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Oz

Bu galismanin amaci, gilndelik hayatta kullamilan saghik ve hastalik bilgisinin
igerigine dair bilgi edinmektir. Bu bilgi bigimleri geleneksel olarak giindelik hayatin
i¢inde bulunan ve kullanilan bilgi ile bilimsel bilginin popiilerlesmesi sonucunda
aktartlan bilimsel bilgidir, Bu iki bilginin karg: kargiya gelmesi sonucu olusan bilginin
icerii ve niteligi de bu ¢alismanin genel temasini olusturmaktadir. Caligmanin ana
temalarini; saghik ve hastalik tammlari, saglikli kalabilme, hastalik nedenleri, hastaliktan
korunma yontemleri, saglik ve para iligkisi olugturmaktadir. Calismaya 20-55 yas arasi
16 kisi dahil edilmistir, istanbul’da ikamet etmekte olan katilimcilar tercih edilmistir.
Calismada séylem analizi teknigi kollanilmistir. Séylem analizi neticesinde; saghk ve
hastalik tamimlari, saghkli kalabilme, hastalikk nedenleri, hastaliktan korunma
yéntemleri, saflik ve para iliskisi temalan iizerinden, saghk ve hastalikla ilgili
kullanilan gindelik bilginin igerigi ve niteligi incelenmistir.
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Social Representations Of Health And Illness

Abstract

The aim of this study is to acquire the knowledge of health and illness used in
daily life. This type of knowledge consists of those found and used in daily life
traditionally and conveyed through popularization of scientific knowledge. The content
and the quality of the knowledge resulting from meeting of these two types of
knowledge consist of the general focus of the study. Main themes are definitions of
health and illness, staying healthy, causes of illness, methods of protection againts the
-illness and the relationship between health and money. 16 individuals with ages between
20-55 were included in this study. Participants with current residence in istanbul were
preferred. Discourse analysis technique was used in this study. As a result of the
analysis, definitions of health and illness, methods of protection against illness and
themes of staying healthy, causes of illness and the relationship between health and
money were examined.
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Bu galismada amag Tiirkiye’de var olan saghk ve hastalik bilgisinin igerifine
dair bilgi edinmektir, Saglk ve hastaliga dair yapilan ¢aligmalar, saghgin giiglendirilip
daha iyi bir diizeye getirilmesi, hastaliktan korunma yollar:, hastaliin bireylerin
duygusal ve sosyal vagantilarimi nasil etkiledigini ve saghk hizmetlerinin nasil
gelistirilebilecegi konularinda yopunlagmaktadir. Sozii edilen bu konular saghk ve
hastalik bilgisinin toplumu olusturan bireyler arasinda bilgi diizeyinde nasil
paylasildigini agiklamamaktadir. Dolayisiyla, saghk ve hastalifa dair giindelik hayatta
olusan ve uygulanan bilginin niteligi hem kavramlarin kendilerini hem de bu baglamda
toplumun durug noktasin: belirlemekte yardimer olabilecektir.

Satilik ve hastaligin insanlarin hayatinda énemli bir yeri vardir. Giindelik hayat:
devam ettirebilmek, hayat: tam anlamiyla kargilayabilmek igin saghkl olmak gerekir.
Hastaliklar, insanlarin giindelik hayatlarini sekteye ugratir ve bir siirelifine veya uzun
bir siire igin diginda tutar. Sagliklarina kavugabilmek igin insanlarin tedavilerine zaman
ve para harcamalari gerekir. Saghkl olmak, saghgi korumak, hastahiklardan kaginmak,
hastaliklar meydana geldigi zaman bu hastaliklardan kurtulmak ve yeniden saglikl hale
gelmek, psikoloji alaninda gahsilan dnemli konu baghklaridir. Psikoloji genelde bu
konuyu saglik ve hastahik halinde iki kutuplagmig ugta ele alip degerlendirir. Kigi kimi
zaman bu kutuplagmanm bir ucunda “saglikli”dir; kimi zaman da kutbun diger ucunda
“hasta ya da hastaliklidur™.

Psikolojinin bir alt alami olan saglk psikolojisi, hastaliklarin onlenmesi ve
sagligin stirdiiriilebilmesine yonelik ¢aligmalar yapmaktadir. Bu galismalarin ilgilendigi
ana temalar, saghgi ve hastali1 etkileyen biyolojik, psikolojik ve sosyal etmenlerdir.
Saplik psikolojisi kisilerin hastalikla nasil bagedebilecekleri, tibbi onerilerin uygulanip
uygulanmadigini, agrinin en etkili bir bigimde nasil denetlenebilecegi ve kotii
aliskanliklarin nasil degistirilecegi gibi konularla ilgilenir. Sigaray! birakma, kilo verme,
stresi kontrol altina alma gibi 6zel konular ¢aligilan dnemli alanlardir. Cok yeni olan bu
alanin hedefleri arasinda, sagligin giiglendirilip daha iyi bir diizeye ¢ikartilmas: ve buna
siireklilik kazandirilmasi, hastaliktan korunma yollari, hastaligi bireylerin duygusal ve
sosyal yagantilarimi nasil etkiledigini ve saglk hizmetlerinin nasil gelistirilebilecegi
konusunda ¢alismalar yapmaktir. Anlatilanlarda goriilebilecegi gibi saglik ve hasathk
tamamen kutuplagmig bir bigimde ele alinmakta ve saglikh olmanin kosullan
belirlenerek bireylere aktarilmast ile ilgili gahsmalar yapilmaktadir.

Bu alanda yapilan ¢alismalar, 6zel konu baslhklar) halinde kargimiza ¢ikar, Genel
anlamda saglk ve hastaliga dair aragtirmalara pek rastlanmaz. Bu aragtirmalarda, yas
gruplarina ve cinsiyete gore belli hastahklar hakkinda kisilerin tutumlar ve atiflan
incelenen onemli konu bagliklarindandir, Gelisim dénemlerinin farkli basamaklarinda
olan ¢ocuklarin, hastalik kavramim anlamada zorluk gekebilecekleri, bu zorlugu
yasamamalari i¢in egitimin dnemli oldugu, yas déneminini dzelliklerinin ayrintih olarak
gocuklara anlatilmas: gerektigini éneren ¢aligmalar vardir (Williams & Binnie, 2003).
Bu gibi konularin yani sira, doktor ve ilaglara dair tutumlarin neler olduunu aragtiran
calismalarda soz konusudur. Doktora ve ilaglara kars: geligtirilen tutumun gok giiglii bir
bigimde, genel ya da ozel olarak yasanmig deneyimlerde gelistirilmis olan
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stereotiplerden kaynaklandigini, bunun igin de saBlia ve hastaliga dajr tutumlarin
geligtirilmesinde  ilk  deneyimlerin  énemi vurgulanmaktadir (Conroy, Techan,
Siriwardena, Smyth, McGee, Fernandes, 2001). Stereotiplerin etkili oldugu bir diger
¢alisma alani da cinsiyetler arasi farkhliklarin vurgulandigi galismalardir. Ornegin,
kadinlarin eslerine gére, kisrligi gok daha kétii bir durum olarak degerlendirdikleri
goriilmiistiir. Bu da, toplumsal olarak kadinlara yiiklenen cinsiyet stereotiplerine isaret
etimektedir (Edelmann & Connotly, 2001).

