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Bu calismada din-saglik kesisiminin merkezinde yer alan tibb-1 nebevi (nebevi
tip) odaginda din-saglik iliskisi konu edinilmistir. Aragtirmanin amaci, bireylerin
saglikla ilgili deneyimlerinde siinnetin etkisini, nebevi tibba yonelme siireclerini,
sektoriin katilimcilarin goziinden olumlu ve olumsuz ciktilarini ve saglik konu-
sunda dinin mesrulastirma islevini ortaya koymaktir. Fenomenoloji deseniyle yii-
riitlilen bu calismada veriler, dokuz kadin ve alt1 erkek katilimciyla yapilan de-
rinlemesine goriismelerden elde edilmistir. Calisma grubu tibb-1 nebevi tedavile-
rine basvuran kisilerden olusturulmustur. Arastirma neticesinde 6zellikle dindar
kimligi tastyanlar icin bu uygulamalar tercih etmede dinin etkili oldugu tespit
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edilmistir. Bu kisiler ayrica hacamat (yas kupa terapisi) uygulamasi icin Gelenek-
sel ve Tamamlayic1 Tip (GETAT) kapsamindaki klinik ve hastaneler yerine bu is-
lemi ayetler ve dualar okuyarak gerceklestiren dindar-geleneksel uygulayicilari
secmektedirler. Ozellikle ilahiyat fakiiltesi mezunu katihimecilar, tibb-1 nebevi te-
davilerinin ekonomik bir sektor haline geldigi ve bu sektérde dinin, mesrulastir-
ma ve dinl duygulari istismar araci olarak kullanildig: diisiincesini tagimaktadir-
lar. Tibb-1 nebeviye basvurma davranisinda saglikta bireysellesme egilimi one
citkmakla birlikte Aidin Salih ekoliine bagli katilimcilarda din-saglik iliskisi birey-
sel diizlemden din-saglik temelli bir harekete doniismiis goriinmektedir.

Anahtar Kelimeler: Din Sosyolojisi, Din, Saglik, GETAT, Tibb-1 Nebevi.

A Qualitative Research on the Social and Economic
Dimensions of Tibb Al Nabawi Practices

Abstract

In the present study, the religious-health is discussed on the relationship be-
tween religion and health focusing in Tibb al-Nabawi, which is at the center of
religion-health intersection. The purpose of the study was to reveal the effects of
Sunnah in the health-related experiences of individuals, the processes of turning
to Tibb Al-Nabawi, positive and negative outcomes of the sector with the eyes of
the participants, and the legitimacy function of religion in healthcare. In this
study, which was conducted with the phenomenology design, the data were ob-
tained with in-depth interviews conducted with nine females and six male partic-
ipants. The study group was created from people who applied Tibb al-Nabawi
treatments. As a result of the study, it was determined that religion is effective in
preferring these practices, especially for those who have religious identity. These
people also choose religious-traditional practitioners who did these procedures
by reading verses and prayers instead of clinics and hospitals in the scope of
Traditional and Complementary Medicine (GETAT) for Hijama (The Wet Cup-
ping Therapy) application. Especially the participants who graduated from The-
ology Faculty believed that Tibb al-Nabawi treatments became an economic sec-
tor, and that religion was used as a means of legitimacy and abuse of religious
emotions in this sector. Although the tendency to individualize in healthcare
comes to the forefront in the behavior of applying to Tibb al-Nabawi, the rela-
tions between religion and health in participants, who are affiliated with Aidin
Salih school, seems to have changed from an individual sphere to a religious-
health-based movement.

Keywords: Sociology of Religion, Religion, Health, GETAT, Tibb al-Nabawi.

Giris

Biyomedikal tip disinda kalan tedavi ve uygulamalar; geleneksel
ve tamamlayict tip, alternatif tip, tamamlayici-destekleyici tip gibi
cesitli isimlendirmelerle anilmaktadir. Son yillarda adlandirma tar-

tismalar1 neticesinde “tibbin degil tedavinin alternatifi olabilecegi”
vurgusu ile geleneksel ve tamamlayict tip kavrami, alternatif tiptan
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daha ¢ok kabul gérmeye baslamistir.! Adlandirma probleminin di-
sinda bitkilere (herbalizm), bedenin enerji dengelerine (akupunk-
tur), masaj ve rahatlatmaya (refleksoloji), akil ve bedeni birlestir-
meye (yoga, ayurveda), yiiksek uzmanlik gerektiren manuel terapi-
lere (osteopati), inanc tedavisi vb. uygulamalara odaklanan ve ¢ok
genis bir alam1 kapsayan®? bu uygulamalar ve tedaviler sayginlik
bakimindan da farkli konumda bulunmaktadir.

Biyomedikal tibbin yiikselisiyle yasal mesruiyetini kaybeden ge-
leneksel tedaviler, modern tibba yoneltilen keskin elestirilerle bir-
likte 20. ylzyilin sonlarina dogru yeniden ivme kazanmaya basla-
mustir. Bireyler bir nevi patlama sayilacak bir yogunlukla gelenek-
sel-alternatif yontemlere basvururken® 2008 yilinda Diinya Saglik
Orgiitii'niin (DSO) geleneksel tibbin bilgi birikiminden yararlanma
cagrisindan sonra 140’tan fazla iilke geleneksel ve tamamlayici tip
alaninda yasal diizenlemelerinin bulundugunu bildirmigtir.*
DSO'niin Geleneksel ve Tamamlayic1 Tip (GETAT) strateji ve rapor-
larinin da etkisiyle GETAT, {ilkelerin saglik politikasinin bir parcasi
olarak saglik kurumlari biinyesinde, egitimli uzmanlarin uyguladigi
denetime acik bir alan hiline gelmeye baglamstir.> Tiirkiye’de 1991
yilinda ilk olarak akupunktur ile baglayan bu diizenlemeler® son
yillarda hiz kazanmis ve 27 Ekim 2014 yilinda GETAT yonetmeligi-
nin Resmi Gazete’de yayimlanmasindan sonra uygulama merkezleri
ve liniteler acilmis, doktorlar ve dis hekimleri disindaki uygulayici-
larin yolu hukuki olarak kesilmistir.”

Alternatif ve geleneksel tedavilerin yeniden yiikselise gecisi ve
yasal mesruiyetinin taninmasinin konumuzu ilgilendiren kismi,
tibb-1 nebevi adi altinda zikredilen uygulamalarin da geleneksel ve

1 Salih Mollahaliloglu vd., “Geleneksel ve Tamamlayici Tip Uygulamalarinda Yeni
Donem”, Ankara Medical Journal 15/2 (22 Ocak 2015), 102.

2 Stephen Hunt - Nicky Lightly, “Tamamlayici Tip Sosyolojisi:Alternatif Tip Saglikh Bir
Alternatif mi Sunuyor?”, cev. Glinseli Altaylar, Sosyoloji: Baslangic Okumalari, ed.
Anthony Giddens, haz. Sinan Késeoglu (istanbul: Say Yayinlari, 2014), 150.

3 Anthony Giddens, Sosyoloji, haz. Cemal Giizel (istanbul: Kirmizi Yaynlari, 2012),
300.

4 Rubhi Ersoy, “Modernizm-Postmodernizm Baglaminda Geleneksel Tip Uygulamalarinin
Giincelligi Uzerine Bir Degerlendirme”, Milli Folklor Dergisi 13/101 (2014), 182-192.

5 ismail Bicer - Pinar Yalcin Balcik, “Geleneksel ve Tamamlayici Tip: Tiirkiye ve Secilen
Ulkelerin incelenmesi”, Hacettepe Saglik Idaresi Dergisi 22/1 (14 Mart 2019), 245-
257.

6 Mollahaliloglu vd., “Geleneksel ve Tamamlayici Tip Uygulamalarinda Yeni Donem”.

7 Geleneksel ve Tamamlayict Tip Uygulamalari Yonetmeligi, Resmi Gagzete 29158
(27.10.2014).
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alternatif bir metot olarak yeniden sunulmasi, bir sektére doniisme-
si, hatta ilgili tedavilerin bir kisminin GETAT uygulama merkezle-
rinde hekimlerce uygulanmaya baslamasidir.® Tiirkiye’de uzun za-
mandir halk tababetinin bir parcasi olarak gozden irak olan tibb-1
nebevi, bugiin alternatif tibbin yiikselisiyle yeniden goriiniir olma-
ya; gerek diizenlenen geleneksel ve tamamlayici tip kongrelerinin
bir parcasi olarak gerekse dogrudan nebevi tip kongreleriyle yeni-
den ilgi gosterilen bir saha olmaya baslamigtir.” Tibb-1 nebevinin
kaynag1 ve baglayiciligi temelinde tartismalar yiiriitiilen ilahiyat
fakiiltelerinde konuyla ilgili ¢ok sayida calisma yapilmistir.'°

Siinnete Din Sosyolojisi perspektifiyle bakmak ise tarihsel aras-
tirmalarin tasidigi anakronizm riskine karsi hadislerin anlasilmasi
icin hem Hz. Muhammed’in yasadigi dénemin hem sonraki donem-
lerin toplumsal baglamim dikkate almay: gerektirmektedir. Siinne-
tin toplumsal baglami ele alinirken Arabistan cografyasinin 6zellik-
leri ve bu o6zelliklerin dogurdugu kiiltiirel ortam dikkate alinmali-
dir.’* Hz. Peygamber’in diinyaya geldigi ve yasadigi donemde Ara-
bistan’da uygulanan yaygin tedavi yOntemleri, bu tedavilerin ne
zaman basladigi, iilkenin civar bolgelere gore tibbi bilgi diizeyi, Hz.
Muhammed’in vefatindan sonra Islam cografyasindaki tipla ilgili
gelismeler ve bunlarin bu alandaki hadislerin yorumlanmasina etki-
si gibi din-tip iligkisinde toplumsal faktorleri dikkate alan caligmalar
da bulunmaktadir.'

8 GETAT biinyesinde kupa-hacamat ve siiliik egitimi verilmektedir.bk. Geleneksel ve
Tamamlayic1 Tip GETAT, “Tiim Kurslar” (Erisim 13 Ekim 2020).

9 Ornegin bk. disab, “Uluslararasi Geleneksel ve Tamamlayici Tip Kongresi, 19-22
Nisan 2018, istanbul” (19 Nisan 2018); Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii Gelenek-
sel, Tamamlayicit ve Fonksiyonel Tip Uygulamalari Daire Baskanligi, “Adana Tibb-1
Nebevi Kongresi” (07 Ekim 2015).

10 Grnegin bk. Mahmut Denizkuglari, Peygamberimiz ve Tip (Tibb-1 Nebevi) (istanbul:
Marifet Yayinlari, 1981); Veli Aba, Tibb-1 Nebevi: Kaynagi ve Baglayicihig (istanbul:
Endiiliis Yaynlari, 2019); Veli Atmaca, “Tip ve Tibb-1 Nebevi Hakkinda Muasir Calis-
malar (Bibliyografya Denemesi)”, Firat Universitesi Ilahiyat Fakiiltesi Dergisi 16/1
(2011), 45-70.

