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Hastaligini Anlatmak, Diinyaya Dogru Acilmak, Dayanismak
ve Giiclenmek Uzerine: Kadinlarin Sézlerine Ugrayan

Sagaltici Diyaloglar

Nihan Bozok™

Oz

Yasamdaki diger olaylar gibi hastaligin anlami da hastalikla birlikte gelmez. Anlami, o
hastaliga ickin degildir. Hastalik deneyimleri, sinif iligkileri, toplumsal iligkiler ve tarihsel
baglamin etkisi altinda olusur. Hastaligin nasil deneyimlendigi, diger insanlarla yasanan
etkilesimlerde insa edilir. Bu makale, kadinlarin hastaliklar etrafinda kurdugu iletisim
Uzerinedir. Bu iletisimin izini, kadinlarin hastalik anlatilari ve hastaliklar Gzerine dusuncelerini
iceren, farkli tarihsel dénemlere 6zgl mektuplar, efsaneler, edebi metinler, hastalik gtnlikleri
gibi kaynaklar araciligiyla stirmektedir. Makale, kadinlarin hastaliklar etrafinda &rdukleri
iletisimi, ginimuz tibbinin hastayla diyalog kurmakta daha becerikli olabilmesi icin degerli bir
basvuru kaynagi olarak ele almaktadir. Hastaliklarini, bedenlerinin durumlarini, bunlarin
esinlendigi duygulari anlatmak, kadinlar arasi iletisimin ve kadinlarin kendi bedenleriyle ve
dunyayla kurduklari iligkinin her zaman 6nemli bir parcasi olmustur. Kadinlar mektuplarinda,
gunliklerinde ve ayak Ustli sohbetlerinde sagliklarindan ve bedenlerinden bahsederler.
Hastalikla degisen glindelik hayatlarini anlatarak, yasam tavsiyeleri paylasarak, yureklendirici
yorumlarda bulunarak, birbirleri icin hastalikla bigcimlenen yasami yeniden yorumlama imkéani
yaratirlar. Hastaliklarini  konusarak, acilarini dinyaya dogru acmaktadirlar. Hastaliklar
odaginda kurulan bu diyaloglar, kadinlar arasinda bir dayanisma zemini olusturur. Bu makale,
kadinlar arasi iletisimin 6nde gelen konularindan biri olan hastaliklarini anlatmak meselesinin,
kadinlari nasil glclendirdigini tartismaktadir. Makale, kadinlar arasinda, farkh tarihsel
dénemlere, farkh cografyalara ve sinifsalliklara 6zgu olarak bigimlenen sagaltici diyalog kurma
aliskanhginin, kadinlarin s6zinl degersiz gérme ve onlari sessizlestirme egiliminde olan
modern tip pratigi karsisindaki déntstirict glicinu géstermektedir.

Anahtar Soézciikler: Toplumsal cinsiyet, tip sosyolojisi, hastalik anlatilari, modern tip, beden
sosyolojisi.
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**Research Article**

On Explaining lliness, Revealing One’s Ailment to
the World, Forming Solidarity and Empowerment:
Women’s Self-Narratives that Raise and Vibrate

Dialogues of Healing

Nihan Bozok™

Abstract

Just like other events in life, the meaning of the illness does not come with itself. Its meaning
is not immanent to that illness. The illness experiences are formed under the conditions of
class relations, social relations, and historical context. How the illness is experienced is
constructed in interactions with other people. This article is about the communications that
women establish around illnesses. These communications are traced through sources such
as letters, legends, literary texts, illness diaries, which belong to different historical periods,
including women's narratives and thoughts on illnesses. The article considers the
communications that women weave around diseases as a valuable reference source for
current medicine. This source may make medicine more skilled in establishing a dialogue with
the patient. Women communicate openly with other women as they share narratives of their
illnesses, the state of their bodies and the emotions surfacing from the illness. Such narratives
have always been a critical component of their relationship with their bodies as well as with
the world. Women speak of their health and bodies in their letters to each other, in diaries and
daily conversations. They describe to each other the everyday changes after illness; they share
coping strategies and exchange encouraging comments with other women. By doing so, they
create opportunities for each other to rewrite post-illness life. By speaking of the iliness, they
reveal the pain to the world. Dialogues around the illness form the basis of solidarity among
women. This article discusses the significance of illness narratives as a key subject of
communication among women and how telling the illness empowers them. Examples in the
article demonstrate how women'’s habit of having dialogues of healing varies across historical
periods, places and social classes. Such dialogues of healing are a subversive niche that
works against the practices of modern medicine, whose gaze has traditionally valued
mumming and undermined women’s self-narratives.

Keywords: Gender, sociology of medicine, illness narratives, modern medicine, sociology of
body.
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Hastaligini Anlatmak, Diinyaya Dogru Acilmak, Dayanismak
ve Giiclenmek Uzerine: Kadinlarin Sézlerine Ugrayan

Sagaltici Diyaloglar

“Kovaliyorlar beni, kosuyorum, bir duvara gelip ¢atiyorum; bu duvardan atlayip agsmam
gerek ama arkasinda ne var duvarin, bilmiyorum; korkuyorum (...) Beni korkutan
6lumun kendi degil: Sigrayistan yiliyorum.” Bu s6zler, Simone de Beauvoir'in Sessiz
Bir Oliim kitabindandir (2019: 15-16). Kitapta de Beauvoir, annesinin diisiip kalca
kemigini kirmasini, hemen ardindan annesine ilerlemis bir kanser teshisi konmasini ve
takip eden surecte yasl kadinin 6limunit anlatir. Yukarnda alintiladigim sézler
annesine aittir. Kadin, bir yandan yaslilik ve hastaliklarla bogusur, 6te yandan da batin
glcuyle yasama tutunmaya calisir. Bu dénemde sik sik gérdigu bu kabusu kicuk
kizina anlatir. Kiz kardes de annesinin kdbusunu ablasiyla paylasir. Ablasi ise yasl
kadinin hastaligi ve 6lumu sirasinda olan olaylari, hissettikleri endise, yilginhk, Gzuntu
gibi duygulari, anne kiz hesaplasmasini ve kendi i¢c sorgulamasini Sessiz Bir Oliim’de
yazinca, hasta kadinin kdbusu pek ¢ok kisiye ulasmis olur.

Simone de Beauvoir, kadinlarin yasam deneyimlerinin belirli toplumsal kosullar
altinda bicimlendigini yazan 6ncu bir feministtir. Annesinin hastalik déneminde
gordigu bir kdbusu anlattigr bu 6rnekte de kadinlara 6zgu bir iletisim Srintlsina
ortaya sermektedir: Kadinlar hastaliklarini dile dokerler, anlatirlar ve bazen de
yazarlar. Hastalik deneyimlerini birbirleriyle paylasirlar. Kendi i¢lerine donuk olarak da
hastaliklarini anlamak icin emek verirler. Ornegin, hastalik, beden ve engellilik
deneyimlerine genis yer ayiran otobiyografik eserlerin (otopatografilerin) cogunlugu
kadinlar tarafindan yazilmistir (Couser, 1991: 65). Kendilerinin ve yakinlarinin saghk
durumlari, hastaliklari hakkinda konusmak eskiden beri kadinlar arasinda kurulan
diyaloglarin basat konularindan birisi olmustur.

Antik diinyadan giinimuze degin ¢ocuklara, yaslilara, hayvanlara ve bitkilere ilk
elden, evde ve Ucretsiz bakim emegi verenlerin genelde kadinlar olugu (Whaley, 2011:
150) kadinlarin hastaliklar hakkindaki konugkanliginin sebeplerinden birisidir.
Margaret Pelling (1997: 70), eskiden beri hastalik s6z konusu oldugunda ev iglerinde

kadinlarin “ilk temas limani” olduklarini sdyler. Hastaya ilk temas edenler olarak
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kadinlar, hastaligin etrafinda, annenin, kizin, esin, dostun, komsunun, akrabanin, kiz
kardesin isin icine katildigi bir iletisim atmosferi yaratirlar (Strocchial, 2014: 498). Bu
atmosferde, yazi, s6z, hikaye, dertlesme, paylasma, dayanisma, beden, tavsiye, deva,
kabus, riya gibi pek ¢ok sey hastalik yasantisinin anlatiimasina araci olan birer iletisim
araci haline gelir.