Sagltk psikolojisi giindelik hayatin icinde bireylerin karsilagtiklar, saglig) tehdit
eden hastaliklar kargisinda neler yapmasi gerektifi konusunda da arastirmalar
yapmaktadir. Daha 6ncede belirtildigi gibi, saglikli olmak ve hasta olmak iki ug nokta
olarak degerlendirilmektedir. Dolayisiyla, birbirlerinin karsitlari olmalari nedeniyle
hastalik kavraminin topluma dogru bir sekilde yerlestirilmesi fikri saglik psikolojisinin
misyonu haline gelmistir. Bu bakis agis1 elbette olmast gereken ve iizerinde Gnemle
durulmast gereken bir igerige sahiptir. Ama, gbzden kagirilmamas: gereken tnemli bir
diger nokta daha vardir. Saglik ve hastalik kavramlar: kisilerin hayatina iletigim
sayesinde farkli yollarla girmektedir. Ornegin, herhangi bir hastaligin ne olduunu ya da
belirtilerini bilmek igin o hastah#i gegirmek gerekmemektedir. Aym durum saglhkli
olma kavramlari igin de gegerlidir. Kiigtik bir hapsirmadan, AIDS’e kadar toplum iginde
konugulan, deneyimlerin karsilikli bigimde bireyler arasinda aktarildifi  konular
bireylerin bu konuda bilgi sahibi olmasini saglamaktadwr. Ayrica o toplumun hasta
olmak veya saglikli olmak hakkinda, bedeni hakkinda gelistirdi3i kavramlastirmalar da
gbzden kagiriimamalidir. Kisaca ifade etmek gerekirse, saglikli ve hasta olmaya dair
tutumlar, algilar ve bilgi sosyal bir igerige sahiptir.

Bu nedenle, saglik ve hastalifi kutuplasmus iki farkhi bilgi olarak diisiinmek
yerine, birbirinin tizerine yansiyan, yansidikga da birbirini déniistiiriip de@istiren iki
kavram olarak degerlendirmek yerinde olacaktir. Ciinkii bu yaklagim bigimi, sosyal
ortamda bireylerin bu kavramlar nasil tanimladiklari, tarif ettikleri hakkinda bizim bilgi
sahibi olmamizi saglayacaktir. Sosyal olarak kullanmilan bilginin igeriini bilmek,
kigilerin gereksinimlerini, beklentilerini ve saglik!i olmak yolunda izlemeleri gereken
yollar1 nasi! takip edebileceklerini anlamak yolunda gerekli bir adimdir.

Saglik psikolojisinin bu gene! bakis agisinin disinda, sa8hik ve hastalik
kavramlarinin sosyal birer kavram olmasi sebebi ile sosyal psikolojinin de inceleme
altina alabilecedi bir konudur. Saglik ve hastaliga dair bilginin i¢eriginin ne oldugu
sosyal psikoloji ve saglik psikolojisi adina dnemlidir. Sosyal psikoloji agisindan
baktifumzda, toplumun iginde hastalik ve hasta kavramlarimin nasil bir bilgi
dagarcifindan etkilenerek degerlendirildigi, ayn1 zamanda saglk, sagligt kaybetme ve
yeniden kazanma gibi olgularin nasi] algilandigi dnemli konu basliklaridir. Ttim bu
aktarimlar: saglayan, bireyler arasinda giindelik yasantida ve uygulamalarda kuflanilan
bilgidir. Bu bilgi, toplumun gegmiginden, bireyin kigise! tarihinden, deneyimlerinden
olusan bir biitiindiir. Bu biitiin, gelenekse| tibbin ve daha sonra da modern tibbin
uygulamalar: ve hem karsilikli hem de toplumla etkilesimleriyle, o toplumun siradan
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insanlartnin giindelik hayat ve uygulamalarinda kullandiklart, hastahik, hasta, saglk,
beden, dolktor, sifa, tedavi gibi kavramlarnt sekillendirmistir.

Toplumda bu konulara dair kullanilan tek bilgi tipi modern tibbin popiilarize
ederele hall diizeyine indirdigi ve buradan hareketle halkin ne anladig: kavramina
hapsedilemez, Diger tiim sosyal konularda oldugu gibi, saghk ve hastalik kavramlarinmn
igerigini olugturan diger tiim kavramlarin da yaganilan kiiltirle dogrudan bir bag: vardr.
Toplumlar, tarihsel ve kiiltiirel degisimler yasarlar ve tiim bu degisimler sosyal olan
hergeyi degistirip doniigtiiriir (Radley, 1995).

Bu agidan bakildiginda saghk ve hastaliga dair bilginin kiiltiire, tarihi ve sosyal
degisimlere ve elbette bilimsel yenilik ve gelismeler gore degistigi agiktir. Saghk ve
hastaliga dair bu agidan bakarak yapilmts cabsmalarin baginda, Herzlich’in (1973)
bireylerin hem kendi saghk ve hastaliklan hem de yakinlanyla birlikte yasadiklan
deneyimleri sorgulayan "Sagiik ve Hastahigin Sosyal Psikolojik Analizi (Health and
Iliness a Social Psychological Analysis)" isimli arastirmast gelir. Bu ¢aligmanin esas
amact bu insanlarin giindelik yasantida kullandiklart hastalik ve saghkla ilgili bilgi
yapilarmi, bu bilgilerin déniigiimlerini anlamak oldugundan, bilimsel bilginin giindelik
dile doniisiimii de denilebilecek olan sosyal temsiller, aragtirmanin ana eksenini
olugturmugtur (Herzlich, 1973). Burada Herzlich, tibbi bilginin birebir halktan
insanlarmn kavramlastirmalarina nasil yansidhigina degil, halkin bu bilgiyi kendi diline
nasil terctime edip, bu terciimeden ne anladifina ve bu anlaystan hareketle kullandig:
bilgiyi ne gibi bir yaprya-sosyal temsil yapisina oturttuguna bakmistir, Farklt sosyal
gruplardan segilen 80 kisi ile agtk miilakatlar yapilmis, yamisira medyanmn ilgili konulan
popiilarize ederek nastl aktardif: incelenerek degerlendirmeler yaptlmistir. Sonugta,
bireylerin saglik ve hastaltkla ilgili sosyal temsilleri, ¢evre ve toplumla iligkileri
dogrultusunda yerlestirdikleri ve bu yapiy1 farkls sekillerde sosyal olarak inga ettikleri
gbriilmiistiir, insanlarn herhangi bir hastalifa yakalanmaya dair bir sorumluluk
duymadiklarint  ama, saghklarma zarar vermeye izin verdikleri igin sugluluk
duyduklarma isaret etmiglerdir (Herzlich, 1973). Bu ¢aligman:n da vurgulamaya ¢alistif
gibi saglik ve hastalik kavramlari, sosyal olarak gelismelkte ve bilgi igerillerini de
sosyal olarak gelistirmektedir,