11 Vejdi Bilgin, “Siinnet Sosyolojisi'nde Sosyal Bilimsel Yéntem ve icerik”, Siinnet Sosyo-
lojisi, ed. Mustafa Tekin (Ankara: Eskiyeni Yayinlari, 2013), 112-116.

12 Grnegin bk. Fazlur Rahman, Islam Geleneginde Saglik ve Tip, cev. Adnan Biilent Balog-
lu - Adil Ciftci (Ankara: Ankara Okulu Yayinlar, ts.); Levent Oztiirk, islam Tip Tarihi
Uzerine Incelemeler (Istanbul: Ensar Nesriyat, 2013).
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Geleneksel ve tamamlayic1 tedavilere basvuran bireylerin ve
doktorlarin tutumlarimi®® ve cesitli rahatsizliklara sahip olan Kkisile-
rin hangi geleneksel uygulamalar1 yaptirdiklarin1'* ortaya koymaya
yonelik 6zellikle saglik alaninda yapilan cok sayida calismada din
ve kiiltiire, nedensel faktérlerden biri olarak deginilmektedir. Orne-
gin bu calismalarda o6zellikle kanser gibi ciddi rahatsizliklarda has-
talarin bitkisel tedavi gibi uygulamalarin yanmi sira inang, dua ve
manevi tedavi yollarina basvurdugu ortaya konmustur. Bunun yani
sira baz1 calismalarda asi1 reddinde, kisilerin dindarliklarinin ve
dini/felsefi liderlerin etkisine deginilmistir.’> Din psikolojisi alanin-
da ozellikle hastaliklarla basa ¢ikmada dinin etkisi ve hastanelerde
manevi danismanlik ve rehberlik uygulamalari iizerine calismalar
yapilmistir.’® Sosyoloji ve din sosyolojisi ¢alismalarinda ise saglik-
din iligkisi yeterince ele alinmayan bir konudur. Din sosyolojisi-
saglik merkezinde Tiirkiye’deki ilk calismayr yapan Bayyigit'in

13 Bu cahigmalardan bir kismu igin bk. Ziilfiinaz Ozer vd., “Dahiliye Poliklinigine Bagvu-
ran Hastalarin Geleneksel ve Tamamlayici Tibba Kars1 Tutumlari ve Etkileyen Faktor-
ler”, Saglik Profesyonelleri Arastirma Dergisi 2/3 (12 Ekim 2020), 102-112; Mehmet
Fatih Orhan vd., “Aile Hekimi ve Pediatristlerin Geleneksel ve Tamamlayici Tibba
(GETAT) Bakus1”, Journal of Biotechnology and Strategic Health Research 3/ (30 Eyliil
2019), 161-167; Seyda Efsun Ozgiinay - Dilek Ozcengiz, “Anestezistlerin Geleneksel
ve Tamamlayic1 Tibba Bakisi, Bilgi ve Uygulamalar1”, Cukurova Medical Journal 44/4
(29 Aralik 2019), 1237-1242.

14 Bu calismalardan bazilar icin bk. Ismail Alay vd., “Jinekoloji Poliklinigine Basvuran
Hastalarda Tamamlayic1 Alternatif Tip Uygulamalarimin Kullanim1”, Ahi Evran Tip
Dergisi 2/3 (29 Aralik 2018), 53-57; Kerime Ogiit Diizen - Medet Korkmaz, “Kanser
Hastalarinda, Semptom Kontrolii Ve Tamamlayici Ve Alternatif Tip Kullanimi *”, Do-
kuz Eyliil Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Elektronik Dergisi 8/2 (01 Mayis 2015), 67-
76; Zeynep Erdogan vd., “Kronik Bobrek Yetmezliginde Tamamlayici ve Alternatif Tip
Yontemlerinin Kullamimi”, Arsiv Kaynak Tarama Dergisi 23/4 (30 Ekim 2014), 773-
789.

15 Hayrunnisa Bekis Bozkurt, “As1 Reddine Genel Bir Bakis ve Literatiiriin Gozden Gegi-
rilmesi”, Kafkas Tip Bilimleri Dergisi 8/1 (01 Nisan 2018), 71-76; Giilsiim Hatice Yiik-
sel - Ahmet Topuzoglu, “As1 Redlerinin Artmasi ve As1 Karsithgimi Etkileyen Faktor-
ler”, ESTUDAM Halk Sagligt Dergisi 4/2 (14 Mayis 2019), 244-258.

16 Ornek olarak bk. Ali Ayten vd., “Dini Basa Gikma, Siikiir ve Hayat Memnuniyeti
Iliskisi: Hastalar, Hasta Yakinlar1 ve Hastane Galisanlar1 Uzerine Amprik Bir Arastir-
ma”, Dinbilimleri Akademik Arastirma Dergisi 12/2 (01 Nisan 2012), 45-79; Ahmet
Albayrak vd., “Kanser Hastalarinda Yasam Kalitesini Etkileyen Din ve Maneviyat Uze-
rine Teorik Yaklasimlar”, Sakarya Universitesi flahiyat Fakiiltesi Dergisi 21/40 (15 Ara-
Iik 2019), 349-376; Giiliisan Gocen, “Tiip Bebek Tedavisi Almis Kadinlarin Dini Basa
Cikma Siirecleri ve Dini Yasantilar1 Uzerine Nitel Bir Arastirma”, Istanbul Universitesi
Ilahiyat Fakiiltesi Dergisi 32 (01 Nisan 2016), 165-216; Muhammed Esat Altintas,
“Hastanelerde Gerceklestirilen Manevi Danmismanlik ve Rehberlik Hizmetleri Uzerine
Nitel Bir Arastirma (Kayseri Ornegi)”, Amasya Universitesi ilahiyat Fakiiltesi Dergisi 11
(27 Aralik 2018), 221-256.

DiNBILIMLERI AKADEMIiK ARASTIRMA DERGISi CiLT 21 SAYI 1

db | 103



104| db

SUMEYRA UNALAN TURAN / VEJDI BILGIN

2003’te dikkat ¢ektigi bu olgu'” hali pek degismemis goriinmekte-
dir. Din-saglik iliskisini merkeze alan az sayida sosyolojik calisma
bulunmakla birlikte'® dogrudan tibb-1 nebeviye odaklanan c¢aligma-
lar'® yetersizdir. Din-saglik merkezli tek saha caligmasi din psikolo-
jisi alaninda yiirtitiilmiistiir.?° Tibb-1 nebeviyi odagina yerlestiren bir
alan arastirmasi bulunmamaktadir. Bu sebeple nitel bir calisma
ozelligi tasiyan ve katilimcilarin tibb-1 nebevi deneyimlerini 6ne
cikaran calismamizin saglik ve din sosyolojisi alanlarindaki bu bos-
luga katki saglayacag diistiniilmektedir.

Arastirmanin temel problemi, tibb-1 nebevi 6zelinde dinin-
sinnetin katilmcilarin saghkla ilgili davranislarina etkisidir.
Arastirmanin diger problemleri soru ciimlesi seklinde su sekildedir.

1. Katilimecilarin tibb-1 nebeviye basvurma ve tedavi siireci na-
sil gerceklesmektedir?

2. Tibb-1 nebevi sektoriinde dinin rol ve islevleri nelerdir?

Arastirmanin amaci, bireylerin saglikla ilgili deneyimlerinde
stinnetin etkisini, nebevi tibba yonelme siireclerini, sektoriin kati-
limcilarin goziinden olumlu ve olumsuz ciktilarini ve saglik konu-
sunda dinin mesrulastirma islevini ortaya koymaktir.

1. Modern Tibba Yoneltilen Elestiriler ve Alternatif Tedavi-
lerin Yiikselisi

Modernlesme siirecinin bir parcasi olan ve pozitivist ilkelere
dayanan biyomedikal tip (modern tip), yaklasik 200 yillik bir gec-
misge sahiptir. Modern tibbin yiikselisi, dini ve geleneksel a¢iklama-
lar kargsisinda akil ve bilimin zaferi olarak algilanmis;*! ancak gele-
neksel tedavi yontemleri, halk nezdinde degerini korumaya ve var-

17 Mehmet Bayyigit, “Saglik / Din Sosyolojisi”, Necmettin Erbakan Universitesi ilahiyat
Fakiiltesi Dergisi 16/16 (01 Mayis 2003), 18.

18 bk. Arif Korkmaz, “Tip ve Din”, Din Sosyolojisi El Kitabi, ed. Niyazi Akyiiz - Thsan
Capcioglu (Ankara: Grafiker Yayinlari, 2012), 307-366; Talip Deniir, “Tibbin Kestigi
Parmak Acimaz: Sekiiler Tibbin Kutsallasmas1”, Bozok Universitesi Ilahiyat Fakiiltesi
Dergisi 14/14 (30 Aralik 2018), 391-412; Bayyigit, “Saghik / Din Sosyolojisi”.

19 bk, Talip Deniir, “Islam-Tip Etkilesiminin Sosyolojik Bir Uriinii Olarak Tibb-1 Nebevi”,
Antakiyat 3/1 (21 Haziran 2020), 24-43.

20 bk. Giiliisan Gocen - Biisra Giigen, “Saglik Calisanlari, Hastalar ve Mdr Uzmanlarinin
Geleneksel ve Tamamlayici Tip'in (Getat'in) Dini Yasanti ile Etkilesimine Bakislar1”,
Bilimname 2019/40 (31 Aralik 2019), 229-271.

21 Giddens, Sosyoloji, 301.
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ligini etkin sekilde siirdiirmeye devam etmistir.*> Modern tipta has-
taliklar, metafizik, biiyiisel giicler, Tanrinin cezalandiris1 gibi soyut
ve subjektif nedenlere degil “mikrop teorisinde” oldugu gibi somut
bir nedensellik baglaminda ele alinmistir. Hasta, fiziksel, ruhsal ve
sosyal yonleriyle biitiinsel bir varlik olarak goriilmemis; ruh ile be-
deni ayr1 tedavilere konu olan bir hasta beden olarak degerlendiril-
mistir.?

Uzun yillar hegemonik konumunu koruyan biyomedikal tip,
diisiinsel ve giindelik hayatta yasanan degisimlerle paralel olarak
son yillarda farkli kanallardan gelen giiclii elestirilerin hedefi ol-
mustur. Ornegin modern tibbin hiyerarsik konumu, postmodern
elestirilere tabi tutulmustur. Postmodern yaklasim, modern tibbin
degerini ve otoritesini sorgulayarak onu geleneksel tibbi yaklasim-
lardan istiin olmayan herhangi bir soylem; temsilcileri olan hekim-
leri ise saglik sorunlarina ¢6ziim getiren araclardan yalmizca biri
olarak yeniden konumlandirmigtir.**

Kamu saghigi adi altinda demografik bilgilerin kayit altina
alinmasi, koruyucu hekimlik ve asilama gibi uygulamalar nedeniyle
modern tibba, devletin niifusu diizenleme ve denetleme aygit1 islevi
gordiigli seklinde postyapisalci perspektiften elestiriler yoneltilmis-
tir.>> Sadece postyapisalc: degil catismaci ve feminist yaklagimlarda
da tibbin devlet eliyle insanlar1 denetleme ve kontrol altinda tutma
araci haline getirildigi iddia edilmistir.?® Ornegin feminist yakla-
simda dogum, hamilelik ve menopoz gibi kadin cinsiyetine 6zgii
dogal siireclerin tibbilestirilerek hastalik olarak sunuldugu ve ka-
dinlarin tibbi denetim nesnesi haline getirildigi 6ne siirtilmiistiir.?’