Bu makalede, kadinlarin hem kendilerinin hem yakinlarinin hastalik deneyimlerini
birbirleriyle paylasmalarinin ne anlama geldigi ve hastalik Uzerine konusmalarin,
yazigsmalarin ne ise yarayabilecegi Uzerine kafa yormaya calisacagim. Feminist tarihgi
Joan W. Scott (2013), deneyim dedigimiz seyi kiymeti kendinden menkul, zamandan
ve mekandan bagimsiz bir yasam birikintisi olarak ele alamayacagimizi séyler ve ona
gore, deneyim, tarihsel-toplumsal iligkiler icine oturtulabilirse, muktedir olan karsisinda
gugsiz olanin yagsamini temsil edebilecek bir anlama, kabiliyete kavusur. Deneyimi,
bir bilgi kaynag! olarak gérebilmek icin, deneyimi ve o deneyimin Urettigi 6zneleri
tarihsellestirmek gerekir. Scott (2013: 15), “Ne zaman ve hangi kosullar altinda birinin
hayatinin belli yénlerinin digerlerinden daha énemli veya daha belirleyici olarak ele
alindigini sormamiz gerekiyor” der. Soruyu tersine cevirerek sormak da mimkuindur:
Ne zaman ve hangi kosullar altinda, kimin hikayesi dinlenmez? Kimin sesi duyulmaz
ve kayda gecirilmez? Bu yazida, deneyimlerin tarihsellestiriimesi gerektigi disuncesini
takip ederek, kadinlarin hastalklari hakkinda konusma aliskanliklarini, modern tip’
pratiginin, tip alanina getirdigi tarihsel dénastmleri kerteriz alarak tartisacagim.

Modern tibbin tip alaninda yarattigi dénisuma farkli acilardan tartismak
mumkinddr. Burada, modern tip pratiginin insanhk tarihinde yarattigi gérmezden
gelinemez iyilestirmeleri gblgelemeden veya kadinlarin sagaltim, bakim, beden ve
hastalik deneyimleri ve modern tip arasinda uzlagsmaz ikilikler kurmadan ilerlemek

istiyorum. Modern tibbin dogusunu, s6ziin gérintl karsisinda ugradigi bir yenilgi hatt

1 Tibbin yapisi ve gérdugu isler, yaklasik son Ug¢ ylzyilda radikal bir bicimde déntsmustir. Bu dénisimu
karsilayan kavram, on sekizinci yuzyildan itibaren klinik tip, deneye dayal tip ve bilimsel tip gibi
pratikleri kapsayarak olgunlasan “modern tip” olmustur (Bozok, 2018: 140). Michel Foucault, Klinigin
Dogusu (2002) eserinde modern tibba genel bir cerceve ¢izer. Bu temel kaynak olabilecek calismadan
hareketle modern tibbin 6ne ¢ikan dzellikleri sdyle siralanabilir: Modern tip, sekiler ve rasyonel ilkelere
gére organize olmustur. Hastaliklar ve O&limler 6teki dlinyanin degil, yasadigimiz dinyanin
kavramlariyla aciklanir, uhrevi dislnceler tip alaninin diginda tutulur. Hasta tedavi edilmek Uzere
evinden ¢ikarilip bir kuruma nakledilir. Hastanin yatagi bilimsel arastirmanin merkezidir. Kadavra
acmak, incelemek 6nemli bir bilgi kaynagidir. Tip bilimsel kanita dayali bir alandir. Tibbi bilgi standart
bicimde, deneye dayali, klinik yoluyla ve yazil olarak aktarilir. Doktorluk profesyonel bir meslektir.

13



Kultar ve iIetigim, 2020, 23/1 Nihan Bozok

olarak takip etmeyi Oneriyorum. Ayrica bu hat, hastanin ve ona ilisik duygusal ve
toplumsal baglamin tip sahnesinden cekildigi ve yerini teknik terimler ve uygulamalarla
yukli hastaliga biraktigi bir ¢izgi olarak da takip edilebilir. Bu ¢izgi, kisaca, “hastalik
yok, hasta var” tibbi ilkesinin, “hasta yok, hastalik var” anlayisina dénusmesidir.

Takip eden bolumlerde, kadinlarin hastaliklar etrafinda iletisime gegmeleriyle ilgili
mitolojik unsurlarla bezeli hikayelerden, saraylar arasinda gidip gelen mektuplara
degin uzanan s6zIi ve yazili kimi 6rnekleri anlatacagim. Sonra, modern tibbin getirdigi
dénusumu tartisacagim. Kadinlarin hastalik diyaloglarinin giclendirici ve dayanismaci
yonlerini ortaya koyduktan sonra sonu¢ bélimuyle yaziyr tamamlayacagim. Burada,
ikincil kaynaklardan derledigim zaman ve mekéan acisindan daginik érnekleri ayakta
tutacak omurga, kadinlarin hastaliklar hakkindaki konugskanliginin ginimuz tip
pratigini déndstirmede &énemli bir imkadn olmasidir. Yazi boyunca, kadinlarin
hastaliklar etrafinda kurdugu iletisim, gunimaz tibbinin hastayla diyalog kurmakta
daha becerikli olabilmesi icin dénlp bakilabilecek degerli bir bagvuru kaynagi olarak

ele alinacaktir.

Hastalik Hakkinda Konusan, Yazigsan, Dertlesen Kadinlar

“Kadinlar konustular, dinlediler ve bilgiyi yaydilar”.
Barbara Seaman ve Laura Eldridge (2014).

Sézlerde

Kadinlar arasindaki hastalik tzerine diyaloglar kimi zaman yazili, kimi zaman s6zIu
iletisimle kurulmustur. S6ziin baskin olusu uzun ylzyillar stirmistir. Ornegin, modern
tibbin hegemonik bir pratik haline gelmesinden O6nce, erken modern dbnem
Avrupa’sinda anneler kizlarina, anneanneler torunlarina, halalar, teyzeler yegenlerine
tibbi tavsiyeler aktariyordu ve kadinlar yaniklar ve kesikler igin yaptiklari merhemlerin,
agr dindiricilerin, sanci gegciricilerin recetelerini birbirlerine é6gretiyorlardi (Lindemann,
2013: 155). So6zlu aktarim Avrupa disindaki cografyalarda da yaygindi. Yazili
metinlerin varliginin yani sira, farkli cografyalarda tibbi bilginin aktarimi uzun yazyillar
s6zIU olarak da gerceklesmisti. Kadinlar, sifacilar, ebeler ve hemsireler olarak tarih
boyunca tip uygulayicisi ve tibbi bilginin aktaricisi oldular. Modern tibbin

yerlesiklesmesine kadar diinyanin ecza dolabi buyulk él¢tde sifali otlardan olusuyordu;
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tedavinin yeri bir kurum degil evdi, tibbi bilgi sézeldi ve bu bilginin ¢cogu kadinlarin el
becerilerinde ve bellegindeydi (Bamforth, 2019: 13). Kadinlar, siradan insanlar olarak
hastaliklarini ve hastaliklara dair 6nerilerini, tecrtbelerini birbirlerine aktarirlarken ayni
zamanda, tibbi bilginin tagiyicisi oluyorlardi.