Yalin dénemde yapilan ve Avrupa sosyal psikolojisi tarafindan fazlasiyla
tnemsenen bir diger ¢ahigma da Jodelet'nin gergelklestirmis oldugu, " Delilik ve Sosyal
Temsiller " (Madness and Social Representations) adli ¢alismadir (Jodelet, 1991). Bu
calisma da Herzlich’in sosyal temsil ekseninin de yaptimts bir aragtirmadir. Aklen hasta
olmak, delilik, akil hastahf: kavramian ve bu kavramlarnn giindelik hayat
sckillendirmedeki etkileri, katilimer goziemciler, tamamlayict miilakatlar ve belgelerin
incelenmesi yoluyla arastirthmigtir, Elde edilen bulgular, insanlartn delilige ait naiv bir
teorilerinin oldugu (bulagtct hastalik), ve gelen bilimsel bilgiyi de buna uygun bir
seliilde dénistirdiigiine isaret etmektedir, Jodelet, {1991), bu durumun, bu insanlarin
akil saghfma dair giindelik hayatta ve uygulamalarinda kullanmakta olduklar: sosyal
temsillerin esasint sekillendirdigini dne siirer,
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Bu iki 8nemli ¢alismada da belirtildigi gibi sosyal temsil kavrami sosyal bilgiyi
olusturan dnemli bir kavram olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Sosyal temsiller. toplum
iginde kargi karsiya gelerek birbirini etkileyen iki farkli bilgi bigiminin, bilimsel bilgi ile
sagduyunun tasidi: bilginin sentezlenmesi sonucu ortaya gikan yeni bir bilgi bigimidir,
Sagduyusal bilgiden kastedilen, gelenegin tagidigl, yagantilar sonucu edinilmis ve
kugaktan kusaga aktarilan bilgidir. Saghk ve hastalik kavramlan agisindan bakildiginda,
modern tibbi bilgi ile geleneksel ttp bilgisinin kargsi karsiya geliginin yeni bir bilgi
igerigi olusturdugu one siirlilebilir. Burada kastedilen yeni bilgi icerigi, sagduyusal ve
bilimsel bilginin kargilasmasi sonucunda ortaya ¢ikan saglk-hastalikla ilgili sosyal
temsillerdir.

Turkiye’de hem sagduyunun tasiigi hem de bilimsel bilginin gianderdigi iki
bilgi yapisi, modern bati toplumlarinin yasadigi ve kullandigi sosyal temsil tipi
bilgisinden farkh diizeylerde ve etkilesim nitelikleriyle yasanmakta ve etkilesmektedir
(Cesur, 2002). Cesur (2002) depremin nedensel atiflariyla ilgili galigmasinda insanlarm
depremin nedeni ile ilgili agiklamalarinda sagduyusal bilgileri, depremin nasil oldugu
ile ilgili agiklamalarinda ise tamamen bilimsel bilgi kikenli bilgileri kullandiklarm
gostermigtir, Modern tibbi bilgi ile geleneksel, saBduyusal bilgi hakkinda Tunaboylu-
Ikiz (1995) ilging bir siiregten bahseder. Batili bilimin, Tibbiye’nin kurulusuyla Tiirkiye
girisine kadar, halkin kendi sagduyusal bilgisi ile hekimlerin bilgisini paralel
kullandigimi ama modern tip bilgisinin girigi ve 6zellikle de Cumhuriyetin kurulmasiyla
bu paralel bilgi yapisinin, bilimsel bilgi lehine tekil bilgiyve, devletin gesitli kurumlar: ve
uygulamalar vasitasiyla indirgendigini éne siirer.

Bu gahgmanin amaci da, bilimsel bilginin yayginlagmasi ile birlikte, bugfin
kullanilan saghk ve hastalia dair bilginin nitelifine bakmakor. Burada tipik bir sosyal
temsil arayiyi veya bir baska ifade ile saglik-hastahiga dair toplumumuzun sosyal
temsillerini ortaya ¢ikarmak niyeti yoktur, bu niyet daha ézellesmis bir sonraki baska bir
aragtirmanin gergevesi olabilir. Buradaki amag béyle bir arastirmaya yol agacak ilk
bulgulara ulagmaktir.

Calismanun kendisine gegmeden dnce Ttlirkiye'de saghk konusunda geleneksel
ve modern doénemleri kargilagtirmak ve sosyal temsiller agisindan bir degerlendirme
yvapmak yerinde olacaktir.

Saglik ve Hastahiga Dair Geleneksel ve Modern Bilgiye Bakis

Tiirkiye cografyasinda saglik ve hastaliga dair bilginin nasil geligtigi ve hangi
agamalardan gegerek bu giine geldigi dnemli bir konudur, Saglik ve hastalik séz konusu
edildiginde bakilacak bilgi birikimi tip tarihi bilgisidir. Bu konu baghigi olduk¢a genis
agihmlari olabilecek bir alan oldugundan burada konumuzla sinirh kisa bir- tarihi tarama
yapilacaktir.

Osmanl’nin tip gelenegi, gecmisinden gelen ozellikleri devam ettirmistir.
Osmanlilar, buglin imaret ya da kiilliye adimi verdigimiz devlete ait bir ¢ok farkl



SAGLIK VE HASTALIGIN SOSYAL TEMSILLER] 63

birimin bulundugu ézellikle de, saglik kuruluglarimin mutlaka yer aldig: yapilan tilkenin
bir ¢ok yoresinde kurmuglar ve gelistirmiglerdir. Bunun yani sira, hekimlerin yetigmesi
de énemsenen bir diger tzelliktir. Hekimbagi olarak adlandirilan ve bugiiniin saghk
bakam gorevini iistlenen kisiler, Osmanli’da ¢nemli bir yer tutmaktadir. Bu kigiler
medrese egitimiyle yetigmis, sonradan tip 6grenmis kisiler arasmndan segilmektedir,
Osmanlilarin tip anlayislan skolastik, islamer ve oryantal igeriklidir (Tunaboylu - ikiz,
1995). XIX, yiizyildan ve dzellikle 1836°dan sonra, yalmzca hekimlik okumug ve ger’i
ilimler okumamig kisiler hekimbagiliga getirilmistir,

Seleuklular ve ilk Osmanhlar déneminde "$ifihaneler” kurulmaya baglanmigtir,
Bu ilk sifihaneler; Kayseri, Sivas ve Erzurum'da kurulmugtur, Aynca kurulan
sifahaneler, bimarhaneler ve tumarhaneler gehirlerin en merkezi yerlerinde, sosyal,
ekonomik, kiilttirel, dinsel etkilesimin en yogun oldugu noktalarda, cami - medrese -
hastane tigliisii olarak inga edilmistir (Ozttirk, 1994). Osmanli Imparatorlugu déneminde
tibba gok biiytik bir snem verilmigtir. Ozellikle, Ibn-i Sina 'dan kaynak alan tip bilgileri
onlar1 hasta tedavisinde basgarili kilmakta, dénemleri igerisinde tibbiy, bir bilim ve
uzmanlik alam olarak kabul etmelerini, tip konusunda ilerlemelerini ve birgok hastalik
hakkenda stz sahibi olmalarini saglamaktadir.