22 Erhan Tecim, “Saglik Sosyolojisi: Tiirkiye’de Gelisimi ve Yeni Yonelimler”, Saglik
Sosyolojisi Yazilari, ed. Erhan Tecim (istanbul: Acilim Kitap, 2016), 31.

23 Deniz Sezgin, Tibbilestirilen Yasam Bireysellestirilen Saglhk (istanbul: Ayrinti1 Yayinla-
1), 18; Erhan Tecim, “Saglik ve Kiiltiir Ekseninde Sosyal Teori”, Saglik Sosyolojisi Ya-
zilart, ed. Erhan Tecim (istanbul: Acilim Kitap, 2016), 47.

24 Zafer Cirhinlioglu, Saglik Sosyolojisi (Ankara: Nobel Akademik Yaymcilik, 2019), 90.

25 Giddens, Sosyoloji, 302; Ferhat Tekin, “Tibbin Bedene Miidahalesi:Hasta Bedenden
Saglikli ve Estetik Bedene”, Saglik Sosyolojisi Yazilart, ed. Erhan Tecim (istanbul: Aci-
Iim Kitap, 2016), 90.

26 Tecim, “Saglik ve Kiiltiir Ekseninde Sosyal Teori”, 67.

27 Sezgin, Tibbilestirilen Yasam Bireysellestirilen Saglik, 70-71; Giddens, Sosyoloji, 305;
Oya Eryigit Giinler, “Toplumsal Cinsiyet, Saglik ve Hastalik”, Saglik Sosyolojisi Yazila-
r1, ed. Erhan Tecim (Istanbul: Acilim Kitap, 2016), 111.
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20. ytizyilin sonlarina dogru hastalik kavramindan saghk kav-
ramina dogru bir gecis yasanmis®® ve bu donemde bireylerin davra-
niglari, hastaliklarini tedavi ettirmekten hasta olmamaya, yani sag-
likli kalmaya dogru degismistir. Bireyin ve saglikli kalma soylemi-
nin 6ne ciktigi bu evrede doktorlarin otoritesini saglikli yasam en-
diistrisi olarak adlandirilabilecek bir sektorle paylagsmaya basladigi
iddia edilmistir.*® Saglikli yasam soylemi, bu sektor tarafindan 6zel-
likle hedef kitlesi kadinlar olan giindiiz kusag1 programlarinda®
saglik, bakim, giizellik, beslenme, alternatif ve bitkisel tedavi tema-
lar1 adi altinda tibbi terimler kullanmak suretiyle pazarlama strate-
jisi olarak kullanilmig;®' giindelik hayatin tibbilestirilmesi ve esteti-
ze edilmesi** medya kanaliyla yayginlastirllmistir. Saglhigin biiyiik
bir tiiketim alanina evrilmesi, bireyleri birer saglik tiiketicisi héline
getirmis ve bu durum sagligin bireysellesmesine yol acmistir. Bunun
yani sira saglik sisteminde yasanan degisimler ve 6zel hastanelerin
yayginlagsmasi da bireyin doktor karsisindaki konumunun degisme-
sine yol acmistir. Doktorun st hiyerarsik konumda oldugu iligki
kalibinin disinda esit, hatta 0zel kurumlarda goriilen hastanin
one ciktigi iligki bicimleri de gelismeye baslamis,® hasta saglikla
ilgili bilgilerini insa eden aktif bir pozisyona ge¢mistir.>*

Modern tibba genis bir spektrumdan yoneltilen bahsi gecen
elestiriler bireysel diizlemde de karsilik bulmustur. Odagin hastalik-
tan sagliga kaymasi, saglik kuruluslarinda randevu almadaki zorluk
gibi islemsel problemler, hasta-doktor iliskisinde her iki tarafin bek-
lentilerinin uyusmamasi, saglik sektoriiniin genis bir tiiketim alani-
na doniismesi, doktorlarin ila¢ endiistrisinin giidiimiinde olduguna
dair inanclar, ilaglarin yan etkileri, modern tibbin miidahaleci yapi-
s1, medyada saglikla ilgili yayinlarin ve kisilerin bu alandaki bilgile-
rinin artmasi bireylerin alternatif arayiglara yonelmelerinde etkili

28 Cirhinlioglu, Saglik Sosyolojisi, 27; Nursen Ozcelik Adak, Saglik Sosyolojisi: Kadin ve
Kentlesme (Ankara: Siyasal Kitabevi, 2015), 140.

29 Sezgin, Tibbilestirilen Yasam Bireysellestirilen Saglik, 19.

30 Adak, Saglik Sosyolojisi: Kadin ve Kentlesme, 131; Giinler, “Toplumsal Cinsiyet, Saglik
ve Hastalik”, 108.

31 Kiibra Kiigiiksen, “Yeni Medyada Sunulan Saghikli Yagam Onerilerinin Toplumsal
Cinsiyet Acisindan Degerlendirilmesi”, Saglik Sosyolojisi Yazilari, ed. Erhan Tecim (Is-
tanbul: Acilim Kitap, 2016), 136; Sezgin, Tibbilestirilen Yasam Bireysellestirilen Saglik,
62-63.

32 Tekin, “Tibbin Bedene Miidahalesi:Hasta Bedenden Saglikli ve Estetik Bedene”, 97.

33 Cirhinlioglu, Saglik Sosyolojisi, 60-61.

34 Erhan Tecim, “Alg1 ve Tani/mlama Arasinda Hasta Tipolojisi”, Sosyoloji Divani 3/
(2014), 77.
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olmustur.® Geleneksel ve alternatif tedaviler bu gelismelerin ya-
sanmaya basladig1 20. ylizyilin son ceyreginde tekrar yaygin sekilde
kullanilmaya baglanmistir.>*®* Modern tibbin zirvede oldugu yillarda
da halkin geleneksel yontemlere basvurdugu bilinmekteydi. Ancak
modern tip tartismaya agildiktan sonra alternatif tedavilerde Gid-
dens’in deyisiyle bir patlama yasanmistir.’’” DSO’niin de saglk ta-
nimini “hastaliklarin olmayisi”ndan “fiziksel, mental ve sosyal yonden
tam bir iyilik hdli” seklinde degistirmesi® ve geleneksel ve alternatif
tedavilerin 6niinii agmasi bircok iilkede bu alanda yasal diizenleme-
lerin yapilmasini saglamistir.

Onceleri alternatif ve geleneksel tedavilere, daha cok egemen
kiiltiire uyum saglayamamais alt toplumsal siniflar ve marjinal etnik
gruplarin bagvurdugu diisiiniiliirken giinlimiizde bazi alternatif tip
uygulamalarinin saygin bir konuma yerlestirilmesinin de etkisiyle
orta sinif ve egitimli kisiler, 6zellikle kadinlar bu alana yonelmeye
baglamistir.*® Modern tip catist disindaki tibbi uygulamalara birey-
sel yoneligler haricinde dini ve felsefi temelli bir kars: kiiltiir*® ve bir
kisisel gelisim hareketi olarak da yonelim s6z konusudur.*' Orto-
doksilere karsi olma noktasinda birlesen karsi kiiltiir hareketleri
1960’lardan itibaren Bati iilkelerinde farkli alanlarda goriilmeye
baglamigtir.** Alternatif akimlarin da yeni dini hareketlerin de aym
toplumsal sartlarda aym reflekslerle ortaya cikig,,*® din-saglik kesi-
siminde Yeni Cag (New Age) hareketlerinin de dogmasina yol ac-
migstir. Birbirinden farklilasan bircok alt grup ve 6gretiyi kapsayan
Yeni Cag, maneviyat arayislar1 neticesinde ortaya cikan klasik spiri-
tliel inanclardan beslenen eklektik hareketleri ifade etmek iizere
kullanilan bir semsiye kavramdir.** Bugiin alternatif tip aym za-

35 Giddens, Sosyoloji, 300; Omer Aytac - M. Gaglar Kurtdas, “Galisan Kadinlarin Alterna-
tif Tibba Bakis Acilarinin Sosyolojik Analizi”, Sosyal Bilimler Dergisi 16/2 (2014), 7-8.

36 Hunt - Lightly, “Tamamlayic1 Tip Sosyolojisi:Alternatif Tip Saglikli Bir Alternatif mi
Sunuyor?”, 148.

37 Giddens, Sosyoloji, 300.

38 Adak, Saglik Sosyolojisi: Kadin ve Kentlesme, 10.

3 Hunt - Lightly, “Tamamlayic1 Tip Sosyolojisi:Alternatif Tip Saglikli Bir Alternatif mi
Sunuyor?”, 154.

40 Hunt - Lightly, “Tamamlayic1 Tip Sosyolojisi:Alternatif Tip Saglikli Bir Alternatif mi
Sunuyor?”, 154.

41 Giddens, Sosyoloji, 300.

42 Hunt - Lightly, “Tamamlayic1 Tip Sosyolojisi:Alternatif Tip Saglikli Bir Alternatif mi
Sunuyor?”, 153.

43 M. Ali Kirman, Yeni Dini Hareketler Sosyolojisi (Ankara: Birlesik, 2010), 282.

44 Abdurrahman Kurt, Din Sosyolojisi (Bursa: Sentez Yayincilik, 2020), 303-310.
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manda, Dogu ile Bat’'nin saglik-tip yaklasimlarini birlestiren Yeni
Cag tedavilerini, tam besin hareketini, holistik tip uygulamalarini,
dogum, tedavi, yiyecek ve daha pek cok konuda dogal arayisini 6ne
cikaran kiiltiirel akimin bir pargasi sayilabilir.*

2. Tibb-1 Nebevi Kavrami ve Yakin Donem Tiirkiye’sindeki
Tezahiirleri

Bireylerin saglik-hastalik kavramlarini algilayisi, deger, inanc
ve tutumlar gibi toplumsal ve kiiltiirel etmenlerle baglantihdir.*
Kisinin eylemlerinin arkasinda yatan sosyo-kiiltiirel faktérlerin en
giicliilerinden biri de siiphesiz dindir. Ornegin Tiirkiye’de Ilica ve
37 koyluni kapsayan genis saha calismasinda Tiirkdogan, halkin
saglikla ilgili tutumlarin1 geleneksel ve dini faktorlerin belirledigi
sonucuna ulagmistir.*’

Islam dininin bireyin saglik davramsindaki yansimasi, en belir-
gin olarak dinin giindelik hayattaki izdiisiimii sayilabilecek siinnet
kanaliyla goriiniir olmaktadir. Evrensel deger ve ilkeler sunan siin-
net, Miisliman dindar bireyin davraniglarinin arkasindaki en 6nem-
li referanslardan biridir.*® Saglik ve hastalikla ilgili davraniglarda da
stinnet 6nemli bir rol oynamaktadir. Nitekim hadis ilminde sagligin
korunmasi ve hastaliklarin tedavisiyle ilgili Hz. Peygamber’den nak-
ledilen s6z ve uygulamalari ifade etmek tizere kullanilan*® bir tibb-1
nebevi literatiirii bulunmaktadir. Ilk hadis derlemelerinde tip pek
gbzde bir alan degilken terciime faaliyetlerinin yogunlastigi Abbasi-
ler déoneminde tibba ilginin artmasiyla 9. yiizyildan itibaren hadis
kitaplarinda tip icin bélim ayrilmaya baslanmistir. Bu tarihlerden
itibaren hem tipla ilgili kitaplar yazilmigs hem de hadis der-
lemelerinde tibba yer acilmistir. Ayrica zaman icerisinde ilk donem
hadis calismalarinda yer almayan tipla ilgili yeni rivayetler
goriilmeye ve bu literatiiriin icine sahih olmayan ve bélgenin folk-

4 Hunt - Lightly, “Tamamlayic1 Tip Sosyolojisi:Alternatif Tip Saglikli Bir Alternatif mi
Sunuyor?”, 154.

46 Adak, Saglik Sosyolojisi: Kadin ve Kentlesme, 49; Orhan Tiirkdogan, Kiiltiir ve Saglik-
Hastalik Sistemi (istanbul: Milli Egitim Bakanlig1 Yayinlari, 1991), 45; Cirhinlioglu,
Saglik Sosyolojisi, 6.