Kadinlarin s6zlu tip gelenegi, bugtin yerlesik hale gelmis modern tip pratiginden
farkh 6zellikler barindirmistir. Soyle ki, kadinlarin tibbi bilgiyi s6zIG olarak birbirlerine
aktarmalari veya s6zU tedavinin bir parcasi olarak kullanmalari kimi 6rneklerde
mitolojiyle i¢ ice geg¢mistir. Kimi durumlarda ise hikayeleri, masallari, giirleri ve
efsaneleri icermistir. Ornegin, Bati Afrika’nin kélelestiriimis kiyisinda Yoruba konusan
halklar, adi “vahgi asma” anlamina gelen Aja isimli tanrigaya inaniyorlardi. Bu iki karig
boyundaki kadin, tanistigi insanlari ormanin derinliklerine gétlrir ve onlara bitkilerin
sifalarini 6gretirdi. Kadinlar, ondan, asma suyuyla g6gus yanginlarini iyi etmeyi
dgrenirlerdi (Ellis, [1894] 2010). Bir baska cografyada, irlanda’da, mitolojik bir figir olan
Airmid’in élen kardesinin Ustiine déktigu bir damla gézyasindan tim sifali bitkilerin
filizlendigi dusundlurdi. Blyuculugun ve sihrin tanricasi olarak kendisine ibadet edilen
Airmid, sifali otlar toplar, tasnif ederdi. Pesinden gelen kadinlara sifali bitkiyle
sagaltma zanaatini égretirdi. Gizli kuyulari, membalari, deva irmaklari bilen Airmid
sifaci olacak kadinlara sirrini verirdi (Auset, 2009). Modern tiptan énceleri, kadinlarin
sagaltim pratiginin énemli bir parcasinin s6z olduguna dair bdyle pek ¢ok érnek
siralanabilir: Antik Yunan’in bitkilerin inceliklerini bilip her tarli agnlan dindirdigine
inanilan tanricasi Panecea’dan, dogumlara yardimci olan Artemis’e, Iskandinav
mitolojisinde tip pratigine ruhunu verdigine inanilan Eirden, Antik Roma’nin gifa
tanricasi Bona Dea’ya, Kelt mitolojisinin atesi kontrol eden ve hastaliklari sagaltan
tanricas! Birigid'den, Eski Misirin sifaci, iyilestirici ve ayni zamanda buylcu ana
tanricas! isis’e degin, varliklarinda ya da varsayllmalarinda gercek ve kurgunun
ayrilmaz bicimde kaynastigi pek ¢ok kadin figlrd, bir bicimde, kendi dénemlerinin tip
pratiginin ana damarlarini olusturmuslardir.

Nadir de olsa, sézin hikim sirdidgd gunumize yakin &érnekler bulmak
mumkanduar. Mihaly Hoppal, 2003 yilinda Daur’da bir kadin samanin kuguk bir kizi
tedavi etmesini izler. Kadin saman, tedavi seansindan sonra hasta kiza uzun uzun
sarki sdyler. Kiz gbézyaslari icinde sarkiyi dinler. Samanin gucunin bildigi sarkilarda

yattigi dusdanuldr. Saman, yaraticiigina ve hastanin durumuna gére sarkisinda

15



Kultar ve iIetigim, 2020, 23/1 Nihan Bozok

rengeyigi, kugu, kaz, dalgickusu, kurt gibi hayvanlarin seslerini de taklit eder. Bu onun
yardimci ruhlar tedaviye hayvansi bigcimde davetidir (Hoppal, 2019: 90). Samanin
sesinden ve eglik eden davulun ritminden yayildigi disunulen gifanin ardinda ¢ok
aktorlu bir tedavi vardir. Samanin sarkisinin sahsinda toplulugun insanlari, hayvanlari
kicuk kiza iyilesme dileklerini iletirler. Bu &rnekte, muzikal bir kompozisyonla
karsimiza c¢ikan sz, s6zlu iletisimin hala bazi tip pratiklerinde tedavinin ana
unsurlarindan birisi olabildigini gosteriyor.

Tam bu figurlerde, hikayelerde, efsanelerde, sarkilarda, sdylencelerde, modern
tibbin on sekizinci ylzyildan itibaren ilerlemecilikle, deneyle, yaziyla, kanitla,
goruntulemeyle bigimlenen akil dinyasinin diginda kalan 6geler vardir. Fakat bu aklin
disinda kalan tim 6geleri kolayca cehalet, bog inan¢ ve mitler olarak degerlendirmek
ve tip alaninin tamamen digina atmak mdmkin degildir. Clnkd bunlarin sagaltimin
Ogretiimesinde, 6grenilmesinde ve uygulanmasinda belirli iglevleri vardir. Walter J.
Ong’un ortaya koydugu Uzere (2012: 21), s6zlU bellege 6zgiu dégrenme biciminde
cirakhk, muritlik, dinlemek, dinleneni tekrarlamak, atasdzleri, deyigler, masallar gibi
kaliplara hakim olmak, onlari yaratici bicimde kullanmak ve bu yolla ortak gegcmise
katilmak 6énemli yer tutar. S6zIU kiltirdeki bu isleyis kadinlarin sézll tibbi geleneginde
de kendini gOsterir. Hastalik Gzerine konugmalar ve 6zellikle tibbi bilginin s6zli olarak
devam etmesi, modern tiptan farkli bir é6grenme bicimini, usta-girak iligkisini, el
vermeyi, s0zlU iletisimi kapsayan bir tip bilgisinin aktariminda yuzyillarca payanda
olmusglardir. Sagaltici tanrigalar, azizeler, rahibeler, kadin samanlar ve yash ebeler,
tibbi pratigi uygulayacak kadinlar icin manevi bir gu¢ kaynagi olarak is gérmuslerdir.

Ne var ki, tibbi uygulama bilgisinin sézli olarak aktariimasi pratigi, kadinlarin
tarininde calkantili bir mesele olmustur. Bilgiyi tagiyan ve aktaran kadinlarin bilge
olarak onurlandirildiklar tarihsel dénemler de olmustur. Ornegin, diger kadinlarla
birlikte “tanrilarin bilge ve sagaltici mizigini gimbirdeten” Kybele’'nin, Anadolu’da,
Yunanistan’da ve Akdeniz dinyasindaki sayginhgi milattan énce birinci bin yilin erken
déneminden, milattan sonra besinci yiizyillda paganizmin Roma imparatorlugu’ndaki
son giinlerine dek surmistir (Roller, 2004: 21). Ote yandan, sifacilikla ugrasan

kadinlarin on altinci ve on yedinci ylzyillarda, Avrupa’da yuzbinlerle sayilan kadinin

2 Bu dizeler milattan énce besinci yuzyil sonunda yasayan sair Diogenes’in bugline parcalar halinde
ulasan bir tragedyasindandir (Diogenes’ten alintilayan Roller, 2004: 157).
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cadilikla itham edilip korkung bicimde éldurilmeleri vakasinda oldugu tzere asagilanip
diglandiklari ve hatta katledildikleri tarihsel dénemler de olmustur (Berktay, 2018: 60).
Kadinlarin bu uzun sagaltim tarihiyle ilgili kesin olan bir sey varsa, o da modern tibbin
basindan beri bu ¢alkantili tarihsel seyirde biriken bilginin esamesinin okunmadigidir.