Daha ¢nce de belirtildigi gibi Osmanh tip anlayiginda Islamin dogrudan etkileri
goriilmektedir. Saglik alanminda Kurans1 Kerim’in getirdigi saghk konular ve
Peygamberin saghk alanindaki hadisleri baglica kaynaklar olarak ele alinmistir,
Giinlimiizde ameliyat ¢ncesi hastalardan izin kagid1 alinmaktadir. Osmanli’da da biyle
bir durum séz konusu oldugunda hekim hastanin bulundugy yerin kadisindan izin almak
durumundaydi. Tip igerik olarak her ne kadar Islama bagl olsa dahi hekimbaglar:
yizyillar boyunca hicbir kayda bagh kalmaksizin goniillerince saglk iglerini
yiiriitmiiglerdir (Demirhan, 1982).

XVI1I. yiizyilldan itibaren baglayan Batililagma cabalar elbette tip alamni da
etkilemigtir. Bu donemde Bati kaynaklarindan yapilan geviriler Bati kaynakli ilaglarin
yaygmlagmasi, tip 6gretiminde latince terimlerin artmasi gibi Snemli degisiklikler
olmugtur. Bu degigiklikleri Cumhuriyetle birlikte modern tip anlayiginin yayginlagmast,
tip eBitiminin iiniversiteye gegmesi gibi degisiklikler izlemis ve bugiinkii modern tip
anlayis: hakim pozisyona gelmistir.

Tarihsel agidan bakildiginda Selguklular’dan Osmanli’ya dek uzanan ve
Cumhuriyet’in  kurulmasiyla birlikte daha da gelisen, donemin kogullarma uygun
bilimsel tip anlayisimin hakim oldugu soylenebilir. Ancak bu dénemlerde, bilimsel
anlamda caligmalarint siirdiiren hastanelerin yaninda, telkinle sorunlarin iistesinden
gelmeye galigsan dini topluluklar da (tekke) vardi. Bu dini topluluklar, islam dini ve
dolayisiyla Tasavvuf felsefesinin etkileriyle, deliligin tedavisinde gecmiste ve simdi de
etkili bir segenek olarak goriilebilmektedir. Omegin, Osmanli halk kiiltiirtinde, halkin
inanglarina gire deli; metafizik diinyadan bilgileri getirebilme yetene§ine sahip olan ve
bu mesajlara higbir sansiir uygulamayan kigilerdir (Narter, 1998),
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Bugiin geleneksel hip olarak tamimlayabileceSimiz tip anlayisi, ilk insanin tabiat
olaylan karsisinda takindiklan tavirlar ve iliskilerden dogmugtur. Burada sihir veya
biiyiiniin dnemli rolii olmustur. Dini inanglarin ve biiyiiniin 6nem kazandigi bu
toplumlarda saglik ve hastalik da, insan bedenine yabanci unsurlarin girmesi ve onlarin
yaptiklarnn  kétiiliiklerle izah edilirdi. Iste insanlarin bunlardan korunmak igin
diistindiikleri careler, halk tibbinn temellerini atmigtir. Geleneksel tip, kiiltiiriin bir
pargasi olarak halk arasinda yagar. Geleneksel toplumlarda bir kisinin, bir hastalik
hakkinda bildigi bir seyi, diger fertler de bilmektedir. Bu bilgiler, kusaktan kugaga
aktarilmaktadir. Boyle bir toplumda bir kisi diger kiilttic unsurlartm nasil dgreniyorsa,
halk tibbim da Gyle ogrenmektedir (hitp://www.discoverturkey.com/kultursanatthalk-
hekim. html, 30.05.2003).

Sosyal temsiller agisindan, saghk ve hastalik bilgisine bakacak olursak modern
bilginin geligiyle bu bilgilerin igeriginde doniigiimler ve degisimlerin oldugunu
soyleyebiliriz. Ama, burada sorulmasi gereken énemli bir soru vardir. Bilgi doniistimii,
valnizca modern diistinceyle mi yasanmaya basland1? Bundan yiizyillar énce kurulan
hastanelerin dini merkezlerle ilisikleri ve dini uygulamalari da vardi. Bu ikili anlayis ve
uygulamalar belki o doénemin sosyal temsilleri olarak nitelendirilebilir. Ama, bu
nitelendirmenin yapilabitmesi igin her dénemin bilgi icerikleri ve birbirlerine karst
durug noktalar1 ¢ok iyi bir sekilde belirlenmelidir. Karsilagan iki ya da ikiden fazla bilgi
birbirlerinin alternatifleri olabildigi gibi, birbirlerinin tam aksi ve birbirlerini diglayan
yok sayan bilgiler de olabilir, Bilgilerin bu konumlamsg bigimleri onlarin giindelik
uygulamalarini da etkiler nitelikte olacaktir.

Giiniimiiz kosullan ele alindiginda ise ozellikle jletisim araclarinin inanilmaz
bigimde gelistigi diigiiniilecek olursa, bilgi ahsverisinin biiyiik bir hizla gerceklestigini
kabul etmek kagimilmazdir. Biiyiik bir hizla ve bir ¢ok farkh kaynaktan alinan bilgiler
kisilerin kendi diinyalaninda farkl farkl temsiller olusturacaktir. Biligsel anlamda
bireyin zihin diinyasina giren her bilgi bir digeriyle eslcsecek belli birtakim
sinmiflandirmalar ve yeni bilgi bigimlerine déniigecektir. Tiirkiye kosullari agisindan
bakildiginda iletisim araclarim kullanma ve bu kanallardan gelen bilgileri titketme
konusunda bireyler giderek daha aktif hale gelmekiedir. internet, yazili ve gérsel basin
giindelik hayatin vazgegilmezi durumundadir. Ozellikle televizyonun her evde olmasi
ve evin her ferdine dogrudan ulasabiliyor olmasi dolayisiyla en etkili iletisim aracidw,
Bunun yanm swa en eikili iletisim araglarindan bir digeri de yazih basin yani,
gazetelerdir. Hem televizyonlarda hem de gazetelerde saglik ile ilgili koseler, sohbetler
ve uzman goriigleri yer almaktadir. Tiim bu giiniimiiziin etkili ve yaygin iletisim
araglarimin yani swa glinliik hayatta gerceklesen arkadas, komsu sohbetlerinde sagliga
dair bilgi alis verisi, saghga ve hastalifa dair deneyimler karsiikl etkilesimin dnemli
birimlerini olugturmaktadir.