47 Tiirkdogan, Kiiltiir ve Saglik-Hastalik Sistemi, 63,168.

48 Bilgin, “Siinnet Sosyolojisi'nde Sosyal Bilimsel Yontem ve icerik”, 95.

49 fsmail Hakki Unal, “Tibb-1 Nebevi'nin Kaynag1”, Adana 2015 Uluslararast Islam & Tip
Tibb- Nebevi Kongresi Bildirileri, ed. Hasan Akkanat - Ertugrul Doner (Adana: y.y.,
2016), 19.
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lorik tibbimi yansitan uydurma hadisler de girmeye baglamistir.>
13. yiizyildan itibarense su anda da popiilerligini koruyan tibb-1
nebevi kavrami tedaviile girmistir.>

Bilindigi tizere Hz. Muhammed’in (SAV) saglik ve hastaliga
dair s0z, tavsiye ve uygulamalari, bedeni temiz tutma, yiyecekle-
rinin Ustiinii actk birakmama, karantina tavsiyesi gibi koruyucu
onlemlerden; hacamat, bitkisel tedaviler, daglama ve Kur’an ayetle-
rini sifa niyetiyle okuma gibi tedavi edici uygulamalara kadar genis
bir alan1 kapsamaktadir.>* Ge¢misten bugiine Hz. Muhammed’in bu
uygulama ve tavsiyelerinin kaynag: {izerine tartismalar yapilmak-
tadir. Bu konuda o6ne cikan iki yaklagim bulunmaktadir. Birinci
yaklasimda Hz. Peygamber’in Oneri ve uygulamalarinin hak ve
gecerli oldugu; eger bir hata s6z konusuysa muhakkak vahiy
kontroliindeki Peygamber’in uyarilacag: iddia edilmektedir. Ikinci
yaklasimda ise Hz. Muhammed’in uygulamalarinin déonemin Arap
kiiltiiriiniin ve tababetinin bir yansimasi oldugu, Peygamber’in bu
alandaki bilgi ve birikimiyle birtakim tavsiyelerde bulundugu o6ne
stiriilmektedir.> Bir de bu iki yaklasimin arasinda yer alan Hz. Mu-
hammed’in saglik ve hastalikla ilgili bazi tavsiyelerinin vahye, ba-
zilarinin kiiltiirel kaliplara, bazilarinin ise Hz. Peygamber’in bilgi ve
tecriibesine dayandig1 iddiasi1 bulunmaktadir.>*

Tibb-1 nebeviye toplumsal baglami dikkate almayi gerektiren
sosyolojik mercekle bakildiginda, Hz. Muhammed’in dogumundan
once ve yasadigi donemde Arabistan’da hangi tedavi bicimlerinin
oldugu, iilkenin civar bolgelere gore tip alamindaki konumu, Hz.
Peygamber’in mutat tibbi uygulamalar disinda bodlgede hic
goriilmemis yeni tedavi usulleri getirip getirmedigi gibi sorular
giindeme gelmektedir. Ozellikle hadis alaninda yapilan calismalar-
da Hz. Muhammed’in tip konusundaki uygulama ve tavsiyelerinin

50 One ¢ikan tibb-1 nebevi eserleri iizerine yapilan calismalarda bu eserlerde azimsan-
mayacak oOlciide isnadi problemli, zayif ve uydurma hadislerin yer aldig: tespit edil-
migtir. bk. Saffet Sancakli, “Tibb-1 Nebevi Hadislerinin Baglayici Olup Olmamast Aci-
sindan Degerlendirilmesi”, Mesned Ilahiyat Arastirmalart Dergisi 10/2 (30 Arahk
2019), 374.

51 Levent Oztiirk, “Gegmisten Giiniimiize Din ve Saglk”, Saglik Sosyolojisi Yazilart, ed.
Erhan Tecim (istanbul: Acilim Kitap, 2016), 278-280.

52 {Jnal, “Tibb-1 Nebevi’nin Kaynag1”, 20.

53 {Jnal, “Tibb-1 Nebevi’nin Kaynag1”, 20-21.

54 [brahim Kutluay, “Tibb-1 Nebevi'nin Vahiy Kaynaklar1”, Adana 2015 Uluslararast Islam
& Tip Tibb- Nebevi Kongresi Bildirileri, ed. Hasan Akkanat - Ertugrul Doner (Adana:
y.y., 2016), 38.

DiNBILIMLERI AKADEMIiK ARASTIRMA DERGISi CiLT 21 SAYI 1

db | 109



110| db

SUMEYRA UNALAN TURAN / VEJDI BILGIN

kadim kokleri oldugu ortaya konmustur. Hacamat, karantina uygu-
lamasi, bitkisel tedaviler, dis fircalamak icin arak agaci kullanimi
gibi nebevi tibba atfedilen uygulamalarin o cografyada bilinen ve
kullanilan yontemler oldugu® ve yine sifanin bal serbeti ve
daglamada oldugu hadisindeki tavsiyenin ve Hz. Muhammed’in
daglamay1 uygun bulmadigina yonelik tercihinin Hipokrat tibbini
yansittigl ifade edilmistir.>® Hz. Peygamber’in zaman zaman bolgen-
in farkli irk ve dine mensup sakinlerinin uygulamalariyla kiyas
yaparak hareket etmesi ve diinya islerinde hata yapabilecegini be-
lirtmesi gibi 6rnekler®” tibb-1 nebevinin vahye dayanmadigina delil
olarak gosterilmistir. Bu noktada kiiltiirel baglami 6ne cikaran an-
layis, Hz. Muhammed’in tavsiye ve davranmiglarini dini ve dinyevi
olarak ikiye ayirmakta; Hz. Muhammed’in dinle ilgili alanda vahye
muhatap oldugu, ancak saglik ve hastaligin da icinde oldugu di-
nyevi alanda bilgi birikimi ve tecriibeleriyle hareket ettigi
vurgulanmaktadir.

Tibb-1 nebeviyi vahiy kaynakli olarak degerlendiren goriiste,
Hz. Peygamber’in tip alanina dair tavsiye ve uygulamalarinin
baglayici oldugu; bu alami kiiltiire, Hz. Muhammed’in bilgi ve
tecriibelerine dayandiran yaklasimda ise baglayici olmadig1 kabul
edilmektedir. Ornegin fikhi tartismalarda, dini alana dahil ol-
mamasindan dolay1 hacamat, siinnet olarak degerlendirilmemekte
ancak bir tedavi yontemi olarak kullanilmasi miibah, caiz ve mesru
sayllmaktadir.>®

Ozellikle muhafazakér insanlar tarafindan tibb-1 nebevi adi
altindaki eserlere ve icerigine gosterilen ilgi, modern tibbin
yiikselisiyle azalmis ancak 20. yiizyilin son ¢eyreginde geleneksel ve
tamamlayici tip alaninda tibb-1 nebeviye de yer acilmasiyla bu eser-
ler ve uygulamalar yeniden giin yiiziine ¢ikmustir.>® Tiirkiye’de ha-
camat ve tibbi siiliikk uygulamasini da icine alan GETAT'in ku-

55 Enbiya Yildirim, “Nebevi Tibbin Konumu”, Adana 2015 Uluslararast Islam & Tip Tibb-
Nebevi Kongresi Bildirileri, ed. Hasan Akkanat - Ertugrul Doner (Adana: y.y., 2016),
29.

56 Oztiirk, “Gegmisten Giiniimiize Din ve Saglik”, 277.

57 Kutluay, “Tibb-1 Nebevi'nin Vahiy Kaynaklar1”, 43; Yildirim, “Nebevi Tibbin Konumu”,
26.

% Mehmet Ali Aytekin, “Nebevi Tip Arasinda Zikredilen Hacamatin Fikhi Hikmi”,
Necmettin Erbakan Universitesi Ilahiyat Fakiiltesi Dergisi 48/48 (31 Aralik 2019), 217-
219.

59 Deniir, “Islam-Tip Etkilegiminin Sosyolojik Bir Uriinii Olarak Tibb-1 Nebevi”, 36-37.
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rulmasi tibb-1 nebevi uygulamalarinin yasal olarak tanindigi; ayrica
sadece doktor ve dis hekimlerinin yapabilecegi profesyonel bir ala-
na doniismeye basladigi yeni bir evreye isaret etmektedir. Alternatif
tibbin yeniden yiikselise gectigi bu dénemde tibb-1 nebevi kiilli-
yatina dair ozellikle oviicii nitelikte eserler verilmesinin® yani sira
tibb-1 nebevi, bilimsel platformlarda tartisilmaya baglanmistir.

Ilahiyat semsiyesi disina tasarak inter-disipliner bir tartisma
alanmi héline gelen tibb-1 nebevi cephesinde son yillarda doktor ve
biyolog iinvani tastyan Aidin Salih ismi siklikla duyulmaktadir. Sa-
lih’in Gergek Tip® adli eserinde din temelli bir saglik-hastalik port-
resi cizilmektedir. Hacamat, siiliik, bitkisel droglar ve aclig1 tedavi
metodu olarak kullanan bu 6gretide temel prensip sagligi korumak,
insan “fitrat”in1 bozmayacak bir yasant1 siirmektir. Bu dogrultuda
cevreci bir bakis acis1 devreye girmekte, sadece sentetik-kimyasal
ilaclar ve agilara karsi olma durumu degil insan sagligin1 ve saglikli
nesiller yetistirmeyi tehlikeye attig1 diisiiniilen kimyasal deterjan,
nanoteknolojik {iriinler, sentetik ilaclar ve dogal olmayan yontem-
lerle elde edilmis besinlerden uzak durma tutumu da benimsen-
mektedir. Dogal, sade ve fitrata uygun yasama hedefini vurgulayan
ekoliin bu vurgusu sivil olusumlarinin isimlerine de yansimistir.
Ekole bagli dernek, dergi ve diger kuruluslarin isimlerinde “sade” ve
“dogal” vurgusu one cikmaktadir.