Modern tibbin hurafeleri ve hastaya zarar veren uygulamalari tip alaninin digina
atarak, insanin hastaliktan iyilesme tarihinde bir devrim yarattigi yadsinamaz. Fakat
modern tibbin igleyis biciminde, hastanin hastaligi deneyimlemesi ve doktorun
hastaligi anlamasi batlncuillikten uzak bir yere tasinmistir. Bunun sonucunda,
glnumuzde modern tip, duygulari, inanclari ve kigisel alani neredeyse hi¢c hesaba
katmayan bir pratige dénismustir.3 Bu tavir, modern bilimlerin ataerkil bilme bicimiyle
siki sikiya iligkilidir. Sandra Harding (1986) modern bilimin varsayimlari dahilinde,
bilimin kendisini her seyi anlamaya, aciklamaya ve yorumlamaya muktedir gérdiguna
soyler. Oysa yine Harding’e gbre, modern bilimin aklindan gizlenmis baska bir diinya
vardir. Bu dinya duygularin, politik degerlerin, bireysel ve kolektif bilingdisinin, sosyal
ve tarihi Ozgulliklerin dinyasidir. Feminist mucadelenin bilim alanindaki
yansimalarindan birisi, bu iki dinya arasindaki iligkiyi ortaya koymaktir. Her bir
dinyanin digerini nasil sekillendirdigini géstermektir (Harding, 1986: 245). Bu agidan
bakildiginda bu feminist durus, mevcut tip pratigini dénustirebilecek elestirel zemini
gdérmemizi sagliyor. Tibbi, hastayi dinleyen ve hastanin yasamini butinsel bir sey
olarak gorebilen bir bilimsel faaliyet alani olarak yeniden ingsa etmede feminist
epistemoloji kurucu rol oynayabilir. Diger bir deyisle, modern tibbin aklin ilkelerine
uygun bulmadigi kadinlarin sifahi sagaltim bilgisi, ginimuz tibbinin diyalog kurmakta
daha mahir olabilmesi icin dénup bakilabilecek degerli bir bagvuru kaynagi olarak ele

alinabilir.

Yazilarda
Kadinlar sifa bilgisini ve hastalik hikayelerini sadece sézlerle tasimamisglardir;
hastaliklar, beden ve saglik hakkinda yazili olarak da iletisim kurmuslardir. Ornegin

yedi ¢cocuk blyuten ve depresyona yakalanan esinin, anne ve babasinin élimlerine

3 Modern tibbin bakis agisi, dili, uygulamalari ve hastaligi deneyimleyenin diinyasi arasinda agilan ve
giderek blylyen mesafeyi tartisan calismalara bir baslangi¢ yapmak icin su ¢alismalara bakilabilir:
David Armstrong (1984), John D. Stoeckle (1987), Arthur W. Frank (1997), Mike Bury (2001), Rita
Charon (2006).
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dek bakimlarini Ustlenen Julia Stephen,* 1883 yilinda Hasta Odalarindan Notlar
kitabini yayinlamigtir. Kitabinda tecribelerini paylasmig, “Bir hastanin yatagi nasil
yapiimalidir?” sorusuna sayfalar ayirmis ve hastanin yatagina dokulen ekmek
kirintilarindan kurtulmanin ipuclarindan, hasta yatagindaki carsafin kivrimina,
hastanin sacinin taranacagi taragin dislerinin sikligina degin bir¢cok ayrinti tGzerine
epeyce kafa yormustur ([1883] 2018).

Stephen’in yaptigi gibi bazen bir taragin iki digi arasindaki mesafe ve bir hasta
yatagindaki carsafin kati Uzerine sdylesen kadinlar, bazen de ulkeler arasi
paylasimlarda bulunmuslardir. Ornegin, on altinci ylzyilda ispanya ve Fransa
saraylarindaki soylu kadinlar arasinda treme sagligiyla ilgili “kadinlarin kiicuk sirlar”
Uzerine pek ¢cok mektup gidip gelmistir (Broomhall, 2002: 1). Kadinlar kimi zaman
hastalik ve saglhk hakkinda diplomatik bir tonda yazigirken, kimi zaman da mektuplar
iki arkadas arasinda, samimi bir ic dékmenin araci olmustur. Ornegin, 1985 yilinda
Tezer Ozli, Zurihten istanbul’a arkadasi Leyla Erbil’e hastaliklarinin kendisine

cektirdigi istiraplari séyle yazar:

Canim Leyla’cigim,

... Bir sabah uyandigimda koltuk altimda 2 ceviz, gégsimde 5 cm. bir tas
parcasi buldum. Koltuk alti lenflerim kanser demek. Bunu kesemezsin ki.
Aylarca duglince ile bunu yenmeye calistim. Korku agir basti. Depresyon
gecirdim. 20 giin beni yatakta bagh tuttular. ... Parca aldilar, en azil kanser
ciktl. ... Ama depresyon iyi oldu, korkularimi kustum. .... Canim Leyla’cigim,
benim igin bir glin Kaptan’da kafayi cek. Yedigin, ictigin, gérdigun her seyi
benim icin de yap. Geceleri acidan kivraniyorum. Korkmuyorum. Hastayim
ama mutluyum (OzIii, 1995: 60-61).

Kadinlar mektuplarinda kendi bedenlerini dinleyip arkadaslarina anlatirken, bazen bir
mektup kigiler arasi haberlesmenin, dertlesmenin O6tesine gegmis ve bedenin
toplumsal onaylanma tarihinde bir dénemeci not dusmustir: Prenses Palatine® on
yedinci yuzyll basinda o dénem henlGz hi¢c yapilmayan bir seyi yapmis ve

mektuplarinda kendi bedeninin durumunu tarif etmigtir. Prenses sismanligi yizinden

4 Julia Stephen Virginia Woolf’'un annesidir. Woolf on (¢ yasindayken yasama veda etmigtir. Stephen’in
Hasta Odalarindan Notlar metni, kizi Virginia Woolf'un Hasta Olmaya Dair metniyle yazinsal bir diyalog
icinde okunabilir.

5 Prenses Palatine ardinda 90.000 mektup birakmistir. Mektuplari yasadigi dénem Versailles sarayinin
gunlik ve siyasi hayatini anlatan en ayrintili kaynaklardan biri olarak degerlendiriimektedir. Ayrintili
bilgi icin bkz. http://en.chateauversailles.fr/discover/history/great-characters/princess-palatine. (Son
erisim: 24.05.2019).
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karin agrilar c¢ektigini, asiri terledigini, yolculukta denge kaybi yasadigini, dalaginin
agndigini yazmigtir: “Gévdem korkung derecede sisman, kip gibiyim, sari lekeli cildim

”

kirmizi renkte...” (Akt. Vigarello, 2016: 11). Sismanhgi bir gézden disme, elverigsizlik
ve mutsuzluk olarak tarif etmesi, soylularin diinyasinda sismanhgin artik muteber bir
beden formu olmadigini tarih éninde kayda gecirmesi ve sismanhk ile hastalik
arasinda gunimize degin kopmayacak o bagin tesis edilmeye bagslandigini
gbstermesi bakimindan prensesin mektuplari cok degerlidir.

Kadinlar, tim bu mektuplarda, bedenlerini takip edip yazarken, korku ve mutluluk
gibi uzlasmaz gértinen duygular arasinda savrulurken, bazen diplomasi trafigi yuratip
bazen sadece kendi iclerine dénerken hastaligin, bedenin, yaklasan 6limin ya da
dogumun anlamlandiriimasinin ne kadar kigisel, karmasik ve ayni zamanda 6zgul
tarihsel kosullar altinda belirlenen tecriibeler oldugunu ortaya sererler. Bu bakimdan
kadinlarin hastaliklarini anlatma nedenleri ve bigimleri farklilik gosterir. Kadinlar
hastaliklarini anlatarak acilariyla bas etmeye caligirlar, korkularinin Gstine giderler,
bazen de caresizliklerini paylasirlar. Bu paylagimlarda ortaklagsan sey, esasen
kadinlarin yasamlarini birbirlerine ve dlunyaya a¢makta olduklaridir. Kadinlarin
dinyalarini birbirlerine agmalari ayni zamanda politik bir meseledir. Bu aciimalardaki
mahremiyet, sicaklik ve yakinlik kadinlarin hayatlarini dénustirmeleri bakimindan
uretkendir (Bora, 1996). Bedenimiz ve ona &6zglu konularda yasayabilecegimiz
herhangi bir utang, sucluluk ya da yetersizlik duygusu, bizim kisiye 6zgu oldugunu
distindigimuiz tecribelerin evrensel yasantilar oldugunu &égrendigimizde ortadan
kalkar (Seaman ve Eldridge, 2018: 20). Yalniz olmadigimizi bilmek ve bagkalarinin da
bize benzer badireler atlattigindan haberdar olmak 6ézellikle hastalik gibi fazlasiyla 6zel
alana sikistirlimis yasantilar s6z konusu oldugunda guc¢lenmemize ve basimiza geleni

atlatmamiza yardim eder.

