve Luckman’a gore, giinliik yasam
gergekligi icinde birey, problemli olan1 problemsiz olan alana
uyarlamaya ve tekrar rutinligi, gilinliik yasamin olagan siirekliligini
yakalamaya caligmaktadir (Berger & Luckman, 1979).

Iste bu gergevede, giinliik yasam gercekligini en dolayimsiz
sekilde, burada ve simdi olarak ve bedeni aracilifiyla deneyimleyen

Sosyoloji Dergisi Sayi:18 Yil:2007 161



Aylin Nazli |

bireyin, olagan rutin giinliik yagsami iginde, bir problem olarak bedeninde
ortaya ¢ikan ‘hastalik’, bu gergeklik iginde nasil bir anlam ifade
edecektir?

Hastaligin bireyin giinliik yagarm igine giriginin ilk basamag,
onun anlamlandinlmasidir. Hastah@m sosyal anlami, onun insan
bedenindeki fiziksel varliginin, sosyal yasama olan uzantisidir.
Kendisinde bir seylerin ters gittiginin farkina varan bireyin bu durumu
algilama, sebepleri hakkinda diisiinme ve yargilama siireci, sosyal bir
konteks icinde gergeklesir. Bir seyin kurulmast, yaratilmasi temelindeki
inga, bu girisim icinde 6zellikle de diisiinceler, fikirler araciligiyla
olusturulur ve bu igerige bireyin bedeni ve hastali1 da dahildir. Bireyin
kendi bedeninde ortaya ¢gikan hastaliga yaniti ona bir anlam verme, onu
aciklama ve giinliik yagammi zedeleyen bu deneyimi yeniden diizene
sokma ¢abasidir. Bu gaba, ‘bana ne oluyor?’ ya da ‘neden ben’ sorulari
lizerinden genig bir kiiltiirel gerceve iginde, bireylerin farkli sosyal
nitelikleri bazinda sosyal anlamlandirmalar olarak goriinmektedir
(Gergen & Gergen, 2005: 17-26; Freund & McGuire, 1991: 3-4; 154—
56).

Bedende deneyimlenen hastaligin baglangici genellikle agn ile
ortaya ¢ikmaktadir. Agrilar gogunlukla hastaligin  baginda ortaya
¢tkmakta ve hastalik siiresince de ona eslik etmektedir. Bedenin hastalifa
bir yamti olan agri, 6zellikle kanser igin birey ve bedeni agisindan cok
onemli agilimlara sahiptir. Bireyin bedeni ve sonrasinda sosyal yagami ile
bagim koparan agriy1 Frank, bedensel ve sonrasinda da yasamsal rutini
kiran tutarsizhiklarin baglangici olarak degerlendirmektedir (Frank, 2002:
2, 15). Beden saglikliyken uyumlu ve tutarh galisan 63eleri ve islevleri,
hastalik ve agn ile birlikte uyumsuz ve tutarsiz hale gelmektedir. Yatma
ile birlikte rahatlama ve uyuma islevine kendini hazirlayan beden,
yataktan kalkma ile de hareket etme islevine hazir hale gelir. Fakat agn
ile birlikte yatma, uyuma, kalkma ritmi ortadan kaybolmaktadir. Bedenin
uyumaya hazirlandigi bir dénemde gelen agrilar, uyuma-dinlenme
iglevini ortadan kaldirmakta, bedenin hareket kapasitesini ve enerjisini
yok etmektedir. Bedensel ritmin ve rutinin kirligina, sosyal rutinin
kirihist eslik etmekte ve ortaya cikan sosyal diizensizlikler araciligryla
agri, bireyin giinlik yagamimi anlamli hale getiren gercekligi tehdit
etmektedir.

Giinliik yasamin diizenini ve bunu saglayan anlamlara kars1 bir
tehdit olusturmas: baglaminda hastalik, bireyin yasamim altiist edici bir
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nitelige sahiptir. Bireyin simdi, burada ve gelecek olam kontrol etme ve
orgiitleme yetenegini tahrip ettifi varsayildigindan hastalik, giinliik
yagam ic¢in bir tehdittir. Nitekim fenomenolojik boyuttan gelen bir
anlamla hastalik, bireyin topluma {yeligini saglayan temel dgelerden
olan kontrol ve kendi kendine yeterliligini zedelediginden, bireyin
manevi biitiinliigiinii pargalamakta/yok etmekte ve sosyal yasami igin
derin bir ‘yarilma’ (siirekliligi kirma anlaminda) olusturmaktadir
(Gerhard, 1989: 189). Hastaligin ortaya ¢ikisinin zellikle tahmin ve
kontrol edilemeyen bir istila seklinde ortaya ¢ikisi, bireyin yasamim
planlama, kontrol altinda tutmaya iliskin eylemlerini de olumsuz
etkilemekte, dolayistyla da giinliik, siradan eylemlere iligkin “ tek basima
gidebilir miyim”, “tek bagima yapabilir miyim?” seklindeki endiseler,
yagamin i¢inde On plana ¢ikmaya baslamaktadir.

Hastanin yagsamim pratik diizeyde inga etme siirecinde beden, ¢ok
onemli islevlere sahiptir. Bireyin giinliik yasama karigmasini saglayan
beden, islevleri baglaminda bir olanaklar cergevesi igerdigi kadar, bir
simrhiliklar gergevesi de igermektedir. Bedenin fiziksel niteligi ise, bu
olanaklarin ve sinirlamalarin genel yapisini belirlemektedir. Nitekim tam
da bu noktayr vurgulayan Sampson’a goére (Sampson, 2005: 123-25)
beden, bireyselligi barmdiran bir tasiyicidir ve bu anlamda bireyin
sinirlar1, bedeninin simrlan ile uyumludur. Dolayisiyla bireyin hastalik
deneyimi, onun sadece sosyal yasamim degil, bedenini de olumsuz
etkilemekte ve bedene, giinlik yasam iginde oOzellikle fiziksel ve
sonrasinda da sosyal smirliliklar getirmektedir. Hastalik bireye bedeninin
simrhiliklarim gostermekte ve (Berger & Luckman baglaminda) bireyin
‘burada’ ve ‘simdi’ olarak ginlik yasama katilimmni sekteye
ugratmaktadir. Hastalik ile birlikte beden bireye, ondan giinlik yasam
icindeki en basit (ylirime, merdiven ¢ikma vb. gibi) taleplerini
kargilamada bile kendine giivenemeyecegini hatirlatmaktadir. Birey ile
bedeni arasindaki stabil ve tahminlenebilen iligki belirsizlesmekte ve
bireyin  fiziksel/sosyal beklentilerinin, artik beden tarafindan
kargilanamayacagi bireyce anlagilmaktadir. Tahmin edilemezlik ve
kontrol edilemezlik siireci bireyin bedenine giivenememesine, bedeni
tarafindan hayal kirikligina ugratilmasina neden olmaktadir. Dolayistyla
da birey igin bedeni ‘Oteki’lesmekte; birey bedenine yabancilagmaktadir.

I¢inde yasanilan kiiltiiriin de ad1 gegen kendi yagsamini kontrol ve
planlama yetenegini iist diizeyde degerli kilmasi, hasta bireyin bedenle
bagdasik yasama iliskin kontrol kaybini 6n plana ¢tkartmakta ve bireyin
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kendisi kadar yakin-sosyal ¢evresini de etkilemektedir. Bireyin bu siireg
iginde yakin cevresine ‘bagiml’ hale gelmesi, sosyal iligkilerdeki
‘karsibiklhilik’  varsayimmi  bozmakta ve aile/arkadaghk iliskileri
zedelenmektedir. Bunun temel nedeni ise, bireyin toplum ve yakin
gevresi igin bir etkilesim gemasi olarak ‘hasta’ tiplestirmesine girmesi ve
dolayisiyla da artik etkilesim alanlarinda, bireyden olan beklentilerin
azalmasi ya da yok olmasidir.

Bireyi betimleyen fiziksel ozellikleri, duygusal ve psikolojik
donanimi ile biyolojik varligim tagiyan ve biitiinleyen bedenin,
hastaliktan oldukg¢a etkilenmesi durumu, bireyin benligini de (self)
olumsuz olarak etkilemektedir. Giiniimiizde bedene yonelik bakigin
oldukga cesitlenmesi, bedenin sosyal hayata artan orandaki katilimina
paralel olarak, bireyin benligi ile de baglantili oldugunun anlagilmasim
(Gerhard, 1989: 190; Sampson, 2005: 125) saglamstir. Bireyin topluma
kendini tanitmasi, sosyal rollerini yerine getirmesi ve digerleri ile sosyal
iletigim kurmasi, kendi bedensel varligina ve imajina dayali sosyal ve
psikolojik bir gergeve iginde ortaya gikmaktadir. Bedenin hastalanmasi
ise bireyin bedeni ile baglantis1 noktasinda benligini de olumsuz olarak
etkilenmesine neden olmaktadir. Bireyin fiziksel eylemleri yerine
getirememesi, bu eylemlerde bagkalarina bagimh olmasi, hasta bedeni
yliziinden sosyal iligkilerinin yok olmasi/azalmasi, bedeninin bir uzvunun
fiziksel olarak yok olmasi/zarar gérmesi gibi durumiar, bireyin bedeni ve
sosyal ~yagarm {izerindeki kontroliinii kaybetme ve bedenine
yabancilagsma ile kendini gbstermekte ve kendini yetersiz/degersiz
hissetme vb. gibi faktorlerle birlegerek benligi tahrip etmektedir.

Adi gegen bu siiregte, hastahk nedeniyle bedenin fiziksel
goriniimiindeki  degisme/tahribat  6zellikle ¢ok daha sorunlu
olabilmektedir. Sagligin bedenin imajsal goriiniimiiyle ist diizeydeki
baglantisi, hasta olma durumunu anlamlandirmay birey ve bedeni
agisindan st diizeyde bir ‘sorun’a déniistirmektedir. Bu nedenle de
hastalifin, herhangi organ/uzvun yok olmasi/seklinin bozulmast gibi
bedene st diizeyde zarar vermesi olasilifi, giiniimiiz tiketim
toplumlarinda, birey i¢in fiziksel, sosyal ve psikolojik boyutlarda g¢ok
daha sorunlu olmaktadir ki kast edilen kadin bedeninin ¢ok Onemli bir
uzvu ise... Bunun temel nedeni de yine daha énce belirtildigi iizere,
tilketim kiiltiiriiniin deger yiikleme sistemi iginde sagligm, bedenin dig
goriiniigiine, giizelligine, eklenen bir form olmasidir. Modern toplumun
‘beden’ i, sosyal olarak kabul edilir nitelikleri insa edilmis, tamimlanmig
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bir beden statiisiine sahiptir. Ad1 gecen nitelikler ise birbirine eklemlenen
saglikli olma, ince hatlara sahip olma, iyi/giizel/estetik olmadir. Nitekim
bedenin giinliik yasamdaki varligi ve agirligl, onun ‘goriiniirliigii’ne
paralel olarak artmakta ve sosyal olarak inga edilme siirecini beden
iizerinden de isletmektedir (Turner, 2001: 30-33; Shilling, 2000: 4-5;
Baudrillard, 1997: 173-177).

Ortaya ¢ikan hastaligin 6zellikle kronik boyutlu bir nitelige sahip
olmasi, adi gecen siire¢ i¢inde hasta bireyin giinlik yasam i¢inde var
olmaya iliskin giivenlik duygusunu yok etmektedir. Hastaliga eslik eden
fiziksel sinirlamalar, sosyal iligkileri slirdiirmede zorluklara neden oldugu
gibi, bireyin giinliik yasaminda farkli ve digerlerine bagimh
diizenlemeleri gerektireceginden, hastalik siirecini daha problemli hale
getirmektedir.

Bu tip bir durumun iistesinden gelmede hasta birey, hastalif1 ve
kendi yasamina olan etkilerini anlamlandirma siireciyle, yasamini pratik
ve sembolik diizeyde yeniden insa etmektedir: Pratik diizeyde birey,
iyilesme amach tibbi bir yardim arama yoniinde hareket ederken,
bedensel siirlamalarin {istesinden gelmek icin kendi fiziksel gevresinde
ayarlamalar yapmaktadir. Kendisine yardimer olmasi igin yakinlarindan
destek istemekte, kendi bedeninde hastalik nedeniyle olusan degisikligi
anlamlandirmak ve uyum saglamak igin beklentilerini ve iligkilerini
uyarlamaktadr.

Sembolik diizeyde ise ‘bana ne oldu?’, ‘neden ben?’ gibi sorulara
bireysel agiklama/anlamlandirmalarla yamtlarin verildigi ve hastaligin
seyri, bedendeki tahribati, tedavi umudu, basarisi, hastaligin yakin
cevreye ve kisilige vb. olan etkilerinin ortaya konuldugu ‘hastalik
anlatilar1’ ortaya ¢ikmaktadir (Seale, 1998: 17, 26).

Hastaligin, birey tarafindan sembolik diizeydeki ingasina isaret
eden hastalik anlatilari, hastaligim kurbani olarak pasif bir konumda
tutulan hasta bireyi, aktif bir konuma getirmekte, korkuyu, deneyime
dontistirmekte ve farkli bir hastalik anlayigina eslik eden farkl bir hasta
konumunu ve 6n plana ¢ikan hastalik deneyimlerini isaret etmektedir.
Diger bir deyisle, hastalifin ve hasta bedenin sosyal insasi1 ve bu yolla
hastaligin bireyin sosyal yasamina uyarlanmasi siirecinde hastalik
anlatilar1 gok onemli bir arag olarak ortaya ¢ikmaktadir.
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Hastalik Anlatilan

20.Y.Y. ortalarindan itibaren netlesmeye baglayan
postmodernligin biyo-kiiltiirel yaklasimi, farkli bir hastalik anlayiginin da
icerigini belirlemis ve salt biyolojik/fizyolojik olandan kiiltiirel olana
dogru bir doniisiimii igaret etmistir. Bu yeni bakis agisi, yasamlan
toplumlarda kiiltiirin artan egemenliginin, hem hastaliga hem de onu
deneyimleyene olasi etkilerini 6n plana ¢ikarmaktadr. Diger bir deyisle,
hastaligin ortaya ¢ikigt ve énlenebilmesinde kiiltiirel faktorlerin agirhig,
hastaligin deneyimlenmesi agamasinda da kendini gdstermis, bu slireg ise
hastalifin  bireyce kendi sosyo-kiiltiirel ~atmosferi gergevesinde
deneyimlenme siirecinin 6nemini arttirmgtir.

Hastalifin bu yeni tamimlamas: iginde, bireysel deneyim ve
algilamanin 6n plana ¢ikmasi, hastalik deneyimlerini ortaya koyan
hastalik anlatilarin1 daha da goriiniir kilmstir. Artik hastalik, hasta bireye
ve bedenine isaret etmektedir. Hasta bireyin sosyo-kiiltiirel atmosferini,
bireyin ve bedeninin hastalig nasil deneyimledigini, bedeni ve yagamini
hastalik iizerinden yeniden nasil insa ettigini ve duygusal durumlarim
yansitacak/canlandiracak olan anlatilar, 6n plana ¢ikmaktadir. Hasta
bireyin hastalif1 ve hastalik anlatilarinin 6nem kazanmasi baglaminda,
hastaliklarin disavurumlan1 da kolaylasmistir. Hatta Cabuklu’ya gére
(Cabuklu, 2004: 77-85) hangi hastalik olursa olsun, hi¢ kimseden
saklanmamakta, medya vb. gibi iletisim aglar1 yoluyla herkes hastaligin
ve hastalik anlatilarii herkesle paylagir bir hale gelmektedir.

Hastaliga iligkin bu tiir bir yaklagim, ¢ok 6nemli bir gergege daha
igaret etmektedir. Yaklagik 200 yillik bir gegmige sahip olan biyo-
medikal modelin nesnel agiklama ve oOlgiitlerine, artik hastaliklarin
bireylerin bedenlerindeki goriiniimlerine iligkin ac1, agri, duyum vb. gibi
deneyimleri de eslik etmektedir. Dolayistyla da hastaliklart goriiniir kilan
beden, ‘makine’ statiisiinden siyrilip, ‘duyumsayan/algilayan’ bir beden
statiisine girmektedir. Bedene iligkin kartezyen bakigin etkisini
yitirdigini dngbren bu statii, bedenin toplumsal yagam icinde de daha
‘gbriiniir’ olmasini saglamigtir. Bedenin bu iki farkl statiisli, yukarida
agiklanan iki farkli hastalik kavramma da karsilik gelen bir igerige sahip
olup, tip-beden-hastalik iiglemesinin iginde yer aldig1 bir gergevenin de
temel 6gesidir. Diger bir deyigle bedenin ve bedene iligkin deneyimlerin,
sosyolojik olarak dikkat gekici bir statiiye sahip olmasi, beden ile cok
ilgili bir alan olan hastalik ve hastalik deneyimlerini de on plana
cikartmustir.
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Birey hastalandiginda, temelde iistesinden gelmeye caligtif1 iki
boyut vardir: ilk boyutta, bedeninde hissettigi bu hastaligin ne anlama
geldigi, neden kendinde olduguna iliskin bir yanit vermeye ve bu yanita
eslik eden korku, hayal kiriklig: ve her tiirlii kayipla ilgili duygularla baga
¢tkmaya calismaktadir. ikinci boyutta ise, toplumda saglikli bireylerin
nasil olmas: gerektigine iliskin degerler gergevesinde belirlenmis olan
beklentilere uyma ugruna, hastalik nedeniyle zedelenen, hirpalanan
bedensel biitiinliiglinii ve bedensel goriiniimiinii korumaya ¢aligmaktadir
(Frank, 2002: 19-25). Tam da bu noktaya isaret eden Greenhalg’a gore
(Greenhalg, 2006: 15-17) hastalik anlatilarinin iki 6nemli islevi burada
devreye girmekte ve hastaya yardimci olmaktadir: Hastalifini anlatan
bireyin, hastalik anlatilarimin agiklayici islevi sayesinde, anlattiklar:
araciligtyla ona ne oldugunu anlamasim saglamaktadir. Ikinci islevi ise,
doniisiim islevi olarak adlandirilmaktadir. iceriginde bu anlatinin sadece
hastalik hakkinda degil, ayn1 zamanda hasta bireyin hastalik karsisinda
yeniden yapilandirilan ve hastaligi kabullenen ya da tam tersi hastaligini
yenecegini ima eden benligin doniistiiriilmesi bulunmaktadir. Ad1 gecen
bu iki islev ile isaret edilen hastalik anlatilarinm aslinda basit hastalik
hikayeleri olmadigi, hastaligin1 anlatilayan bireylerin, hastaliklarim
anlatirken aymi zamanda, kendilerine sorduklar1 sorularmn yanitlarin1 da
dillendirdikleri kabul edilmektedir. Hastalik anlatilar1 hastalarin, hastalik
karsisinda takinacaklar tutumlari, hastalik ile kesintiye ugrayan sosyal
yagamlarini, bedenlerini ve buna eslik eden sosyal benliklerini nasil
yeniden inga edeceklerini hem kendilerine hem de sosyal gevreye
duyurmalaridir.

Kendisi de bir kanser deneyimi yasayan ve bunu hastalik
anlatilar ile paylasan A. W. Frank’a gore (Frank, 1995: 8-15; 2002: 2-
25) hastalik anlatilari, hasta bedenler aracigiyla gerceklesen anlatilardir.
Hastalik anlatilari, hastalar ve onlarin etrafindaki bireylerle girisilen
diyaloglarla ortaya c¢ikar. Hastalik anlatilarim Berger ve Luckman
agisindan yorumlayan Frank’a gore hastalik anlatilari araciligyla,
hastaligin bireysel icsellestirilmesi, kabullenilmesi somutlagtirilir. Yani
hastaligin1 anlatan birey, aym1 zamanda bu hastalig1 kabullendigine iligkin
bir mesaj da vermektedir. Hastalig1 anlatilayan bireyin kendi yasaminin,
biyografik diizenlemelerinin birer materyali olarak anlatilanlar, diger
bireyler tarafindan igsellestirilir ve paylagim yoluyla diger hasta bireyler
i¢in (onlarin) hastaliklarimin ingast i¢in yol gosterici olur. Bu noktada
hastalik anlatilari, hastaliktan zarar goren beden ve benlik ve sosyal
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yasamun yeniden ingasinin araglari olarak bu gabalar1 yansitir. Hastalik
anlatilari aslinda bir anlamda ‘benlik hikayeleri’dir de. Ciinkii benlik, es
zamanlt bir siiregte anlatilan hikaye icinde doniigtiiriilmekte ya da
yeniden insa edilmektedir. Bu siireg iginde hastaligini anlatilayan bireyin
anlatma eylemi, aym zamanda kendi benliginin ve yakin ¢evre ile olan
iligkilerin ~ doniisiimiinin ya da yeniden olusumunun tekrar
dogrulatilmasi, tasdik edilmesi iglemidir. Birey hastali1 iizerinden bu
doniisiimii, yeniden ingay1 anlatmakta ve bir kabul gdérme beklemektedir.

Hastaligin bireyin sadece bedenine degil, sosyal kimliginin gegitli
unsurlarina zarar vermesi nedeniyle, hastalik anlatilarinda hastaligin,
bireyin sosyal kimligine ve sosyal yasamina nasil zarar verdigi ve bunun
iizerinden eger yapabildiyse bu 6geleri yeniden nasil olusturdugunun
ipuglan da verilir. Kanser gibi kronik bir hastalifi deneyimleme ile
ortaya ¢ikan tahribat iki yonlidir: Hastalizin bireyin bedeninde
olusturdugu tahribat ve hastaligin bireyce deneyimlenme siirecindeki
tahribat. Tahribat kavrami, hastalikla gelen birgok seyin kayb1 ve baga
¢ikilmas: gereken bir durumu ifade eden olumsuz bir icerige sahip
olmakla birlikte, bu tiir hastaliklara bireylerin uyum siireci sunu
gostermektedir: Var olan tahribatlar, uyum siirecinde bireylerce
i¢sellestirilmekte ve bu siire¢ iginde bireyin toplum igindeki yerinin ve
benliginin yeniden insas1 da gergeklesmektedir. Dolayisiyla da bu tiir
hastaliklar1 deneyimleyen hasta bireyler, hastalik anlatilari aracihigyla,
sosyal konumlarim ve benliklerini yeniden yapilandirmaktadir. Bu
baglamda hastalik anlatilari, birey agisindan yeniden inga edici bir
kapasiteye sahip olmakta ve bu kapasite sayesinde hastalik anlatilari,
bireylerin hastaligi sosyal yasamin/giinlik yagam gergekliginin igine
uyarlanmasim saglamaktadir. Benligin ve yasamin bu anlatisal yeniden
orgiitlenmesi ise birey agisindan biyografik bir siireklilik duygusunun
olusmasina yardimei olmaktadir.

Hasta bireylerin hastalik anlatilari araciligiyla olusturduklar
¢abalar ¢ok farklidir. Ciinkii bireyler i¢in hastaliklara anlam veren
deneyimlerin  temel niteligi, onlarin bireylerce farkli  farklh
yasanmalaridir. Hastalik farkhiliklart (kanser, kardiyovaskiiler hastaliklar,
diabet vb gibi) hem bireylerin bedenlerinde kendini gosterme sekilleri
hem de hastalarin onlart deneyimlemesi baglaminda farklilhik
yaratacaktir. Hastalik deneyimi iginde bireyin tekil biyografisini ve
sosyal degerlerini igeren yasam alam, bedenini de iceren bir degisim ve
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alt-list olma yagsamaktadir. Bireyler i¢in, hastaliklara anlam veren de adi
gecen bu bireysel deneyimlerin (bireylere 6zgii olan) nitelikleridir.

Hasta bedeni ve hastaliklar1 tibbi diislincenin kontroliine sokan ve
hastayi, hastaliin arkasina iten bakigin aksine giiniimiiz toplumlarmin
bireyleri, artik bedenlerini ‘tiptan geri almaya’ ¢aligmakta ve bedenleri
aracihigiyla yasadiklari hastalik deneyimlerini, hem bedenlerinin sesini
duyurma hem de hastaliklariin 6zgiinliigii vurgulama adina ‘daha
yiiksek sesle’ dillendirmektedirler.