Tibb-1 nebeviye kutsiyet atfedilerek popiiler bir konu haline
doniismesi, bu alanin metalagsmasi ve kimi zaman dini duygular
istismar etme araci olarak kullanilmasi sonucunu da dogurmustur.
“Dini degerleri kullanarak toplumdan maddi veya manevi ¢ikar
saglama” bir deger olarak dinin istismar1 anlamina gelmektedir.®*
Buradan hareketle Hz. Muhammed’in sandaletinin yiiziik, tespih
piskiilii ve kolye gibi {iriinlerde yer almasi veya reprodiiksiyon-
larinin satisa sunulmasi, yani Hz. Peygamber’e ait s6z ve egyalarinin
pazarlanarak kitlesellestirilmesi istismar orneklerinden sayilabilir.
Tibb-1 nebevinin go6zde diriinleri olarak bal ve c¢orek otu gibi
iirlinlerin de Peygamber’e izafe edilerek satisinin yapilmasi ve 6ne
cikan bir uygulama olarak hacamatin yiiksek gelir elde edilen bir

60 Deniir, “Islam-Tip Etkilesiminin Sosyolojik Bir Uriinii Olarak Tibb-1 Nebevi”, 38.

61 bk. Aidin Salih, Gercek Tip: Yitik Sifanin Izinde, haz. Hatice Misge (Istanbul: Yitik Sifa
Yayincilik, 2019).

62 Ejder Okumus, “Deger ve Din Istismar1”, The Journal of Academic Social Science Stu-
dies 7/22 (01 Ocak 2014), 16.
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sektore doniismesi de dinl duygu istismarina 6rnek olarak verilebil-
11+ 63
ir.

3. Yontem

Katilimcilarin deneyimini 6ne c¢ikaran fenomenoloji deseniyle
yiiriitillen calismamizda calisma grubu, amach 6rnekleme teknigiy-
le secilmis; katilimecilarda tibb-1 nebevi catisi altinda ele alinan ha-
camat tedavisine basvurma sarti aranmistir. Hacamatin yani sira
bazi katilimcilarca tibb-1 nebevi kapsaminda degerlendirilen tibbi
siiliikk ve/veya aclik yontemlerini uygulayan kisilere de ulasilmistir.
Veriler derinlemesine goriisme teknigi ile elde edilmistir. Ancak
Covid-19 salgini nedeniyle biri disinda tiim gortismeler online plat-
formlarda gerceklestirilmistir. Katihmcilara arastirma hakkinda
bilgi verilmis ve onlarin izinleri dogrultusunda goriismeler kayit
altina alinmistir. Arastirma dokuzu kadin, altis1 erkek olmak {izere
15 kisiyle sinirli tutulmustur. Goriismeler 28 Eyliil-11 Kasim 2020
tarihleri arasinda gerceklestirilmistir. Kadin katilimcilar K; erkek
katilimcilar E harfiyle kodlanmis ve calisma grubu goriisme tarihi
esas alinarak numaralandirilmistir. Katihmeilar tarafindan adi sik
kullanilan Aidin Salih ekoliine bagh iki hekim, H-1 ve H-2 olarak
isimlendirilmistir.

Katilimcilarin yas, egitim, meslek ve medeni durum bilgileri ile
goriismeye ait detaylar asagidaki gibidir:

Tablo 1: Katilimcilarin Ozellikleri

Kod Yas Egitim Lisansta Din Meslek Medeni Hal
Egitimi

K-1 32 Yiiksek lisans v Ars. Gor. Evli

K-2 34 Lisans v K.K. Ogreticisi Evli

K-3 35 Lisans v Ogretmen Evli

K-4 52 Yiiksek lisans v K. K. Ogreticisi Bosanmis
K-5 43 Lisans Direksiyon Egitmeni Evli

K-6 37 Lise Ev Hanim Evli

K-7 37 Yiiksek Lisans v Ogretmen Evli

K-8 40 Lise Kuafor-Guzellik Evli

Uzmani

K-9 Lisans Ogretmen

E-1 63 Lisans terk Emekli Evli

E-2 36 Lisans Isletme Sahibi Evli

E-3 29 Lisans v Din Gérevlisi Evli

E-4 60 Doktora v Ogretim Uyesi Evli

E-5 33 Yiiksek Lisans v Ogretmen Evli

E-6 34 Yiiksek Lisans v Ozel Sektsr Evli

63 Vejdi Bilgin, “Istismar ve Din Istismar1 Uzerine Genel Bir Gerceve”, Siyer Arastirmalart
Dergisi 4 (2018), 166.
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Katilimcilarin uyguladiklar1 geleneksel ve tamamlayici yontem-
ler asagidaki gibidir:

Tablo 2: Katilimcilarin Uyguladiklar: Geleneksel ve Tamamlayi-
c1 Tedaviler
NO HACAMAT SULUK ACLIK BITKI DIGER

K-1 v
K-2
K-3
K-4
K-5
K-6
K-7
K-8
K-9
E-1
E-2
E-3
E-4
E-5
E-6

v

ANENENRN

ANENENENENERN
AN NENEN
AEN

A NANENEEEN

v
v

ANANEN

N N N N N N N N NN
AN

v

Son olarak herhangi bir karigikliga mahal vermemek icin metin
icerisinde kullanilan bazi tabirlerle ne kast edildigine yer vermek
gerektigi kanaatindeyiz.

Tibb-1 Nebevi Tedavileri: Bu tabirle hacamat, tibbi siiliik, aclik
ve bazi bitkisel ve hayvansal iiriinler kast edilmektedir. Bu uygula-
malarin tibb-1 nebeviye ait oldugu fikri arastirmacilara degil kati-
limcilara aittir.

Uygulayan/Uygulayici: Uygulayan tabiriyle tibb-1 nebevi tedavi-
lerini deneyimleyen katilimcilar; uygulayict tabiriyle ise tedaviler
icin bagvurulan kisiler kast edilmektedir.

4. Katilimcilarin Bakisiyla Kavramlar
4.1. Modern Tibba Yaklasim

Modern tibba yoneltilen genel elestirilerin tibb-1 nebevi yon-
temlerine yonelen katilimcilarin saglikla ilgili eylemlerine yon ver-
digi sOylenebilir. Ancak katilimcilarin modern tibba mesafeleri ve
elestiri dozlar1 degiskenlik gostermektedir. Bu elestiriler ise ilag
endiistrisi, saglik sistemi, modern tibbin ve doktorlarin yaklasimi
alanlarinda toplanmaktadir.
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Ilac endiistrisine yonelik elestiriler, ilaclarin yan etkilerinin faz-
la olmasi gibi hafif; doktorlarin ve saglik sisteminin ila¢ firmalarinin
glidiimiinde hareket eden piyonlar; hastalarin ise anne karnindan
oliime bu sistemin ticari koleleri olduklar seklindeki agir elestirile-
re kadar genis bir yelpazeye yayillmaktadir. En agir modernizm eles-
tirileri Aidin Salih ekoliinii benimseyen katilimcilar tarafindan geti-
rilmistir.

E-3: “... Yani modern tip insanlart ticari kole olarak goriiyor. Ta
anne karnindan itibaren yapilan uygulamalarla insanoglu modern
tibbin bir nevi ticari miisterisi hdline getiriliyor. Bu uygulamalarin
icerisinde anne karninda ¢ocuga verilen vitaminler, sonra iste yapilan
asilar, hamilelikten itibaren ve dogduktan sonra ¢ocuga yapilan ast-
lar. (...) Insanoglunun viicudunun kabul etmeyecegi yogunlukta
olumsugz icerikler barindiran bu asilarla birlikte insanoglu ileriye do-
niik olarak hasta hdle getiriliyor. (...) Otizm diyorlar mesela. (...)
Bunun sebebi yiizde yiiz asilardir.”

Saglik sistemi hakkindaki elestiriler 6zel hastanelerin hastay:
korkutarak yiiksek meblaglh testler yapmaya zorlamasi, devlet has-
tanelerinde riskli bir hastalik olsa dahi randevu almanin ve islem
yaptirmanin zorlugu ve doktorlarin ila¢ firmalanyla esgiidiimlii
calistigina dairdir. Modern tibba en fazla yoneltilen elestirilerden
birisi de biyomedikal tibbi egitimin ve bu egitimden mezun olan
doktorlarin biitiinciil bakis agisindan yoksun olmasi, hastaligin ko-
kenine inmektense ilac¢ tedavisiyle semptomlarin baskilanmasi, asir1
uzmanlagsmanin hastaligin teshisini zorlastirmasi ve bazen teshis
koymak icin ¢ok gec kalinmasidir.

E-4: “.. 5 yil ben babami Bursa’da da Izmit’te de doktor doktor
hastaneleri dolastirdim. (...) Her seyi sdylemisim 5 sene iginde. (Mul-
tipl miyelom kanseri) teshisi konduktan sonra girdim baktim, hepsini
soylemisiz, gizlememisiz. Ulan adam odlecegi zaman mu teshis konu-
lur?”

Doktorlarla ilgili elestiriler hastanin sikayetlerinin yeterince
dinlenmemesi, psikolojik ve fizyolojik acilarinin hafife alinmasi,
hastaya cahil muamelesi yapilip iist perdeden hitap edilmesi gibi
noktalarda yogunlagsmaktadir. Bir katilime1 rahminin ve gogiisleri-
nin alinmasi gerektigini sOylerken kendisinin ne hissettigini 6nem-
sememesi sebebiyle doktoru elestirmektedir. Rahim ve memenin
kadinlar icin biiyiik bir sembolik énem tasidigi ve bu organlari ali-
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nan kadinlarin “Ben hdld kadin miyim?” sorusunu soracak kadar
cinsiyet kimliklerinin zedelendigi, ancak bunun farkinda olmadikla-
r1 icin doktorlarin tehlikeli sayilmayacak durumlarda dahi rahim
cerrahisi uyguladiklar bilinmektedir.®*

K-5: “... Ondan sonra doktor dedi ki ‘Rahmini almamiz lazim, su
anda risk yok ama’ dedi. Iste ‘meme ve rahim kadinlar icin sadece
dogurganlikta, anne olacagin zaman énemli iki organ. Bir daha anne
olmay1 diisiinmilyorsan, ¢ocuk yapmayt diisiinmiiyorsan gereksiz iki
organ’ diye bahsetti. Bu da bana ¢ok sagma geldi. Sadece annelik i¢in
degil bu iki organ, hayatin devamu igin, siirdiiriilebilmesi i¢in de gayet
gerekli iki organ.”

Elestiriler disinda katilimcilar modern tibbi acil miidahaleler ve
cerrahi islem konusunda basarili bulmaktadir. Ikinci olarak katihm-
cilar teshis noktasinda modern tiptan yararlanmaktadir. Hatta bazi
katilimcilar hastaneleri teshis koydurma araci olarak kullanarak
tedaviler icin alternatif yontemlere bagsvurmaktadirlar.

4.2. isimlendirme Problemi: Alternatif Ttp m1? Tamamlayici
Tip m1?