Modern Tibbin Gélgesinde Solan Hikaye

insanin kendi yasam hikayesini ya da hikayesinden parcalari anlatmasi, hem basina
gelenleri yorumlamasi ve ybnetmesi agisindan hem de baskalarinin yasamlariyla
etkilesimini duzenlemesi bakimindan merkezi bir 6nemdedir (Randall, 1999: 24).
insan, toplumsal yasamda kendisini digerleriyle en az sirtiinme yasayacak bicimde

var etmeye calisirken, hayat hikayesini tutarli, kabul edilebilir ve sirekli olarak gbzden
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gecirdigi bir anlati olarak kurar (Linde, 1993: 3). Hastalik hikayelerinin anlatiimasi
hayatin dizene konmasi ve hikayedeki tutarliligin strdirtlmesi agisindan ayrica 6nem
tasir. CUnkl hastalik, saglikl bedenin ve onunla sirtp giden duygularin, davraniglarin
ahsiimis haritasinin kaybolmasina yol acgar. Hastalik hallerinin tekabul ettigi, 6fke,
caresizlik, yilginhk, yorgunluk, umut ya da azim gibi duygu durumlari vardir. Bunlar
hayatin yeknesak gidisatinda karsilagilmayan duygular olabilir. Hastalikla birlikte
sadece duygular degil beden de degisir. Hasta olan kisi, hastaligin yasaminda yarattigi
degisimi anlayabilmek icin bedenini farkli bicimlerde dinlemeyi ve yorumlamayi
6grenir. Hastalik bedenin bir sese, bir anlatima ihtiya¢ duydugu bir surectir (Frank,
1997: 1). Hastalikla yeniden sekillenen yasami ve bedeni égrenmenin en etkili
yollarindan birisi hastaligi ve hastalgin yarattigi etkileri anlatmaktir.

Kadinlar icin hastaliklarini anlatmanin guglendirici bir tarafi vardir. Toplumsal
esitsizlige maruz kalanlar, 6rnegin queer, siyah, yoksul ya da engelli olanlar, esitsizligi
ve ikincillestiriimeyi bedenlerinde tecriibe ederler (Thomas, 1999: 13). Hastalik da bir
bakima boyledir. Yani hem insani biyuk 6lcide bedeniyle mesgul olmaya sevk eder
hem de insanin kendi bedenine ulagsmasinin yollarinin karmagiklastigi ve dolayl hale
geldigi bir tecriibedir. Hasta olanin bedeni hakkinda gecerli sayilan sézleri, tip bilimi,
doktorlar ve uzmanlar, yani tibbi otorite sdyleyecektir. Byle olunca, hastanin bedenini
tekrar ele gegirmesi ve duygularini takip edebilmesi glglesir. Bu agidan hasta olan
kadinlarin kendi bedenleri ve hastaliklari hakkinda konusabilmeleri Gnemlidir.

Kendisini siyah, lezbiyen, feminist bir sair olarak tanimlayan Audre Lorde ([1980]
1997), meme kanserine yakalandiginda tuttugu kanser ginliklerine yer verdigi kitabi
The Cancer Journalsta (Kanserin Seyir Defterleri), hastalikla ilgili sessizligi mutlaka
kirarak hastaligi dile kavusturmak ve sessizligi eyleme dénustirmek gerektigini anlatir.
Lorde, kendi hastalik tecribesinden 6grendigini séyle paylasir: “Tekrar tekrar anladim
ki benim i¢in 6nemli olan konusmak, s6ze dokebilmek ve paylasmak; sdylediklerim
yanlis anlasilma ya da anlasiilmama riski altinda olsa bile” (1997: 25). Ona gdére, aksi
takdirde, sessizlik her bir kadini, hor gérulmek, asagilanmak, suglanmak, yargilanmak,
yok olmak gibi kendine 6zgu korkulariyla bas basa biraktir, yalnizlagtirir (1997: 29).
Lorde’un soézleriyle dusunursek, hastanin hastaligini anlatmakla kalabalklasan

dinyasinin guglendirici oldugunu kavrariz.
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Lorde’un, hasta olan kadinlarin yanls anlasiimamak icin sessiz kalmasi olarak
tarif ettigi durumun ardinda, tip alaniyla ilgili énemli bir tarihsel déndsim vardir.
Kadinlar, uzunca bir siredir, hastaliklarini, sézlerinin kiymetsiz bulunmasina ragmen
anlatmaktadirlar. Kadinlarin bedenler ve hastaliklar Gzerine sOyledikleri sdzlerin
gecersiz, guvenilmez, yalan, yanlis, eksik, bilingsiz addedilmesi, kadinlarin tip
uygulayicilari olmaktan el cektiriimeleriyle yakindan ilgilidir. Bu el ¢ektirilme modern
tibbin dogusuna denk gelir. ingiliz Edebiyati’nin yazdigi ddnemin toplumsal karakterini
yansitmakta mahir yazari Fanny Burney, 1812 yilinda kiz kardesine yazdigi bir

mektubunda gecirdigi mastektomi ameliyatini anlatir:

. elimi mememin altina koydum ve acilarimin dogasini anlattim; etrafa
sacilmis da olsalar, hepsinin merkezi birdi. ... Aciklamam maalesef
tamamen bosunayd!! ... Bylece, umutsuz ve ardindan ¢aresiz ve pes etmis
olarak bir kez daha g6zlerimi kapadim; izlemekten, direnmekten, midahale
etmekten tamamen vazgecerek, tam anlamiyla teslim olmaya Uzllerek
karar verdim (Burney, [1812] 2014: 63).

Fanny Burney, tedavisi esnasinda, acilarina dair s6zlerinin dikkate alinmadigini
soyliyor. Ama yine de kendisini ifade etmenin bir yolunu bulmus ve kiz kardesine bir
mektup yazarak hastaligini, acilarini ve duygularini anlatmis. Bu kiz kardegler arasi
iletisim, o tarihsel déneme 06zgu bir tip anlayisini tarihe not dismesi agisindan
Onemlidir. Burney’'nin bu yazdiklari, tip tarihinde agilmig ve hala kapanmanmis,
hastaligin kisiye 6zgu, bireysel anlatimlarinin degersizlestiriimesiyle ilgili kocaman bir
parantezin heniz baglangicinda yer alirlar.

Modern tibbin gelismesiyle birlikte, insanlar arasi iletisim, tip alanindan buyuk
Olcude geri ¢ekilmigtir. Tibbi bilginin toplumsal tarihi Gzerine aydinlatici eserler veren
David Armstrong (1984: 738), hastanin anlattiklarinin kiymetinin modern tibbi
pratikteki rolina tartigirken, tibbi yargiya varmaya vesile olanin hastanin kendisiyle ilgili
ne anlattigi degil, doktorun hastadan ne duydugu, hastada neyi gdérdigu oldugu
sOylemigtir. Elliot Mishler (1984), tibbin diliyle yasamin sesinin ¢ogu zaman nasil
birbirine zit dustigunu anlatmak icin kadin hasta ve erkek doktor arasindaki su

diyalogu érnek verir:
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Ne zamandir bu kadar ¢ok iciyorsunuz?
Evlendigimden bu yana.
Yani ne kadar zamandir? (Mishler, 1984: 85).

Burada, hasta alkolizmden mustarip olmasina yol acan yasantisini dile getirmigtir,
doktora hastaligiyla ilgili bir neden sunmustur. Fakat doktor teghisini olusturacak yil
sayisini duymaya calismaktadir. Hastanin anlattigiyla degil, kendi duyduguyla
mesguldur. O anda hastanin dinyasiyla ilgili degildir. Halbuki ilgili olsa sorunun
kaynagina ulasabilecektir. Kisacasi, bu diyalog modern tipta doktorun, hastayla degil
hastalikla diyalog halinde olusunun bir 6rnegidir.