Hastalik Anlatilar: ve Temalarin Yorumu

Calismada goriigiillen hastalarin hastalik anlatilarinin  tiimiiniin
metin haline getirilmesi sonucu uygulanan teknik sonrasinda ortaya ¢ikan
temalar, 9 alt baglik olusturmaktadir. Bu temalar: 1)Bana Ne Oluyor?
Hastaligin Kesfi!, 2)‘Siz Kansersiniz’: Teshis, 3)Neden Ben? 4)Kanserin
Anlami: Kanser = Oliim mii? 5)‘Kurtulabilirsiniz’: Tedavi!, 6)Bedenime
Ne Oluyor? a)Meme Kaybi, b)Sa¢ Kaybi, c)Bedensel Imaj Kayb1 ve
Bedene Yabancilasma, d)Bedensel Kontrol Kayb, 7)‘Ogrenecekler mi?’:
Es-Cocuklar ve Sosyal Cevre, 8)‘Ben Kanserim!’ ve 9)‘Artik Kabul
Etmeliyiz’: Grup Destek ve Terapileri’dir. Bu baglik altinda ad1 gegen
temalar, hastalilk  anlatilarmin  egliginde  sosyolojik  olarak
yorumlanmaktadir.”

1) Bana Ne Oluyor?: Hastaligin Kesfi !

G.K.: 50, lise mezunu, ev kadim, evli

“2006’nin 5 mayisinda sol gégsiimde sigme oldu. Adette sigerdi.
Onun gibi oldu. Bir hafta bekledim yani... Gelinim “anne bir mamografi
¢ektir” dedi. Hemen orda farkina vardilar. Benim moralim bozuldu nedir
bu diye...yag bezesi mi dedik. Genel cerraha gittim. Ozel bir yere. Bakti
“senin en kisa zamanda ameliyat olman lazim” dedi. Ay bir moralim
bozuldu. Diinyam yikildi bagima. Gittim oturdum agaglarin altinda biraz.
Aldim c¢antami elime, yoldan gecerken fark ettim arabalar korna
~ ¢aliyormus, carpacaklarmis bana. Ne esimi arayabiliyorum. Aklima
gelinim geldi. Caldirdim cevap vermiyor. Kalktim, yiiriiye yiiriiye eve

2

* Makalenin uzunlugu dikkate alindigindan, burada hastalik anlatilarimin bir kism
verilememistir,
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A.S.: 37, ilkokul mezunu, ev kadin, evli

“...Ben ilkokul mezunuyum ama kendimi kiiltiirli sayarim.
TV’de falan bu konularla ilgili seyleri izlerim, kendimi de muayene
ederdim. Bundan tam ii¢ sene 6nceydi. Mememin ucu igeriye dogru
¢okmeye baglamigti, sag memenin... Ben esime sdylemistim. ilk bir sene
pek bir gsey yapmadik. Aslinda benim esim berber, bir ¢ok doktor
arkadag1 var. Onlara da sdylemis. Ama gen¢ oldugum igin kimse bir sey
diisiinmedi...”

N.V.: 50, iiniversite mezunu, emekli, bosanmis

“...0 ara kaplicalara 15 giinde bir annemle giderdik. Bir oda
tutardik, kargihkl iki kiivetli olandan...Neyse kiiveti doldurdum, kiivete
girdim. Birden elim carpts, kiivetin kenarmma bdyle koyuyorsunuz, birden
bir sislik hissettim. Y1l 2004. Ama evde o kadar ¢ok banyo yapmigim,
fakat dakikamn i¢ine sigdiriyorsunuz ki her seyi, banyo da oyle, fark
edememisim demek ki. ‘Anne, anne dedim, bir sey var, bir bakar mismn’
dedim. ‘Ne oldu’ dedi... ‘bismillahirrahmanirrahim, yok yok bir gey’
dedi. Annem Avrupa’ya turlara gitmis bir insan, aydin gériigli. Ama ben
baktim rengi falan gitti. ‘Tamam, dedi, banyoyu biraz kisa keselim, hadi
bir doktora gidelim’ dedi. Hastanede gorev yapan bir kizimiz vardi, onu
cagirdik eve...Geldi muayene etti, ...”

S.K.: 43, lise mezunu, ev kadin, evli

“...Kanser olacagima dair siiphelerim vardi. Uzun yillar hormon
tedavisi gordiim. 18 yil sonra gocugum oldu. Bunu hep okuyoruz.
Hormon tedavisi yapabilir diyorlardi, ge¢ dogum yaptim. Hep ig¢imde
bdyle olacakmis gibi bir siiphe Ik fark etmezden énce, 2005 agustos ay1
idi, sizlanmalar baslad: iki gogsiimde de, aybasi oldugunda da olurdu
ama farkli gibi de geliyordu. Kadin dogumcuma gittim. Kontrol yiliydi
ama beni ultrasona gonderdi. Mamografi igin erken dedi. Keske
¢ektirseydim. Bilemiyorum iste...Sonra ultrasona gittik. Giizelce bakilds.
Disarida baktirdik. Higbir sey yok dendi. Ondan sonra Ekim geldi.
Ramazan ay1 iginde, orug¢ da tutuyorum, yine bir sizlanma. Bir ay
boyunca bagladi. Ara sira elimde olmadan ‘off ¢ diyorum, hatta ¢ocuk
bile fark edip ‘ne oldu anne’ diye soruyordu. O sizlanmalar bir ay
boyunca devam edip bitti. Ondan sonra surada kitleyi fark ettim. Ama
hep de bakarim bdyle. Bir findik biiyiikliigindeydi...”

Hastalifm, bireyin hayatina onun bilgisi ve kontrolii diginda
girigi, hastaligin ‘aniden ortaya ¢ikis’t ile anlamlandirilmaktadir.
Sorunsuz olarak akip giden giinliik yagamin siirekliligi, bu ‘aniden ortaya
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cikig’ ile kesintiye ugramakta ve birey agisindan giinlik yagamin
stirekliligini, dogalligin1 bozan bir 6ge haline gelmektedir. Her ne kadar
bir sorunla karsilagma, kendi Oznel yasamlarma ait bir olasilik
cercevesinde beklenilse de (“Hep igimde boyle olacakmig gibi bir
siiphe...”) sonucta hastalik istenilmeyen ve beklenilmeyendir. Bu
nedenle de ortaya cikig1 hep “aniden” olur. Bu agamada 6nem kazanan
ise, bireyin Oonce bedenini sonra da giinliik yagsamim etkileyen bu sorunlu
Ogenin yani hastaligin, birey ve ¢evresindekilerce kesfedilmesi (“...fark
edememisim demek ki...”) ve bir gergeklik olarak algilanmasidir.
Nitekim hastaligin bireyin bedeninde o fark etmeden gelisme ve yayillma
niteligi, bu duruma netlik kazandirmakta ve dolayisiyla da sorunlu
durumun baglangi¢ agsamasini ‘hastaliin kesfi’ olusturmaktadir. Boylece
“bana ne oluyor?” sorusu, hastaligin bireyce kesfi ile bir dereceye kadar
yanitlanmig olmakta ve uzun soluklu bir sosyal anlamlandirma siirecini
de baglatmis olmaktadir.

2) ‘Siz Kansersiniz’: Teshis

G.K.: 50, lise mezunu,ev kadini, evli

“...sol gogsiimde sisme oldu. Adette siserdi. Onun gibi oldu. Bir
hafta bekledim yani. Gelinim ‘anne bir mamografi c¢ektir’ dedi. Hemen
orda farkina vardilar. Benim moralim bozuldu nedir bu diye...Yag bezesi
mi dedik. Genel cerraha gittim. Ozel bir yere. Bakt: ‘senin en kisa
zamanda ameliyat olman lazim’ dedi. Orda da mamografi istediler.
Hocayla konugmadik. O sirada orda bir gen¢ doktor hanim da vardi.
Sonra ona da sordum ‘doktor hamim nedir bu kitle’ diye. ‘Ne olacak
kanser’ dedi. Dedim ‘ne kadar rahat sGyliiyorsunuz’ ‘ama 6nemli degil’
dedi. Boyle pat diye sdylenince diinya doniiyormus gibi oldu...”

G.A.: 41, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Doktor ameliyata girmeden oOnce, doktor olan daymm ve
yengemle gitmistik, gogstimiin alinacagini, kesin bunun bdyle olacagim
sOyledi. Biyopsiden sonra tekrar mamografiye aldilar, bakalim yine
diye,,ama biyopsi Ornegini sol dis taraftan almislarsa i¢ kistmlarda da
hala goriildii. Dayim doktor, réntgen uzmani...O zaten ‘tamam dedi bu
olacak ve bitecek, sen Onemlisin, iki ¢ocugun var, sudur,
budur’...Onlarm telkinleri falan. Pek ne oldugunu anlamadim...Yani
actyt dondurursunuz ya...Onun gibi bir sey. Ama kendimi de taniyorum
bir taraftan. O giinlerde de diislinliyordum ben... ‘Evet’ diyecegim ama
ilerde bunu toparlayabilecek miyim?...”
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G.S.: 47, ortaokul mezunu, ev kadim, evli

“...Bir genel cerraha gosterdik. SOyle bir muayene etti. Bir
akciger filmi istedi. Filme bakti, bir sey yok dedi. Peki dedim ‘neden
olmus olabilir?’ ‘enfeksiyon kapmus olabilirsiniz’ dedi. Ultrason ve
mamografi yazdi. Ama dedim ben enfeksiyon kapacak bir gey yapmadim
ki, bir hastalik gecirmedim. Esime ben dedim ki ‘hi¢ rahat degilim’.
‘Kalk’ dedi ‘bir de ...... hastanesine gidelim’ dedi...No6betgi doktor
muayene etti... ‘Gittiniz mi doktora’ dedi. Dedim ‘evet, boyle boyle’
dedi. Ay dedi “bunlar nasil doktor, insan bdyle rahat olamaz “dedi. Bir
panik, ‘bu tahlilleri aninda yaptiralim’ dedi. Yiiziime karg sOyledi ‘meme
kanseri olabilirsiniz’ dedi. Muayene sonras1 ‘gégiiste de iki kitle var’
dedi. Sabah ¢iktik ultrason ve mamografi igin bana 15 giin sonraya giin
verdiler. ‘Kanser’ diyince de ¢ok kétilyiim tabi...”

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Hastah@m tedavisi agisindan bir yillik kaybim oldu. ilk kez
mamografiyi ¢eken radyolog hekimden 6grendim Cok net bir sey demedi
ama beni meme poliklinigine gonderdi. Raporu okudum. Cok bir sey
anlamadim ama bir seylerin ters gittigini sezdim. Ertesi giin gittigimde
muayene sonrasi hemen ameliyat dediler. Ama yine de bir biyopsi
yapalim dediler. Biyopsi sonuglar1 da kétii geldi...

...9imdi onlarn sana bakigiyla benim kendime bakisim ¢ok
farkli. Belki onlar ¢ok kargilagtyorlar bu vakalarla, artik aligkanlik oldu,
kaniksadilar sadece tibbi bir vaka olarak bakiyorlar. Ama sen kendine bir
hayat olarak bakiyorsun... Sen yagamini yitirsen onlar i¢in bir hasta Sliir
ama senin igin ¢ok sey kaybolur. Yani doktorun bana duyarliligs ile
benim kendime duyarliligimu, ben farkli buluyorum...”

Bireyin bedeninde deneyimledigi hastalik durumunun kesfi,
hastalifin sosyal boyutta onayma da isaret etmektedir. Diger bir deyisle,
bireyde bir seylerin ters gittifine ve hasta olduguna dair bulgular, bunu
kesfeden hasta birey ve yakinindakiler tarafindan onaylanmigtir. Fakat
hastaligin tibben var oldugunun ispatlanabilmesi ve sosyal boyuttan tibbi
boyuta gecebilmesi i¢in ‘tibbi onay’a ihtiyag vardir. Bu ise ‘teshis’ ile
gergeklesecektir.

Kendi nitelikleri g¢ergevesinde hastalik, her bireyde farkli
seyretmigtir. Hastahiin teshis agamasi, sosyal ve tibbi baglamlarda
gergeklesen farkhi eylemler sonucu, her hasta bireyde farkli olarak
seyretmis, bazilarinda hemen verilen tibbi onay, bazilarinda ¢ok sonra
verilmis, hatta “hastalik hastas1” olarak zannedilenler olmustur.
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Bu agama, t1bbi bir nitelige sahip gibi goriinmekle birlikte, aslinda
tibbin ve hastalifin sosyal boyutlarin1 da iginde barmndirmaktadir.
Hastaligin tibbi kesfi ve onayi, hastalifi oldugu kadar hasta bireyi de
isaret etmektedir. Onaylanan hastaligin bireye ‘séylenmesi’, ¢ok énemli
bir ayrint1 olarak giindeme gelmektedir. Hastaligin bireyce kabullenme,
anlamlandirilma ve sosyal inga iizerinden yasamina uyarlanma
cizgisinde, hastaligin bireyce 6grenilme gekli, oldukga etkili olmaktadir.
Dolayisiyla da teshis ve hastaligin bireyce Ogrenilme siirecini ‘sert’
yagayanlarda, (“Yiziime kars1 soyledi ‘meme kanseri olabilirsiniz’ ...)
(“Sonra ona da sordum ‘doktor hanim nedir bu kitle’ diye. ‘Ne olacak
kanser’ dedi...”) bu etkinin izleri goriilmektedir (“...‘Kanser’ diyince de
¢ok kotiiylim tabi...”). -

Hastaligin bireye soylenilmesinden tedavi agamasina kadar
uzanan bu siireg, hasta ve hastaliga iligkin medikal bakigin izlerini
gostermekte ve tipta var olan mekanik bakigin hastalar tarafindan nasil
fark edildigini ve yorumlandigimi da agiklamaktadir. (““...Simdi onlarin
sana bakigiyla benim kendime bakigim ¢ok farkli... Yani doktorun bana
duyarlilig1 ile benim kendime duyarliligimi, ben farkli buluyorum...”)

Bireyin hastalifinin tibbi onay1 ile birlikte, hastaligin var olup
olmadigina iligkin tiim kayg1 ve kuskular ortadan kalkarken, bunun yerini
hastaligin bireyin bedeninde neden ortaya ¢iktiinin bireyce yanitlanmasi
ve bunun iizerinden sosyal bir anlamlandirma siirecinin yaganmasi
izlemektedir.

3) Neden Ben?

G.A.: 41, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“..‘Memesea’ diyorlar bana ama ben hala bunu kendime
oturtabilmis degilim, gogsiimii kaybetmis olmama ragmen bir tiirlii
inanamiyorum. .. Inanama sebeplerim bir kere ailede bdyle bir dykii yok.
Ilk defa bende patlak verdi. Neden? Neden oldugunu hep bdyle
sordum... Hatta esim de kizdi, ‘¢cok neden sormayacaksin!’ Bir gey bir
yerde geldi mi gelebiliyor. Peki, tamam da neden gelsin? Ailede yoksa
ben sigara igmeyen biriysem, daha menapoza girmemisim ve 40
yasindayim, ¢ok diizenli adet goriiyorum, hormonal denge olarak, iki
¢ocuk dogurmus ve emzirmigim, emzirmeyenlerde olma riski var glinkii.
Her sOylenene karsilik bende pozitif. Benim artim var ama boyle bir
hastaligim var. igki, alkol gok tiiketen bir insan degilim. O zaman niye
oldu? iste bu sorunun cevabini ben heniiz bulamadim...Bir tek stres
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diyorlar ama stresi de herkes yasiyor ki ben gegen Subat’ta ¢ok stresli
glinler gergekten yasadim...Esimle aramda biiyiik bir sorun ¢ikt1. Bayag
ben kirlldim ona. Ona kinldifim giin, tartigtigimz giin suramdan bir
seyler aktigim bile hissettim sol gégsiimden... Ondan sonra leke geldi...”

K.O.: 45, lise mezunu, ev kadim, bekar

“Benim ¢ok stresli bir yagantim vardi. Gegmisten gelen, aileden
gelen, yetisme tarzim gok disiplinli, ‘erkeklerle konugulmaz edilmez’
yani. Onlar ¢ikt1 yani. Bana gore bu sikintili ortam bunun nedeni. ..”

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“Kanseri hep bekliyordum ¢ok ilging. Ik daha radyologum beni
gonderdiginde sliphelenmistim ama oraya gitmeden, o yumrular
gormeden once de hep kanser olacagima dair bir hissim vardi, ¢iinkii
annemi on yil 6énce mide kanserinden kaybettim, yani kanser ile bir
tanigikligimiz var. Yapi olarak da kendimi iyi tamdigimdan, o hastaligin
bir giin beni bulacagim diisiiniirdiim, bir giin beni yakalayacakti. Ama bu
kadar erken olacagini diisinmiiyordum. Hep daha geg... 50°li yaslardan
sonra diye diisiiniiyordum. Onun igin bana siirpriz olmadi. istenmedik bir
misafir denilebilir. Ciinkii hep kafamda vardi. Siiphelerim vardi. Hig
siirpriz olmadi. Haberi aldigimda hi¢ sagirmadim. Bekledigim bir seydi.
Hatta Uziiliirler, aglarlar insanlar ne yapacaklarini sasirirlar bende hi¢
olmadi. Bekledigim bir seydi. Ama yinede istenmeyen bir misafirdi.
Fakat duydugum zaman yine de i¢imde bir daralma olustu. Dedim ki
‘nihayet geldi.”...”

H.H.: 78, ilkokul terk, ev kadim, dul

“... Kocam iki sene dyle ayakiistiindeydi. Sey ameliyat1 yaptirdik
onu da Alsancak’ta... iki sene ayakta geziniyordu. Bir sene ise yatalak
oldu. Ben baktim, ¢ocuklarimla, kizimla baktik. Alth @istlii oturuyoruz. O
sikintilar, o iiziintiiler beni yipratt1. Bir de 61dii, agla, agla. Ferahtan bir
sey gelmez, ne gelirse sikintidan gelir. O iiziintiilerin hepsi birikti...
Torunum kaza yapti, araba ile Cankaya’da... Ona agla, ‘eyvah aslan gibi
torunuma bir sey olursa’ diye.. Iki tane arkadasi yamnda, hatta
televizyonlarda bile ¢ekmigler... Hep bunlar iist iiste geldi. Sikint: iiziintii
derken yikildim... Bir yerden patlak verdi. Siilalemizde de yok...ilk
bende ¢ikti...”

N.V.: 50, iiniversite mezunu, emekli, bosanms

“... O donem esimle gok agir problemler yasiyordum. iflaslar,
mal kayiplari. O arada miithis kavgalar, siirekli mal kayiplar: var. Igkisi
kumart yok ama bir sekilde nereye gidiyor bunlar diye sordugumda
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higbir cevap yok...Uciincii bir sik kaliyor...belli ki birisi var...baktim
olmayacak.E tabii ki bunlar1 bu kadar kaldiramayacaktim, bir sey
olacaktr. Sanki bekliyordum viicudumda bir bomba olacak ve bu
patlayacak... Bir bomba gibi diisiiniiyordum onu. Bir yerimde olacakti
yaa... Bu kadar agir bir streste, agir bir tempoda bir sey olacakt,
farkindaydim. Cok agir iiziintiiler yastyordum. Once panik atak, arkadan
depresyon, ondan sonra geker, tansiyon bir zincir, takip ediyor...”

Hastaligin ‘ani’ ortaya ¢ikist ve bireyin hayatina onun kontrolii
disinda girisi, birey agisindan ¢ok Onemli bir soruyu giindeme
getirmektedir: “Neden ben?” Bu sorunun yanitinin belki bir bdliimii
hastaligin teghisi ile verilmis olsa da bireyin bu soruyu, tibbi verileri de
kullanarak, kendi yasam gergekligi iginde, yani soysal bir baglamda
yanitlamas1 gerekecektir. Hastaligin bireyin hayatina giriginin sosyal
olarak anlamlandirilmasimnin ilk basamagimi olusturan bu yanit, ayni
zamanda hastalifin bireyce kabullenilmesi ya da tersi durumunu da
ortaya ¢ikaracaktir. (“Her sGylenene karsilik bende pozitif... Benim artim
var ama boyle bir hastaligim var... Igki, alkol gok tiiketen bir insan
degilim... O zaman niye oldu? Iste bu sorunun cevabmi ben heniiz
bulamadim”...)

Yanitlarin niteligine bakildiginda, kanserin sosyal anlamlandirma
basamagmin iki boyutlu oldugu goriilmektedir: {lki, bireyin kendi yagam
gercekliginden yola ¢ikarak, yasadigi olaylar-6zellikle de kanserin
kaynaklandigi kabul edilen sikintili/iiziintiilii olaylar- iizerinden
agiklanmasidir. (“...Cok agir {iziintiiler yasiyordum... Once panik atak,
arkadan depresyon, ondan sonra seker, tansiyon bir zincir, takip
ediyor...”). Ikinci boyut ise kanser hastaliginin nedenlerinin, medya vb.
gibi yaymn organlarinda ¢ok goriiniir olmasinin etkisi ile olusan bir ‘tibbi
farkindalik’ ile birlikte genetik, beslenme, yasam tarzi vb. gibi nedenler
iizerinden anlamlandirilmasidir. (“...Ciinkii kanserin bir ¢ok nedeni
oldugunu genden, hayat tarzindan kaynaklandigim diisiiniiyorum...”). Bu
iki agiklama boyutu, ¢ogunlukla ayr1 degil, bir arada bulunmakta ve
bazen buna dinsel ve geleneksel kokenli agiklamalarin da eslik ettigi
goriilmektedir (... “Allah sevdigi kisileri sinamak igin hastalik verirmis.
...Beni seviyormus yani...”). Hastaligin Allahtan gelmesi, kétii bazen de
sabir 6l¢gme amagh iyi insanlara hastaliklarin ‘verilmesi’ gibi agiklamalar,
bu sosyal anlam ingalarinin 6rnekleri olarak ortaya ¢ikmaktadir.
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“Neden kanser oldum™un yamti, her bireyin kendi sosyal yagam
gergekligi icinde inga edilmekte ve bireylerin bu sorunun bu yamitim
olusturmalari, hastalig1 kabullenmelerine yardime: olabilmektedir.

4) Kanserin Anlami: Kanser = Oliim mii?

A.S.: 37, ilkokul mezunu, ev kadini, evli

“...Bence kanser oliimciil bir hastalik degil...Doktorlara da bunu
soyleyin bence...Oliimciil demesinler kanser igin...[lk duydugumda ben
de dlecegim zannettim, korktum ama bence degil artik...”

N.V.: 50, iiniversite mezunu, emekli, bosanmus

“Kanser oldugumda ‘kanser bulasici degildir, benden size
bulagmaz, ama sizden bana bir seyler bulasabilir’ dedigim oldu... ‘siz bir
virlis getirisiniz bana’ dedim...Tabii ki artik hos goriiyordum, dogal
karsiliyordum...Bana bakanlar hemen ‘aa olecek mi?’ diyordu,
gozlerinden de anliyordum yaa... gok hissettim, otobiiste hissettim, her
gittigim yerde hissettim... yeni tamstigim insanlar bana boyle
bakiyordu... ilk basta kanser benim icin de olimdii...Ama basamak
basamak gidiyor her sey..Ama gimdi yavas yavas..Ug teyze kiziyiz.
Birimiz Bursa’da birimiz Kargiyaka’da. Ugiimiizde de ayn1 durum. Teyze
oglum mimar, Istanbul Bogaz kopriisiiniin mimarlarindan, kanser ve agr,
¢agirdilar bizi. Obiir teyze oglumda da... Bir oglumuzu da kaybettik.
Derken bir baglanti kurmaya bagladik... Hayatimiz ¢ok stresli ama
demek ki genlerde de var... Yani 15 yilliga bakarak moral buluyorum,
Bilge ablam nasil dayandiysa ben de miicadele edebilirim. Ama ne olur
bir yere metastaz yapabilir. Gittigi yere kadar... Simdi artik
kabullenmeye bagladim. Ama ondan énce ‘ay Slecem, Slecem...” Zamani
gelince oliicem....”

G.S.: 47, ortaokul mezunu, ev kadim, evli

“..Ik 6grendigim anda apartmanimizda bir kadm meme
kanserinden 6lmiistii, o geldi aklima. Dedim ‘benim ¢ocuklarim var, ¢ok
gencim, ben 6lmek istemiyorum’. flk anda aklima 6liim gelmisti... Ben
pazara gidiyorum, otlar satiliyor, kansere iyi diyince, ‘daglara taglara’
diyorlar. Ben de ‘niye Gyle sdyliiyorsunuz’ diyorum, Bak ben kanser
hastastyim’ diyorum, ‘her an hepimizin bagma gelebilir’ diyorum.
Insanlarin niye sakladikiarmi hi¢ bilmiyorum. En yakin gdriimcem
kanser denince ‘daglara taglara’ diyor, duvarlara vuruyor. Ben de ‘abla
niye Oyle yapiyorsun’ diyorum. Ben onun yanindaym, kanser
hastasiyim. Bana bunu yapiyor...”