Bu calismada, sosyal temsiller Moscovici’nin tarif ettii  ayrintida
incelenmeyecektir. Ciinkil, bu tiir bir inceleme yapabilmek i¢in 6ncelikle saghk-
hastaliga dair sosyal temsilleri ve yapisim ortaya ¢ikarmak gerekir. Ancak bundan sonra
toplumda oturdugu alanlar ve iglevleri tartisilir hale gelebilir. Bu agidan bakildiginda,
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yapilan bu caligma sosyal temsiller agisindan ancak bir 6n ¢aligma niteliginde olabilir.
(Caligmada insanlarin saghk wve hastahfa dair kavramlagtirmalarinda kullandiklar
bilgilerin nitelikleri aydinlatilmaya cahgilacaktir. Bunun igin sosyal psikolojinin
niteliksel arastirmalarda kullandig dlgiimlerden oldukea farkh, nispeten yeni sayilacak,
soylem analizi denilen bir 6lgiim teknigi kullamibmigtir,

Stylem Analizi

Soylem analizi bir dizi teorik gelenegi kapsar. Potter, Wethereil, Edwards gibi
bazi isimler yaklasik 20 yildir bu konu 0Ozerinde ¢ahgmaktadir. Bu yazarlar,
etnometodoloji, retorik, lingistik felsefe, konugma analizi, post-yapisalcihk, bilgi
sosyolojisindeki gelismelere elegtirisel ve segici tavirla yaklagmakta, tutarh bir teorik ve
soylem yonelimli bir aragtrmanin analitik programim gekitlendirme gabasindadirlar,
Geleneksel sosyal psikolojinin bityiik bir kismunin dzeltiklerinden biri, insanlarin ne
soylediklerinin ve ne yazdiklarinin igerigine ikincil bir fenomen olarak bakmasidir. Bu
agidan bakildiginda igerigin bir arag¢ olarak kullanldigim gormekteyiz. Soylem analizi
ise bu gelenegi kirarak icerigin, gergek sosyal eylemin ortaya ¢iktifi yer olarak kabul
etmektedir. Ornegin, politik beyanatlarla ilgilenirken, konusmann altinda yatan kognitifi
tarafgirliklere, otoriteryen kigilik yaplarini incelemek yerine, dogrudan beyanatin
igerigine bakar. Bunu yaparken de, beyanatin, konugmanin ya da metnin argiimantatifi
veya retoriksel dilzenlenisi ile ilgilenir.

Soylem analizinin odak noktasi ikiz bir 6zellik tagir ve sorularini genellikle buna
dayandirarak agiklamaya cahigir. Bu odaklardan biri insanlarin konusmalaninda ve
vazilarinda ne yaptifi ile ilgilenir buna pratikler adi verilir. Konugma ve metinlerde
ortaya ¢ikan versiyonlarin nasil inga edildigi tizerinde durutur. Digeri ise, bu pratiklerde
insanlarin kullandiklan kaynaklarin gesitleri ile ilgilenir. Buna agiklayict repertuariar
adi verilmektedir.

Soylem analizindeki diger bir merkezi tema insa ve tasvirdir. Sosyal eylemi icra
etmek (izere sdylemin nasil inga edildigi ile ilgilenir. Ayrica, insanlarin etkilesimleri
sirasinda diinyaya dair versiyonlarin nasit bir araya getirdikleri ile, bu versiyonlarin hem
o andaki nihai sonuglari ile hem de ideolojik uygulamalarin bir bolimii olarak daha
uzun vadede bu versiyonlann konusmacidan bagimsiz gergek ve kati bir sekilde nasil
kurgulanmig bir hale girdigi ile ilgilenir.

Stylem analistinin odaklandigi aragtirma sorulari, genis 6lgiide bu insa ve islevi

ile ilgitidir. Soylem analizinin dnemli niteliklerini soyle siralamak miimkiindiir.

e Soylem analizi, dogal olarak ortaya gikan konusma ve metinlerte ugragir. Bu
konusma ve metinler miilakatlan, transkriptleri kapsar.

e Soylem analizi  konugmanin  igerigi ile  ilgilenir.  Linglistik
organizasyonundan  ziyade konusmanin sosyal organizasyonu ile
ilgitenmektedir.
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s Soylem analizi ilgi odagim ii¢ noktaya dayandinir: Eylem, insa ve
degiskenlik (variation) (Potter, Wetherell, 19387; 1995). insanlar bir seyler
soylerken ve yazarken, sosyal bir eylem icra etmektedirler. Bu eylemlerin
kendine dzgii ozellikleri vardsr:

¢ [nsa eden bir konusmanin irinidiirler,
¢ Bir Usluplar yayihmmdan ¢ekilip ahnmig bir metin iiriiniidiirler,

¢ Lingiistik kaynaklarin ve retoriksel, argiimantatif tertiplerin bir
triiniidir,

Analizin ilgi noktas,, bu insa edici siiregtir. Konugma ve metin eylem
yonelimlidir. Bu nedenle versiyonlar, is gormek tzere inga edilen farkh
etkilegimsel baglamlara gore degiskenlik gosterebilmektedir,

e Soylem analizinin merkezi 6zelliklerinden biri, onun giindelik konusma ve
ditsiincenin argiimantatif (retoriksel) organizasyonu ile ilgileniyor olmasidir
(Billig, 1993). Retorigin en dnemli 6zelligi, ifade edilen bir tutumun veya
sylemin dogasinin ve islevinin, bir tutum veya sdylemin kapladigindan gok
daha genig bir alam kugatan zit tutum veya stylem bilinmeden anlagilamaz
oldugudur.