Modern tip 6ncesinde doktora tekabul eden figurlere baktigimizda ise, pek cok
anlamda buglinkiinden daha konuskan birileriyle karsilagiriz. Ornegin Goékgen Beyinli
Din¢ (2017), modern tip dncesinden glinimuze kalan nadir kadin figlrlerden biri olarak
gbrebilecegimiz alayli ebeler Uzerine yurattugld calismasinda, Turkiye'nin fakli
bélgelerinde gérismeler yaptigi yash ebelerin ortak ézelliklerinden birinin konuskanlik

oldugunu soyler:

Hepsi konugkan, cana yakin, iletisim glcu yuksek, nuktedan, espri
yetenekleri kuvvetli kadinlar; yasadiklar bélgenin sézel kultdrinin énemli
tasiyicilari, cinkt deneyimlerini aktarirken sik sik atasozleri, deyim ve kisa
hikdyelere bagvuruyorlar. Aslinda goéristigim ebeler “laf ebesi’nin ne
anlama geldigini tam anlamiyla aciga c¢ikariyorlar, cunkiu saydigim
noktalara ek olarak lafi gedigine koymada ustalar (Beyinli Ding, 2017: 157).

Burada ebelerin konugkanligi bircok bakimdan bilginin ve eylemin kaynagidir. Tibbi
bilginin aktarilmasinin yaninda, hastanin durumuna iligkin bilginin edinilmesinde de bu
iletisim hayati rol oynar.® Fakat modern tip pratiginde s6ziin gérdigu bu islerin yerini,
blayik 6lcide gbruntl almistir ve modern tip hem hastanin sézinlin kiymetsizlestigi

hem de doktorun giderek suskunlastigi bir iletisimi benimsemistir.

6 Hastalik, 6lim, agri, aci, dogum gibi durumlar fizyolojik olduklari kadar kiiltirel deneyimlerdir. Hekimin
sOzel kulturan tastyicisi olmasinin, hastayla iletisim bakimindan hayati énemi olabilir. Tedavi sirasinda
kultirel farkin (gerekiyorsa) asilmasi veya ona uygun davraniimasi ic¢in iletisim ¢ok &nemlidir.
istanbul’da hasta sayisi bakimindan ¢ok yogun bir devlet hastanesinin kadin dogum servisinde
calisan, kadin bir kadin dogum doktoruyla 2017 yilinda yaptigim enformel bir gériismede, doktor
hanim hastaneye gelen Suriyeli gé¢gmen kadinlarin dogumlarinin daha uzun strdigind anlatmigti.
Cunku hasta ve doktorun dili fakli olunca, dogum sirasinda anlagmalari gi¢lesiyormus. Bazen doguma
telefonla gevirmen dahil edilmek durumunda kaliniyormus. Doktor hanim, bu tiir bir iletisim probleminin
hasta ve doktor agisindan oldukga yorucu ve yipratici oldugunun altini gizmisti.

22



Kultar ve iIetigim, 2020, 23/1 Nihan Bozok

Goruntiileme Teknolojilerinin Hegemonyasi ve Bedenle Kurulan
lliskinin Dénlisiimii

GUnumuzde doktorun hastanin sézine ugramadan, hastalikla kurdugu diyalog, tip
profesyonellerinin tibbi gérintileme teknolojileri araciligiyla bedeni nasil gérdiklerinin
gelisim seyriyle yakindan ilgilidir. Modern tip insan bedenini insan gézinden ¢ok daha
geligkin teknolojilerle gorebilmigstir. Modern tip, on sekizinci ylzyil baglarindan itibaren
tip alaninda kullaniimak tzere geligtirilen termometreler, mikroskoplar, kimograflar,
stetoskoplar, g6z aynalari, nabiz Olcerler gibi alet edevatla ve takip eden yuzyilda ise
x-ray, nukleer tip, ses dalgalar yardimiyla is géren mamografi, tomografi, anjiyografi
gibi teknolojilerle bedenin atesini, solunum hareketlerini, kan dolagimini, derinin
altindan gelen sesleri ve goruntuleri 6lcmeye, gbrmeye, duymaya, bilmeye baglamigtir
(Bradley, 2008). Bu tur aracilarla bedenin derinlerinde ne olup bittigini bilmek, hastanin
s6zunu geri plana atmigtir. Git gide daha ayrintili olarak gdrebilmek, tibbi olarak
bilmenin kaynagi olmus ve hastaligi toplumsal baglamindan blyuk él¢tide koparmigtir.
CuUnkl hastalik gérantinin, dolayisiyla teshisin ve sorunun kaynagi olan bedene siki
sikiya baglanmistir. Kisinin etrafinda halka halka agilan toplumsal cemberde yer alan
es, dost, aile, komgu, tanidik, akraba ve arkadaslarin, hastaligin kara kutusu olarak
gbrulen bedenin merkezi konumunu asip hastaya ulagsmalari, ya da tedaviye dahil
olmalari giderek zorlagmisgtir.

Tip, daha dnceleri hastanin bakimina eslik eden, insanlar arasi iletisime acik ve
daha konuskan bir faaliyet alaniyken, modern tibbin kurumsallasmasiyla birlikte,
hastaligi basanli bicimde tedavi etmeye, hastaligin yarattigi kaybi yerine koymaya ve
mumkinse hastahgi 6ngérup engellemeye calisan teknik bir sisteme donismusgtir
(Feenberg, 1995: 100).” Bu teknik sistemin uygulayicilar yakin zamana kadar buyuk

cogunlukla erkekler olmustur.

7 Doktorun hastaliga odaklanip, hastanin diinyasina uzak kalmasiyla ilgili Gziici bir hikdyeyi, meme
kanseri Uzerine yapilan bir tez calismasi hakkinda bilgi almak istedigim bir psikiyatr anlatmisti.
Psikiyatr birkag¢ yil &nce Erzurum’da devlet hastanesinde gérev yaparken agir depresyondan mustarip
ve intihar girisimi dykuleri olan bir kadin hasta kendisine gelmis. Psikiyatr, hastanin iki memesinden
gecirdigi mastektomi ameliyatinin ardindan yasadigi duygusal sarsintinin bunlara yol agtigini gérmus.
Gorusmeleri sirasinda hastaya, meme kaybinin memenin yeniden yapilandiriimasiyla blylk dlgtide
giderilebildigi bilgisini vermis. Kadin daha énce bu bilgiyi hi¢ edinmedigini sdylemis ve bu duruma ¢ok
sevinmis. ilerleyen siirecte kadin yeniden yapilandirma ameliyati olmus ve duygusal yasantisina iligkin
sorunlari da hizla iyiye dogru gitmeye baslamis. Meme kanseri teshisi kondugunda veya tedavi
slirecinde veya tedavi bittikten sonra kadin, bedenindeki degisiklikler ve bunlarin nasil onarilabilecegi
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Modern tibbin gelismesiyle insanin bedeniyle kurdugu iligki ve 6zellikle bedenini
anlama, dinleme ve anlatma bicimi degismistir. Modern tip, insan bedenini biyolojik bir
sey olarak ele alir ve hastaliklar da bilimsel paradigmalarla aciklar. Biyomedikal
modele dayanan bu bilimsel paradigma kabaca sdyledir: Hastalik normal biyolojik
fonksiyondan bir sapmadir. Hastallk kaynagi olan spesifik sorunun yeri bireyin
bedenidir. Bir hastalik kisilerin toplumsal konumlari ne olursa olsun ayni semptomlari
gbstereceginden ve ayni sureci izleyeceginden, tip bilimi toplumsal olandan blyuk
Olcide bagimsizdir (Mishler, 1981). Bu model, hastaligin sebebi olarak bakterileri,
virlsleri ve mikroplari temel almistir (Reider, 2017: 62). Gdzle goérilur, elle tutulur
somut temellere dayanan, modern tibbin biyomedikal bakis acisi, salgin hastaliklarin
neredeyse tamamen Onlenmesinden, insanin ortalama yasam siresinin tarihte hic
olmadigi kadar uzamasina degin bircok alanda insanhga buyuk fayda saglamistir.
Fakat modern tibbin bilimsel paradigmasi, hakli olarak sezgilerden, batil inanclardan
ve geleneklerden uzaklasmaya c¢alisirken, bedenin ve hastaligin ayni zamanda kigisel
varolus bicimleri oldugunu ikinci plana atmistir (Porter ve Vigarello, 2007: 273).