176 Sosyoloji Dergisi Sayi:18 Yil:2007




Hastaligin Sosyal Ingasi ve Hastalik Anlatilari: Meme Kanseri Ornegi
(Social Construction of Illness and Body and IlIness Narratives: Breast Cancer Case)

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Diger hastaliklarda oliimii hi¢ kondurmuyorsunuz kendine.
Yani bobreginiz rahatsizdir.Ne bileyim ayaginizda bir sey olmustur.
Eliniz incinmisti. Ama Olimle hi¢ bagdastirmiyorsunuz. Hep gelir
iyilesirim diye diisliniiyorsunuz. Ama kanser hep Oliimii hatirlatiyor.
Bana ragmen bu gercek. Gergekleri de gormek lazim diye diisiiniiyorum.
Bu hastalik tedavi edilmezse, bas edilemezse sonu Oliim. Yasayanlar,
yenenler sizin goziiniizde iyi bir 6rnek. Bazen yakimlarim sOyliiyorlar,
kendi i¢inde yasiyorsun firtinalar kopariyorsun ama bak su iyi 6rnekler
de var diyorlar. Ama kimyammn insanin yapisinin da farkli oldugunu
biliyorsun. Ama ben gok gercekgi bir insamim. Asirt gergek¢iyim. Hatta
esim hep ondan yakinir. ‘Hi¢ hayal kurmazsin gergekeisin’ diye. Belki
ondan kaynaklaniyor...”

C.B.: 60, iiniversite mezunu, emekli, bosanms

“...Annem 80 yaginda, benim evime gitmemi, istemiyor...Onun
yaninda yasayim istiyor. Yemegime dikkat ediyor, ‘zaten biitiin giin
disarida yiyiyorsun’ diyor... Ama evde her seyimi ayirir. Camagirlarimi
kendi ¢amagirlar ile birlikte yikamaz... Sabunum, havlum ayndir. Cok
giicime gidiyor bu zaman zaman...Mesela kiz yeZenlerim de var.
Onlarin da benle teke tek goriigmekten kagindiklarimi hissediyorum.
Kanseri hatirlatiyorum onlara herhalde...”

A.S.: 77, ilkokul terk, ev kadimi, dul

“..Bana ‘neymig bu’ dediklerinde konu komsu séyledim
‘kansermis’ dedim... ‘Uziilme geger’ dediler. Aslinda ben de ilk dnce
kendim pek istemedim gideyim geleyim...kanser oldu bende diye...Yani
cekinirler mi benden diye...Baktim her biri deli divane oluyor, bana ‘gel
otur’ diyorlar, ‘bu bulagici bir hastalik degil’ diyorlar. Benim igtigim
bardaktan su igiyordu kadm... ‘igmeyin’ dedim. ‘Benim ¢amagirlarimi
ayn yikayin’ diyorum. Kizim ‘Anne doktor sdyledi, bu bulasic1 degilmis
bu hastalik’ diyor. Ben yine ‘olsun, sen benimkileri ayr1 yika ¢ diyorum.
Bak igime ilerlemesin bu dert. Ben ondan korkuyordum.. Kimisinin igine
isliyor, bizim orda bir kadincagiz vard1 geng, benim kizim kadar, onun
gogsi de olmusg, hemen baktirmamislar, igini sarmus, hi¢ ameliyat bile
demediler. Bagira bagira 6imiis... Hep o acidan korkuyordum, acaba ben
de 6yle olur muyum diye, ondan korkuyordum...”

Hastaligin  nedeninde  oldugu  gibi, kanserin  sosyal
anlamlandirilmas1 da iki boyutta ortaya gikmaktadir: ilki ¢ok daha
kapsamhi olan kanser = &lim’diir. (“...[lk &grendifim anda
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apartmanimizda bir kadin meme kanserinden 6lmiistii, o geldi aklima.
Dedim “benim gocuklarim var, ¢ok gencim, ben 6lmek istemiyorum”. ilk
anda aklima 6liim gelmisti...”). Kanserin gegmisten giiniimiize gelen
olimciil bir hastalik olduguna iligkin diisiince ve inanglar, kanserden
Olenlerin goézle goriiniirliigiiniin  yiiksek olmasi, giiniimiiz yasam
tarzlarmin ve getirisi olan kiiltiirel 6gelerin, kanser hastaliginin gériilme
siklifim arttirdigina iliskin sdylemler, kanserin hala 6liimciil bir hastalik
olarak tanimlamasina neden olan faktorlerden bazilaridir,

Oliimiin ge¢miste bulagsici hastaliklar ile gelmis olmasi, oliimii ve
ozellikle de kanseri bulagici hastaliklara da eklemlemekte, (“...Kizim
- “Anne doktor sdyledi, bu bulasici degilmig bu hastalik’ diyor. Ben yine
‘olsun, sen benimkileri ayr1 yika’ diyorum...”). Bu nedenle de kanser,
bulagic1 bir hastalik olarak da anlamlandirilmaktadir. Fakat bulagic1 olma
durumu, metaforik bir anlam -Sliime esitligi nedeniyle kanserden
konugmanin, hastalifa yakalanma icin bir neden olmasi- tagryabilmekte
ve Ozellikle yakin sosyal iligkilerde hastalarin kendilerini “soyutlanmig”
gibi hissetmelerine neden olmaktadir.

Ikinci boyut ise, kanserin diger hastaliklar gibi caresi olan, tedavi
edilebilir bir hastalik olarak anlamlandirilmasidir. (“...Ben ilk kanser
oldugumu duydugum an ve su an igin ve bundan sonrasi i¢in de higbir
zaman kanseri 6liime esitlemedim. Oliime esitlemedim niye? Onu da
biraz bilingclenmeye bagliyorum...”). Tiptaki bilimsel ve teknolojik
gelismelere paralel olarak, kanserli hastalarin yasam olasiliginin ve
yasayanlarin toplum iginde goriiniirliigiiniin artmasi, ad1 gecen anlarm
pekigtirmektedir. Yine buna ilave olarak meme kanserinin diger kanser
tiirleri arasinda teshis/ tedavi ve yagamsal tehdit agisindan daha olumlu
niteliklere sahip olmasi da kanserin, tedavi edilebilir bir hastalik olarak
anlamlandirilmasini kuvvetlendirmektedir.

5) ‘Kurtulabilirsiniz’: Tedavi!

G.K.: 50, lise mezunu, ev kadini, evli

“...Sonra hoca ‘biyopsi yapacagiz’ dedi. Stv1 alip sonuca bakinca
‘ameliyat olman gerekir’ dediler. Ameliyat oldum. Serdar bey ‘kitleyi
alip, gogsii kurtarmaya caligacagiz’ demisti. ikinci ameliyat1 olup eve
¢tkarken dediler ‘kemoterapi alacaksin’ diye. ikinci kemoterapiyi de
aldim, eve geldim, higbir sey yok gibi...Esime de diyorum bak bulantim
yok diye...Eve gittim bir mide bulantis1 basladi...Hi¢ bir sey yiyemez
oldum. Deterjan, sigara kokular1 ¢ok fena oldum. Odada yattim, kimseyle
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goriismeyim dedim. Odem mi oldu ne gok da kilo aldim o ara. Ugiincii de
¢ok kotii oldum...Benim moralim ¢ok bozulmus, o giilen negeli insan
gitmis. Esim beni bir gruba yazdirmis bdyle olunca. Dordiincii kiir
sonrast abim beni Bursa’ya gotiirdii. ‘Sana bir degisiklik olur ¢ dedi.
Biraz orda kaldim, daha biraz moralim diizeldi. Baktim gezmek, kafay:
dagitmak iyi oluyor. Dondiim radyoterapi basladi. Daha iyiydi. Kaginti,
yanma oldu. Ama kemoterapiden kurtuldugum igin seviniyordum.
Aldikga biraz yorgunluk oluyordu tabii...”

C.B.: 60, iiniversite mezunu, emekli, bosanmis

“...Ameliyattan bir ay sonra kemoterapiler basladi. Dort kiir
aldim. Kemoterapi dénemi gok zorlu gecti. {1k haftay: arkadasimda ya da
kardesimde gegiriyor, sonra annemin yanma geliyordum. Annemin o
durumumu goérmesini istemiyordum... Bulantilar, kusmalar, halsizlik...
Tutarak tuvalete gotiiriiyorlardi, bir o karanlik odada... Fakat insanin
giizel anilar biriktirmesi ¢ok Onemli... O dénemde 30’lu yaslarimda
yasadigim bir agkimi hatirladim...sanki nefesini duyuyordum... Benim
gibi resmi birini ¢ok simartan, ¢ok romantik bir insand1... Hep o giinleri
diistinerek atlattim...Sonra dualar ettim...Dualarin da yardimei olduguna
inantyorum...”

HL.H.: 78, ilkokul terk, ev kadimi, dul

“...Ameliyat sonrasi 25 giin 151n tedavisi verdiler... Devamli
Bornova’ya gittik... Bornova’da aldim 25 giin... Cok soguk bir yerdi.
Allahh igeri girdin mi bdyle titriyordun... Onu a sonra pike getirdi
hemsirehanim, orttiiler... Ismn beni hirpalamadi. Fakat o ilag bana ¢ok
dokundu...Oldiim  Allah...Ogiir, &giir, bir lokma bir sey
yiyemedim...Isinda bir tek yutkunurken gsuramda bir zorluk
oluyordu...Zor yutkunuyordum... Bende kalp var, tansiyon var, yaslilik
var. Ondan sonra o beni fazla hirpaladi...”

S.K.: 43, lise mezunu, ev kadim, evli

“...Agrnlar ilk zamanlar ¢oktu. Lenflerin alinmasindan dolay: ¢ok
agrim oldu ama yasamaktan dolayr iistesinden geldim. Daha 6nceden
kanser olmus arkadaglarim geldi. Konustuk. Ama en koti donem
kemoterapi donemiydi. Keske 7-8 kere ameliyat olsam, onu yagamasam.
O ¢ok kotii Allah yagatmasin. Ameliyat bitti bir ay sonra kemoterapi
basladi... Allahim anlatamam o durumu. Olsem daha iyi. O bulanti...
“I¢imi diyorum anneme surdan sokiip atsak’...Sonra rahatlayacagim. Ne
oturabiliyorsunuz, ne konusabiliyorsunuz, ne giilebiliyorsunuz, karanlik
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istiyorum., ses istemiyorum, g¢ocufumu istemiyorum, hi¢ bir sey
istemiyorum.

O odada tek basma, ‘hi¢ kimseyi sokma’ diyordum anneme...
Suyun tadini bile alamiyordum. Yiizim de ¢ok ¢oktii. Yolda beni
gorenler tammryordu. Uguk san bir renk oluyor. Bir giin banyoda aynaya
baktim. Yabanci biri bakiyor zannettim. Ay kim bakiyor bana dedim...
Sonra ay kendimi taniyamadim, ¢ok iiziildiim. Bedensel kontroliimii
kaybetmigtim ama bir taraftan da diyorum ki bana bunu ilaglar yapiyor
Clinkii diizeliyorum, yiyebiliyorum ama ilaci alinca kétiilesiyorum. Ben
diyorum hasta degilim, beni hastalik degil ilag bdyle yapiyor, onu
biliyorum. Tedavi yapiyor beni. Insanlar geliyor yamimda agliyorlar
zannediyorlar o hastalik beni o hale getirdi. Ashnda hastalik degil
aldifim tedavi beni bu hale getirdi. $imdi siikrediyorum. Onu diyorum
insanlara ‘siikredebilmek igin bir kemoterapi yagamak lazim...’...”

G. D.: 59, iiniversite mezunu, emekli, evli

“...Ama ameliyat sonrasi ben anlamadim. Bana demisti, ‘bak
bunu aldik patolojiye gonderiyoruz gerekirse gogsiinii de alabiliriz’ ama
ben kitleyi aldilar, tamam ig bitti diyorum. Cok samimi bir arkadagim
vardi bagimda. ‘Ya bu anlamiyor ya da anlamak istemiyor’ demis...
Ameliyat sonras1 ben gittim doktara kemoterapi ve radyoterapiyi birlikte
almak istiyorum dedim. Kars1 kiyiya m1 ¢tkmam lazim, o zaman hemen
yapmaliyim. ‘Ama olmaz dedi. Biz bir program yaptik’. ‘Hayir’ dedim.
‘Ben alacagim’ dedim ve aldim. Sak sak aldim. Nasil gidiyorum. fki
goziimiin karasim siirerim, siislenirim oyle giderim. Citim ¢ikmadi.
Misafir gelir bayillacak gibi olurum. Higbir sey anlamadilar...
Zannediyorlar ki onlar kemoterapi oksiiriik gibi bir sey... Onlara ben
higbir ey hissettirmedim. Agliyorsam kendi kendime... Hig bir sey
bilmediler ki... Yatiyorum kalkiyorum, makyajim1 yapiyorum,
giyiniyorum derli toplu... Sutyenimi takiyorum ...protezimi...”

K.O.: 45, lise mezunu, ev kadim, bekar

«...Igneli biyopsi yaptirdim. Koltuk altina da bakilmasi gerekir
dediler...Cok acilar gektim. O ignenin oraya batirilmasi, parga alinmast...
‘Ameliyat sart’ dediler... Arastirtyorum ben. Burda m1 ameliyat olsam,
digaridan m1 doktor bulsam, ama bunun kemoterapisi var falan...Ama
once kemoterapi hi¢ aklimda yoktu benim... Ben igin ehli, gok giizel,
temiz bir ameliyat olsun ki, hani 2-3 kere ameliyat olmak zorunda
kalmayayim, aci ¢ekmeyeyim istiyorum. Doktorum hemen
hastanesine randevu verdi. Ameliyat giinii hazirladilar beni, lacivertleri
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giydirdiler. Ameliyata girmeden Once °‘sigara i¢iyor musunuz?, evli
misiniz?’ diye sordular. ‘Hayrr’, dedim. ‘evli degilim’ dedim. ‘Cocuk
dogurma durumunuz var m1?’ dediler. ‘Hayir’ dedim. ‘Evli olmadigim
icin ¢ocuk dogurma durumum da yok’ dedim. Belki beni bagka tiirlii
diisiindii, ‘evli olmadan da ¢ocuk dogurabilinir gibisinden’ herhalde. O
da benim tuhafima gitti. Ben Oyle bir aileden yetigme degilim zaten...
Evlenmeden ¢ocuk dogurmak gibi bir seyim olamaz yani...”

Kanser hastaliginin tedavisi, hastaligin bireye somut olarak
kendini gosterdigi ve bireye kendini temel bir gerceklik olarak sundugu
bir agama olarak kargimiza gikmaktadir. Cogunlukla biyopsi ile baglayan,
cerrahi agama ile devam eden ve sonrasinda da kemoterapi gibi ¢cok zorlu
gecen bir agamayi radyoterapinin izledigi bir tedavi siireci, bireye kanser
hastaligina yakalandig1 gercegini asama asama hatirlatmaktadir. Kanser
hastaliginin bireyce anlamlandirilmasinda ve hastaligm kendisi ile hasta
bedenin bireyin hayatindaki sosyal ingasinda, tedavi siirecinin bireye
yansiyan bedensel zorlamalari, ¢ok dnemli kilometre taslar1 olarak ortaya
¢ikmaktadir.

Tedavi asamalarimin ilki olan cerrahi miidahale -daha sonra
deginilecegi gibi- bedene dolaysiz bir uygulama olarak ilk siray1 almakta
ve g¢ogunlukla meme kayb1 ya da memenin sekil bozuklugu ile
sonuglanmaktadir. Bu tedavi asamasi, hekimlerin de bakis agisi
baglaminda, hastalar tarafindan cogunlukla ‘6limden ve hastaliktan
kurtulma’ olarak anlamlandirilmaktadir. Bu nedenle de ameliyat sonrasi
tedavi asamalari, Ozellikle de kemoterapi, kanserin varligim: hala
hissettirdiginden, cerrahi asamadan, hatta kanserin kendisinden daha
fazla yipratic1 olarak anlamlandirilmaktadir. (“...Cogu kiiltiirlii insanlar
bile anlayamiyor, a diyorlar kanser bunu bdyle yapti... Kanserden boyle
oldu ingallah kurtulursun... Aslinda hastalik degil, aldigim tedavi beni bu
hale getirdi... Ben diyorum hasta degilim, beni hastalik degil ila¢ bdoyle
yaptyor, onu biliyorum...”). Tibbi tedavi siirecinin, kanser hastaliginin en
az kendisi kadar yipratict bir siire¢ olmasi nedeniyle bireyin hastaliginin
sosyal ingasinda, hastaligin hasta bedene verdigi zararlar ile tedavinin
hasta bedene olan ‘zararlar’1 birbirinden farkli anlamlandirilmaktadr.

Cerrahi tedavi agamasinda ise hasta bireyin bekar, ¢ocuk sahibi
olmama gibi nitelikleri (evli olmama-bekaret-cocuk sahibi olma istegi
vb.) bu asamay1 daha da sorunlu bir hale getirebilmekte ve hastaligin
tedavi agamasinin sosyal anlamlandirilma boyutunu bu 6geler iizerinden
inga etmektedir (“... ‘Cocuk dogurma durumunuz var m1?’ dediler.
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‘Hayir’ dedim. ‘Evli olmadigim igin ¢ocuk dogurma durumum da yok’
dedim. Belki beni bagka tiirli diigiindii, ‘evli olmadan da c¢ocuk
dogurabilinir gibisinden’ herhalde... O da benim tuhafima gitti. Ben Syle
bir aileden yetigme degilim zaten...Evlenmeden gocuk dogurmak gibi bir
seyim olamaz yani...”). Dolayisiyla da bekaret, evlenme, cocuk sahibi
olmama gibi olasiliklar iizerinden anlamlandirmalar 6n  plana
gegmektedir.

Kemoterapi, hem bedensel hem de sosyal agidan birey i¢in ¢ok
daha yipratici olmakta ve bireyin onu giinliik yasam gergekligi igine
sokmasi i¢in, ¢ok gaba harcamasi gerekmektedir. . (“...Ama en kotii
donem kemoterapi donemiydi. Keske 7-8 kere ameliyat olsam, onu
yasamasam. O ¢ok kotii Allah yasatmasin...”). Ustesinden gelinmesi ¢ok
zorlu bir tedavi agamasi olan kemoterapiyi hasta bireyler gogunlukla,
birincil derece yakinlarnin yaninda ve sosyal ortamlardan izole olarak,
kendilerine gore gok gesitli ve zorlu sekillerde gegirmektedirler. Giizel
hatiralarin anilmasi, dua etmek, ya da verdigi zararlari en aza indirme
adima higbir sey yokmus gibi, davranarak (“...‘Hayir’ dedim. ‘Ben
alacagim’ dedim ve aldim. $ak sak aldim. Nasil gidiyorum? iki goziimiin
karasini siirerim, siislenirim Gyle giderim. Citim ¢ikmads...”) Bu siireci
atlatmaya calismak, ya da yagsla ¢ok baglantili olarak, kanser ve 6liim
baglamindan hareketle kemoterapiyi  ‘limden beter’ olarak
anlamlandinp tedaviyi reddetmek, kemoterapinin sosyal anlamlandiriima
bigimleri olarak kargimiza ¢tkmaktadir. Radyoterapi ise kemoterapi ile
kargilagtirilmakta ve ona gore g¢ok daha az olumsuz etkilere sahip bir
tedavi agamasi olarak anlamlandirilmaktadir (“...Ameliyat sonrasi 25
gin 1gmn tedavisi verdiler. Isin beni hirpalamadi..Isinda bir tek
yutkunurken suramda bir zorluk oluyordu... Zor yutkunuyordum....”).
Dolayisiyla da hastaligin ve hasta bedenin sosyal insasinda kanserin
tedavi basamaklan olan cerrahi miidahale ve kemoterapi meme kaybr,
saglarin kaybi, bedensel kontrolin kaybi, beden imaji ile baglantili
bedene yabancilasma ve sosyal iligkileri etkileme gibi ¢ok cesitli
baglamlara uzanan dolayl ya da dolaysiz etkilere sahip agamalar olarak
ortaya ¢ikmaktadir.
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6) Bedenime Ne Oluyor?

a) Meme Kaybi

G.A. : 41, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli ‘

“O giin mamografiye inerken ne dualar ettim, ‘tamamen alinsin ¢
demesinler diye... Ama maalesef hi¢ Oyle olmadi... Bilerek girdim,
kurtulus yoktu ama su anda diyorum ki ‘biraz daha mi1 bekleseydim?’,
¢ok mu cabuk karar verdim... Hocalara falan her gseye giiveniyorum.
fleriye doniik disiinliyorum... Fakat ¢ok ¢ok kiigiik seylerdi
diyorum...3-4 senede anca toparlanip gelirdi... Bazen ¢ok pismanliklar
duyuyorum... Cok da iiziiliiyorum igin dogrusu... Bazilan1 ‘bos verdim’
diyebilir ama ben diyemedim heniiz. En iiziildiigiim tarafi bu. Bu da
benim bir pargam. Hem de elime biiyiik bir sey gelip de ‘aa bak bu da
varmig’ diye hissedemedim ya. Yani ¢ok kiigiiciik bir lekeyi diisiiniin,
neskafe damlas1 gibi mendile... O sebepten dolayr tiim gogsiiniizii
kaybediyorsunuz ki gittigim tiim cerrahlar da tebrik ettiler, ‘isin en
basinda yakalamigsiniz, mucize bu hayatiniz i¢in, sudur, budur’...

Onlar adna iyiydi bu tabii ki ama benim adima sonug iyi degildi.
“Erken yakaladigim halde tiimiinii niye kaybediyorum?”. O da benim bir
par¢cam, benim bedenimde i¢ organlardan biri ya da gériinmeyen bir
bolge olsa. Kozmetik acisindan degil, cinsel kimlik agisindan degil, o
kadar 6nemsemezdim... .Ama gogiis Oyle degil. Giyinmek soyunmak
istemiyorsunuz, bir yere gitmek istemiyorsunuz, yatip uyumak bile
istemiyorsunuz. Disarida unutup eve geliyorsunuz, iist degistirmeye
odaniza bir giriyorsunuz, aynamin Kkarsisinda tekrar o giinlere
déniiyorsunuz. Yani hi¢ bunun toleresi yok. Ilact yok. Estetigi
diisiiniiyorum ¢iinkii bu sekilde de bag edemeyecegim herhalde. Ciinkii
bu sekilde kendimi ayna karsisinda hi¢ begenmiyorum, ilk giin
banyomda biiyiik bir aynam var benim, ona sirttmu dénerek iistiimii
degisiyordum ama ister istemez ameliyat yerinin acisi, bir sey ¢ikarirken
falan su kol, boslugu ¢ok iyi hissediyor. Kafanizda zaten o his var ama
kol da onu beyne gétiiriiyor...”

N.V. : 50, iiniversite mezunu, emekli, bosanms

“..Ciktiktan sonra o yogun bakim siireci {ziintili oldu
tabii...tabii ki bir bosluk, o kadar ¢ok sancilar vardi ki onlardan
duygularimi yasayamadim...Ciinkii lenfler de gitti. Hem lenfler hem
gogiis gitti... Hastanede direnler, sivilarin ¢ekilmesi, hastaneden ¢ikis,
eve gidince gelen gidenler, o ortamda ben ne oldugunu pek anlayamadim
tabii. Ondan sonra banyoda, ¢ok ac1 hissettigimin farkina vardim. Banyo
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yaparken elime bir boslugun gelmesi tabif ki ¢ok iizdii beni. Kaplicaya
tekrar gittim. Hala da oraya 15 de bir gidiyorum, hi¢ birakmadim.
Doktorlar sicak su zararli dese de 1lik dolduruyorum kiiveti, ‘sen bunu
yenmelisin’ diye banyo olayin1 kafamda yendim. Ciinkii gok agliyordum,
duvara yapigiyordum... Bayag o ara {iziilmiistim ama simdi alistim. Tki
oglumu yetistirmek, dernek isleri, bana ihtiyaclar1 var, kendi hedeflerimi
bdyle belirledim...”