Yintem

Soylem analizi teknigine uygun olacak sekilde, ¢alismanin amacint ve
problemlerini ana baghklar veya temalar halinde genel bir ¢ergeveye oturtan sorular
hazirlanmis, ve katithimeilarla yapilan miilakatlarda karsilikh konugma eylemi, bu soru
temalarinin digina ¢ikartilmamigtir, Bu soru temalar, saghk ve hastaligin nasil
tanimlandigl, saghkl kalabilmek ve yeniden kazanmak igin neler yapilmasi gerektigi,
Tiirkiye kosullarinda maddi giiciin hastaliktan korunma ve saghgi yeniden kazanma
agisindan ne tiir bir etkisi oldugu Gizerine yopunlagsmaktadir. Miilakatlar, katilumcilarin
onay! ile teybe kaydedilmis, daha sonra hi¢bir degisiklize ugratilmadan metin haline
dokiilmiig, transkripe edilmigtir, Asagidaki kisimlarda ayrintilar ele alinacaktir,

Kattlimeidlar

Omeklem segiminde soylem analizi geleneksel arastirma tekniklerinden
tamamen farklilagmaktadir, Soylemsel formlarla ilgilenenler igin, 10 kisi ile yapilan
miilakatin gegerliligi en az, yapilandinlmis bir ankete verilen yiizlerce cevabin
gegerliligi kadardir. Ciinkiy, kullanilan dil ile ilgilenen biri i¢in genis yayihmh lingiistik
kalhplar muhtemelen ¢ok az kigiden ¢ikmaktadir, dolayisiyla kiigitk bir rneklem veya
birkag kisi ile miilakatin ger¢eklestirilmesi pratik olarak genellikle incelenen fenomenin
dnemli olan yaythminm yakalamaya yeterli gelmektedir. Burada orneklem 6lgiisiinii
belirleyen bizzat aragtirma sorusunun kendisidir. Dolayisiyla bu ¢aligmanin drneklemini
20-55 yas arasi 16 kisi olusturmustur, Calismaya katilan bu kisiler, Istanbul’da ikamet
etmekte olan diighk, orta ve yitksek sosyo-ekonomik diizeyden kigilerdir,
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Veri Toplama Araclar

Miilakat, sdylem analizinde geleneksel anlayistan farklidir. Séylem analizinde
millakata kendi adina sosyal etkilegimin bir pargasi olarak bakilir. Miilakati yapan
aragtrmacinin kendisi de miilakata katilan kadar miilakata katkida bulunuyordur.
Cinkii, miilakatgida miilakata katilan da, analitik {lgi noktalar: olabilecek, genig bir
agiklama kaynagimin yayilimim kullanan versiyonlar inga ederler. Dolayisiyla bu analiz,
aragtrmactnin miilakata fiilen katilmasimi, araya girmesini miimkiin kilmaktadir. Biitiin
drneklemde, ayni konuda olmak kaydiyla, sorular sorup, tepkilere kiyaslanabilirlik
saglayabilmektedir. Kisacast miilakatgi, katilimei, araya girici ve yiizlestiricidir. Bu
galismada miilakatlar, konu ve teknik tizerine egitilmis kigiler tarafindan yiiriitiilmis
olup her miilakat yaklagik bir buguk, iki saat stirmiistiir. Miilakatlar, katilanlarin izni
alinarak teybe kaydedilmis, daha sonra kayitlar kagida dokiilerek kodlamaya gegilmisgtir.

Analiz

Séylem analizinde kodlamadaki amag sonuglar bulmak degil, kaydedilmis olan
sdylemi yoZunlagan ifade bigimlerine sikigtirmaktir. Kodlamada kullamilan kategoriler
arasttrma sorusunun ilgi noktasi ile dogrudan ilgilidir. Bu ¢alismanin kodlamalari
aragtirma sorusundan ¢ikarilan beg baghkla siirhiydi:

1-  saflik ve hastalik tanimlari,

2-  saglikli kalabilme,

3- hastalik nedenleri,

4. hastaliktan korunma ysntemleri,
5- saghk ve para iligkisi.

Analiz agamasi yazili metin haline getirilmig (transkript) ses kayitlarmmn tekrar
tekrar ¢ok dikkatli bir gekilde okunmasimi kapsar. Analizde, prensip olarak, birinci
agsamada degiskenlik ve tutarhilik bigimleri aranir. ikinci asama iglev ve sonuglarla
ilgilidir.S8ylem analizinin temel teorik anlayis! insanlarin konugmalarinin birgok iglev
yerine getirdigi ve defisen sonuglara sahip oldugu tartigmasidir. Dolayisiyla bu agama,
bu islev ve sonuglar hakkinda hipotezler olugturulur ve buna lingiiistik deliller aranur.
Yapilan millakatlar, &nceden empoze edilmis refleksif sonuglar ortaya g¢ikarmaz.
Analizin sonuglari beg baglik halinde sunulacaktir.

Sonuglar

16 kisiyle gergeklestirilen miilakatlar sonucunda, saghk ve hastahia dair bilgi
igerigi belirlenmeye galisilmigtir. Saghk ve hastalifa dair bilgi bes ana baglik altinda
degerlendirilmigtir, Bu bes ana baglik, g¢alisma sonucunda ortaya ¢ikan temalar
géstermektedir. Bu bes tema agagida sirasiyla ayrintili olarak incelenecektir.
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1. Saglik ve hastaltk tanimlar:

Saglk tanimlary,

Saglik, insanm hem fizyolojik hem psikolojik balimdan kendini iyi hissetmesi
olarak tanimlanmigtir. Fizyolojik vapisinda herhangi bir bozuklugun olmamas: da tam
bir saghk tanum igin gereklidir. Bunlarm yan1 sira insanm her istedigini yapabilecek
durumda olmas! ve norinal faealiyetlerini siirdiirebilmesi de sagliklr olma tanunt iginde
ver almaktadur.

“..bedensel olarak saghikll olmasy iste, viicudun tiim islemlerini yapabifmesi
bence saghkly olmasint gasteriv igte... yani, girebilivorsa saglikhidr, normal iglerini
yapabilivorsa sagliklidi. Bence bu saghili olmak.” (50 yasinda, {iniversite mezunu,
erkek)

“Insan mekanizmasiin dogru iglemesi hem bas hem viicut diyebiliriz.” (26
yasinda, hasta yakmni, erkek)

“Saghk bence bir insamn yagama siresi icerisinde tiim viicudu ile yani
viicudunun organiar e diizenli bir sekilde yasayabilme lkogullaridir, tarzidir
denebilir.” (40 yaginda, lise mezunu, uzun stireli hastaligt olan, erkek)

Aynt zamanda, psikoloji bilgisinin popiiler formu da bu tanumlarm igeriginde yer
almistir, Yani tam olarak saglikli olmak igin fizyolojik yeterlilik ve diizenin yani sira
psikolojik olarak saglikli olmakta gerekmektedir. Bu da, saglikli olma konusunda
yaptlimis bir kavramlastirma tesebbiisi olarak degerlendirilebilir.