Modern tip haricindeki yontemleri tamamlayici veya alternatif
olarak tanimlamanin katilimcilarin modern tibba bakis acilariyla
iligkili oldugu goriilmektedir. Tibb-1 nebevi ve diger uygulamalari
tamamlayici tedavi olarak degerlendirme, modern tibbin 6ncelikli;
diger yontemlerin biitiinleyici olduguna dair ortiik bir inanis1 yan-
sitmaktadir. Ancak alternatif tabiri, modern tibbin karsisinda ona
rakip ve bizatihi biitiinciil bir yaklasima isaret etmektedir. Katilimci-
lara hangi kavrami kullanmay tercih ettikleri soruldugunda cogun-
luk “alternatif” ifadesini tercih ettigini belirtmistir. Ancak konusma-
larin ilerleyen seyrinde katilimcilarin bu kavrami kulak asinaligin-
dan dolay1 tercih ettikleri ve modern tip disindaki uygulamalari
tamamlayici olarak kullanma egiliminde olduklar1 anlagilmistir. Bu
minvalde katilimcilarin agirlikli olarak tibb-1 nebevi ve modern tip
disindaki diger uygulamalar1 tamamlayici olarak gordiikleri soyle-
nebilir. Az sayida katihima ise alternatif tip kavramini gercek anla-
miyla yani modern tibbin alternatifi olarak kullanmustir.

64 John J. Macionis, Sosyoloji, cev. Vildan Akan (Ankara: Nobel Akademik Yayincilik),
558.
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Katilimcilarin herhangi bir hastalik durumunda modern tibba
veya diger yontemlere yonelmelerini bu yOntemleri tamamlayici
veya alternatif olarak gérmeleri belirlemektedir. Modern tip disin-
daki uygulamalar1 tamamlayici olarak algilayanlar hastaligin niteli-
gine gore modern tibba veya bitkisel tedavi ya da tibb-1 nebevi uy-
gulamalarina bagvurmaktadir. Bu tip katilimcilarda her iki alana da
tam bir teslimiyet s6z konusu degildir. Her iki usul de saglamasi
yapilarak kontrollii sekilde kullanilmaktadir.

Bilingli olarak alternatif tip tabirini kullanan katihmcilar ise
hastalik veya saglikta biitlinciil alternatif 6gretinin sundugu per-
spektifin disina gtkmamaktadir. Acil miidahaleler ve tahliller gibi
teshise yonelik islemler disinda modern tip kullanilmamaktadir.
Tam anlamiyla alternatif tip tabirini kullanan ve hayatin1 bu dogrul-
tuda bicimlendirenler Aidin Salih ekoliine baglh olanlardir.

E-3: “...Tamamlayict tip diye bir sey yoktur. Yani tip soyledir be-
nim kanaatimce, yani ortodoks tip ve nebevi tip olarak tip ikiye ayri-
lir. Dolayistyla ortodoks tip tamamlayict nitelikte degildir. (...) Tip
bir tanedir. Tibbin alternatifi olmaz. O da nebevi tiptir.”

4.3. Tibb-1 Nebevi Kavraminin Cagrisimlari

Uygulamalara basvuran ancak tibb-1 nebevi kavramindan ha-
berdar olmayan iki katilimer disinda ilahiyat mezunu olmayan kati-
limcilarda siinnete uyma amaciyla bu tedavilere basvurma egilimi
daha fazladir. Tibb-1 nebevinin kaynak ve baglayicilig1 tartismala-
rindan haberdar olan lisansta din egitimi alan katilimcilarda, daha
once deginilen tartismalar1 yansitacak sekilde iki farkli cerceve go-
riilmektedir. Bu katilimcilarin bir kismu tibb-1 nebeviyi siinnet ola-
rak algilamakta ve Hz. Peygamber’in tavsiyelerinin bilimsel verilerle
tescillenmesinden gurur duymaktadirlar.

K-1: “.. Tibb-1 nebevide tavsiye edilen seylerin aslinda bilimsel
olarak kanitlanmis olmasi, bilmiyorum biraz pogzitivist ¢ag ¢ocuklart-
yiz ya, benim hosuma gidiyor. (...) Vallahi baska hangi iimmetin
peygamberine béyle bir sey verildi diye hava atasim geliyor.”

Ilahiyat mezunlarinin diger kismi ise Hz. Muhammed’in diinye-
vi islere tekabiil eden davranislarinin baglayici olmadigim1 savun-
maktadir. Bu bakis agisina sadece ilahiyat mezunu katilimcilarin bir
kisminin sahip oldugu goriilmektedir.
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E-5: “... Hz. Peygamber’in bir tip egitimini 6gretmek igin génde-
rildigini diisiinmiiyorum isin agik¢asi. Yani Hz. Peygamber insanlara
uyarict olarak gelmis bir peygamber. Insanlara iste diinyaya nigin
geldiklerini, diinyanin anlamini anlatan, oldiikten sonra nereye gide-
ceklerini anlatan, onlart yaratan yaratictyla bagini kuran insan bir
peygamber. Hz. Peygamber’in uygulamalarina baktigimizda da aslin-
da o donem uygulanan bazt uygulamalar. Obiir taraftan kendisi
‘diinya islerinizi sizden iyi bilenlere gétiiriin, bana sormayin, siz ben-
den daha iyi bilebilirsiniz’ tavsiyesinde bulunuyor. Dolayisiyla uzman-
lik gerektiren bir alanda Hz. Peygamber’in Allah’tan sanki bir vahiy
almis gibi mutlak dogru seklinde bir tibb-1 nebevi ortaya koymus dii-
stincesine ben isin agik¢ast olumlu bakmiyorum.”

Katilimcilarin tibb-1 nebevi kavrami catisi altina yerlestirdikleri
uygulama cesitleri de farklilasmaktadir. Hacamat ve ¢orek otu gibi
bazi bitkisel tedavileri, tiim katilimcilar tibb-1 nebeviye ait saymak-
tadir. Tibbi siliik uygulamasimi ise bazi katilimcilar Hz. Muham-
med’in tavsiyesi olarak nitelemekte; bazilar1 ise Islam diinyasinda
uzun yillardir uygulanan bir tedavi yontemi olarak degerlendirmek-
tedir. Dini oructan oldukca farklilasan ve uzun periyotlarda ac kal-
may1 gerektiren aclik uygulamasi ise sadece Aidin Salih ekoliinde
tibb-1 nebevinin bir parcasi olarak algilanmaktadir.

5. Tibb-1 Nebeviye Yonelme ve Tedavi Uygulama Siireci
5.1. Tibb-1 Nebeviye Basvurma Sebepleri

Katilimcilarin tibb-1 nebeviye basvurmasinin arkasinda sagligi
koruma-hastalanmay1 6nleme, tedavi olma ve salt siinneti yerine
getirme istegi olmak {izere ii¢ temel ama¢ bulunmaktadir. Siinneti
uygulama amaciyla tibb-1 nebeviye yonelme davranisi hacamat uy-
gulamasi icin gegerli goriinmektedir.®® Hacamatin Hz. Muham-
med’in bizzat uyguladig1 bir yontem olduguna inanma, katilimcilari
bu tedavi metoduna yoneltmektedir.

65 Katilimcilar arasinda hacamatin siinnet olduguna dair yaygin bir kabul bulunmakta-
dir. Bu noktada ilk olarak fikhen hacamatin siinnet olmadig1 goriisiintin hikim oldu-
gunu belirtmemiz gerekir. (Aytekin, “Nebevi Tip Arasinda Zikredilen Hacamatin Fikhi
Hiikmii”, 217-219.) ikinci olarak Hz. Peygamber’in hastaligi énleme-sagligi koruma
amaclh hacamat yaptirmadigi; bu tedaviye sadece sadece agr1 ve problem durumunda
bagvurdugu bilinmektedir. (Biisra Yildirim, Hz. Peygamber (sav) Doneminde Haca-
mat (istanbul: Siyer Yayinlari, 2019), 87.)
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E-6. “.. Siinnet oldugu icin basladim. Yani béyle acaba viicu-
dumda ne gibi degisiklik olur, ‘su olur mu, bu olur mu?’ gibi bir dii-
siincem yoktu. Direkt olarak dedim: ‘Peygamberimiz yaptiriyorsa biz
de yaptiralim’ deyip yaptirdim.”

Bazi katiimcilarin alternatif ve tamamlayici tedavi havuzunda-
ki cok sayidaki uygulama secenegi arasindan hacamata yonelmesi
de tamamen bu uygulamanin dini boyutuyla iligkilidir.

K-3: “.. Bu sekilde dini, Islam{ bir boyutu, béyle bir dayanagt
olmasaydi aklimdan bile gecirmezdim. Sonugta su an ne bileyim me-
ditasyondu, yogaydi bu tarz seyleri de duyuyoruz etraftan, bir¢ok
enerji bosaltmayla ilgili degisik degisik uygulamalar da duyuyoruz.
(...) Bunlarin higbir sekilde dini temeli olmadigim diisiindiigiim igin
inanin hi¢ bakmuiyorum, ilgilenmiyorum bile.”

Saghig1 koruma amaciyla tibb-1 nebeviye basvuranlarin bir kis-
minin hicbir hastaligi bulunmamaktadir. Basit sayilabilecek birta-
kim rahatsizliklara sahip bazi katilimcilarin ise temel amaclar1 kali-
teli bir hayat siirdiirerek saglikla yasliliga erismektir. Bu dogrultuda
katilimcilar kronik hastaliklara yakalanmamak ve tibbi-sentetik
ilaclara mahk(im olmamak icin modern tip disindaki arayislara yo-
nelmektedirler.

Katilimcilarin tibb-1 nebevi yontemlerine en fazla bagvurma ne-
deni ise hastaliklardir. Hafif ve orta diizey rahatsizlig1 olan katilim-
cilardan bazilar1 modern tibbi tedavileri hi¢c denemeden alternatif
yollara bagvururken hastaliginin siddeti daha yiiksek olan katilimci-
lar modern tibbin sundugu tiim tedavi yontemlerini denedikten
sonra veya bu tedavilerle birlikte alternatif seceneklere yonelmis-
lerdir.

K-5. “... Caresizlikten gidiyorum oraya da siilitk ve hacamata.
Hani ilk defa gitmiyorum, direkt duydum da ‘bu boyle olmus, hadi
oraya gideyim’ diye bir seyim yok. 5 doktor gezdim belim igin. Keske 5
degil 15 taneye gitsem de kesin béyle bir teshis koysalar, bir tedavi de
uygulasalar.”