G.D.: 59, iiniversite mezunu, emekli, evli

“...Sonugta ben ameliyati1 oldum. Gdgiis alind1 tabi. Arkadan ben
allak bullak oldu. Ben o aralar hep bakimhiyim ama. Cevreme Oyle hig
durgun degilim. Pijamam, terlifim uyumlu ¢orabim &yle. Gelene de hi¢
bezgin ve siizgiin gostermiyordum, hissettirmiyordum. Geleni de oyle
istemiyordum. Makyajli bakimliyim falan. Ancak ben kamuflaj
ediyordum. Fakat ben ¢ok bozuldum tabi. Yani bedenimi ben boyle egri
bligrii gérmeye aligkin degilim. Ben bunu kimselere anlatamadim. Ben
bunu anlatifimda ‘aman giizellik yarigmasmna mi gireceksin aman
bilmem ne’, ayol hakkaten sinirlerim bozuluyor hala daha yenemedim,
hala daha bunu agtigim zaman en yakin gevrem. Kocam moral olsun diye
bana ‘bak eskiden ok atarlarmis kendileri keserlermis’ falan diyor...Bana
ne be isteyen aldirsin ya...Ama ben bunu bdyle diyemiyorum. Ama ne
antidepresanlar ne psikologlar, yenmeye galigtyorum...”

A.S. : 37, ilkokul mezunu, ev kadins, evli

“.Ameliyata girmeden 6nce, ¢ bakalim belki almayiz’ dediler ama
ben yasamak istedigim igin ‘gerekirse gogsiimii alm’ dedim. Ama
doktorlar da ‘bak bize neden gogsiimii aldin diye mahkeme acanlar var’
dediler... ‘Ben agmam’ dedim. Ama sonra ameliyat sonrasinda ilk anda
¢ok pisman oldum... Ben gok giizel bir kizdim, esim de benimle onun
i¢in evlendi, gogiislerim de ¢ok giizeldi. Bana dar giydirmezdi. Ama artik
o kadar 6nemsemiyorum ben. Benim igin gocuklarimm annesi olmak,
onlar i¢in yagsamak daha 6nemli...”

G.S.: 47, ortaokul mezunu, ev kadmn, evli

“...GOgsiimle ilgili bana higbir sey sdylemediler. Esime s6ylemis
yalniz. ‘Biz demis ona ameliyatta karar verecegiz, ya tam alinacak ya da
bir kism1 almacak, onun igin bir sey sdyleyemiyoruz’. Ama uyandigimda
almiglardi. Ameliyattan sonra biiyiik bir aglama gecirdim. Cok kotii bir
aglama yagadim Hatta ‘neden agliyorsun’ dediler, ‘bilmiyorum’ dedim.
Ama bu aglama gdgsiimiin alindigim fark etmeden dnceydi. Beni yogun
bakimda uzun tuttular. Oda yokmus. Doktorum gelince “beni buradan
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cikarin, psikolojim bozuluyor” dedim. O da bana ‘bak seni iyilestirdik,
sabret biraz’ dedi. Gogsiimle ilgili hicbir sey sdylemedi. Ama ben fark
etmigtim. Yogun bakima geldigimde kendime gelmistim. Baktim gégsiim
yok. Kolum sargili, ¢ok agir. O anda hicbir sey hissetmedim...

Hep kafamda gey var yani, bir g6gstimiin olmayisi o kadar 6nemli
degil. Onu zaten ameliyata girmeden beynime yerlestirdim. Insanlarin
kolu yok, bacagi yok. O haldeyken yastyorlar, islerini yapabiliyorlar.
‘Benim gogsiim de o kadar onemli degil’ dedim yani. ‘GOgsiimiin
alinmasim benim yasantimi hicbir sekilde engellemeyecek, bir sekilde
onu telafi edecegim’ dedim. Zaten doktor da ameliyat Oncesi
protezlerden bahsetmisti, kullanabilirsiniz demisti. ‘Gogilis varmus,
yokmus gibi hi¢ fark etmeden yagabilirsin bunu kullanarak’ demisti.
‘Zaten protezi de viicut dengesi korumak i¢in kullanmak zorundasin’
dedi. Zaten gdgsiimiin gitmesini doktor bana sormadig: igin de bir
secenegim yoktu yani...”

H.H. : 78, ilkokul terk, ev kadini, dul

“...Ben agladim hatta... Ben aglayinca ‘aglama teyzem’ dedi,
‘liziilme seni iyi yapmak istiyorum’ dedi. Gogsim kesilecek diye
agladim. ‘Olmam’ dedim. ‘Kesinlikle olmam’ dedim. Cocuklar ‘anne bak
ilerde kotii olur, séyle olur, boyle olur’. Geldik, ameliyat olduk. G&gsiim
alindi...Ama herkes aglar, bigak altina yatiyon, gdégsiin alintyor...Olmek
var, kalmak var, her geyi diigliniiyor insan yavrum. 2 sene oldu ameliyat
olali. Gdgsiim alinds...”

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Gogstim alindiginda kendimi ¢ok kotii hissetmedim. Ciinkii
cerrahi miidahaleye girerken arttk her seyi biliyorsunuz. Bir defa
diismaniizin ¢ok ¢etin oldugunu biliyorsunuz. Onunla bag etmenin ¢ok
zor oldugunu, bagka alternatiflerinizin olmadigin1 biliyorsunuz.
Doktorum bana ilk muayenede ‘memenizi komple alabiliriz’ demisti. Ve
ben ameliyata girerken memenin alinmama olasiligin1 sordugumda bana
%30 demislerdi. Dedim ki ¢ok diisiik. Hemen hemen ilimit yok, bunu
bilerek giriyorsunuz. Gozimil agtifimda memenin orada olmadigini
gormek beni sarsmadi. Bekledigim bir durumdu. Onun gidip gitmemesi
hi¢ 6nemli degildi benim i¢in. Ciinkii ben hep seyi diisiindiim, yani bag
etmek icin ilk yapilmasi gereken oydu. Ve daha uzun bir siire¢ vardi
Oniimde ve bana gore en basitiydi.

Gorsellik ¢ok 6nemli degildi. Ben yagamimda her zaman, bir
seyleri degerlendirirken art1 ve eksilere bakarsimz ve dogru olan neyse
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onu yaparsmiz... Alinirsa daha radikal bir ¢éziim olacagm diigiindiim.
Onun yarismin alinmasi ya da sadece ordaki tiimériin alinmas: belki beni
daha fazla kusku birakacakti kafamda. Yani onun yerine bagka bir ey
koyabilirsiniz. Cok 6nemli degil, yasam asil 6nemli. Ameliyati da bunun
igin oluyorsunuz. Yani kolumu kaybedebilirim, elimi kaybedebilirim,
bacagimi kaybedebilirim. Her an organlarimdan birisini kaybedebilirim.
Bu meme de olabilir, niye olmasn?...”

S.K.: 43, lise mezunu, ev kadim, evli

“...°Gogsiinii almayabiliriz, bir ihtimal’ dediler. ‘Ben ikisini de
alin benim gocugum var.” dedim. ‘Uzun yillar goriigecegiz’ dendi. Daha
sonra cerrahi miidahaleye girdim. Daha sonra yattim ben 10 giin kadar. O
stire¢ ¢ok kotiliydii ama bir yerde iyi oldu ¢iinkii daha kétii durumda
olanlan gdriiyorsunuz. Birkag giin ok kotii oldum, uyuyamadim, daha
sonra toparlanmam lazim dedim. Goégsiimiin bir kismu alindi. Ben
kanserle savasacagim dedim. ‘Bunu kabul etmem lazim, aglasam da
geemez, iziilsem de gegmez.” ‘Benim ¢ocugum var dedim. ‘Gerekirse
ikisini de alm’ demistim. Insan o duruma geliyor. Once sagligima
kavugsmak benim i¢in Snemliydi. Bagkalari farkh diigiinebilir ama.
Girdiler ama tamamim almadan kitleyi aldilar. Gogsiimde cok degisme
olmadi. Biraz kiigiildii ama 6nemli degil...”

C.B. : 60, iiniversite mezunu, emekli, bosanmis

“...Ameliyatta durumuma bakacaklarina ve ne gerekirse orada
karar vereceklerini soyledi. Doktoruma gok giivendim... Ben o zaman
gerekirse iki gdgsiimii de alabileceklerini soyledim... Hayata tutunmaya
calisiyorsunuz. Ameliyattan sonra isyerinden bir projede birlikte
¢alisifim bir arkadasim bey ¢igegini de yaptirip bir arkadagla daha
geldiler. Ben o an ¢ok utandigim, yiiziimiin kipkirmizi oldugunu
hatithyorum... Bir orgamimi kaybettigim i¢indi herhalde. Ameliyat
olduktan bir siire sonra, bes yil sonra da, bu bana daha zor gelmeye
bagladi. Ameliyattan sonra bedenime bir siire bakamadim...”

K.O.: 45, lise mezunu, ev kadini, bekar

“...Bagtan gbgsiimiin alinmayacagmi sdylemisti doktorum bana.
O kitlenin almacagim biliyordum. Alindiktan sonra gitti. Ona gore biitiin
tahliller yapildi. Benim kadinlik hormonlarmmn yiiksekliginden dolay1
bunun bdyle oldugu ortaya ¢ikt1. Patoloji sonrasi, gogiiste kanser cikti
diye doktorum ‘istersen gdgsiinii alirim, istersen meme koruyucu cerrahi
yapariz’ dedi. Tabi ben boyle put gibi kaldm. Higbir sey
sOyleyemiyorsunuz tabii. Ama ‘gégsiimiin almmasin istemiyorum’
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dedim. Ama boyle kaliyorsunuz o anda, kal... kal... Ne bir sey
sorabiliyorsunuz ne bir sey. Bakin ben simdi bdyle konusabiliyorum ama
neler gordiim gecirdim de ondan konusuyorum. O zaman hi¢ bdyle
konugsmuyordum... Konugamiyordum  daha  dogrusu. = Doktorum
konusuyordu, boyle kipkirmizi oluyordum... Sanki boyle yani
anlatamryorum o duygumu. Cok zor bir deneyim...”

Bilindigi {izere bireyin topluma kendini tanitmasi, sosyal rollerini
yerine getirmesi ve digerleri ile sosyal iletigim kurmasi, kendi bedensel
varlifina ve bedensel imajma dayali sosyal ve sosyo-psikolojik bir
cergeve iginde ortaya gikmaktadir. Bedenin giinlik yagamdaki sosyal
varliginin da ‘goriiniirliigii’ne paralel olarak artmasi, sosyal inga edilme
stirecini beden iizerinden de isletmektedir.

Adi gecen bu siirecte, hastalik nedeniyle bedenin fiziksel
gorliniimiindeki degisme/tahribat sagligin, bedenin imajsal goriiniimiiyle
iist diizeydeki baglantis1 nedeniyle, hasta olma durumunu
anlamlandirmayi, birey ve bedeni agisindan ist diizeyde bir ‘sorun’a
doéniistiirmektedir. Bunun temel nedeni de yine daha Once belirtildigi
tizere tiiketim kiiltiiriinlin, deger yiikleme sistemi i¢inde sagligin, bedenin
dis goriiniisiine, giizelligine eklenmesi ve bdylece modern toplumun
‘saglikli beden’ inin, sosyal olarak kabul edilir nitelikleri insa edilmis,
tanimlanmig bir beden statiisiine sahip olmasidir. Bu nedenle de
hastaligm, herhangi organ/uzvun yok olmasi/seklinin bozulmasi gibi
bedene {ist diizeyde zarar vermesi olasihigi, giiniimiiz tiiketim
toplumlarinda, birey igin fiziksel, sosyal ve sosyo-psikolojik boyutlarda
bir soruna isaret etmektedir.

Cinsiyetlerin toplumsallagtirilmast baglaminda kadin cinsiyetine
ve bedenine yiiklenen sosyal anlamlarin igeriginde, kadin bedeninin
biyolojik islevi ile fiziksel goriiniimii, temel iki belirleyici boyuttur. Bu
cergevede sosyal olarak inga edilen ‘kadinlik’in temel &geleri, biyolojik
alanda ¢ocuk dogurma, fiziksel alanda ise kadin bedeniyle 6zdeslestirilen
ve cinsiyetinin de gosterenleri olan cinsel uzuvlaridir ki kadin memesinin
bu noktada kiiltiirel bir ayricaligr oldugu soylenmelidir. Kadin memesi,
kadmnhgm kiiltiire] baglamli sosyal insasinda ¢ok Onemli bir agirliga
sahiptir. Bedenin sosyal yasamimn her alaninda daha goriiniir oldugu
giinimiiz toplumlarinda ise her iki cinsiyet iginde 6nem kazanan
bedensel imaj, bu olgunun fiziksel goriiniim boyutunu daha da 6n plana
¢ikarmaktadir.
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Toplumsallasmamn ilk asamalarindan baglayarak kadin olma, bir
cinsiyet kimligine, toplumsal rollere, toplum iginde bir statiiye sahip
olma, kendini degerli ve yeterli hissetme vb. gibi ¢ok gesitli birgok
0genin Onemli bir parcas: olarak karstmiza kadin memesi ¢ikmaktadir.
Fakat bu uzuv ayni zamanda hem hastahgin ortaya gikis yeri ve hem de
hastaliktan kurtulmanin bir semboliidiir. Tedavi asamasiin ilk basamagi
olan cerrahi miidahalenin amaci, kanser hiicrelerinin yogun olarak
bulundugu memenin ya kismen ya da tamamen alinmasidir. Meme
kanseriyle birlikte bu celiskili anlamlar1 da iistlenen meme, ayni geligkili
anlamlandirma  ¢izgisini kadinlarda cerrahi asama sonrasi da
gostermektedir...

Adi gegen bu anlamlandirma asamasinda iki boyut ortaya
¢tkmaktadir: Ik boyutta hasta birey, kendi memesini agirlikli olarak
hastalifin ortaya ¢ikis yeri seklinde anlamlandirmakta ve hastaliktan
kurtulma ve yasama adina onu feda etmenin gerekliliginin  altin1
¢izmektedir (“...yani onun yerine bagka bir sey koyabilirsiniz... Cok
onemli degil, yasam asil 6nemli... Ameliyat: da bunun i¢in oluyorsunuz.
Yani kolumu kaybedebilirim, elimi kaybedebilirim, bacagim
kaybedebilirim. Her an organlarimdan birisini kaybedebilirim. Bu meme
de olabilir... Niye olmasin?...”). Meme kanseri hastaligimin ilk tedavi
basamagi olan cerrahi uygulama, kanserin odaklandifi alan olarak
memeyi ve gevresini (koltuk alti lenf bezleri) igermektedir. Dolayistyla
da goriigiilen hastalarn tiimiinde gogunlukla bir ya da iki meme alinmug,
ya da kismen almmustir. Bu her ne kadar gerekli bir durum olarak kabul
edilse de yine de bunu kabul eden hastalarda celigkili duygular
gorilmekte ve zaman zaman meme kaybmin acisi yasanmaktadir
(“...Gogsiim almdiginda kendimi gok kétii hissetmedim. Ciinkii cerrahi
miidahaleye girerken artik her seyi biliyorsunuz. Bir defa diismanimzin
¢ok getin oldugunu biliyorsunuz. Onunla bag etmenin ¢ok zor oldugunu,
bagka alternatiflerinizin olmadigim biliyorsunuz...”). (“....Ameliyata
girmeden Once, ‘bakalim belki almayiz’ dediler ama ben yasamak
istedigim igin ‘gerekirse gdgsiimii alin’ dedim. Ama doktorlar da ‘bak
bize neden gogsiimii aldin diye mahkeme acanlar var’ dediler... ‘Ben
agmam’ dedim. Ama sonra ameliyat sonrasinda ilk anda ¢ok pisman
oldum...”). Kaybedilen memeyi bu sekilde anlamlandiranlar igin,
kadinhgn diger anlami olan ¢ocuk dogurma ve annelik de 6n plana
gegmekte ve hayatta kaybedilen, feda edilen memeye karsilik hayatin ve
anneligin geri alinmasi, meme kaybmin sosyal ingasinin bir alt boyutu
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olarak ortaya g¢ikmaktadir (“... ‘Gogsiinii almayabiliriz, bir ihtimal’
dediler. ‘Ben ikisini de alin benim gocugum var.” dedim...”). (“...Fakat
ben Oyle sey olmustum ki ‘hocam dedim, gerekirse gogsiimii alin, benim
dokuz yaginda oglum var’ dedim. Baglamigtim aglamaya tabii...”).

Ikinci anlamlandirma boyutunda ise meme, kadin bedeninin ve
feminenligin imajsal gostereni olarak insa edilen bir uzuv olarak ortaya
¢ikmaktadir. Genelde Oliimle eslestirilen bir hastalik olmasina ragmen,
bu hastaliktan kurtulma adina bile olsa kendileri, bedensel imajlar1 ve
cinsel kimlikleri agisindan ¢ok 6nemli olan bir pargalarim1 kaybetmenin
boslugunu yasamaktadirlar. Bu boyutun iginde yer alanlar i¢in beden,
sosyal benligin ¢ok onemli bir 6gesi olmaktadir. Her ne kadar hastaligin
ortaya ¢ikig yeri ve hastaligin tedavisinin bir pargasi olsa da onu
kaybetmek, bu gruptaki kadmnlar igin kolay kabul edilememekte
dolayisiyla da meme kaybinin sosyal anlam1 bu kaybin bir sekilde telafisi
iizerinden insa edilmeye c¢alisiimaktadir... Yasamak ve hayata devam
etmek ne kadar iyi ise, memesiz olmak ve hayata devam etmek de o
kadar zor ve iistesinden gelinmesi sancili bir agamay1 isaret etmektedir.
Hasta bedenleri, toplumun kabul ettigi sosyal ve imajsal nitelikleri
tanimlanmig beden statiisiinden uzaklastigindan bu durum, st diizeyde
bir soruna doéniigmektedir. (“...disarida unutup eve geliyorsunuz, iist
degistirmeye odamiza bir giriyorsunuz...aynanin karsisinda tekrar o
giinlere doniiyorsunuz...”). (“....Sonugta ben ameliyat1 oldum. G6giis
alindi tabi. Arkadan ben allak bullak oldum. Ben o aralar hep bakimliyim
ama. Cevreme Oyle hi¢ durgun degilim. Pijamam, terliim uyumlu
corabim Oyle. Gelene de hi¢ bezgin ve siizgiin godstermiyordum,
hissettirmiyordum. Ama ne antidepresanlar ne psikologlar... yenmeye
caligtyorum...”). Fakat giinlik yasamin rutininin devamu iizerinden
yapilan sosyal insa, bu siireci biraz olsun yumusatabilmektedir.
(“...¢iinkii ¢ok agliyordum, duvara yapistyordum...Bayagi o ara
fiziilmiistim ama simdi ahistim...Iki oglumu yetistirmek, dernek isleri,
bana ihtiyaglar1 var... Kendi hedeflerimi boyle belirledim...”).

b) Sa¢ Kayb:

G.K.: 50, lise mezunu, ev kadim, evli

“...Temmuzda kemoterapiye bagladim. Kiir almadan 6nce dediler
‘saglarimizi kestirin’ diye, ‘daha rahat olur’ dedi hemsire. Ben 6nce resim
cektirdim uzun saglarimla. Komsumuz geldi makineyle saglarimi
kesmeye. O giin ¢cok agladim. Esim agliyor bir taraftan, ben agliyorum
bir taraftan. Esim de aglayinca iziiliyorum. Aynaya bakiyorum
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agliyorum. Neyse birinci kemoterapiyi aldik, dokiilmedi. O ara izinli
denize de gitmistim. Deniz doniigii hep saclar elime gelmeye basladi.
Oglum ¢ok etkilendi tabii. Kafamda hep sapka, ama bakan anliyor
tabii...”

G.A.: 41, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...kemoterapi ilactmi aldi, hemen 12. giiniinde sa¢ dokiilmeleri
bagladi tutam tutam... O kadar giir ve kivircik saglara aligikken, daha bu
gogiis olayma uziliip gdzyaslarim dinmemisken, bu sefer 12. giin gazete
dergi okurken elime gelen saglar -hep sdyle yaparim- inmeye basladi.
Hani ‘benimkiler gok giir, kalin telli, etkilemez ilag’ diyordum. Sacglarimi
bdyle hissedince peruk olayina gegtik, arkadagla gittik, o giinden beri
kullaniyorum perugu. Sag olaymda ise okul dénemi basladi ya bu olay.
Dersleri etkilenir, iiziiliirler benim igin, kendilerini derse veremezler
diistincesiyle kizlarima bu konuyu da hig sdylemedim. Bir ilag aldiginm
biliyorlar ama saglarimin  dokiildiigiinii bilmiyorlar. ilk perukla
geldigimde eve fark ettiler ama ben ara sira boyle fon ¢ektirirdim,
saclarim benim kivircik, joleleyince permah gibiydi. Sag rengime de cok
yakin bir renk bu. Sadece bu diiz hali gibi. flk giin hatta ‘a ¢ok giizel
olmug’ deyip fon zannettiler ve dyle bagladi bu oyun. Aradan birkag giin
gegince ‘a hi¢ bozulmuyor bu fon’ demeler bagladi. ‘Artik dayanikh
seyler ¢ikmig’ seklinde ben onlari beyaz yalanlarla falan... Su ana kadar
da beni sagsiz halimle gormediler. Kizlarimin ikisi de ben de Oyleyim
arkadag olarak saga ¢ok Onem veririz. Birbirimizin sagini yapmalar,
onlarin sagimi siisleyip okula yollamalar falan. Hem psikoloji hem de
sosyal yonden sey olmasm dedim ¢ocuklar. Okula gittiklerinde
‘annemizin sagt yok, arkadaslarimin annelerinin var’ demesinler,
digiinmesinler diye hi¢ belli etmedik, séylemedik. Hala da boyle
gotiirliyorum. Su an biraz uzamaya bagladi...”

G.S.: 47, ortaokul mezunu, ev kadmni, evli

“...1Ik kiirii aldim, 15 giin falan gegti. Saglar basladi. Ameliyata
girdigimde saglarim daha uzundu. Kemoterapiye basladiktan bir hafta
sonra ben kuaftre gittim, ben dedim ‘kisacik kestirecem’ , ‘Niye’ dedi.
Hep gittigim bir beydi. Boyle boyle bir sey oldu dedim. ‘Tamam’ dedi,
kisacik kesti. Hatta bana sey dedi. ‘Dokiilmeye baglarsa gel dedi
kaziyalim, moralin bozulmasin.” Diisiinebiliyor musunuz, bu siradan
insanlarm s6yledigi sey yani. Neyse baktim dokiilmeye basliyor, ‘o
gliniim geldi, benim saglarimi kaz’ dedim. Ciinkii her defasinda elimi
attyorum, elime geliyor, moralim bozuluyordu. Gogiisten daha gok
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etkiledi yani. Elini atiyorsun geliyor ya, iki dakika sonra yine ayni sey,
istem dis1 da yani... O eline geldik¢e senin moralin bozuluyor. Gittim
kazittim onlarn da kurtuldum, bandanay1 bagladim basima, ¢iktim eve
geldim. Hi¢ dedim ‘ne bir sey alicam, ben bdyle ¢ok rahatim’ dedim.
Idare ettim ben o sekilde...”

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Kemoterapide saglarimin dokiilecegini anladigimda beni de
stirekli uyardiklar1 i¢in hemen gidip peruk aldim. Getirip eve hemen
yikadim, sampuanladim. Giil kokulann ile kokulandirdim. Ama hi¢
kullanmadim. Hig¢ kullanmadim onu. Nedense onu hi¢ kullanmak
istemedim. Kaldirdim. Hem sgimdi gerekli gormiiyorum onu, bir
rahatsizlik hissetmiyorum. ikincisi de o kemoterapinin gok yogun oldugu
bir déneme rastlamistr. Cok asir1 bir bulantim vardi. Ug giin bes giin ¢cok
kotii oluyordum. Sanki biitiin diinya ile baglantim kesiliyordu falan. O
dénemde alinmigti. Ve ben o seyi gordiikge bulantilarim artti. Hala gimdi
peruga bakamiyorum. Perugu gordiigiim zaman bulant1 bagliyor bende.”

A.S.: 77, ilkokul terk, ev kadim, dul

“...Hi¢ dokanmad: bana ilag. Herkes geliyor yatiyor olii gibi
oluyor, ben hi¢ yatmadim. Saglarim gitti, iki seferde de saglarim dokiildii
ilag yliziinden... Daha uzundu...Oldu kafa kabak gibi, {isiiyordum, biitiin
kis posu bagladim, ama ¢ikt1 iki seferde de...Utaniyordum &gle disar
¢ikayim insan i¢ine. Sonra aligtim, o da gecti. Sacglarim simdi uzadi. Bak
igime ilerlemesin bu dert. Ben ondan korkuyorum...”