“Saglik derken, biraz da insammn kendi kendine defer vermesi gerekiyor, bence
birincisi o, ikincisi iiziintiiden stresten, problemli yagantidan, hepsinden vazgecmeli.”
(47 yasinda, ortackul mezunu, kadin) '

Hastaltk tanimlar;

Hastalik enerji azalimi, eski yaptiklarint yapamama, bir dziir, engel olarak tarif
edilmistir, Ciddi hastaliklardan korkuldugu ve bir caresizlik durumu yarattigr tanimin
iceriginde yer almigtir. Hastaligin tanimmun igerigine baktifimiz zaman, Onceki
boliimlerde aktardigimiz gibi saglifin karsitr olarak goriilmekte ve insana dair olmasi
gerekli olumlu bir niteligin yitirilmesi seklinde kendini gostermektedir. Bu bilgi nitelik
olarak popiiler bilimsel bilginin giindelik hayatin igine nifuz etmekte olduguna isaret
etmektedir.

“hastalik iste insamin organik fiziksel calismamasr. Sagligin kayvbedilmesi.” (55
vasginda, hasta, kadm)

“..bitmiyor, rahatlyorsun, hatta sigara bife igcebifiyorsun ki sigara en bityiik
ditgmam ama on gin sonra bunlart yapamiyorsun, bedenen de caligamyorsun,
psikolojikman du etkileniyorsun. Kendini her zaman giigsiiz hissettifin icin diger
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insanlarin yapabildigi seyleriyapamyorsun, futbol gynayamiversun. Yapmak istedigin
sepleri yapaniporsun.” (40 yaginda, lise mezunu, uzun siireli hastalifi olan, erkek)

“Tabi engel oluyor, hic engel olmaz i, ¢iinkii bir hareket vapmak istediginde o
engelleniyor. Diyelim ayagmn sakattir diizgiin yitriiyemiyvor. VYiiriirken bile sakat
insanlara baktiguniz zaman yiiriirken bir esneklik olmadifr icin insanlarmn tuhafina
gidivor.” (21 yaginda, liniversite 6grencisi, saglikli, erkel)

Hasta olmak tam olma ihtiyacinin vé gereklilifinin kaybi gibi tarif edilmekte,
saghikll olmanin 8n kosulu olan biitiinliifiin bozulmasi olarak degerlendirilmektedir.
Hastalik bir anfamda sakatlik, tuhafliktir.

2. Saghkli kalabifme

Saglik, gevreye ve insanin kendi fizyolojik ve psikolojik gereksinimlerine
gereken nemin verilmesiyle kazanilir seklinde tammlar yapiimaktadir. Saglik gegici bir
durum olarak tarif edilmekte ve saglifin korunmasina yonelik vurgu yapimaktadir. Bu
temada, hastalik tamiminda oldugu gibi popiilarize edilmis bilimsel bilginin yani sira,
gevrenin ve maddi imkanlarin énemli oldugu vurgulanmaktadr,

“Birincisi iter gaman maddi olanakiar, ikincisi bulunmuy oldugun toplum ve
cevre, Sagligmi koruyabilmen icin birtakim imkanlara sahip olman lazim, eger imkansiz
bir sekilde yasiorsan sagligim koruyabilmen Tirkive'de zor.” (40 yaginda, lise
mezunu, uzun siireli hastaligi olan, erkek)

“Peki insan nasil korunabiliv. Veya korunnlacak bir sey midir, Saglik ve hastaltk
birbirinden cok ayet sepler midir... Saghgmn kiymeti ok iyi bilinmelidir, ama sagfk
gelip gecici hayat gibi...” (45 yasinda, lise mezunu, erkek)

Gelenekse! bilgi hayati kavramlastirirken “gegici”lik iizerinden degerlendirip
bunu da saglikla es anfamli bir bigimde kuflanmaktadir. Kiiltiiriin sagduyusal bilgisinde,
bu diinyada her seyin gegici oldugu, hayatin gegici oldufiu bilgisi baskindir. Saglilkls
olus, bununla es anlamli kullamilmis gibi goriinmektedir veya arada bir fark
goriilmemistir. Oysa, bilimse! bilginin; saglifi, énlemler alindiginda, gerekler yerine
getirildiginde korunabilecek bir nitelik olarak tarif ettigi agiktir. Burada, iki bilginin
birbirini yadsimadan parale! bir kullanimindan mi yoksa, bir geliskiden mi stz etmek
yerinde olacaktir bu soru ancak daha derinlemesine galigmalaria cevap bulabilecek bir
sorudur.

3. Hastalik nedenleri

Hastalik nedenleri sz konusu edildiginde, katilimeilar hastalifin kalitunsal,
mikrobik ya da kaza sonucu ofabilecegini ifade etmiglerdir. Bilimse! bilginin en yaygin
ve anlasilir bigimde kullanildifi yer burasidir, hastalik nedenleri temasidir.
Agiklamalarda hastalik nedenleri ve hasta olma bilimse! bilgi iizerinden verilmektedir.
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“Bir kere biinyesel bir bozukluktan dolayt olabilir. Kendisinde fark etmedigi bir
rahatsiziigt olabiliv. Biinyesinde dogustan getirdigi bir sey olabilir. Burada temizlik igin
ivine giriyor. Ev igi temizlik ev digt temizlik buniar. Yani, hijyene bir pek de riayet
etmiyoruz. Sonra bulasmaktan ofabilir. Bu nokiada bizim gelenek goreneklerimize
dikkat etmemiz lazim. Hemen sariltyoruz hemen dpiisiivoruz toplumea mesela. Gayet
dogal bir yey gerceklesirken insan mikrop alir. Dogumde olabilir. Bunlar yillar sonra
ortaya ¢ikabilir. Kazalar da olabilir.” (52 yasinda, saghkli, kadin)

“Kendinden gelen hastaliklar stres yoluyla, sinir yoluyla geliyor, bir de
temasla gecen hastaltklar var. Bunlar zaten ben, nasd avirglim onlari... onleyebilmek
miimkiin degil. ” (45 yaginda, lise mezunu, erkek)

“Muhakkak belli, vani en azindan bir vagin verdigi sey var. bir de bazi ne
bileyim genetik olabilecek hastaliklar var belli yagtan sonra tansivon, o tip hastalikiar
var. Eee tabi bir de bu arada grip su bu muhalkkak ofuyor. Yani insanmn stirekli sagiikli
kalmasr miimkiin degil... en azindanyasin verdigi bir seyle ileri biryagta insan saglgm:
kaybedivor, kaybediliyor daha dogrusu...” (40 yasinda, ortaokul mezunu, kadin)

4. Hastaliktan korunma yontemleri

Katilimeilanin  hastahiktan korunmak igin  uygulanmasini gerekli gdrdiikleri
yontemler genelde bilimsel bilginin sagh§l korumak (zere geligtirmis oldugu
yontemlerdir. Bu tema da, hastaligin nedenleri séz konusu oldugunda sbylenen,
geleneksel igerikli bilgi yerini tamamiyla bilimsel igerikli bilgiye bwakmaktadir. Bu
bilgi nitelik olarak gtindelik hayatin iginde bireylerin bu konuya dair yeni bir bilgi
déniisimt iginde olduklanm yani, bilimsel bilginin geleneksel bilgi tizerinde etkili
oldugunu séylenebilir.