Ote yandan, tibbin bu bicimde bilimsellesmesi kadinlar icin baska tirlii islemistir.
Modern tip, insan biyolojisi ve fizyolojisine dayal pozitif bilgi Gzerinde yukselme iddiasi
tasirken, bu yukselmeyle celiskili olarak kadinlarin bircok hastaligini psikosomatik
seyler olarak degerlendirme egiliminde olmustur. Kadinlarin pek ¢ok hastaligina ruhsal
kdkenli veya histerik varsayimiyla yaklasiimistir ve bu ylizden teshis atlama problemi
en ¢ok kadinlarin basina gelmektedir (Ussher, 2010: 9). Ornegin, idrar yollarinin ve
mesanenin iltihaplanmasi hastaligi olan sistit hastaligina yakalanan kadinlar, cogu
zaman yanlis tedavi edilmiglerdir c¢lnki hastaligin psikiyatrik kdkenli oldugu
distunulmustir (Websterden akt. Munch, 2008). Ya da kadinlarin anlatmaya
calistiklar fibromiyalji ve kronik yorgunluk sendromu gibi hastaliklar kigciimsenmekte,
gérmezden gelinmekte veya depresyonla iliskilendiriimektedir (Clarke, 2000). Bu
Ornekler esitsiz toplumsal cinsiyet iligkilerinin, hayatin diger alanlarinda oldugu gibi,
hastaliklar alaninda da yururlikte oldugunu gésterir. Yanhs teshis veya teshis atlama
problemlerinin daha ¢ok kadinlarin basina gelmesi, biyomedikal tibbi modelin kimi

yanlis taraflarini agiga cikarir ve tibbi, toplumsal olani da hesaba katmaya davet eder.

hakkinda bilgilendirilmis olsaydi béyle bir tablo hi¢ ortaya ¢ikmayacakti. Tedavi kadar, hasta ile
iletisimin de hayat kurtarici taraflari mevcuttur.
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Tanida ve tedavide kisinin deneyimine énem vermek ve bunu yapabilmek icin diyalogu
cogaltmak, bu davete icabet etmenin énemli yollarindan birisidir.

Giorgio Agamben’in giinimuzde insan deneyiminin yikimi Gzerine séyledigi gibi,
bir bilgi kategorisi olarak insan deneyimi bilim yasalarinin gdlgesinde gun gectikce
solgunlasip kayboluyor; bu yasalarin hdkim sirdigu bir yerde ne bir mesel
soylenebiliyor ne de bir hikdye anlatilabiliyor (1993: 18). Oysa kadinlar sistit,
fibromiyalji ya da yorgunluk tanisi almalarina neden olan yorgunluklari, agrlar ve
sizilan 1srarla anlattiklarinda hayatin iglerine dogru katman katman agilan hastalik
anlatilari ortaya cikmaktadir. Anlatilan hastalik hikayeleri, kadinlarin ev iclerinde
harcadiklari ertesi glinu insa etme emeginden, anatomi bilgisinin erkek bedeni esas
alinarak birikmesine degin bir dizi yapisal esitsizligi su yuzune ¢ikarmaktadir. Kadinlar
hastaliklari hakkinda konustukca, hastalik fizyolojik ceperi delmekte ve yapisal
toplumsal esitsizlikleri de kapsayan bir yasantiya donusmektedir. Kadinlarin hastalik
deneyimleri, onlar bu deneyimleri anlattiklarinda, hastaligin ne kadar toplumsal bir
yasanti oldugunu gézler éniine sermektedir. Boyle bakmak, yani hastaligin toplumsal
yonlerini de gbérmeye calismak, modern tibbin hastaligi bedende baslatip bitirme
egilimini dénudsime zorlayan bir bakistir. Yani kadinlarin hastaliklar hakkindaki
konusmalari, tip alaninin hastaligi daha butincul ele alabilmesi icin bir déntdsim
imkani tasir.

Hastaligin toplumsal olusuyla ilgili bir diger 6nemli mesele, onu yasayan 6znenin
de kaciniimaz olarak toplumsal bir varlik olusunda yatmaktadir. Hasta, hastahgini
kendi toplumsal konumlanigiyla yasar. Hangi paradigmayla bakilirsa bakilsin, insan
hastalandiginda olan sey sadece bedenin hastalanmasi degildir; hastalikla birlikte
yasam da bozulur veya sekteye ugrar. Bir baska deyisle “hastalik” ve “hasta olmak”
birbirinden farkh seylerdir. Hastalik, fizyolojik bir sey olarak tanimlanabilir; bedene siki
sikiya iligtirilebilir. Ama hasta olmak, bireysel ve de toplumsal bir surectir; sadece
bedende baslayip bitmez. Ote yandan, tip, hasta bedeni onarabilir ve eski haline
déndurebilir (ya da bu iddiayi tagiyabilir) ama yasami hastalik hi¢ olmamis gibi yeniden
geri veremez (Frank, 2002: 8). Dolayisiyla, bedende ve hasta olmak deneyiminde tibbi
asan bir seyler vardir. Hastaligin tecribe edilmesi tipla sinirh degildir. Hastaligin
deneyimlenmesinde, taninin, tedavinin, doktorun, hastanenin kapladigi yer kadar,

belki de ondan daha fazla, hastanin kendi hastaligini anlama, yorumlama ve anlatmasi

25



Kultar ve iIetigim, 2020, 23/1 Nihan Bozok

da vardir. Ve bu hasta toplumsal olarak konumlandigi yerden kendi hastaliginin anlam
dinyasini kuracaktir.

Wilhelm Schmid (2019), modern ¢agda her alanda her diuzlemde her gegen gln
daha fazla anlam yoklugu cektigimizi séyler ve ona goére bir anlam bulmak yasama
tutunmak icin gereklidir. Schmid soyle der: “Anlam kuvvet verir, anlamsizlik kuvvetten
distrir. insanlar bir anlam goriirlerse, bircok seye gogls gerebilir, bircok seyi alt
edebilirler.” (2019: 59). Tipki yasamdaki diger olaylar gibi, hastaligin anlami da
hastalikla birlikte gelmez, o hastaliga ickin degildir. Sinifsal, tarihsel ve toplumsaldir.
Hastaliga verilecek anlam, diger insanlarla yasanan etkilesimde insa edilir. Hastalikla
ilgili duygular, gérusler, distinceler, deneyimler, agri ve sizilar anlatildik¢a, yazildikca,

konusuldukca, hastalik, insanlarin hayatlari icinde bir yerlere konumlanacaktir.

Sonug: Kadinlarin Sézlerinin Kiymeti Uzerine

“Umutsuziuga kapilacak zaman degil,
kendine acima,

sessizlige ve korkuya yer yok.

Biz konusuruz, biz yazariz, biz dil kurariz.
Uygarligin sifasi budur’.