H.G.: 81, ilkokul terk, ev kadini, dul

“...Hap1 sonra verdiler. Hi¢ bir sey yapmadi bana... Saglarim
duruyor kepelek gibi bak...Dokiilecek diye kestiler saclarimi, kisacik
yaptilar herkesin dokiiliiyor falan diye...Ama hap: i¢iyorum, bakiyorum
dokiilmedi... Ilaglar bana higbir sey yapmada...”

C.B.: 60, iiniversite mezunu, emekli, bosanmus

“..Saglarrmin dokiilecegini sdéylemiglerdi bana, cevreden de
duymustum ama kisiden kisiye de degistigini bildigim i¢in bana olmaz
diye digiiniyordum, ¢ok da uzun saglarim vardi. Fakat tutam tutam
dokiildii. O beni gok, ¢ok etkiledi. Gidip kazitmak zorunda kaldim. Peruk
¢ok kisa bir donem kullandim... Daha ¢ok berelerle, sapkalarla...”

K.O.: 45, lise mezunu, ev kadimi, bekar

“...Banyo yapmam lazim. Korkuyorum da saglarim dokiilecek
diye... Banyodan sonra saglarim yapisti, toplandi, toplandi, tarak
agmiyor... Mecbur kesilecek... Yikadigim esnada hepsi ¢ikmig, yumak
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olmuglar tepemde... Kardesimin hamimina ‘al bir makas eline, kes’
dedim. Ondan sonra bir peruk aldim. Uzundu perugum... insanlar tuhaf
tuhaf bakiyorlar... O ¢ok yapma gibiydi, sa¢ degildi, naylonmus. ilk
taktigimda hog gelmisti. O zaman ona 50 milyon gibi bir para vermistim.
Sonra tekrar eve gittim. Bu arada aghiyorum, agliyorum, moralim
bozuk... Disartya ¢ikinca peruk takmak zorundayim, esarp, tiirban
baglayamam, diyecekler ‘kapandi mi, bir yere mi iiye oldu’. Ciinkii
gevremizde Gyle var, ben o tip bir insan degilim. Ondan sonra anneme
dedim ki ‘ben perufumu degistirmek istiyorum, ben bununla rahat
edemiyorum, ¢ok yapma...”

Kemoterapi, hasta bedende gosterdigi fiziksel isaretlerden de
anlagilacagi gibi, kanser hastah@nmn tedavi asamasmin ¢ok sert bir
boyutunu olusturmaktadir. Kemoterapi agamasinda verilen ilaglarm en
belirgin yan etkilerinden bir olan sag-kas ve kirpik dokiilmesi, bu fiziksel
igaretlerden en Snemlisidir. Meme kaybi gibi saglarm kaybi da hasta
bireyler i¢in, kabul edilmesi cesitli derecelerde farklihk gosteren bir
durumdur. Fakat her iki kaybin niteligine bakildiginda, sag kaybi da
meme kaybi1 kadar olumsuz bir kayip olarak anlamlandirilmaktadir. Bu
anlamlandirmanin igeriginde ‘olmayan meme’ gibi, ‘olmayan sa¢’ n da
bedensel imajin ‘gdriiniir’ bir 6gesi olmasi ve bu nedenle de sosyal
gevreden gizlenmesinin ve bireyce tolere edilmesinin  zorlugu
bulunmaktadir. Buna ilave olarak sa¢ dokiilmesinin dogal olmayan bir
sekilde tutam tutam ve ani olarak baslamasi, hasta bireyleri olumsuz
olarak etkilemekte ve ¢ogunluk bu duruma katlanamadif: igin, kuafore
gidip (genellikle kimsenin gérmesi istenmedigi icin) ge¢ saatlerde
sa¢larim kazitmakta ya da kisacik kestirmektedir.

Bedenin sosyal sunumunda, sagin da en az meme kadar kadin
bedeninin 6nemli bir unsuru olmasi, memenin kadin bedeni iginde isaret
ettifi anlamlara, sagin anlamlarinin da eslik etmesi, bu kayb1 oldukga
sorunlu bir hale getirmektedir. (“...okula gittiklerinde ‘annemizin sag1
yok, arkadaglarimin annelerinin var’ demesinler, diigiinmesinler diye hi¢
belli etmedik, soylemedik. Hala da boyle gotiirliyorum...”).
(“...utaniyordum 6gle disar1 gikayim insan igine...”). Fakat her agamada
oldugu gibi bu asamada da yine bireyin sosyal anlamlandirmalari devreye
girmektedir. Sa¢ kaybinmn, hastalik tedavisinin bir yan etkisi oldugu
bilinmesine ragmen yine de sosyal anlamlandirmalar devreye girmekte
ve ozellikle de ‘yasama adina verilen bir kayip’ olma anlami, meme gibi
sag i¢in de gegerli olmaktadir. ‘Ani iiziintiiden dokiilme’ ya da ‘bebek
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gibi olan anne’, bu durumu sosyal olarak anlamlandirmanin yaninda
kabullenmeyi de getirmektedir (“...aniden saglarim elime geldi. Tkinci
kemoterapinin 13. giiniiydii... Ani iiziintiilerde oluyormus bu...O giin ¢ok
agladim. Cighk attim...”). (“.Esim berber oldugu igin beni geceleyin
diikkana getirdi, kazidi kafami...Sonra da sapka takmaya basladim...
Kiiciik oglum beni Oyle goriince ¢ok sevdi ‘annem bebek olmus’
dedi...”). Adi gecen bu kabullenme, yaslilik ile daha kolaylagsmakta ve
bedensel kayiplar, bu yag grubu iginde daha kolay tolere edilmektedir.

¢) Bedensel imaj Kayb1 ve Bedene Yabancilasma

G.D.: 59, iiniversite mezunu, emekli, evli

... Git spor yap, git sunu yap. Ama o spor yapma istegi de
kaybolmaya baglad1 artik. Ve Oyle bir bask: iistiime ¢ulland1 ki simdi
estetik ameliyatindan bile korkuyorum, ‘Glcem mi acaba bu kadar gok
istiyorum’, boyle seyler diisiiniiyorum simdi. Gegen giin arkadagim
‘rahim ameliyat1 oldun hig taktigin yok, ama gogsiine taktin’ dedi... Evet
oldum ama dig goériiniisiim benim igin 6nemli. Doniiyorlar doniiyorlar
‘aman ka¢ yagina geldin’. Kag¢ yagima geldiysem geldim, ben cildimin
giizel olmasini isteyen bir insamm, ben derli toplu olmak isteyen bir
insanim, ben ihtiyarladiimda yiiziime bakilan biri olmak istiyorum,
ihtiyarladim bana ne oram buram sarksin, kirigsin ben bdyle istemiyorum
kardegim...

Istanbul’a gittim, tamdik bir oglumuz vardi. Gétiirdii beni
doktora... Doktor ‘yagimz kag¢?’ dedi. ‘50-51’im.” ‘Cektiginize deger mi?
Bos verin yasadiginiza bakin degmez’ dedi. Ama ben neler yastyorum.
Kilo aldik¢a aliyorum. Sevmiyorum bedenimi. Allahim korkuyorum da.
Mistik tarafim da vardir benim. Simdi aradan gecen bunca zamana
ragmen ¢ok cesaretliyim estetik igin. Onu kiillendirmedim yani. ‘Hadi
bak iyiyim iyiyim’ demeye ¢aligsam da bitmedi yani iste§im. Onun i¢in
¢ok ofkeliyim. Hep bu ofkeleri evde bir seye ¢ikiyor. Mutlu olmuyorum
yani. Ondan sonra egimi bogasim geliyor... Ben doktora dedim. Dedi ki
‘iki buguk yil sana izin vermiyorum, tedaviler bitsin.” Hadi iki buguk yil
oldul!...

...Bedenimi korurum. Hastanede de 6zel odada yattim, ‘her yerde
yatamam’ dedim. Altinlar vardi bozdurdum farki verdim 6zel odada
kaldim. Yatakta ameliyat sonras1 siirgii getirdiler. ‘Ben yapamam Oyle’
dedim. Arkadasim yardim etti. ‘Hem siisiinii yapar, hem onu bunu ister’
dedi. Ameliyatin ertesi giinii ben goziime gergevemi ¢izdim, siislendim.
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Arkadagim hasta zannettiler. Bedenimi ben kontrol ettim. Sagimi1
ameliyat dncesi boyattim. ‘Ay bu hasta, sag1 bag1 gdyle’ olmad: yani...”

G.A.: 41, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...bir gdgsiim gitti... O yonden kendimi hi¢ begenmeyince cinsel
hayatta da gok istekli ve ¢ok hareketli olmama ragmen agikgasi, ok dolu
dolu olmama ragmen, simdi bu yoénde gok sogugum. Daha bunu o
anlamda sey yapamadim. Daha asmadim. O anlamda etkiledi beni.
Ustiimde ne kadar hog bir sey de olsa... Cinselligi de insan ¢iplak giizel
yasar. Tamamen bdyle {istiim ¢1plak olsun istemiyorum. O anlamda beni
hapsettigini, etkiledigini diigiiniiyorum. Bu konuda estetik de ¢ok énemli
tabii. Hatta ilk ameliyat oldugumda ben, estetik de olmus bitmis, Oyle
uyanayim istemistim. Bazi geyler yiiziinden olamadi. Iyice tedaviler
bittikten sonra olmasi 6nerildi. ..

Bende mitkemmeliyetcilik var, bir sey oluyorsa tam olmali, egri-
bugrii, eksik, yamuk asla olmamali yani. Mesela surda duran rtiiniin
kayik durusu bile olmamali. Kendi karakterim bdyle. Esimde bu hig yok.
O darmadagin bir masada Oyle rahat galisir ki, bense asla. Oray1
gordiigiim an kabus gegiririm... Derli-toplu olacak ki ben agicam
kitabimi, dosyami galigacagim. Bankonun iistii daginiksa ufak tefek, su
bu, ben asla yemek yapamam... mutlaka bulagik su bu toplu olacak,
tertemiz, tekrardan yemek yapacagim... Bende bdyle bir sey varken bu
goglis olaymn yoklugu gok ¢ok biiyiik bir sey, ben evde bir seyin
yamukluguna dayanamazken bdyle bir seyin yoklugunun iistesinden
gelmeye caligtyorum. Iste boyle bir durum var. O yiizden kabullenme
olay1 ¢ok farkh. Tek endisem de diger gdgsiimde de bunu yagar miyim?...

...Uglincii giiniimdeydim, gogsiim yok... Karsgimda ¢ok hos bir
bayan doktor... Yaz dénemiydi ve ¢ok hos bir body vards iistiinde. Bense
sol gogsim yok, sargilar igindeyim. Ustimde pijamam. Hig iyi
hissetmedim kendimi. Tamam kiskandim. Ugiincii giiniimdii daha benim.
Su anda 6. ayindayim... 540 giin ge¢mis. O kadar ¢ok kiskanmigtim ki
hala da ¢ok kiskaniyorum. TV’de mesela bikini falan gordiigiimde, esime
gevirtiyorum. Onu daha atamadim iistimden, daha var. Herhangi bir
seyde insanlarin hemen sol gogsiine goziim kayiyor. Niye diyorum sag
degil de sol. Ciinkii bende sol eksik...”

K.Q.: 45, lise mezunu, ev kadini, bekar

“...0Ondan sonra menapoza girecegimi sdylediler bana... Cok
agladim... Cok siikir simdi G6yle aglamalarm yok... Cocuk
doguramayacagim artik. Kendimi buna alistirmaliyim. Zaten evlilik gibi
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bir durumum yok. ilacim kesildikten sonra yeniden adet gdrmeye
baglamigtim. Ama ‘yalanci menapoza da girmis olabilirsin’ demislerdi.
flaglar bitti, hormon terapisine girecegim artik. Doktorum tamoksifen,
sigorta da Zoredeks onerdi. Doktoruma danistim, iki y1l Zoredeks, bes y1l
Tamoksifen dendi. Neden bes yil, bes yil boyunca ilag kullanilir m1?
Gene viicudumun bagka yerleri arizalanirsa? Sonra Zoredekse baglandi.
Gidiyorum her ay ¢ivi gibi bir igne oluyorum. ilaglar1 aliyorum ama
orada da bunu kullanan kadinlar var, hep rahimleri alinmis. Korkuyorum
‘ya rahmim alimirsa?’. Ama hep soruyorum hangi kadinla konugsam...
‘rahmim alindr’... ‘rahmim alindr’. Bu arada sigortaya da gittim. Bu iki
ilac1 Onerdiler. Ama ben Tamoksifenden ¢ekiniyorum. ‘Zoredeks ne
yapar? Tamoksifen ne yapar?’ diye sordum... Amcamin hemsire kizi
beni bir doktora yonlendirdi. Doktor ‘Zerodeksin herhangi bir yan etkisi
yok’ dedi. ‘Ama Tamoksifen kulanirsaniz her 6 ayda bir rahminizden
parga alinarak kiiretaj yapilmasi gerekir’ dedi. ‘Ama ben evli degilim ki,
rahmimden kiiretaj alinsin’ dedim. ‘O bir gekilde yapilir’ dedi. ‘Biz bir
rapor veririz, kizliginizin bozulduguna dair’ dedi... Bak simdi! Beni
moralman ¢okerten seyler bunlar. Ben yani nerden nereye gidiyorum.
Yani ne oluyor? Onun disinda kiiretaj yapilmaksizin bu ultrasonla
anlagilmaz mi?...”

G.S.: 47, ortaokul mezunu, ev kadini, evli

“...Esim bana gogsiimle ilgili ‘neden problem ediyorsun ki’ dedi,
‘kag yillik evliyiz, bu ana kadar iki gogiisle yasadim, ne oldu, bundan
sonra tek gogiis olsun’ dedi, ‘benim igin hi¢ problem yok ° dedi. Ben
estetik diiglindiigiimde de demisti, ‘kesinlikle bunu kafandan sil” dedi.
Ameliyat olmaya kalkistigimda kizmisti, bir siirli sikintrya gireceksin, ne
geregi var’ dedi. Kendim igin istemistim, hani goriiniim agisindan. En
azindan bir denize gittigin zaman yok protezi ¢ikar, onu ona tak falan.
Onlar1 yasamamak amaciyla...Ama vazgegtim... Fakat hala da var
kafamda yani...”

A.S.: 37, ilkokul mezunu, ev kadim, evli

“...Gogsiimiin olmayisi sadece gocuklarim farkina vardiginda
beni liziiyor... Bir de denize gittigimizde ¢ok iyi goziikkmiiyor tabi silikon
oldugu i¢in, buras1 diiz goriiniiyor...Esim ‘benim igin 6énemli degil’ diyor
ama bence kadin gogsii erkekler i¢in de ¢ok 6nemli. Hatta onlar i¢in daha
da 6nemli. Cinsellik onlar i¢in 6nemli oldugundan.”
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H.H.: 78, ilkokul terk, ev kadim, dul

“...Ama hig¢ bana bir seyi olmadi, yani hirpalamad: beni...Allaha
siikiir...Hi¢ yani bana bir etkisi olmadi. Iyilestim Protez dediler, onu
istemedim, bu yastan sonra... Siityenden bile sikiliyorum... Yumusak bir
yemeni katladim koyuverdim surama, oldu tamam...”

A.S.: 77, ilkokul terk, ev kadim, dul

“...Ne kadar ilag aldim vallahi hatirlamiyorum ama aldim yani...
Aklimda kalmad hig... Tlaglarla ilgili bana ‘bak senin saclarin dékiilecek’
dediler... ‘Tirnaklarin moraracak’ dediler... Dedim ‘gegsin benden bu
dert, saglarim dokiilsiin, tirnaklarim da morarsin.” “Morarcak ne yapalim
katlaniriz hepsine, nelere katlanmadik’ dedim...”

C.B.: 60, iiniversite mezunu, emekli, bosanms

“...Ameliyattan sonra... Aynaya bakamadim. Kendinize
yabancilagiyorsunuz yani. Ama Allahtan o donem evli degildim yani.
Evli olsaydim egimle ilgili sorunlar da ¢ikacakt: belki. Fakat belki de gok
anlayigh bir es olsaydi, bu siireci daha kolay atlatmami saglayabilirdi
belki. Daha kolay tolere edebilirdi. Tamam yakinlar, aile ¢ok destek
oluyor ama onlar sizi daha farkli bir gozle goriiyorlar. Oysa esinizle
bedensel bir temasmiz, iletigiminiz de var. Bedenimdeki bu eksikligin
ustesinden gelmemde boyle bir eg bana daha yardimei olabilirdi...”

Daha 6nce de deginildigi gibi, bireyler giinliik yasama iliskin ¢ok
sayidaki eylemleri, bedenleri araciliftyla deneyimlemekte ve bu sayede
giinliik yasama bedenleri aracihigiyla karigmaktadirlar. Bunun bir sonucu
olarak da bireyin topluma kendini tanitmasi, sosyal rollerini yerine
getirmesi ve digerleri ile sosyal iletisim kurmasi, kendi bedensel
varhgma ve imajma baglh olarak ortaya c¢ikmaktadir. Bedenin
hastalanmasi ise bu halkay1 kirmaktadir. Bireyin fiziksel eylemleri yerine
getirememesi, bu eylemlerde bagkalarina bagimli olmasi, hasta bedeni
yiiziinden sosyal iligkilerinin yok olmasi/azalmasi, bedeninin bir uzvunun
fiziksel olarak yok olmasi/zarar gérmesi gibi durumlar (kizlik zarmm
bozulmas:1 da dahil), bireyin bedeni ve sosyal yasami iizerindeki
kontroliinii kaybetme ve bedenine yabancilagma ile kendini gostermekte
ve kendini yetersiz/degersiz hissetme vb. gibi faktorlerle birleserek
benligi tahrip etmektedir.

Bedensel imajin igerigi, hangi 6ge-Ggelerin 6n sirada geldigi ve
onem derecesi bireyden bireye degistifinden, herhangi bir dgenin
kaybina iligkin anlamlandirmalar da degigsmekte ve sonucunda beden-
benlik biitiinliigii zarar gérmektedir. Bedensel imajin ¢ok 6nemli bir
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Ogesi olan meme kaybinda da ortaya ¢iktig1 iizere, bedensel imaj1 6n
planda olanlar i¢in meme kanserine iliskin bir yasam savas1 kazanilmig
olsa da, bedensel imajin ¢ok 6nemli bir ya da iki 6gesinin kaybi, bedene
yabancilagma ile sonuglanmaktadir. Bedene yabancilagma, c¢esitli
diizeylerde (yogun-alt diizeyde) seyredebilmekte ve bu iizerinden
gelinmesi ¢ok zor bir siire¢ olarak ortaya ¢ikmaktadir (... Ameliyattan
sonra bedenime bir siire bakamadim, kendim yikanamadim, kardesimim
yardimcis1  yikadi  beni... aynaya bakamadmm... kendinize
yabancilagiyorsunuz yani...”). Bedensel imajin her Ogesi sadece dis
goriiniis degil, islevleri iizerinden de anlamlandirilmakta, kizlik zari-
rahim-¢ocuk dogurma- gibi iglevlerin de hastalik nedeniyle kaybi, hasta
bireyi ¢ok zorlamakta ve beden-benlik imgesini zedelemekte ve bedene
yabancilagma noktasina getirmektedir. (““...Doktor ‘zerodeksin herhangi
bir yan etkisi yok’ dedi. ‘Ama Tamoksifen kullanirsaniz her 6 ayda bir
rahminizden parga alinarak kiiretaj yapilmasi gerekir”’ dedi. ‘Ama ben
evli degilim ki, rahmimden kiiretaj alinsin’ dedim...”)

Kanserin ve yasam savagmin kazanilmasi adma bedensel
imajlarinin zedelenmesini daha kolay kabul edenler i¢in ise bu durum,
annelik ve yasam savaginin kazanilmasi olarak insa edilmekte ve beden-
imaj kayb1 arka plana atilabilmektedir. Fakat bu goriiniim, bedensel
imajin olmadig1 seklinde yorumlanmamalidir. Zira bedensel imaj
kaybimin ve buna bagh bedene yabancilagmanin iist diizeyde yasandigi
grupta oldugu gibi bu grupta da estetik cerrahi olma istegi
dillendirilmektedir. Fakat her iki grupta da ortak nokta, eslerin estetik
cerrahiye karsi olan olumsuz tavridir. Esler, kadinlarin yasam savagini
kazanmis olmalarini, hastalifin {istesinden gelmede yeterli bir olgu
olarak degerlendirmekte ve estetik cerrahiye karsi olumsuz bir tavir
almaktadirlar. Bu tavrin kadinlara yansimasi ise bedensel imaj1 6n planda
olan grup i¢in daha sorunlu olmaktadir (“...kocam moral olsun diye
‘bana bak eskiden ok atarlarmis kendileri keserlermis’ falan diyor... bana
be isteyen aldirsin ya...aman ben bunu bdyle diyemiyorum. Onun igin
cok Ofkeliyim. Hep bu ofkeleri evde bir seye ¢ikiyor... Mutlu
olmuyorum yani. Ondan sonra esimi bogasim geliyor...”). Her iki grup
da, estetik cerrahiyi bedensel imajlarinin yenilenmesi olarak
anlamlandirmakta fakat eslerden gelen bu olumsuz tavri, bedensel imaji
On planda olan gruba goére arka planda olan grup daha kolay tolere
edebilmektedir (“...Ben estetik diisiindiigiimde de demisti, ‘kesinlikle
bunu kafandan sil’ dedi. Ameliyat olmaya kalkistigimda kizmigti, ‘bir
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sirli sikintiya gireceksin, ne geregi var’ dedi. Kendim igin istemigtim,
hani goriiniim agisindan...”). Bu agsamada da iist yaghi grubu, bedensel
imaj kayb1 ve bedene yabancilagsmay1 en alt diizeyde yasar goriinmekte
ve agrisiz-hastaliksiz yasama adma ‘giden’in lstesinden pratik
¢oziimlerle gelmektedir (“...Yumusak bir yemeni katladim koyuverdim
surama, oldu tamam...”).

d) Bedensel Kontrol Kayb:

N.V.: 50, iiniversite mezunu, emekli, bosanms

“..E.U.niin bahgesinde kemoterapiden ¢ikip dut toplayanlari
goriiyordum... Tek bagma dimdik gelen, yiiriiyen o bayanlar1 gériince
‘ne oluyor sana’ diyordum. Ama demek ki biinyem ¢ok hassasmig. Bunu
kaldirmiyor, daha ikinci pakette ben gidiyordum. Her seyi bir sis
perdesinden goriir gibi oluyordum. Hemgire hanim geliyordu basucuma
‘hocanmim nefes aliyor musun?’, kafami salliyordum... Evet ¢ok siikiir
alryordum ve ‘nefes aldigim siirece gikkretmek zorundayim’ dedim. Ve
bu giine kadar sanki onu beynimin bir kogesine kazidim... Oyle
diisiiniiyorum. .. Nefes aldigim siirece giikredecegim...”

S.K. : 43, lise mezunu, ev kadini, evli

“...Clinkii kotiiydiim af edersiniz devamli ¢ikariyorum. Kétii bir
durumdayim, tuvalete dahi gidemiyordum. Annem geliyor odanin iginde
yaptirtyordu. O kadar kotiiydii anlatamam. Bedensel kontroliimii
kaybetmistim ama bir taraftan da diyorum ki bana bunu ilaglar yapiyor.
Ciinkii diizeliyorum, yiyebiliyorum ama ilac1 alinca kétiilesiyorum. Ben
diyorum hasta degilim, beni hastalik degil ilag boyle yapiyor, onu
biliyorum. Tedavi yapiyor beni...”

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Bedenime hala hakimim. Bedenimi ¢ok kullaniyorum. Cok
yoruyorum. Ilaglar ve tedavi ile beden direncim ¢ok diigiik. Ama ben
sanki direncim hi¢ diismemis gibi aymi hizla aym hareketliligi
strdiiriyorum. Ev iglerinde destek aliyorum. Yardimcim var, sol elim
¢ok gelisti. Cok ise yartyormus. Sol eliyle de her is yapiliyormus.

...Artik kendinizi daha cok dinlemeye bashyorsunuz. Bazen
orada burada agrilar oluyor Nerde ne var, ordan da m1 bir sey ¢ikacak
gibi. Viicut bir motor gibi, nasil elinizdeki aletin bir yeri bozuldugunda
digerini tekliyorsa organlar da Oyle. Biri bozuldugunda digerini
tetikliyor. Dolayisiyla sizin yasam Kkalitenizi diigiiriiyor, hem belki
umudunuzu azaltacak. Ben yle bakiyorum, o nedenle onlar daha 6nemli,
onlar her halde daha uzun siirede ¢ikacak ama yavag yavas arada bazen
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ufak ufak agrilar, karm altinda, karaciger bolgesinde gibi hafifi hafif bir
seyler baglad...