“..ayrica da koruyucu hekimlik denilen, vani hasie olmadan énce hastalig:
onfemek... daha ucuz bir 5ey.” (50 yasinda, iniversite mezunu, erkek)

“..miimkiin olabilmesi i¢in, her sene check-up’tan doktor kontroliinden
gegeceksin. Senede bir defada ofsa yeterli, ama bizde yataga diistitkien sonra dokiora
miiracaal ediliyor. Yataga diisene kadar bir olay yok. Iste hastalik biyiimeden
baslangrcinda tedavisini yaptirabilir ve erken teghis dedikleri o zaman dogrudur
vank.. faydast ¢ok biiyiik.” (45 yasinda, lise mezunu, erkek)

“Iste gidalarina dikkat etmeyerek, icki sigara fazla tiiketim yaparak... bunun
disinda tabi ki bilemeyecegimiz, siyle bir sey diigiiniip bir yerini kirtp da saghigim
kaybedebilirsin tabi. Yani, bu her an her insan igin gecerli.” ( 40 yasinda, ortaokul
mezunu, kadin) :
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5.85aglik ve para iliskisi

Katilimeilar para yani ekonomik gii¢ ile safhk arasinda dogrudan bir bag
kurmaktadirlar. Tirkiye kosullarinda saglikli kalabilmenin ve hastahktan korunmanin
neredeyse birinci garti olarak ekonomik gii¢ gériinmektedir.

“Tiirkive’deki ozel bir doktora bile tenegziil etmem ben. Ha neden etmem
param var. Param varsa standartflarin dlistiinde bir yerlere gidip kendimi tedavi
ettirebilirim. Ozellikle Amerika’daki sisteme hayramm” (21 yasinda, lise mezunu,
kadin, hasta yakini) '

“.saghgim bast zaten ekonomi, ik ¢rktr o... bilinci dedim ya, ama bilingten
dgnce bulunan maddivar, benim doktora gitmem 50 milyon tutuyor, bu benim pazar
param deyip oturuyornm.” (47 yaginda, ortaokul mezunu, SSK’h kadin)

Tartigma

Bu aragtirma sonucunda saglik ve hastahkla ilgili bilgi i¢erigi, niteliksel olarak
¢ogunlukla bilimsel bilginin etkisinde goriinmektedir, Bu da sosyal temsillerin olugmus
olabilecegine dair onemli bir bulgudur. insanlar saghk ve hastalikla ilgili
agiklamalarinda bilimsel bilgiye dayali agiklamalar kullanmaktadir. Omegin, “fizyolojik
ve psikolojik olarak kendini iyi hissetme”, *viicudun tiim organlar1 ile normal
faaliyetleri stirdiirme” ve bunun gibi ifadeler bilimsel bilginin giindelik yasantiya
birtakim degismelerden ge¢erek alndigini gostermektedir.

Sosyal temsiller teorisinin kendisinin de ©n goérdiigii ama yasanmadan
ayrmuilarinim ¢oziimlenmesi mitmkiin olmayan, yeni gelen bilgilerin bireylerde hangi
yeni bilgileri insa edecegi meselesidir. Teori bu konuyu bilginin yarattigi iki bilgi evreni
-sagduyusal ve bilimsel bilgi- lizerinden agiklar. Bu evrenlerin kesismedigi ve ikisinin
biri igin farkl noktalar oldugu ifade edilir. Ancak sosyal temsiller temelinde, iki farkl:
bilgi bigiminin kargilagmas1 sonucunda meydana gelen yeni bir bilgiyi tarif eder. Buna
gore; herhangi bir konu hakkinda bir toplumun edinmig ya da iiretmis oldugu bilgi
bigimi ve bu bilgi bigiminin uygulamalarnm, farkll agilardan diigiiniilmiig
degerlendirilmis ve geligtirilmis bagka bir bilgi bigimi ve uygulamalariyla kargilagmasi
sonucunda ortaya ¢ikmig bir yeni bilgi anlayigidir. Bu agidan bakildiginda ve sosyal
temsiller teorisinin yaraticisi Moscovici’nin su sbzii unutulmadan sorulmasi gerekli
onemli bir soru vardir; "Bilim temelini sagduyndan alw ve sagduyu tarafindan, ortak
almayan bir sekilde meydana getirilmistir, ama simdi sagduyu ortakdiidar taraf ndan
meydana getivilen bilimdir (Moscovici, 1984, 5/29}".

Sosyal temsiller teorisine gore, sosyal bir temsil olusabilmesi igin bilimsel
bilginin var olmasi ve popiiler bilgi halinde halka ulagmasi ve halkin kavramiagtirmasmi
saflamig olmasi gerekir. Son yillarda bilimsel alanlardaki geligmeler medya aracihifi jle
halka aktarilmaktadir. Dolayisiyla da, bilimsel bilgi ile sagduyusal bilgi birbirleriyle
etkileserek, birbirlerine eklemlenerek sosyal temsilleri olusturmaktadirlar. Ama, bu iki
bilgi bigiminin giindelik hayattaki kullaniminda iglevlerinde bir ayrigtirma oldugundan
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bahsedilebilir, Geleneksel bilgi tariflerin genel semsiyesini olustururken, bilimsel bilgi
sebep yiiklemelerde ve tariflere agtklama getirmede kullanilmaktadir. Bu bilgi akiginm
vagandid ve yeni bir bilgi bigimini bireylerin insa edeceZini tahmin etmek elbette gok
git¢ degildir. Aragtirmadan elde edilen sonuglar dzellikle sagduyusal bilgi olarak tarif
ettifimiz ve geleneksel tip anlayisi ile kisaca ozetleyebilecegimiz tip anlayisindan
olduk¢a uzaklagmis gorilnmektedir. Ama giindelik uygulamalara doniildiiiinde ya da
modern tibbin ¢oziim bulamadifr noktalarda basvurulacak yéntem ne olacaktir bu bir
merak konusudur.

Eger Sosyal Temsiller kendini bu sekilde varediyorsa, giinitmiiz kosullarina
bakildiginda bireylere ulasan bilgilerin kaynaZi ve niteligi dogrudan bilimsel bilgiyle ya
da tek bir yontemin ya da anlayigin tiriinii olarak belirlenebilir mi? Giiniimiizde iletigim
araglarindaki inanilmaz geligmeyle ve bununla birlikte kitresellesen diinyada bu kadar
ciddi bir bilgi bombardimant altinda gergeklesen yeni bilgi nasil yorumlanabilir? Farkl
kitltiirlerin bu bilgiyi algilayslar, hangi bilgi kaliplaniyla uygulamaya aktaracaklart
Bnemli bir noktadir,
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