Toni Morrison8

Gorulen o ki, kadinlar hasta olmaya dair anlam diinyasinin kurulmasinda aktif 6zneler
olmusglardir. Hastaliklarini, bedenlerinin durumlarini, bunlarin esinlendigi duygulari
anlatmak kadinlar arasi iletisimin ve kadinlarin kendi bedenleriyle ve dinyayla
kurduklari iligkinin her zaman 6nemli bir pargasidir. Kadinlar gtindelik sohbetlerinde,
dertlesmelerinde, mektuplagsmalarinda, gunliklerinde, ayakulstli karsilagsmalarinda
siklikla hastaliklarindan s6z etmigler. Birbirlerine, kendilerinin veya yakinlarinin
hastaliklarini anlatirken sagaltici diyaloglar gelistirmisler. Bedenlerini, bedenlerinin
hastalikla gecirdigi dénusumleri gérismusler. Baslarina gelenleri paylasmislar. Bilgi
aligveriginde ve tavsiyelerde bulunmusglar. Iclerini dékmiigler. Birbirlerine destek
olmuglar. Ne var ki yazi boyunca ortaya koymaya calistigim tzere, tip pratigi modern
bicimde kurumsallagirken, kadinlarin hastalik deneyimleri etrafinda iletisime

gecmelerini ve hastaliklarini kendilerine 6zgl yontemlerle anlatmalarini bir bilgi

8 https://www.thenation.com/article/no-place-self-pity-no-room-fear/. (Erisim tarihi: 07.06.2019).
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kategorisi olarak degerlendirmemistir. Oysa kadinlarin hastaliklar etrafinda kurdugu
diyaloglar ve bu diyaloglarda biriken bilgi, bugiin hala cok dnemli imkanlari barindirir.
Kadinlarin hastaliklar etrafinda iletisime ge¢mesinin yarattigi iki tarli imkéan
alanindan sOz edebiliriz. Birincisi, kadinlarin hastaliklar etrafinda iletisime ge¢gmesi
kendileri icin sagalticidir. Tip alaninin gegirdigi dénusumler, yani gérintinin séze
galebe calmasi ve kadinlar icin daha agir bir sorun olarak, yillar icinde modern tibbin
erkek egemen bir bakisla kurumsallasmasi, kadinlarin kendi hastaliklari hakkinda
konusmasini gugclestirmigtir. Ama bir o kadar da kadinlarin bedenleri hakkindaki
sOzlerini kiymetli hale getirmistir. Buna bagl olarak, neredeyse sufrajet hareketiyle
yasit olan, on dokuzuncu yuzyilin ortalarindan bu yana devam eden, O6zellikle
1970’lerde ikinci dalga feminizmin ylkseligiyle glclenen (Plechner, 2000: 69) kadin
saghgr hareketinin temel hedeflerinden birisi kadinlarin bedenlerini tanimasi ve
hastaliklari hakkinda konusabilmeleri olmustur (Seaman ve Eldridge, 2014: 19). Kadin
saglig! hareketi, tip alanina hakim olan ataerkil uygulamalarla ve yapisal esitsizliklerin
yol actigi hastaliklarla ya da tedaviye ulasamama durumlariyla mucadele ederken,
kadinlarin hastaliklari konusunda bireysel olarak guclenmeleri icin de blyuk caba sarf
etmistir. Ozellikle tibbi otorite karsisinda kadinlarin pasif ve itaatkar bir role
barinmemeleri, agrilarini, rahatsizliklarini anlatacak cesareti kedilerinde bulabilmeleri,
hastaliklariyla ilgili kisisel yasam deneyimlerini tedavi surecinde 6nem arz edecek
seyler olarak aktarabilmeleri, sugluluk ve utan¢c duymadan hastaliklarina care
arayabilmeleri kadin saglig1 hareketinin 6nemli micadele alanlari olmustur.
Kadinlarin hastaligini anlatmalarinin ne kadar gulgclendirici ve ayni zamanda da
politik bir eylem oldugunu, Sheryl Feinstein ve Nicole C. D’errico (2010), Tanzanyal
kadinlarla hastaliklari ve engellilik deneyimleri Uzerine yuruttikleri bir sézli tarih
calismasinda cok glzel agiklarlar. iki bilim insani hikayelerini dinledikleri kadinlarin
deneyimlerinin, aldiklari notlar, tuttuklari kayitlar arasinda solup gitmesini istememigler
ve kadinlarin anlattiklarini kendi ifadelerine sadik kalarak kitaplastirmiglardir. Clnku
onlara gbre, Ozellikle agir tibbi yetersizlikler altinda kadinlarin hastaliklari hakkinda
konusmalar ilk politik eylemdir ve 6zgurlik igcin atilmis bir ilk adimdir. Her konugsma
eylemi dolayl olarak bir bagka kisiyi icerir ve konusan kisi 6nce kendisini fark eder

sonra da yluzinu anlattigi kisilere déner ve “Demek ki ben yalniz degilim” der (Feinstein
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ve D’errico, 2010: xii). Bdylece hastalik hikayelerini anlatan kadinlar kendi aralarinda
bir diyalog gelistirirler ve hastaliklari diinyaya dogru acarlar.

Hastaliklar etrafinda iletisime ge¢menin 6neminin ikinci noktasi ise, bu iletisim
geleneginin gindmuzde tip alaninin daha insancil bir alana déntsebilmesi icin dnemli
bir bagvuru kaynagi oldugudur. Ginimuzde, tibbin insana yardim etmek temelli esas
ilkesi kayboluyor. Hastaliklarin tedavisi, doktor performansindan mdusteri
memnuniyetine degin bir dizi piyasa terimine teslim oluyor. Hasta bir tiketiciye
donuguyor. Hasta bir muhatap olmaktan cikiyor ve tip hastalikla diyalog kuruyor.
Gorunti olmadan s6z sdéylenemiyor. Daha bitincul tedaviler icin, hastay1 duygusal ve
toplumsal yasantilari olan birisi olarak goérebilmek icin giderek yerlesiklesen bu
terminolojiyi ve ona bagli uygulamalari déndstirmek gerekiyor. Bu dénisim igin
modern tibbin kapi disan ettiklerini yeniden 6nimuze koyup disunebiliriz. Kadinlarin
konusmasinin ve yazismasinin bu baglamda kiymetli taraflan var. Cunku
dertlesmenin, anlatmanin, i¢ dékmenin, dinlemenin, teselli etmenin, glic vermenin ve
bu eylemlerin tekabul ettigi duygusal diinyalarin hastanelerde ve doktor odalarinda yeri
yok. Hastanin dinyasini yeniden tip alanina tasiyabilmek igin, bir kdy ebesinin
konuskanhgindan, bir otacinin cografya bilgisinden, gezgin bir samanin sarki
sbdylemesinden yeniden dgrenilecek seyler var.

Kadinlarin hastaliklar hakkinda kurduklari iletisim, teshisin, tedavinin ve tibbi
uygulamanin diger sureclerinin bir parcasi haline getirilebilirse, ginimiizde modern
tibbin kimi olumsuz 6zellikleri dénusime ugratilabilir. Bu bakimdan, kadinlarin
hastaliklarini anlatmalari, blyuk O&lgide ataerkil bir uygulama alani olarak
kurumsallasan modern tip pratigi icin de degerlidir. CUnkl tedaviyi muhakkak parayla
iligskilendirmek, teshisi goérintiye muhta¢c birakmak, hastaligi bedende baglatip
bitirmek, butuncullikten uzak kalmak, farkli hayat tarzlarini kolayca itham etmek ve
kisinin kendi hastaligindan dolay! kendisini su¢lu hissetmesini surekli basrolde tutmak
gibi sorunlardan mustarip giinimuz tip pratiginin icine sizabilecek kadinlara 6zgu
yakinmalar, sizlanmalar, ic dékmeler, hal hatir sormalar, duygu ifadeleri, dertlesmeler
hicbir sey yapamasalar bile bizi daha konugkan, daha kalabalik, daha dayanigmaci bir
tibba tasiyabilir. Bireysel kirilganhklarimiz kolektif iyilesmeye donusebilir. Tek

basimiza aldigimiz hastalik sorumluluklari musterek bir zemine yayilabilir.
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