..Belki kii¢iik c¢ocuklartmin da olmasimin etkisi var diye
dﬁsﬁniiyorum. Hastaligimi aklima getiremiyorum. Onlar i¢in yemek
yapmak zorundasiniz, onlar1 hafta sonu jimlastife gotlirmek var, siirekli
- bir geyler istiyorlar, onlar1 yapiyorum, gece yatmadan Once masal
okumak zorundayim, altlarim1 yikayip kremlemek zorundayim, o kadar
¢ok igim var ki. Beni bu anlamda kanser bir seylere mahkum etmedi.
Onun gi¢lii oldugunu biliyorum. Fakat ¢ok gii¢li olmasindan
korkuyorum. Ciinkii bendekinin tehlikeli oldugunu da biliyorum. Ama
bazen diyorum ki ya hep giiclii bir kadin oldugunu sdyliiyorlar ya belki
senin de karsina o yiizden boyle giiclii bir kanser ¢ikmustir...”

G.S.: 47, ortaokul mezunu, ev kadini, evli

“...Ameliyattan ¢ikip eve geldim, saglarimi yikamak istedim. Ben
o anda banyo yapmaya kalkmistim. Bu hastalifa ragmen beni zorlamalar
disinda kemoterapide ¢ok yorgun oluyordum ayaga kalkamiyordum ama
yine de bir hafta sonra kalkip yemegimi de yapryordum yani...”

A.S.: 77, ilkokul terk, ev kadim, dul

«,..1lk ameliyattan ¢ikinca agrim biraz olmustu, kolumda, igne
isteyince ‘hemen olmaz’ dediler, ama sonra da gecti zaten agrilar. Agn
cekmedim ¢ok siikiir... ikinci ameliyat sonrasi kolum igin hig is
yapmamam gerek. Ama sikiliyorum, bazen patik 6riiyorum, ama iki sira
sonra birakiyorum. Bir kimse geldi mi birakiyorum muhabbet yapaymm
diye. Fakat kolum sisti, oldu bdyle. Doktor bana kolluk verdi ama
kullanamadim. Hem ellik, hem kolluk, ¢ ne kadar kullanacam’ dedim.
‘Omiir boyunca kullanacaksmn’ dedi. ‘Ben yalmz oturuyorum, tek elle ne
yaparim’ dedim. Bir bulagik, bir yemek yapiyorum simdi. Kizlar
temizligimi yapiyorlar zaten. Zaten bizim evimiz kOy evi, iki kiiglik
odacik...” ,

K.O.: 45, lise mezunu, ev kadim, bekar

“...Ama o agrilarim nasil biliyor musunuz kemiklerimi tornavida
ile oyuyorlar sanki... Aslinda kemoterapi ilaglarni verirken bir serum
daha vermeleri gerekiyormus... O ikincisi ilk verilen ilaglarin viicuda
daha iyi yayilmasm sagliyormus. ilk verilisinde yogun ama ikinci onu
inceltiyormus. Kardeslerim ariyorlar, agr kesici igin... Ilag1 alinca gok
agrim oluyordu ayak bileklerimde. Ikinci dénemi agn kesicilerle atlattim
¢ok siikiir...”
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Daha once de vurgulandig: iizere, hasta bireyin yasanmum pratik
diizeyde inga etme siirecinde, beden ¢ok nemli bir konuma sahiptir.
Bireyin giinlik yasama karigmasinda bir olanaklar gergevesi iceren
beden, hastalik durumunda da bir sirhiliklar gergevesi igermektedir.
Bedenin hastalik nedeniyle edindigi fiziksel niteligi ise, bu sinirlamalarin
genel yapisini belirlemektedir.

Bireye bedeninin smirhiliklarini  gésteren hastalik  durumu,
kemoterapi agamasinda kendini daha net hissettirmekte ve hasta bireyin
‘burada’ ve ‘simdi’ olarak giinlik yasama katthmim sekteye
ugratmaktadir. Hastalik ile birlikte beden bireyin, giinliik yasam igindeki
en basit (yiiriime, tuvalete gitme gibi) taleplerini karsilayamamakta ve
birey ile bedeni arasindaki stabil iligki belirsizlesmektedir. Bireyin
fiziksel/sosyal beklentilerinin, artik beden tarafindan
kargilanamayacaginin  bireyce anlagilmasi ise bireyin bedenine
giivenememesine, bedeni tarafindan hayal kirikhigina ugratiimasina
neden olmaktadir. (“... Ciinkii kétiiydiim af edersiniz devamh
¢ikartyorum... Kétii bir durumdayim, tuvalete dahi gidemiyordum.
Annem  geliyor odanin iginde yaptiriyordu. O kadar kotiiydii
anlatamam...”). Hastaliga ve tedavi siirecine eslik eden agrilar ise, beden
kontrol kaybmin bir alt boyutu olarak ortaya ¢ikmaktadir. Hastalik ve
agr1 ile birlikte bedenin islevleri uyumsuz ve tutarsiz hale gelmekte ve
bireye kontrol kaybini daha da net hissettirmektedir (“...Ama o agrilarim
nasil biliyor musunuz kemiklerimi tornavida ile oyuyorlar sanki...).
Agrlardan st yash grubu ¢ok daha fazla korkmakta, bedenini
kullanabilme ve agri-s1z1 olmama durumu, hastaligin gectigi seklinde bir
anlama sahip olmaktadir.

Hastaligi ve tedavisinin her asamasinda goriildiigii gibi hasta
bireyler, bu fiziksel zorlugun iistesinden gelme adma, onu giinliik
yasamlarma uyarlamaktadirlar. En genelde ‘kanserin bedenlerini ele
gegirme’ olarak anlamlandirdiklari bu durumun iistesinden gelmede
giinliik yagama geri donme, giinliik yagamun islerini yerine getirme, ¢ok
onemli bir rol oynamaktadir. Bu nedenle de bedensel kontrol kaybini,
bedenlerini kanserin tam olarak ele gegiremedigi, hakimiyeti tam olarak
teslim etmedikleri seklinde anlamlandirmaktadirlar (“...Bedenime hala
hakimim. Bedenimi gok kullantyorum. Cok yoruyorum. ilaclar ve tedavi
ile beden direncim ¢ok diigiik. Ama ben sanki direncim hig¢ diigmemi gibi
aym hizla ayni hareketliligi siirdiiriiyorum...”). (“...kemoterapide gok
yorgun oluyordum ayaga kalkamiyordum ama yine de bir hafta sonra
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kalkip yemegimi de yaptyordum yani...”). Hastaligin niteligi geregi her
bireyde farkli derecelerde seyreden bu asama, genel olarak hayattan
kopmadiklarinin, yagama sarildiklarmin da bir gostergesi olarak insa
edilmektedir... (“...Ben kendi aktivitelerimi yapiryorum ama bu
yorulmam onu engelliyor mu yoksa onun 6niinii agryor mu bilmiyorum.
Ama benim hayatimi i¢ine kapatamadz...”)

7)*Ogrenecekler mi?’: Es-Cocuklar ve Sosyal Cevre

G.A.: 41, iiniversite mezunu, é6gretmen, evli

“...Kanserle ilgili sonuglar1 almaya egim gitmisti. Doktorlar
esime sOylemigler ‘hepsini alacagiz’ diye... O da biliyor beni kabul
etmez, cerrahim ‘getir ben konusayim’ demis. Esim en bastan beri
biliyordu. Ama alinmasi taraftariyds, hala da dyle diisiiniiyor. Cocuklara
ise ameliyata bir hafta kala gdgsiimden bir ameliyat gegirecegimi
soyledim. Fakat bunun ismini kanser kelimesi olarak hi¢ telaffuz
etmedim evde... 9 ve 12 yasindalar... Ikisi de kiz gocugu ve meme ile
ilgili oldugu igin ilerde onlar da biiyiiyecek, gogiisleri gelisecek, dzellikle
de biiyiik kizima ¢ok detaylar: soylemedik ¢iinkii su anda yeni yeni tam
gogiislerinin gelistigi bir evre. Onu gordiikge ¢cok mutlu oluyordum ben
Subat oncesine kadar. Hala da Oyleyim... Ameliyat oldugumu benim
biliyorlar. Fakat ameliyatta tek gogsiimiin alindigin1 bilmiyorlar... Beni
tabi 6yle hi¢ gormediler... Bundan sonra da tabi gérmeyecekler... Cok
dikkat ediyoruz...

Kardeslerim biliyor, kiz kardesim hemsire zaten, oglan kardesim
keza Oyle. Oglan kardesim hastaneye ertesi giin geldiginde tamamen
alinacagini 6grenmis ki “bir tarafi diimdiiz’ gibi bir laflar etti. Duydum
tabi kulaklarmiz delik oluyor, hassas oluyorsunuz... O zaman kiigiik
kardesimin onu diirttiigiinii falan hepsini biliyorum tabii. Zaten bir oglan
bir de kiz kardesim var. Bir tek annem ¢ok ilgingtir ki ameliyatim,
gogstim, sagim, kemoterapim hig bir seyi bilmiyor. $u anda ben de, bizde
kaliyor birkag giindiir, anlad: solgunluklar falan ama gegistirdik, anneme
de sdyleyemedik. Annem bunu kaldiracak yapida bir insan degil. Cok
evhaml, asin1 derecede kemik erimesi var annemde ve direncli bir kadin
degil. Benim su bogaz olayima bile bir haftadir mahfoldu kadin. Bir de
kardesimle bakigiyoruz ki biz bunu sdyleseydik, hem de bu saatten sonra
ne olacak. Benim bu sagimin haline de ¢ok kiziyor... ‘gittin, diizlestirdin,
o giizelim kivircik saglarin yok oldu’ gibisinden. Ben de bunun gegici
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oldugunu, yaza dogru kizlarla birlikte kestirecegiz diyorum. Eee gogiis
olayinda da artik bizi yikamiyor, etmiyor, gormiiyor artik...”

G.K.: 50, lise mezunu, ev kadim, evli,

“...Kemoterapi dénemi bana esim ve gelinim yardimei oldu.
Yemek, temizlik gibi...Agrilarim oldu...Kolum agriyordu, bu ara diger
gogsim de agriyor. Uykularim da bozuldu. Eskiden kafay1 koyunca
yatardim. O ara ¢ok bozuldu ama gimdi biraz daha iyi gibi...

Kiigiik oglum saglarim kesildiginde fark etti, etkilendi ama simdi
aligtt gibi. Ama ortanca oglum daha cok etkilendi. Tepkisini bana
gosteremedi, odaya kapamip aglamig. Cok agladim o dénem. Telefon
ediyorlar, agliyordum, esim yasak etti telefonla konusmayi bir ara...

Bir komsumuz duydu ‘Ayy kanser mi’ dediler. Bakiyorsun kendi
aralarinda konusuyorlar tabii. Benden 6nce de bir komsunun kizinin
g0gsii almmusti, biz de toplantilarda onu konusmustuk ah, ah’ diye. Ben
o zaman hi¢ aklima gelmiyordu, kendime konduramiyordum. Birkag ay
geeti, ben oldum, demek ki benim igin de konusuyorlardir simdi. Ama
artik gitmiyorum toplantilara. Niye gitmiyorum, ciinkii bakiyorlar, yok
‘cok kilo aldin’, ‘¢ok yaglandin’, ‘boyun da kisald’’. ’Ama siz
biliyorsunuz hastaligimu, neler gektigimi’ diyorum. Moralim bozuluyor.
Alalh Allah diyorum ‘acaba ben mi kendimi gdremiyorum, bunlar
goriiyor’ diyorum... Evde esim, ¢ocugum bir sey sdylemiyor, gelinim
hep bana moral veriyor. Ama disarida séyliiyorlar ve demek ki ben
goremiyorum diyorum. Ondan sonra da kagtim ben gitmedim
yanlarina...”

G.S. : 47, ortaokul mezunu, ev kadni, evli

“...Esim ve cocuklarim da ¢ok destek oldular. Esim her konuda
yardimci oldu. Yemek yapti, temizlik yapti. Tatilde de kizim evdeydi.
Emekli oldu. Hastaya 6zel bakim gerekliydi. Bana destek olup para
yetistirmek i¢in ingaatta c¢alisti. O kadar maddi sikintiya ragmen, her
seyimi Ozel yaptirtts. ..

...Ameliyattan birkag giin 6nce ¢ocuklar ve kardeslerim 6grendi.
Kizim Istanbul’dan ¢ikt1 geldi o siiregte... Ben ameliyattan ¢iktigimda
‘seni gormiyecegim’ dedim. Ciinkii sinavlar1 vardi. Ben su ana kadar
hastaliim gizleme ihtiyac1 hissetmedim. Benim bir arkadas var. Hala
sakliyor. Arkadaslan ile oturduklari ortamda sigara iciliyor, sakladigi
i¢in...” :
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S.K.: 43, lise mezunu, ev kadim, evli

“... Esimin hi¢ ummuyordum bu kadar destek olacagmi. Yani bir
su bardagi mutfaga gotirmez. Her seyini ben yaparim, kiyafetini ben
alirnm, ¢ocuk gibi bana bagimliydi. Ama ¢ok degisti, hi¢c ummuyordum.
Aramizda sorunlar yastyorduk onlarin hepsi bitti. Yani hi¢ ummazdim.
Cok degisti. Ve hatta bir sey anlatayim. Biyopsi istediklerinde ben
sormustum ‘yaptirayim mu diye’, ‘sana bir sey olursa bana kim bakar’
demigti. Diigliniin ne kadar bencil bir insandi. O zaman onu diislindiim,
‘bunda ne yapar acaba’ diyordum. Ben de ‘benden uzaklagir’ demistim.
‘Cok seyler degisir’ diye diisiinliyordum. Ama onu takmam kafama, ben
gocugum igin yasamak istiyordum. Ama komsular da sOyliiyordu,
‘soramiyorduk, bahsederken bile ¢ok agliyordu’ diyorlardi...

...Cocugum gimdi simdi anlamaya bagliyor. Cok kiiciikti. 6
yasindaydi. Bilmesini istemedik ama konustuk¢a anladi. Odaya girmesini
babasit engelliyordu ama girdiginde Ortiileri aliyordu  istiimden,
‘elbiselerini giy, mutfaga git, eskisi gibi ol’ diyordu. Daha sonra bir giin
bana ‘babam beni senden hep vazgecirmek istiyordu ama ben senden hig
vazgecemedim’ dedi. Onu nasil etkilemis, gocugu. “Tabi annecim dedim,
ben senden vazgeger miyim, o vazgegme degildi’ dedim. Ama her seyi de
anlattim. ‘Ben bunun i¢in gidiyorum’ dedim. Ameliyat yerini gosterdim.
Gelenlere agiyordu ‘bak annemin kafasi kel oldu’ diyordu...”

A.S.: 37, ilkokul mezunu, ev kadini, evli

“...Ev de etkilendi bundan tabii... Cocuklarim da ¢ok etkilendiler.
Biiyik oglum bir kadim gormemesi gereken her sekilde
gordii...Goglissiiz ve sagsiz... Kiiciik oglum o zaman 3 yasindaydi, o beni
hayata baglads, iyi ki vardi... Aslinda kimsenin yanima yaklagmamasi
gerekir ama ben salonda kanepede yatiyorum, bir tarafimda kiigiik
oglum bir tarafimda da biiyiik oglum... Oyle yatiyoruz...

...Benim esim ve ¢ocuklarim ¢ok destek oldular bana, bir de abim.
Benim baska kimsem yok zaten. Aslinda benim cok genis bir arkadag
cevrem vardi, ama hastalik sonras: ‘iyi giin dostu’ olduklarim gordiim.
Hastalik Oncesi her giin benim evimde toplanir, yenilir i¢ilirdi. Sonra
Ozellikle kemoterapi doneminde ‘kemoterapili hastaya ¢ok yaklagilmaz’
diye duymuslar. En yakin arkadasim ve kocasi benden uzaklastilar. Ben
onlara ‘o hastanin iyiligi i¢in, ona grip, vb. bulagsmasin diye’ séyledim.
Ama olmadi. Simdi tekrar geliyorlar ama ben kirildim bir kere. Aslinda
bunun kanserle de ilgisi yok, iyi giinliinde yanindalar, yoksa yok. Artik
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bana geldiklerinde, benden bir sey istediklerinde ‘hastayim ben valla, siz
yapm’ diyorum...”

G.D.: 59, iiniversite mezunu, emekli, evli

“...Esim de hastaliktan bikmig. Annesi hep hastaymis. Cocukken
hep yardim etmis hasta bir anneye ve hastaliktan bikmig. Ogrendiginde
de yle kaldi. ‘“Tamam hallederiz’ dedi, organize etti. Yemek olaymi o
halletti. Bana ¢ok titizlendi. Benim evim iki oda bir salon... Esim sinirleri
bozulur eder. Yogun bir trafik evde. Ama onlara bir sey yok. Ogluma
mesela higbir sey yansimadi. Arkadaslarina da gomlekler iitiili, yemek
var, anne sofraya oturuyor, mutlaka iiziilmiistiir ama... Ben neden
sonra... Acim yavag yavag artti, patlak verdi. Estetik olamadim anti
depresan almaya baslaymca kiigiik kiigiik konugmalara basladim...
Anlatiyorlar mesela ‘kadin kétii olmus’ diye, ‘ben de ¢ok fena olmustum’
diyorum. ‘Hadi canim senin Oyle miydin’ diyorlar, onlara bir sey
hissettirmedim ki. Higbir ses ¢ikarmadim ki... Annemlere bile haber
vermedim. ‘Anne su tarihte gatiyr yaptir’ diyorum ‘gelmis beni ordan
yOnetiyor’ diyor. Tekrar ameliyat olunca 6grendiler. Yakinlarm geldiler,
ama ben hasta gibi degilim ki...Kokteyle gidiyorum...”

N.V.: 50, iiniversite mezunu, emekli, bosanmig

“...Kanser oldugumu 6nce annem Ogrenmigti... Biyik oglum
askerdeydi... Asker olan bir komsumuzun tesadiifen haber iletmesiyle
ogrendi... Ben istemiyordum ama Syle organize edildi... Esimin maddi
manevi higbir katkis1 olmadi. Ne ¢ocuklarim ne de yakinlarim benim
onla goriistiirmediler... Dért yildir esimi bana yaklagtirmadilar... O da bu
hastaliktan dolay: tabi beni korumak igin. Ama tabi simdi on kez ariyor,
telefonlar geliyor. Barismanin yollari anyor...”

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Kugkularimdan egime hi¢ sdylemedim. Mamamografiye
gittim sdylemedim, biyopsiye gittim sdylemedim. Fakat kiigiik
¢ocuklarim var. Onlar tetkikler sirasinda yakinlarima birakmak zorunda
kaldigimda onlardan gidip geldigimi 6grendi ama kadinlarin normal
mamaografi ¢ektirmesi gerekir diye diigiindii. Sonra goriimcemlerden
ogrendi. Belki ¢ok rahat sdyleyemiyorum. Ama benim esime kigisel
kirgiliklarim da vardi. Onun igin de sdylemedim Nasil olsa Ogrenecek.
Zaman geldiginde, nasil olsa zamam geldiginde 6grenecek. Ug giin beg
giin 6nce 6grenmis 6grenmemis ¢ok bir sey fark etmeyecekti benim icin.
Ama 6grendiginde mutlaka {iziilmiistiir. Fakat benim ona kirginliklarim
bildigi i¢in ¢ok bir ey belli etmedi bana...
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...Tabii en bityiik tepkiyi ¢ocuklarimdan aldim. Onlar ¢ok iiziildu.
Benim hi¢ tahmin edemeyecegim sekilde iiziildiiler. Oglum 8 kizim 6
yasinda. Akilli da gocuklar. Fakat boyle bir hastalifn ¢ok ciddiye
alacaklarim diisiinmedim. Sadece ‘anne sen hasta musin diye’ der
gecerler dedim. Fakat hastaneye yatacagim gok netlesince ben birkag giin
~ 6nce onlara okuldan kresten gelince annecim birkag giin sizden ayr
kalacagim, sizinle goriisemeyebilirim, ¢linkii sizin hastaneye gelmeniz
yasak olacaktir, ben hastanede yatacagim’ dedim, iste o zaman sordular
‘neden’, iste soyledim, ‘mememden ameliyat olacagim’. Cok da
meraklilardir, hatta yeni biyopsi olmustum, morluklar vardi, agip gérmek
istediler, gordiiler. ‘Fazla uzun degil 3-5 giin ayn kalacagiz’ dedim. ‘Ben
sizi ¢ok Ozleyecegim’ dedim. Ben ‘ha tamam anne’ diyeceklerini
diisiindiim. Fakat o kadar iiziildiiler ki iki kardes birka¢ saat kesintisiz
agladilar. Hatta bir ara ben yanlarinda degilken mutfaga gitmisler,
mutfakta bankodan kap kacak ne varsa ¢ikartmislar. ‘Annecim gel sana
yemek yapalim’ dediler. ‘Seni bir daha hi¢ iizmeyecegiz’ dediler.
Gergekten o zaman ¢ok iiziilmiigtim. ..

...Cok yakinlarim da hastaligmm duyunca sok oldular. Fakat
olumsuz en ufak bir sey olmadi. Hi¢ beklemiyorlardi. Sok oldular. Benim
yakinlarimim ¢ok destegi oldu, ¢ok daha sik aradilar, yanimda oldular.
Hastalig1 yakinlarim 6grenmeden 6nce hep kendimle yasadim, zamansiz
birilerini iizmek istemedim. Oyle bir yapim da vardir. Yani velveleye
vermek istemem. Once her seyi bir kendim goreyim, bileyim, isler ortaya
ciksin, kesinlegsin, ondan sonra birileriyle bir seyleri konusayim isterim.
Bir de onlar benim ¢ok sevdigim insanlardi, asla {iziilmelerini
istemiyordum. Zaten ben kendi igimde, ister istemez, onun bir
hesaplagmalar1 vardi, tiziintiilerim vardi, hatta ‘keske’lerim vardi, ama
onlar ne kadar ge¢ duyarlarsa, birkag giin bile rahat uyurlarsa, yataklarina
rahat girmeleri bile benim i¢in 6nemliydi. Ben onu yapmaya calistim ve
miimkiin oldugunca ge¢ duydular. Ama duyulduktan sonra her sey ortada
idi, giin yiiziine ¢tkmusti. Higbir seyi saklamamn da alemi yok. Zaten
dgrendikten sonra da benim pesimi birakmadilar. Kardesim hala her giin
arar, siirekli sorarlar...”

H.G.: 81, ilkokul terk, ev kadim, dul

“...Benim ‘okuma’ arkadaglarim var... Her Persembe toplanip
okuyoruz dualar. Persembem var, Cumam var. O arkadaglarim g¢ok
destek oldular. Inan ki gdziimden ameliyat oldum 15 giin once, nasil
hepsi bdyle doldu, bogaldi. Gogsiimden oldum, Allahim ne getirceklerini
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ne yapacaklarmi bana sagirdilar... Hepsi de herseyi biliyorlar, ben
saklamiyorum ki zaten. Ben hepsine soyledim. ‘Sakin boyle bir sey
bagimza gelirse hemen doktora gidin’. “Yani benim basima geldi, sizin
bagimza gelmesin’. Arkadaslarim da bir kenara cekilip de ‘kanser olmus
bizim arkadagimz’ demediler. Hepsi yardimei oldular. Yakinlarm da
Oyle. Gelin bakiyor bana ama ben hig geline muhtag degilim. Bir
yatmam, bir kalkmam...”