Hafif ve orta diizey rahatsizliklarda genellikle siiliik, hacamat
ve bitkisel tedaviler tercih edilmektedir. Hacamat ve siiliige ek veya
onlardan bagimsiz olarak hastaligin siddet derecesi ve riskleri artti-
ginda aclik uygulamasina basvurulmaktadir. 2, 3, 10, hatta 21 giin
ac¢ kalmay icerdigi icin aglik uygulamasi diger tedavilere gore cok
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daha gicli bir motivasyon gerektirmektedir. Bu giiclii motivasyon,
ozellikle katilimcilarin kendilerinin veya cocuklarinin c¢oziimsiiz
gordiikleri rahatsizlik durumlarinda ortaya cikmakta ya da aclik,
Aidin Salih ekoliindeki gibi yasami biitiinciil olarak yeniden insa
etme hedefinin bir parcasi olarak uygulanmaktadir. 35 yila yayilan
uyku apnesi ve teshisi konulamayan sara benzeri atak sorunu icin
modern tibbin ve alternatif tibbin kabul géren ve gérmeyen tiim
uygulamalarina basvuran bir katilimcinin hikayesi caresizlik ve
¢coziimsiizliigiin itici etkisini gostermesi bakimindan 6nemlidir. Bu
tarz durumlarda katihmcinin tabiriyle sifa dért koldan aranmakta-
dir. Katilimei, modern ve alternatif akla gelen tiim yollara ve uygu-
layicilara bagvurmus ve her bir otoritenin salik verdigi dogal ve
sentetik biitiin tedavileri uygulamistir. En son Aidin Salih ekoliine
ulagmustir.

E-4: “... Bu Aidin Salih ve aglik grubunu daha once duymugstum
ama envai cesitlerine gittigim icin timidim yok, giivenmiyordum. Ca-
resiz kaldim, ‘Ya bir de onu dene’ dedi (arkadaslar). Hani dedim gide-
lim. Bu Aidin Salih ekoliine bagli grupla o sekilde tamistik. Harfiyen
uyguladim. Denize diisen yilana sarilir.

Katilimcilarin hangi sebeplerle hangi tedavi yontemlerine bas-
vurdugu asagidaki sekilde 6zetlenmistir:

Sekil 1: Yonelme Sebeplerine Gore Tedavi Tercihleri

Yonelme Sebeplerine Gore Tedavi Tercihleri

Saglig1 Siinnete
Hastalik Koruma Uyma
|
. T ] I I
Hacamat
5 Orta Hacamat
Agr Diizey Hafif Bitki Bitki
Aglik Nadiren
o " Siilitk
Hacamat B'z::(l?ma Hacamat
Bitki S'l'h'ilk Bitki
il
Siiliik
Akupunktur
Aghik P
Bioenerji
Biorezonans
Dua
Osteopati
Fitoterapi
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5.2. Karar Verme

Kendileri veya birinci derecede yakinlarinin hastane-hastalik
deneyimlerinde yasadiklari olumsuzluklar ile medya ve sosyal med-
ya kanaliyla tartisma konusu haline getirilen ilac endiistrisi ve 6zel-
likle asida tecessiim eden sentetik ilaclarin agir yan etkileri mesele-
si, katilimcilarin modern tibba, saglik sistemine ve doktorlara gii-
venlerini sarsmistir. Bu sebeple salt siinnet amaciyla tibb-1 nebeviye
bagvuran katilimcilarin bile en azindan ilaclara karsi mesafeli oldu-
gunu soyleyebiliriz. Dolayisiyla alternatif arayislarin en temel
nedeni modern tibba duyulan giivensizliktir.

Bu giivensizlik veya sorgulama neticesinde ilk olarak
katilimcilar internet siteleri, sosyal medya ve kitaplar yoluyla
arastirma yapmaktadir. Alternatif tedavilere yonelmede ana akim
tibbi soylemler disindaki goriisleriyle televizyon programlarinda
siklikla yer alan popiiler uzmanlardan c¢ok katilimcilarin internetten
yaptiklar1 bireysel arastirmalar etkili goriinmektedir. Arastirma
fazinda ise kilit bir isim o6ne c¢ikmaktadir: Aidin Salih. Kimi
katiimcilar arastirma; kimileri uygulama safthasinda Aidin Salih ve
ekoliyle tamismuslardir. 1ki erkek katihimer disinda  tiim
katilimeilarin yolu Aidin Salih ekoliiyle kesismistir.

Katilimcilar tibb-1 nebeviye basvurma acisindan {i¢ grup olarak
ele alinabilir. Birinci grup, salt siinneti uygulama amaciyla yola
cikanlardan olusmaktadir. Bu gruptaki katilimcilar alternatif te-
davilerle ilgili yogun bir arayis ve arastirmaya girismemis; Hz. Mu-
hammed’in uyguladigi ve tavsiye ettigi hacamat ve bitkileri
hayatlarina almiglar; siiliigii ise nadiren uygulamislardir.

Ikinci grup, Aidin Salih ekoliinii benimseyenlerden olugmak-
tadir. Bu ekole bagl katilimcilar yogun bir arastirma ve benimseme
siireci yagsamislardir. Ogretilerin gercekligine inandiktan ve 6gretiyi
icsellestirdikten sonra biitiinciil bir hayat bicimi degisimi icin kollar1
stvamislardir. Zira bu 6gretide modern tibba dayali uygulamalarin
yani sira insan sagligina zarar veren kimyasal icerikli {iriin
kullanim1 sonlandirilarak dogal ve ekolojik iiriinlere yonelme soz
konusudur. Bunlarin disinda belki de en 6nemlisi ve en zoru ilagsiz-
organik sekilde iiretilmis besinlere ulagsma kismidir. Dolayisiyla bu
ekole baglanmay1 secen katilimcilar sosyal cevrelerince bazen dam-
galanmalarina yol acacak sekilde hayatlarini degistirmislerdir.
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Uciincii  grup, katilimcilar biitiinciil bir hayat degisimine
gitmemis, Aidin Salih ekoliiyle karsilasmis; ancak bu grubun o6ner-
ilerinden sadece akillarina yatanlar1 almislardir. Uciincii grup iceris-
inde Aidin Salih ekoli hekimlerine basvurup tavsiye edilen tedavil-
eri ve achig1 kat1 sekilde uygulayip sagligina kavusan katilimeilar da
bulunmaktadir. Ancak bu katilimcilar sagliklarina kavusmak icin bu
yontemleri bir basamak olarak kullanmis, 6gretiyi benimsememis,
hatta sert sekilde elestirmislerdir. Uciincii kategori icerisindeki
katihmcilar sadece Aidin Salih ekoliinii degil diger alternatif-
tamamlayict yontemleri de arastirarak eklektik bir yaklasimla on-
larin da begendikleri kisimlar1 almiglardir. Bu gruptaki katilimcilar
hem modern tibba hem alternatif tibba elestirel bakabilen, her iki
kutbu bir arada kullanabilen, modern tip disindaki secenekleri
genellikle tamamlayici olarak niteleyen katilimcilardan olusmak-
tadir.

5.3. Uygulayiciya Ulasma ve Tedaviyi Siirdiirme

Tibb-1 nebevi yontemlerini arastirmada sanal ortamlar ve kita-
plar temel rol oynamakla birlikte uygulayiciya ulasma gercek kisiler
araciligiyla gerceklesmektedir. Uygulayici seciminde aile tiyeleri ve
arkadas tavsiyeleri etkili olmaktadir.

Hacamat sonrasi katilimcilar bas, 6zellikle migren agrilarinda
azalma, kaliteli uyku, rahat ve dinlenmis uyanma, din¢ ve enerjik
hissetme, o6zellikle sirttaki agrilarin gecmesi, hastalikta atak
sayisinin azalmasi, menopoz sikayetlerinin gecmesi gibi fiziksel;
manevi arinma- psikolojik olarak iyi hissetme gibi ruhsal faydalar
gordiiklerini belirtmislerdir. Agr1 veya probleme odakli yapilan tibbi
silik uygulamalarinin hepsinden olumlu sonu¢ alinmistir.
Katilimcilar dis, bilek, bacak agrisi, sinir sikismasi gibi sikintilarinin
ve kadin hastali§i problemlerinin siililk tedavisiyle giderildigini
ifade etmiglerdir.

Aclik uygulamas: sonrasinda katilhimcilar, reflii, gece terlemesi,
egzama, lrtiker, kadin hastaliklari, orta kulak iltihabi, kekemelik,
anemi, ila¢ kullanimi durduruldugunda ortaya cikan siddetli yan
etkiler, uyku apnesi, norolojik ataklar, astim ataklar1 gibi orta ve
siddetli fiziksel rahatsizliklarindan ya tamamen ya da biiyiik 6l¢iide
kurtulduklarimi dile getirmislerdir. Bunlarin yam sira katilimcilar
istenen kiloya ulasma, din¢ ve enerjik hissetme, duru bir zihin,
kaliteli uyku, ciltte parlaklik, genclesme, saclarin daha giir ¢cikmasi,
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maneviyatin giiclenmesi, 6fke kontrol probleminin gecmesi gibi
degisimler yasadiklarim da belirtmislerdir. Ozellikle caresiz gibi
goriinen hastalik durumlarinda katilimcilar tibb-1 nebevi disinda,
fitoterapi, bioenerji, biorezonans, kirik-cikik¢i (osteopat), dua ile
tedavi gibi farkli geleneksel ve alternatif yollara da basvurmus ve
bazilarindan somut faydalar gormiislerdir. Baslangicta tibb-1 nebevi
ve disindaki alternatif yontemlere siipheyle yaklasiyor olsalar dahi
uygulamalardan somut faydalar gordiikce katilimcilar 6n yargisiz
bakmay1 6grenmislerdir.

K-4: “... O 21 giinliik agliktan sonra o beynimdeki elektrik dalga-
lart da bitti. Yani bunun psikolojik olabilecegini de diisiiniiyorlar;
ama ben o kadar korii koriine bir seye psikolojimi baglayacak birisi
degilim, bunu tecriibe ettim. O zamandan beri biitiin bu alternatif
olan seylere ‘bir bakmak lazim falan’ diye yaklastyorum. Hemen ko-
kiinden reddetmiyorum.”

Katilimcilar hacamat ve siilitk uyguladiklarinda cogunlukla ai-
lelerinden olumsuz bir tepki gormediklerini, ancak hem dini hem
geleneksel diizlemde tam bir karsilig1 olmayan aclik periyotlari es-
nasinda biiyiik tepkiler aldiklarini belirtmislerdir. Herkesi karsisina
alarak bu uygulamalar1 yapan ozellikle Aidin Salih ekoliine bagh
katilimcilar icin alinan olumlu sonu¢ ayni zamanda sosyal cevreye
bir cevap gibi algilanmigtir. Alinan miispet sonuclar katilimecilarin
bu uygulamalar1 daha da baglanarak siirdiirmelerine yol a¢mistir.
10 yasindaki cocuguna 7 aylik periyotta aclik uygulatan Aidin Salih
ekoliine bagl bir katilimci sunlan ifade etmektedir.