Hastalik durumu, bireyin kendisi kadar yakin-sosyal ¢evresini de
etkilemektedir. Bireyin bu siireg icinde yakin gevresine ‘bagimli’ hale
gelmesi, sosyal iligkilerdeki ‘karsihkhilk’ ilkesini bozmakta ve
aile/arkadaslik iligkilerini bir sekilde etkilemektedir. Bunun temel nedeni
ise, bireyin toplum ve yakin gevresi igin bir etkilesim semas: olarak
‘hasta’ tiplestirmesine girmesi ve dolayisiyla da artik etkilesim
alanlarinda, bireyden olan beklentilerin bu tiplestirme bazinda yeniden
diizenlenmesidir. Bu anlamda kanser, bireyin bedenini iist diizeyde
etkileyen bir hastalik oldugu kadar, hasta bireyin aile ve sosyal ¢evresini
de iligkiler bazinda iist diizeyde etkileyen bir hastaliktir. Aile tiyeleri
olarak es ve ¢ocuklarin hastalig1 6grenme durumu farklilagmakta, once es
haberdar olmakta, ¢ocuklar ya Ggrenmemekte ya da kismen
ogrenmektedirler. Aslinda bu siiregte birey, hastalik durumunu kendisi
icin agikhga kavusturacak ve oncelikle kendisinin kabul etmesini
saglayacak sosyal anlamlandirmalar1 inga etmekte, sonradan es ve diger
yakinlar ile de paylagmaktadir (“...Once her seyi bir kendim goéreyim,
bileyim, isler ortaya ¢iksin, kesinlessin, ondan sonra birileriyle bir seyleri
konugayim isterim...”). Hatta bazen hasta birey, hastaligin kendine
verdigi zararlari gostermemek adma, en yakinlarma durumu fazla
hissettirmemektedir (“...‘Hadi camm senin oyle miydi’ diyorlar, onlara
bir sey hissettirmedim ki... Higbir ses ¢ikarmadim ki. . .”). Fakat bu siire¢
i¢inde, 6zellikle esle ilgili evlilik sorunlar olanlarda, haberdar ve destek
olma siireci yasanmamaktadir (“...baktim olmayacak... Ben artik
esimden bogandim... Esimin maddi manevi higbir katkisi olmadi. Ne
¢ocuklarim ne de yakinlarim benim onla goriistiirmediler. . 7).

Kanser gibi bir hastalia yakalandigin1 6grenme durumunu kabul
etme, birey i¢in ne kadar zor olmussa, ayn1 durum esler ve ¢ocuklar i¢in
de gegerli olmustur. Ozellikle de ¢ocuklar bu durumdan oldukca
etkilenmis ve annelerinin ‘eskisi gibi olmasini® istemiglerdir (“...Cok
kiiciiktii. 6 yasindaydi. Bilmesini istemedik ama konustuk¢a anladi.
Odaya girmesini babast engelliyordu ama girdiginde ortiileri aliyordu
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iistiimden, ‘elbiselerini giy, mutfaga git, eskisi gibi ol’ diyordu. Daha
sonra bir giin bana ‘babam beni senden hep vazgegirmek istiyordu ama
ben senden hi¢ vazgecemedim® dedi...”). Esler ise hem moral diizeyde
hem de dzellikle kemoterapi gibi tedavi dénemlerinde ev ve gocuklarla
ilgili pek ¢ok isi ya da sorumlulugu iistlenerek destek olmuslardir
(“...Esimin hi¢ ummuyordum bu kadar destek olacagini. Yani bir su
bardag mutfaga gotiirmez. Her seyini ben yaparim, kiyafetini ben alirim,
cocuk gibi bana bagimliydi. Ama ¢ok degisti, hic ummuyordum...”).

Ailenin digsindaki sosyal halka ise akrabalardan komsulara dek
uzanan bir ¢izgiyi takip etmekte ve hasta bireyin hem onlarla girdigi
iligkinin niteligZi hem de bu halkadakilerin kanseri ve hastaligi
anlamlandirma baglaminda farkli farkli hasta-sosyal g¢evre iligkileri
ortaya ¢ikmaktadir. Hasta bireylerden bazilar1 kanser = 6liim anlamim
cok 6n plana ¢ikardiklar igin komsulardan ve yakinlardan kendilerini
soyutlarken, (“...Birkag ay gecti, ben oldum, demek ki benim igin de
konusuyorlardir gimdi. Ama artik gitmiyorum toplantilara... Niye
gitmiyorum, ¢iinkii bakiyorlar, yok “gok kilo aldin”, “cok yaslandin”,
“boyun da kisald1”... “ama siz biliyorsunuz hastaligimi, neler ¢ektigimi”
diyorum. Moralim bozuluyor... Allah Allah diyorum acaba ben mi
kendimi goremiyorum, bunlar gorityor diyorum...”) destek olan sosyal
cevre ile daha sorunsuz iletigim kurabilmektedirler (“...Arkadaglarim da
bir kenara ¢ekilip de ‘kanser olmus bizim arkadasimiz’ demediler...Hepsi
yardimci oldular...”). Aile ve sosyal ¢evre ile gelistirilen olumlu etkilesim
ise bireyin hastaliginin bir biitiin olarak sosyal ingasinda ve hastahgmn
sosyal yasama uyarlanmasimda da olumlu bir katk: saglamaktadir.

8)¢ Ben Kanserim!’

S.K.: 43, lise mezunu, ev kadini, evli

“...Ben kanser bir mikrop gibi, viicudumda bir mikrop, ben bunu
yenicem, sokiip atacam dedim. Hastanede karar verdim buna, on giinliik
doénemde. Ruhsal yonden ¢abasim verdim. Hep bu bdyle iyi olmadi. Hep
‘gegicidir, iyilesecegim’ dedim, gabaladim. Ay ben kabul ettim olmadi
yani. Hatta bir kemoterapi doneminde dedim ‘Allahim artik 6leyim ya da
iyileseyim, buna dayanamayacagim’ dedim. Hatta doktoruma da
demistim, ‘gok kotii oldum’ diye. O da bana ‘biz bir kiir veriyorsak sana
bir buguk verdik ¢linkii sen hormon tedavisi gordiigiin i¢in’ dedi. Nefes
alamiryordum. Cok kotii olmustum. Esime ‘ben 6liiyorum’ demigtim.
‘ Arayalim doktoru ben artik 6liiyorum ambulans ¢agirn’ demistim.
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...Onlar i¢in kanser esittir 6liim. Hatta bir komsum ‘ana ay ne
kot olmugsun’ dedi yiiziime. Ama bilingli olmak Snemli. Ben hep
sarildim ama ilk anda ‘6liim’ dedim ama sonra ‘nasil olsa hepimiz
gidecegiz’ dedim. ‘Oliim bir sey degil, benim bir ¢ocugum var’ dedim.
Ama meme kanseri kanser i¢inde en hafifi. Daha kétiileri var. ‘Ben
yrtacagim’ dedim. ‘Hastalik bu’ dedim. Fakat ben bunu kabul ettim,
bununla yasacagim. Kontrollerim hala devam edecek. Adet gormilyorum
ignelerim var her ay, bir de onun sikmtisini yastyorum. Geldi benim
bagima, gelmese iyiydi ama geldi. Erken menapoz yasiyorum. Kontroller
iyi geldikge seviniyorum. Ama o giin kotii oluyorum. Diyorlar ‘bes
senede anca aligirsin.” Bag agrisi, ‘acaba bir sey var m1? “Var diyecekler
mi?’. Ama ne yasacagim biliyorum en azindan. Diger gogstimii alirlar.
Kemoterapi vermeseler diye diisiiniirim. Bagka bir yerime de
sigrayabilir. Ciinkii bu hastalik benim igime girdi artik, ama hayatimi
devam ettirecegim...”

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Artik kendinizi daha ¢ok dinlemeye bashiyorsunuz. Bazen
orada burada agrilar oluyor Nerde ne var, ordan da mi1 bir sey c¢ikacak
gibi... Viicut bir motor gibi... Nasil elinizdeki aletin bir yeri
bozuldugunda digerini tetikliyorsa organlar da oOyle... Biri bozuldugunda
digerini tetikliyor. Dolayistyla sizin yagsam kalitenizi diigiliriiyor, hem
belki umudunuzu azaltacak... Ben 6yle bakiyorum, o nedenle onlar daha
onemli, onlar her halde daha uzun siirede ¢ikacak ama yavag yavag arada
bazen ufak ufak agnlar, karm altinda, karaciger bolgesinde gibi hafifi
hafif bir seyler bagladu. ..

...Evet 10-15 y1l yasayabilirim. Ama iki yil sonra da 6lebilirim.
Onlarla kendimi kiyaslamiyorum. Cok kisa siirede 6lenler de var. Ne
Oyle olabilirim, ne de bdyle. Bendeki hiicre yapisi gok farkli. Birazda
okur yazar olunca ne nasildir goriiyorsunuz. Onlar da benim bakig agimi1
netlestiriyor. Bir defa ben hiicre yapimin gok agresif oldugunu biliyorum
simdi. Bu rahatsizlifi ¢ok basinda fark etmedigimi biliyorum, meme
kanserinin 4-5 gesidi oldugunu ve benimkinin ¢ok tehlikeli iltihabi meme
kanseri olan oldugunu biliyorum, tekrar bu hastalikla kargilagma riskimin
yiksek oldugunu biliyorum. Simdi biitin bunlar, o iyi Orneklere
dayanmamzi engelliyor. Ben sunu sOyliiyorum, ‘ben elimden geleni
yaparim, tedavimi olurum, birakma gibi bir liiksiim yok’, ciinkii cok
kii¢iik cocuklarim var.
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...Ben kanseri siirekli diigiinmiiyorum. Miimkiin oldugunca
kendimle konusmamaya kafamda kurmamaya c¢alistyorum. Belki
hareketli olusumun siirekli birileriyle birlikte olusum, gelir giderim.
Yalmiz degilim zaten. Giinliik hayatim devam ediyor. Carsima pazara
giderim. Tek elimle de olsa carst arabamu siirerim. Onlar beni
rahatlatiyor. Ciinkii tek bagima kalirsam ister istemez belki diisiincem bir
seyleri, ondan uzaklagiyorum, diigiinmemeye ¢alistyorum. Tamam bu var
ama siirekli bunu diigiinerek, kendime aciyarak ya da siirekli ah vah
yaparak, aglayarak ya da siirekli yatarak zamanimzi gegiremezsiniz. Bu
noktada bas edebilmek i¢in ben dini bir meditasyon olarak goriiriim. Cok
asirisina  kagmayanlar igin dinin insanlar1 belki biraz sey yapici,
tutturucu, iyi taraflar1 oldugunu diisiiniiriim...”

G.K.: 50, lise mezunu, ev kadim, evli

“...Kanser ¢ok agir bir hastalik tabii... ‘Ben bunu yendim’
diyorum ama. Yendigimi zannediyorum... Bu hastaliktan sonra insan
kendine daha ¢ok deger veriyor... Ben eskiden her seyimi esim ve
cocuklarim igin yapardim. Simdi valla camm sikildt mu  birakip
cikiyorum. Ne ig dinliyorum ne bir sey. Simdiye kadar saglamdim da
cektim. Gergi esim ¢ok anlayisliydi. Ben onu ¢ok ¢ektim, o da beni ¢ok
cekti... O simdi kendi hastaligin1 unuttu, bana bakiyor. Ama ¢ocuklarin
yemegi ayri, deliler gibi ev isi yaptyordum, simdi yapmiyorum artik... ;

...Kanserin artilar1 da oldu, eksileri de oldu. Artis1 ben kendime
daha deger vermeye bagladim. Daha 6nce deger vermiyordum. Ama koti
yonleri maddi oldu. Egim emeklilik sonras1 galisiyordu fakat gocukla
ilgilenemeyince isi birakti, o ilgilenmeye basladi. Derslerinde ona
~yardimci olamadim yani... Cok c¢abuk sinirleniyordum... Yasamimi
epeyce etkiledi. Aglasan da iiziiliirsen bunu yenemeyecegimi anladim
yani, aglamay1 biraktim ama bazen ara ara agliyorum. Allah sevdigi kula
hastalik verirmig, ‘beni seviyormug’ derdim. Allah sevdigi kisileri
stamak i¢in hastalik verirmis. Beni seviyormus yani...”

G S.: 47, ortaockul mezunu, ev kadini, evli

..Belki dedim ‘bana higbir sey olmayacak’. Yolda glderken
araba Qarpacak o sekilde ya da bagka sekilde 6lecegim. Onun i¢in dedim,
‘higbir sey liziilmeye degmez dedim ve o anda kendime moral vermeye
bagladim. Ben dedim ‘bu hastaligi yenecem.” Higbir bilincim olmadan
bunu yaptim yani. Her sey insamin kafasinda netlesiyor. Ben hig
saklamadim. Ayip bir sey yapmadim ki, benim istegim diginda olan bir
sey. Allah vermis, ne yapabilirsin ki. En azindan baz1 konular hakkinda
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bilgilendim. Cayimi sekersiz icemezdim. Tatlilara ¢ok diiskiindiim. Ama
‘kanser gekeri ¢ok severmis’. Bilgilendim. Ama artik ben ¢ok rahatim.
Her konuda ¢ok rahatim. Kendimi yorgun bitkin elimi hayattan g¢ekmig
gibi hissetmiyorum. Ilk zamanlar beni ¢ok etkiledi. Ama kendi cabamla,
esim ve ¢ocuklarimla iistesinden geldim...”

A.S.: 37, ilkokul mezunu, ev kadim, evli

“...Bu hastaliktan sonra daha bir takmaz oldum. Eskiden ben cok
titiz biriydim. Evde her seye gok titizlenirdim. Simdi o kadar takmiyorum
artik. Egim iki gémlegi iki hafta giyiyor. Elim ¢ok beni zorluyor. Uzun
bir aradan sonra diin daha iitii yaptim. Artik ¢ok daha kendimi
kolluyorum. Yemek su bu o kadar da O6nemsemiyorum.

K.O.: 45, lise mezunu, ev kadin, bekar

“...Ben zaten fazla aktif bir insan degildim. Hep evde gecirdim.
Agliyordum, gegmisi diisiiniiyordum, gegmiste ¢ok kétii seyler olmadi
ama yine de beni etkiliyordu... Bir tamdigimiz ‘hep evde oturup durma,
gezilere katil’ dedi. Diigiiniiyorum, diigiiniiyorum gecmiste beni iizen
insanlari, iziliiyorum, aghyorum. Neyse ben kendimi Oyle disarilara
attim. Siirekli Yeni Asir’la her hafta gezilere gidiyordum. Annem de
geliyordu. Biraz da ben yalniz kalmak istiyordum. Artik ben tek bir
bireyim, tek bagima. Annemin benimle birlikte gelmesini  de
istemiyordum. Bak bu giin de annem geldi, asagida oturuyor. Ben artik -
tek basima bir yerlere gitmeliyim annem olmaksizin. Tek basima olarak,
tek bagima... Ama kendime de ¢ok telkinde bulundum. Artik ‘ben
onemliyim’ diyorum. ‘Kanseri de yendim’ diyorum. Kendi kendimi
tedavi etmeye ¢ahigiyorum...”

A.S.: 77, ilkokul terk, ev kadim, dul

“...Bu hastalik viicuduma ¢ok zarar vermedi. Bir kolum biraz
igte, bir de burasi biraz geriliyor... Ama 6gle agr, zonklama falan yok.
Nesem de yerinde. Hele doktorlarim: da arada g6rdiim mii daha nesem
yerine geliyor. O zaman hi¢ benim hastaligim yok diyorum. Bir tek uyku
tutmuyor ama uyku hap: diyorlar, ‘onlara da alisirsan kotii’ dediler. Eh
yalmz evin iginde, bir saat uyu, bir saat ayakta boyle gegiyor. Bir de
ayagimda kireglenme var, bu ayagim kivrilmaz... Tansiyonum da var.
Cok senedir, hap igiyorum.Ama simdi ¢ok iyiyim Allah razi olsun...”

H.H.: 78, ilkokul terk, ev kadim, dul

“..Bu gb6gsiim olmadan once de ayaklarim icin Kemik
hastanesinin baghekimine gitmistik. Kemiklerin ‘kult’ olmug’ dedi.
‘Havalar ¢ok sicak, serinlesin ameliyat edelim’ dedi... Ama o olma dedi,
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bu bir sey dedi, arkadan gbgiis ¢ikt1, olmadim. Simdi ayaklarim ¢ok kotii.
Evim ikinci kat benim, ¢ikarken catir ¢atir sen duyarsin otiiyor. Sonra
bana baston verdiler, ‘aman diisersin, kemikler kirilir, tuzla buz olur,
dikkatli oI’ dediler. Oturuyorum evde, kizim bakici tuttu. Egim dostum,
ahbaplar beni ziyaret ediyorlar...

...Ameliyat sirasinda esim dostum ¢ok gelenim gidenim oldu...
Hatta doktorlar islerini yapamaz oldular gelen gidenden... Cok gelen
oldu, ¢ok negeli giinler de oldu. Giizelyali’dan gelen arkadaslar, {izerimde
nazarlik yoktu, nazarlik taktilar bana. Ben sen sakrak bir insandim. Artik
keyfim kagik, ayaklarim agriyor. Kanserden bir sikayetim yok da bunlar
iste. Kolum bazen bir gerginlik yapiyor ama esas ayaklarda problem,
- geceleri Allahh gektiriyor, bastirdi kanseri yani...”

G.A.: 41, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“..Once ‘toparlarnm’ falan dedim. Toparladigim da
diisiiniiyorum. 1ki kizzm var, onlarla ugrasmama gerekiyor. Hayati
seviyorum. Okuttugum c¢ocuklar O6nemli benim i¢in. Yetistirmeye
caligilyorum ama yiizde yiiz toparlayamiyorsunuz. Yani hep
hissediyorsunuz. O eksikligi hissediyorsunuz Mesela ben ¢ok ¢ok hayat
dolu bir insandim. Simdi biraz daha usullagttim mi. Sakinlestim mi,
negesizlestim mi Oyle oldum gibi geliyor bana. Deli doluydum.
- Universite ortaminda da Oyleydim ben arkadaslarla... ‘hadi suraya,
buraya’. Simdi fazla Oyle girisimlere girmek istemiyorum, gitmek
istemiyorum... Ama 5-6 ay gecti... ‘daha yeni mi ° diyorum kendi
kendime... Bir de diyorum ‘cok &nemli bir boliim, ama hayat kadar
degil’. Cok gelgitler var...

...Cogu zamanlar giicli bir tarafimla ‘ben onu etkim altina aldim’
diye dislinliyorum. . ‘Ne olursa olsun ben senle ugrasacagim’ diye.
Istemesem de tedavileri yaptirtyorum. O anlamda ona hakim oldum diye
diigiiniiyorum. Zaten dedim ya beni Oldiireceginden de bir endisem,
korkum falan yok. Ciinkii kendimi ¢ok gen¢ yasta olmamdan dolayi,
40’1m ama 25 gibi hissediyorum, hep bdyle iiniversitedeki zamanlarim
aklimda, esimle anlasarak evlendik, ¢ocuklarim Oniimde biiyliyor ama
anlamiyorum nasil oldu yani. Hep o yillardaymigim gibi. Beni agik
sOylemek gerekirse bir tek konuda kendisi etkisi altina aldi o da cinsel
yonden... Aksama bir konser var, onun bile telefonunu kaydetmistim...
Oyle yani... Anlatabiliyor muyum bilmiyorum... Bir tek cinsel hayatta
etkiledi beni ama bunda esimin de pay1 oldugunu diisiiniiyorum...”
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N.V.: 50, iiniversite mezunu, emekli, bosanms

“...Hayat1 ¢ok iskaladim. Artik bir karesini 1skalamayacagim.
Artik bundan sonra kalan zamam ¢ok iyi degerlendirmek istiyorum. Bir
karesini 1skalamak istemiyorum. lIyi yasamak, kaliteli yagamak
istiyorum... Parasizim ama gidip de bir deniz kenarinda oturmak,
martilar1 izlemek, bir gayimi igmek, suyumu alip, ilacimi igmek bana ¢ok
bityilk bir zevk vermeye bagsladi... Tahtayr boyayip, bir tepsi yapip
arkadaglarima hediye etmek, onu sevindirmek ¢ok mutlu ediyor beni...

...Annem diyor ki ‘sen bu hastali1 ¢ok sevdin, unut gitsin’ diyor.
Ornegin terapiye niye gidiyorsun, simdi buraya niye gidiyorsun diyor...
‘Unut bunu kendine yakistirma® diyor. ‘Bunu agzina alma’ diyor. Benim
cevremdekiler de dyle diyor, ogullarim diyor, kardeslerim diyor. Ama
gergek bu, bu gergek... Ben de ‘hayir, gayet normal bu, hayir anne, hayir
ogullarim, ben terapilere gitmeliyim, gercekleri Ogrenmeliyim, benden
sonra gelenlere bir faydam olsun, grendiklerimi onlara aktarmaliyim’
diyorum. Bu hastaligi kabul ettim, yasammmin icine aldim. Onunla
beraber yagamay1 6grendim. Bu derler ya ‘ya bu diyardan gideceksin ya
bu’ onun gibi, ben bununla yagamay: 6grendim. Bununla bag edebilirim
giicii var bende. Buna istekliyim ama edemiyebilirim de. Cok yakinda bir
arkadagimi kaybettim...Cok yakinda bir gelinimizi kaybettik, memeden
hem de ...Cok yakinda yine bir ahbabimiz1 kaybettik... Onun icin de
herkesin korkusu... ‘ay sen de...’ diyorlar... Bu olacak, bu var, bu var,
‘evet ben bunun varligim kabul ediyorum’ diyorum... Ve
soyleyebiliyorum diyorum... ‘Niye beni baski altinda tutuyorsunuz;
‘sdyleme, konusma’... Ben baski altinda kalirsam icime atarsam daha
kotii, birakin ben digan atayim... Bu bir gergek, giiniimiiziin gergegi. ..
Gittigi yere kadar gidecek... Ben bunu kabul ediyorum... O gidecegi
yere kadar ben bir seyler yapmahym, cevreme, arkadaglarima,
topluma...

Artik espriler de yapiyorum... Bir doktor muayane ediyor beni,
gok yorgun ‘cok yoruldum’ dedi... Dedim ‘size esprili bir sey anlatayim
m1’ ki hig esprili de bir yaratilisim yoktu ama bu hastalikla sanki ben bir
esprili insana doniistiim, yani hayata bakigim o kadar degisti ki,
inamlmaz degisti. Kipadan mayolar aldim, gittim kabine... Bir taraftan
da ‘dleceksin gideceksin bir de geng kizlar gibi firfirli mayo giy ne var,
hayatta olmamis olani yap...’ dedim... Gergekte de minyon tipli
oldugum igin giizel yakist1... Ben bunu aldim Ayvahga gittim. Gegtigimiz
Haziran’d1, giderken de iki tane vatka almigtim... Protezle giremem ya...
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Arkadasla igerde giyindik, igine doldurdum bunlari... Aman bir giizel
yiiziiyorum... Bir bakaymm ki vatkalar suyun istiinde yiiziiyor... iki
beyaz vatka, plaj dolu tiklim tiklim... Orda aldim onlar, igeri soktum,
aksam geldim onlar1 kuruttum ve mayoya diktim sonra. Artik giildii
doktorlar... Artik morali bozulanlara bunu anlattyorum...”

Hastaligin istesinden gelmede hasta birey, hastaligi ve kendi
yagamina olan etkilerini anlamlandirma siireciyle, yasamim yeniden insa
etmektedir: Bu siirecin igerigini hastaliga bir anlam verme, onu agiklama
ve giinliik yasamin1 zedeleyen bu deneyimi yeniden diizene sokma gabast
olugturmaktadir... Bu ¢aba, ‘bana ne oluyor?’ ya da ‘neden ben’ sorulari
tizerinden baglayarak hastalifin seyri, bedensel kayiplar, tedavinin
bedene etkileri, hastaligin aileye ve yakin gevreye vb. olan etkilerinin
genis bir kiiltirel cergeve iginde, bireylerin farkli sosyal nitelikleri
bazinda bireysel anlamlandirmalar olarak goriinmektedir. Dolayisiyla da
bu baslikta ortaya ¢ikan anlamlandirmalarla birlikte buraya kadarki tiim
bagliklar altinda ortaya cikanlar, bir biitiin olarak hastaligin sosyal
ingasini ve giinliik yagama uyarlanmasina isaret etmektedir.

Hastaligin kesfi ve sonrasinda gelen asamalar, (neden ben?,
tedavi, bedensel kayiplar vb.) bireyce basamak basamak deneyimlenen
hastaligin, yasamin igine nasil uyarlandigim1 da gostermektedir. Bu son
basamak ise bu deneyimi yagayan bireyin, kanserin ardindan ‘kanser’li
yagaminit nasil insa ettigini gosteren son ‘tugla’lardir. Bireyin bu
asamadaki tiim anlamlandirmalari, hasta bedeninin ve hastaliginin
bireyce sosyal insasin1 ve bu yolla yasamina uyarlanma seklini
gostermektedir. Aniden ortaya ¢ikan hastalik, “neden ben?” sorusuna
verilen yanitin sosyal anlami cergevesinde kanser gibi bir hastaliga
yakalanmanin derecesel olarak kabulii, kanserin sosyal anlamu ile birlikte
inga edilmektedir. Her tiirlii veriye ragmen kanser hala Oldiiriicii bir
hastalik olma niteligini korumakta ve hastalarin akillarinin bir kdgesinde
var oldugunu bize satir aralarinda gostermektedir.

Hastaligin sosyal anlamlandirilmasinda da ortaya ¢ikan bu nitelik
temelinde yasamin sonuna yaklagsma olasiliginin artmasi, gegmisten daha
farkli bir gelecek kurma kararim verdirtmektedir. Yenilmesi gereken bir
diisman/mikrop vb olan kanser, Olime yaklagma olasiligin
arttirdigindan, hastalik ve onunla olan yasam, bireyin yasami icin
yenilenmeyi ve hastalik dncesi durumdan daha farkl bir kigilik yapisina
ve sosyal yasama dogru dOniigim olarak anlamlandiriimaktadir
(“...Hayat1 ¢ok 1skaladim... artik bir karesini 1skalamayacagim... artik
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bundan sonra kalan zamam ¢ok iyi degerlendirmek istiyorum. Bir
karesini 1skalamak istemiyorum... Iyi yagamak, Kkaliteli yasamak
istiyorum...”).

Hasta bireye iliskin degisim ve doniisiimler, tedavisi ve yeniden
ortaya ¢ikma olasihgi yiiksek olan bu hastalikla birlikte yasarken
gergeklestirildiginden, bu aym zamanda hastaligin (cesitli derecelerde)
kabullenildigini de gdstermektedir (“..Bu hastalign kabul ettim,
yasamummn igine aldim...onunla beraber yasamayi Ogrendim...”) (“...
Tamam bu var ama siirekli bunu diisiinerek, kendime aciyarak ya da
sirekli ah vah yaparak, aglayarak ya da siirekli yatarak zamaninizi
gegiremezsiniz...”). Hatta bu tiir bir kabullenmenin gok iist diizeyde
gergeklestigini gosteren orneklere de rastlanilmaktadir (“...bir bakayim
ki vatkalar suyun @stiinde yiiziiyor... iki beyaz vatka, plaj dolu tiklim
tikhm... orda aldim onlari, igeri soktum, artik morali bozulanlara bunu
anlatiyorum...”). Fakat bu anlamlandirma ve kabullenme diizeyine
ulagmada, terapi ve destek gruplarmin da olumlu etkisi oldugu
gozlenmektedir.

9)‘Artik Kabul Etmeliyiz’: Grup Destek ve Terapileri

S.K.: 43, lise mezunu, ev kadin, evli

“... Hastanede gordiim bir destek grubunu... Paylagiyoruz. Ama
istemeyenler de var. Bir arkadagim hi¢ konugmak istemiyordu. Ama
dedim ‘sadece hastaligimizi konusmuyoruz ki, bunan sonra ne
yapabiliriz, nasil daha iyi yasariz?’. Bu hastalikla beslenme seklimiz
- degisti, birincisi o yani, onu ben nasil 6grenebilirim buraya gelmesem.
Hem burasi hem de bagka bir yere gidiyorum. Cok faydasimi goriiyorum.
Farkli insanlarla goriigiiyoruz, paylasiyoruz...”

N.F.: 44, iiniversite mezunu, 6gretmen, evli

“...Dernekleri hep duyuyordum. Bir gireyim bakayim dedim,
bilmedigim seyleri 6grenirim dedim. Ciinkii her seyin yanitim
doktorlarimzdan alamiyorsunuz. Kafanizda siipheleriniz olabilir ya da
higbir seyi fark etmeyebilirsiniz. Ama orada gériiriim, agilirim. Ama hep
ev, hastane siirekli ayni. Dedim ki ‘sen bir geyleri degistir, farklilik yap’.
Cok fazla arkadaga ihtiyacim yok ama benim aklima gelmeyenler bana
anlatilir diye...”

N.V.: 50, iiniversite mezunu, emekli, bosanmg

“...Terapi grubumuz ok miikemmel... ‘Cok iyi bir grup’ dediler
bizim i¢in de... Ben de ¢ok aktifim bu grupta... Tahtaya ¢ikip mememle
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vedalagtim... Ben coktan vedalagmigtim... Giden gitti artik, gerisini
kurtarmak, kalam1 degerlendirmek lazim... Ben gruptakilere de
sOylityorum... Terapide de konustuk bunu... Gittigimiz bir yerde hemen
birka¢ konugmadan sonra kargimizdakine ‘ben kanserim’ diyorum.
‘Neden diyoruz bunu’ diye ¢ok diisiindiik... Bundan da ¢ok ¢ektim, ¢ok
iziildim... ‘Ya ben niye anlatiyorum’ diyorum. Sonra terapide
kesfettim... Ben E.U:’ye gidip gelirken daha lenflerim agriyordu,
ameliyat sonrasiydi, metroda bir grup gen¢ sakalagirken biri koluma
vurdu ve cok 1zdirap ¢ektim, ¢gok canim yandi o giin... O giinden sonra
dedim, ‘bana acismlar mu istiyorum?’, ‘Hayir, acimasinlar bana’. Onun
icin mi sOyliiyorum, ya da ilgi ¢cekmek i¢in mi? Onun tepkisi mi acaba?
Ama ben o acty1 gekmemek i¢in sOyliiyorum, aman aci/agr1 gekmeyeyim,
bu koluma dokunma demek igin sdyliiyorum dedim...”

G.K.: 50, lise mezunu, ev kadim, evli,

“...Dokuz Eyliil’deki gruba gitmeye bagladim. Herkes orda dyle,
hastaligint  anlatiyor... Esinizle konusamayacaginiz seyleri bile
konusuyorsunuz orda... Ve ¢ok rahatladim, esim bile fark etmisti yani...
‘Bana dua et, sen gitmek istemiyordun’ dedi. Esim ikna etti beni...
Gergekten de faydasinmi gordiim... Her persembeyi de iple ¢cekiyorum. O
sekilde kendimi agtim, yoksa i¢ime kapanacaktim. Ben hatta doktora da
sormustum, ‘bunun sonu Oliim mii’ diye. ‘Bir kaza ile 6lmezsen bundan
6lmeyeceksin’ dedi... Oyle diyince... Oliim Allahmn emri yani...”

C.B.: 60, iiniversite mezunu, emekli, bosanmis

“...Kanserin benim hayatima artilar1 da eksileri de oldu... artilari
bu dernegi kurmam... Onu diyorum, ‘gégsiim gitti ama goniil goziim
acildr’... Insanlara yardimci olmak, bir seyleri paylagmak,
bilgilendirmek, bunlar bana katti§1 artilardi. Bu dernek sayesinde ayni
durumu paylagiyor, destek oluyoruz. Bak ¢ok hastaydim gegen giin
egitime girerken, c¢ikarken iyilesmistim. Fakat artik bir sekilde hayati
boyle yastyorsunuz. Yagsamayr Ogreniyorsunuz, dostlarimla, dernek
arkadaslarimla paylagarak...”

A.S.: 37, ilkokul mezunu, ev kadini, evli

“..Abim benim daha kiiltiirliidiir. Bana ‘psikiyatri ilaglar1 alma,
destek gruplarina git’ dedi ve Tiilay Aktas hastanesinin telefonlarini verdi
ama ben orada herkesin durumu farkli. Biri 60 yasinda digeri daha fazla.
Belki bana aciyacaklar, ben onlari {izmek istemiyorum. Bakacam belki
ben de iiziilecegim. Yani onlar goriince, belki gogsii alinmamig olacak,
ben kendimi kotii hissedecegim. Yani paylasacagim derken ya ben onlari
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lizecegim ya da ben onlar1 goriince kendi durumuma iiziilecegim. Ben
kendi gayretimle bunu yenecegim...”

Meme kanserli hastalardan bir kismi, kanserli yasamlarmnin bir
evresinde terapi ve destek gruplar ile tamgmuslar ve katilmiglardir. Farkli
niteliklere sahip olan terapi ve destek gruplari, hastalarin da farkh
nitelikleri baglaminda onlara gesitli diizeylerde yardimci olmustur. Bu
yardimlarim ilk boyutu, hastalarin bedensel kayiplarim ve hastalig
kabullenme agamasina isaret etmektedir... (“...Tahtaya ¢ikip mememle
vedalagtim...”). (“...Dokuz Eyliil’deki gruba gitmeye basladim. Herkes
orda yle, hastaligini anlatiyor... Esinizle konusamayacaginiz seyleri bile
konuguyorsunuz orda...Ve ¢ok rahatladim, esim bile fark etmigti
yani....”). Aynt hastaliga sahip olma, benzer bedensel ve sosyal kayiplari
yasama iizerinden sosyal paylasim, hem hastaligin sosyal insasinda hem
de giinliik yasama uyarlanmasinda destekleyici bir faktdr olmaktadr.

Terapi ve destek grup yardimlarmin ikinci boyutu ise kanser gibi
¢ok kompleks bir hastaligin sosyal ve kiiltiirel yagama olas etkileri ve bu
olumsuz etkilerden olabildigince kaginma hakkinda bilgi sahibi olmaya
iligkindir... Kanser hakkinda bilgilenme de aym sekilde hastaligin
kabullenilmesinde oldugu kadar, sosyal anlamlandirmasinda ve yine
yasama uyarlanmasinda destekleyici bir unsur olmaktadir (“...sadece
hastalifimizi konugmuyoruz ki, bunan sonra ne yapabiliriz, nasil daha iyi
yasariz. Bu hastalikla besienme geklimiz degisti, birincisi o yani, onu ben
nasil 6grenebilirim buraya gelmesem...”). Fakat tiim bu artilara ragmen,
kanserle ilgili sorunlarin iistesinden gelme asamasinda, destek ve terapi
gruplarina  katilmay:r tercih etmeyen bir kiiciik grup hasta da
bulunmaktadir. Destek ve terapiyi istemeyen bu hastalarin, bunu
istememe nedenini, destek ve terapi gruplarinda paylagimla ortaya
¢ikacak olan kanserli yasama iliskin sosyal anlamlandirmalari, kendi
sosyal anlamlandirmalari ile biitiinlestirememe ve hala bu hastalig1 tam
olarak kabul edememe olarak agiklayabiliriz. Bagkalarindan gelecek olan
acima, merak etme, nedenini sorma gibi tepkilere hazirlikli olamama,
bunlardan kagmma egilimi, destek gruplarma olan katilim talebini de
olumsuz etkileyebilmektedir. Sonucunda ise hasta kanseri, kendisi ve
kisith gevresi ili ortaya ¢ikan anlamlandirmalar ile iistesinden gelme
karari olarak agiklamaktadir (... Yani paylasacagim derken ya ben onlari
lizecegim ya da ben onlar goriince kendi durumuma tiziilecegim. Ben
kendi gayretimle bunu yenecegim...”).
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Sonug¢

Hastalik anlatilar1 aracilifiyla hastaligin ve hasta bedenlerin
sosyal ingasinin saglanmasi ve sosyal yagsama entegre edilmesi siireci, ilk
planda bireysel bir goriiniime sahiptir. Bedende deneyimlenen hastaligin
ve verdigi zararlarin tamamen bireysel ve sosyal karakteristiklerle ¢evrili
olmasi, ortaya ¢ikan sosyal anlamlandirmalar {izerinden sosyal inganin
Oznelligine de isaret etmektedir. Fakat kendilerine ait bireysel bir yasam
diinyast ve farkli nitelikleri temelinde, giinliik yasami bireysel bir
gerceklik olarak algilama egiliminde olan bireyler, birbirlerinin yagsam
alanlarina da yaganan toplumsallik icinde dahil olur ve kendi yasam
alanlarini bir ortaklik i¢inde paylasirlar.

Ginliik yasam gercekligi, bireye kendini baskalariyla paylastig:
bir diinya olarak sundugundan, giinliikk yasam gergekliginin paylasiimasi,
sosyal etkilesimi ve dolayistyla da yiiz-yiize iletisimi getirir. Bagkalartyla
siirekli etkilesim ve iletisim olmaksizin birey, gilinliik yasam iginde
varhigint siirdiiremez. Sosyallik niteligi tasiyan yasam diinyasi, bu
niteligini -bireyleri isaret eden- Oznellikler arasi iletisim ve eylemlerle
kazanir. Adi gecen sosyal etkilesim ve iletisim, giinlik yasam
gergekliginin de insasim ve paylasilmasinmi olanakli hale getirir. Bu
durum kanser gibi bir ‘gerceklik’ icin de gecerlidir. Nitekim, hasta
bedenleri ve sosyal yagamlar1 gok daha olumsuz ve iist diizeyde etkileyen
kanser gibi hastaliklar1 bireysel ve sosyal yasamlara uyarlama, sosyal
yasamda gerceklesen etkilesim diizeyinde, onlara ancak sosyal anlamlar
verme ile miimkiin olmaktadir.

Kanserin bedene ve sosyal yasam diinyasina girisi ile birlikte,
bagkalariyla etkilesimin igeriginde soyut diizeyde var olan degerler,
normlar, diisiince ve aligkanliklarda degisim ve doniigiimler ortaya
¢ikmaktadir, Kanserle birlikte kendini gosteren bu degisim ve
doniigiimler, hasta bireyin 6znel kiiltiiriiniin farklilagtigina isaret etmekte
ve hasta bireyin ¢evresi ile etkilesimi kadar, bedeni ve hastaliginin sosyal
anlamlandirilmas1  aracilifiyla yeniden ingsasinda da biiyiikk rol
oynamaktadir. Bu siire¢ i¢inde hasta bireyin 6znel kiiltiirii, bireyler arasi
etkilesimle olusan ve olustugu an nesnellesen kiiltiirle de (bedensel imaj,
bedensel kontrol kaybi) zaman zaman g¢atigmaya girebilmekte ve hasta
birey bedenine yabancilasabilmektedir. Kanserli yagamin sosyal insast ile
birlikte hastalar, bedenleriyle olan iligkilerini yeniden diizenlemekte
(dengeli beslenme vb., yorulmama, ev isi yapmama), bozulan beden-
benlik imajin1 yeniden yapilandirmaya ¢aligmakta, yagama, hastaligina ve
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sosyal gevreleriyle olan iligkilerine ait yeni farkindaliklarm ortaya
¢ikmasii saglamaktadirlar. Kanserli hastanin hastaligina, hasta bedenine
ve sosyal yasamma iliskin gelisen degisim ve farkindaliklarm
olugturdugu bu sosyal anlamlandirmalar, hastahk nedeniyle siirekliligi
kirilan giinliik yagamin sosyal ingasi araciityla yeniden diizenlenmesi
i¢in bir basamak olusturmaktadir.

Hastalifin bedenlere gelmesi istek digi olmasma ragmen, bu
anlamlandirma siirecinin bagim olusturan ‘neden ben’ den baslayarak
kanserin iistesinden gelme ve onu giinliik yasam gergekliginin bir pargasi
haline getirme onun, yagam igindeki her agamasim sosyal olarak inga
etme ile gergeklesir. Adi gegen bu ilk agamada, kanser hastaliginin
bireyin bedeninde ortaya c¢ikisinin, belli varsayimlara dayali olarak
anlamlandirilmas: yer almaktadir. Bu sosyal anlamlandirma yas, genetik
ve hastaligin ortaya ¢ikigini kolaylastirici hormon kullanma gibi faktérler
temelinde yapilmakla birlikte, hemen hepsinde ortak anlamlandirma,
hastaligmn “aniden” ortaya ¢ikisidir. Ozellikle gok yagh ya da geng olma
durumu, bu ‘aniden’ligi daha da belirginlegtirmektedir. Hastaligin t1ibbi
boyutta teshisi ve bireyin bunu Sgrenmesi, yine bireysel farkliliklara
ragmen, ‘sert’ bir sekilde olmus, iiziinti-korku-kabullenmeme gibi
duygusal durumlari ortaya gikarmstir.

Hastalifin teshisi ile gelen soru ‘neden ben’ olmustur. Elbette bu
sorunun, her bireyde farkli bir sosyal anlama sahip bir yamti olmakla
birlikte, genelde tiim hastalarda bu soru, yasamlarmi  iginde
anlamlandinimig ve sikintilarmin, iiziintiilerin, yasadiklar1 streslerin bir
getirisi olarak inga edilmistir.

Kanserin sosyal anlamui hastalarm kiigiik bir kismi harig,
¢ogunlugu igin 6liimdiir. Geng ve egitimli olan kiigiik bir grubun, kanser
= Olim denklemini kabul etmemesine ragmen, kanserin bu sosyal
anlamlandirmasinin etkisinden genelde hig biri kendini kurtaramamugtir.
Fakat giinliik yasam iginde hastaligm sosyal insast ve giinliik yasama
uyarlanmasi ile birlikte, bu denklemin iistesinden gelmede daha basarili
olduklar: gériilmektedir.

Hastalig1 dogrudan deneyimleyen beden, hem fiziksel hem de sosyal
baglamda, birey i¢in ¢ok Snemli bir biitiinliiktiir. Hastalik, bedenin her iki
baglamini da derinden etkileyecek hasarlar vermektedir. Kanserin kendisini
ortaya ¢ikardigi yer, kadin bedeninin cinsel, sosyal, imajsal agilardan en
onemli uzvu olan memedir ve hastaligin iyilesmesi icin kismen ya da tiim
olarak alinmasi gereklidir. Meme kaybi, bedensel imajlarmin ¢ok énemli bir
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ogesi olanlar i¢in, bedenin sosyal insasinda ok 6nemli bir kayip olarak
anlamlandirilmakta ve bedene yabancilagma, daha goriiniir olmaktadir.
Fakat hasta bireylerin bedensel imaji arka plana alanlarinda, cesitli
diizeylerde ortaya ¢ikan ortak anlamlandirma, yasam ve annelik adina bu
cok o6nemli uzuvdan (¢ok zor da olsa) vazgegmek durumunda olmadir.
Benzer sosyal bir anlamlandirma sag¢ kayb: igin de gegerli olmakta, fakat
meme kaybina nazaran sag kaybi, saglarin tekrar ¢ikma olasilig1 nedeniyle,
yasama daha kolay uyarlanabilir bir nitelige sahip goriinmektedir.

Tedavi siirecinin cerrahi ve kemoterapi asamalari, bireyin bedensel
kontroliinii donem ddénem saglayamadigi asamalardir. Ozellikle agrilar ve
glinlik eylemleri yerine getirememe durumu, hasta bireyleri oldukca
zorlamistir. Fakat cogunluk, bu durumu hastalifin kendisinden degil,
tedavisinin bir pargasi ve sonrasinda iyilesme siirecinin baslangic1 olarak
anlamlandirmis ve giinliik yagamina uyarlamigtir.

Bireyin bedeninde ortaya ¢ikan hastalik sadece bu fiziksel alanla
sinirhh kalmamakta, bireyin sosyal yagamini da etkisi altina almaktadir.
Esleri ile sorunlari olanlar harig, tim kadmlar bu hastalik doneminde
eslerinden olduk¢a yardim gormekte ve bunu ‘evliliklerinin daha da
saglamlagmas1’ olarak anlamlandirmaktadirlar. Esleri ile sorunlar olanlar
icin ise bu ‘tek bagina ayakta kalabilme’ gibi bir anlama sahip olmaktadir.
Cocuklar ise hastalifi, daha sonra fakat yiizeysel olarak Ogrenenlerdir.
Ozellikle kiigiik yasta ¢ocuklari olanlar i¢in ¢ok daha sikintili olan bu
slirecin sonrasi ise ‘annelik yapma adina hastalifi yenme’ ye daha da vurgu
yapilmasina neden olmaktadir. Sosyal cevre ile iligkiler ise, adi gegen
¢evrenin niteliklerine ve hasta ile olan iletisimine gére degisebilmektedir.
Kanser hastalig1 konusunda bilingli ve destek veren sosyal gevre ile hastalar
iligkilerini siirdiiriirken tersi niteliklere sahip olan sosyal gevre ile iligkilerini
siirdiirmeme karar1 alabilmekte ve bu durumu ‘hastalik doneminde moral
verme’ ya da ‘moral bozma’ olarak anlamlandirmaktadirlar.

Sonugta, her ne kadar bireysel diizeyde ‘neden’ sorusunun yaniti
verilebilmisse de hastalik ‘beklenilmeyen’ ve iistelik 6lim’e de ¢ok yakin
hatta esit olarak anlamlandirilmaktadir. Kanser, yasamin sonunu
diisiindiirtendir. Fakat beklenilmese de, istenilmese de gelmistir. O halde
yapilmas1 gereken ‘onunla savagmak’, ‘onu yenmeye galigmak’ ve ‘onu
yasamin igine alarak, onunla yasamaya c¢aligmak’ tir. Bunu yaparken
iistesinden kolay kolay gelinemeyen, bedensel imaji zedeleyen, derece
derece bedene yabancilagmaya da neden olan gesitli bedensel kayiplar
verilecektir. Fakat bunlarin hepsi ‘yasama’ ve aile-gocuklar’ adina olacaktr.

1
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Terapi ve destek gruplarma katilanlarda, bu sosyal anlamlandirmalar inga
etmek ve kanseri giinliik yasam gergekligi igine uyarlama siireci ise goreli
daha bagarili olmaktadr.
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Ozet

Modern toplumlarda tip kurumu aracihigiyla gelisen hastalik
anlayigi, biyo-medikal bir modelin bakis1 icinde sekillenmigtir. Bu
modelin bakis agisina gére insan bedeni, biyo-mekanik bir biitiinliiktiir,
bir tiir makinedir. Bu bakis agis1 altinda hastalik, insan bedeninin belirli
hatal: islevlerinin/iglevsizliklerinin bir sonucu olarak ortaya ¢ikan
duruma isaret etmektedir. Qysa bireyin bedeninde kendini godsteren
hastalik, s6zii edilen bu organik iglevsizligin biyolojik ve fiziksel
sonuglarinin  Gtesinde onun ve belki de yakmlarinin yasamlarini
etkileyebilecek bir deneyim siirecini de icermektedir. Biyo-kiiltiirel
olarak adlandirilan bir bakistan hastalig: tanimlayan ve hastayr merkeze
koyan model, benimsedigi holistik (biitlinciil) bakis agis1 temelinde
akil/beden ayrimina kars1 gelmekte ve bireyi, kendi sosyal gevresi iginde
bir biitiin olarak kabul edip, hastalik durumuna bu sosyal ve kiiltiirel
biitiinliik i¢inden bakma gerekliliginin altim1 ¢izmektedir.

Bireyin sadece bedenine degil, sosyal rollerine, sosyal kimligine,
sosyal iligkilerine dolayisiyla da giinlilk yasamina verdigi her tiirlii zarar
ve tahribatin varligini bizle tamigtiran ise ‘hastalik anlatilari’dir. Fakat
hastalik anlatilar1  sadece bu zararlarin  varligim  kanitlamakla
kalmamakta, hastalar igin hastaliin ve hasta bedenlerinin sosyal
ingasinin yaratilmasinda, gevreye kabul ettirilmesinde ve dolayisiyla da
giinlik yasamlarma entegre edilmesinde ¢ok Onemli bir islev
gormektedir. Meme kanseri Orneginde hastaligin ve hasta bedenlerin
hastalik anlatilar1 aracilifiyla ortaya konulan sosyal ingasi, hastalik
nedeniyle siirekliligi kirilan giinlik yasamin yeniden diizenlenmesi ve
hastaligin her agamasmin sosyal anlamlandirmalar iizerinden giinliik
yasam gercekligi olarak insa edildigini gostermektedir.
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Summary

Developed by means of the institution of medicine in modern
societies, the understanding of illness has been shaped within a view of a
bio-medical model. According to the point of view of this model, the
human body is a bio-mechanic integrity. Illness points out the state
having occurred as a result of specific erroneous functions / lack of
functions of the human body, which is a kind of machine. However, the
illness, which shows itself in the body of the individual, also involves a
process of experience which may affect his/her life and the lives of
his/her relatives beyond the biological and physical results of this organic
lack of functions concerned. Defining the illness with a view called bio-
cultural and putting the patient at the center, the model opposes to
distinguishing between mind/body on the basis of a holistic point of view
it has adopted and regards the individual as a whole within his/her own
social circle and underlines that it is necessary to consider the state of
illness within this social and cultural integrity.

What introduces us the presence of any types of damages and
destructions done not only to the individual’s body but also to his/her
social roles, social identity, social relations and so to his/her daily live is
‘the illness narratives’. However, illness narratives not only prove the
presence of these damages but also has a very significant function in the
creation of the social constructions of the illness and the ill bodies for the
patients, in getting them accepted by the circle and therefore in their
integration in their daily lives. In the example of breast cancer, the social
construction of the illness and the ill bodies put forth by means of the
illness narratives shows the rearrangement of the daily life, the
continuation of which is broken due to the illness, and the construction of
each step of the illness as the reality of the daily life on social encodings.
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