K-6: “.. Ogellikle rahmetli babam ¢ok fazla tepki gésteriyordu
bana. Beni insanlar gaddar anne olarak tanimlandurtyorlardi. Séylii-
yorlard: yiiziime dahi ‘sen gaddarsin, sen nasil yaptyorsun bunu ¢ocu-
guna?’ diye. Ama antibiyotik kullanmak ¢ok daha kotiiydii. Doktoru-
mugz H-2 bize sunu séyledi: ‘Cocugunuza ¢ok iyi bakmigssiniz, yoksa bu
kadar antibiyotikle ya l6semi olurdu ya karaciger, bobrek yetmezligi
yasardi.” dedi. Gergekten asil zuliim bu. (...) Bir tek esim destek oldu
bu konuda bana. Hi¢ kimse destek vermedi, sugladilar hatta. Ama ben
mengilimin wsiga ¢ikacagint bildigim i¢cin elhamdiilillah tevekkiil ettim,
‘Allah'tm sen yiiziimii kara ¢tkarma, hani, insanlar utansin en basta’.
(...) Cok siikiir sonuglart gordiik hep birlikte. Bu da en giizel cevap
oldu.”
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Aidin Salih ekoliine bagli olmayan katilimcilar icin de tibb-1
nebevi tedavilerinden olumlu sonu¢ almak uygulamalarin siirdi-
riilmesi noktasinda etkili olmustur. Katilimcilar tedavilerden olum-
suz bir sonug aldiklarinda ise ya tedavileri birakmis ya da yeni yon-
tem ve uygulayici arayisina girmislerdir.

Katilimcilarin tibb-1 nebevi ve diger geleneksel-tamamlayici te-
davilere basvurma ve bu tedavileri stirdiirme-birakma siireci asagi-
daki sekilde gosterilmistir.

Sekil 2: Alternatif Tedavilere Bagvurma ve Tedavileri Siirdiirme
Stireci

SUREC

I

Modern tibb1 sorgulama ve giiven
kaybi1

Alternatif yollar aragtirma (Aile, arkadas, televizyon,
medya, sosyal medya, gesitli web siteleri, kitaplar)

Uygulayiciya ulagma (Ozellikle es ve
arkadaglar kanaliyla)

Tedaviyi uygulama

Olumlu Sonug Olumsuz Sonug
I I ' 1
Daha da baglanarak Tedaviyi Yeni uygulayici ve
devam etme birakma yoOntemler arama

6. Yeni Bir Ekonomik Sektor Olarak Tibb-1 Nebevi

6.1. Uygulayicilarin Egitim Durumlari, Uygulama Mekéanlar:
ve Komplikasyonlar

Katilimcilar genellikle profesyonellik gerektirdigini diisiindiik-
leri icin aclik uygulamasinin bir uzman destegiyle yiiriitiilmesi ge-
rektigi kanaatindedirler. Bu uygulamay: yiiriiten uzmanlar cogun-
lukla Aidin Salih ekoliine bagl tip egitimi almis hekimlerdir. Uz-

DiNBILIMLERI AKADEMIiK ARASTIRMA DERGISi CiLT 21 SAYI 1

db| 123



124| db

SUMEYRA UNALAN TURAN / VEJDI BILGIN

man destegi almadan Aidin Salih’in kitaplarindaki yonergeyi takip
ederek bireysel aclik yapan bir katilimci1 bulunmaktadir. Ac¢lik konu-
sunda adi gegen bir diger isim Facebook’ta “Apayr1 Yasam Sistemi”
adli grubu kuran Ahmet Apa’dir. Aidin Salih’in aclik sistemini sevi-
yelere bolerek kolaylastirma gayesi gliden Apa’nin yontemini kulla-
nan ve fayda goren bir katilime1 (K-9) vardir. Apa, Facebook hesa-
binda kendisinin konumunu ve sorumluluk almadigini su sekilde
ifade etmektedir.

“Bildiginiz {izere: Ben bir doktor degilim, saglik calisani, diye-
tisyen, sifaci, haccam degilim. Sadece kendim i¢in yaptigim tak-
vimimi internet ortaminda herhangi bir amac¢ gilitmeden
paylasiyorum. Bu yiizden; hi¢ kimsenin sorumlulugunu almadigimi
buradan agik ve net bir sekilde beyan ederim.”®®

21 giinliik radikal bir aglik uygulayan K-4, bu uygulamay: sifa
orucu hakkinda kitaplari bulunan Giilhan Beydemir gozetiminde
gerceklestirmistir. Beydemir’e internet kanaliyla ulasan katilimci,
tahlil sonuclar1 ve hastalik bilgisi dogrultusunda bir aclik pro-
gramina tabi tutulmustur. Kendisini “Tabibhan” olarak takdim eden
Beydemir’in egitim durumuyla ilgili net bir bilgiye ulasilamasa da
kendisinin tip mezunu olmadig1; ancak alternatif tip uzmanlarindan
egitim aldig1 anlasilmaktadir.®”

Hacamat icin 6nce bir dis hekimine ve sonrasinda saglik egitimi
olmayan bir uygulayiciya basvuran bir katilime1 (K-1) iki uygulama
arasinda bilylik bir kalite farki oldugunu belirtmektedir.
Katilimcilarin bir kismi doktor-hekim sarti aramasa bile haccamin
tibbi bilgisi ve deneyimi olmasi gerektigini diisiinmekte ve en azin-
dan saglik personeli emeklisi veya klinik tecriibesi olan uygu-
layicilara yonelmektedirler. Bu uygulayicilarin ayni1 zamanda dindar
olmasina dikkat edilmektedir. Aidin Salih ekoliinde hacamat ve
siilik uygulayicis1 olabilmek icin ise Ogretiyi benimsemek, bu
dogrultuda egitim almak ve 10 giinliikk acliklar1 yapmis olmak ger-
ekmektedir.

Bazi katilimcilarca uygulayicinin dini- manevi yaminin giiclii
olmas1 gerektigi; bazilar1 icinse uygulayicinin giivenilir bir tamidik
olmas: diisiincesi nedeniyle cogunlukla tibbi egitimi olmayan gele-

66 “Apayr1 Yasam Sistemi” (Erisim 25 Aralik 2020).
67 “Oru¢ Uzmani Tabibhan: Su Orucu ( A¢lik Terapisi - Sifa Orucu) Nedir?”, Mutlu ve
Saglikli (blog), 21 Mart 2018.
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neksel uygulayicilar tercih edilmistir. Katilimcilar arasinda hacamat
ve siiliik islemini yasal yetkisi bulunan tip ve GETAT egitimi almis
uzmanlara yaptirma orani ¢ok diisiiktiir. Katilimcilarin anlatimin-
dan hacamat uygulayicilarinin tip mezunu doktorlar, kamu perso-
neli olarak gorev yapan ilahiyat mezunlari, Aidin Salih ekoliine
bagl olarak yukarida zikredilen nitelikleri tasiyan kisiler, saglik
sektoriinde resmi olarak calisan veya emekli olmus hemsire veya
diger saglik personeli, ek is olarak yapan farkli meslek gruplar ve
resmi gorevi olmayan mahalle hocalarindan olustugu anlasilmak-
tadir.

Hacamat uygulayicilarinin ayni zamanda siilik de yaptigi
katihmcilarca ifade edilmistir. Siiliikk uygulayan katilimcilar ¢ogun-
lukla bu islemi hacamat yaptirdiklar: kisiye yaptirmaktadir. Sadece
bir katilimcy, siiliik uygulanmasi gereken bolge (rahim ic¢i) uzmanlik
istedigi icin bu bolgeye yogunlagmis bir uygulayiciya bagvurmustur.
Bir katilime1 amcasina, baska bir katilimer ¢ocuguna doktor tarafin-
dan siilitk uygulandigini belirtmistir. Ancak dikkat cekici sekilde
tibbi siiliige ulasma kolayligi ve bu islemin profesyonellik gerektir-
medigi inanci ve komplikasyonlar hususunda bilgi sahibi olun-
mayisl, bazi katilimcilarin siiliigii bizzat temin edip yakinlarina
yapmalarina sebep olmustur.

Uygulama mekan: olarak aclik uygulayicisi hekimlerin 6zel
muayenehaneleri bulunmaktadir. Hacamatta ise hastane, klinik,
ofis, uygulayicinin evi, bagvuranin evi gibi mekanlarda uygulama
gerceklesmektedir. Cogunlukla islem, uygulayicinin evi veya
ofisinde yapilmaktadir. Katilimcilar, tip mezunu olmayan hacamat
uygulayicilarinin bu isin egitimini almis ve cesitli sertifikalara sahip
kisiler oldugunu belirtmislerdir. ~Ancak bu kisilerin neredeyse
tamaminin yasal yetkilerinin olmadig1 anlasilmaktadir.

Katilimcilarin bahsettigi komplikasyonlar ise ya islemin kendis-
inden ya da uygulayicidan kaynaklanmaktadir. Bizatihi aclik
birtakim yan etkileri icermektedir. Gereginden fazla kilo verme,
halsizlik, bas dénmesi, fiziksel agrilar ve sosyal hayattan tecrit olma
durumu acligin zorluklar olarak zikredilmistir. Hacamat isleminde
katilimcilar, kasinti, izlerin verdigi kisa siireli rahatsizliklar disinda
olumsuz bir yan etkiyle karsilasmadiklarini belirtmislerdir. Ancak
bir katilime1 (K-7) kendi kizina yapilan kesilerin derin atilmasindan
dolay1 iz kaldigini; bir katilimci (K-1) son gittigi uygulayicinin
canini ¢ok fazla acittigini ifade etmistir. Siiliikk uygulamasinda ise

DiNBILIMLERI AKADEMIiK ARASTIRMA DERGISi CiLT 21 SAYI 1

db| 125



126| db

SUMEYRA UNALAN TURAN / VEJDI BILGIN

iki katihmei, uygulayicinin tibbi bilgi eksikliginden dolay1 islem
sonrasinda korkutucu seviyede kan kaybi1 yasadiklarini dile
getirmistir.

Tibbi siiliik uygulamasinin genellikle uygulama ve komplikasy-
onlar agisindan basite alinan bir islem olduguna deginilmisti. Oysa
akupunktur, hacamat ve siiliigiin enfeksiyon gelisimi agisindan en
riskli uygulamalar oldugu;®® bu uygulamalarda Hepatit B, C ve
AIDS bulasma riski bulundugu; stilik uygulamasinda siiliik tiird,
aym siiliigiin tekrar kullanilmamasi, hastanin belli hastaliklara sa-
hip olmamasi gibi birtakim prosediirlerin uygulanmasi gerektigi®
cesitli calismalarda ortaya konmustur. Ayrica hacamat ve siiliik
uygulayicist da olan GETAT hekimlerini kapsayan bir ¢alismada bu
doktorlarin 6nemli bir kisminin hijyen konusunda ek egitimlere
ihtiyaglar1 oldugunu belirttigi’® bir zeminde tip mezunu-saghk
calisan1 olmayan, kisa siireli egitimlerle bu islemleri yapan uygu-
layicilara basvurulmasinin biiyiik riskler tasidigi soylenebilir. Bu
noktada katilimcilar da alternatif tip piyasasinda ehliyetsiz, uygu-
lama yetkisi olmayan merdiven alt1 tabir edilen ¢ok fazla mekéan ve
uygulayicinin oldugu, herhangi bir olumsuzluk durumunda hak
arayacak bir miiessesenin bulunmadigi gibi olumsuzluklari dile
getirmislerdir. Uygulamalarda standart olmayisi, egitimlerin kisa
siireli ve uygulayicilarin tibbi bilgiden yoksun olusu da dile getirilen
hususlardandir.

K-2: “.. Hatta ben bir sene hamum sinifi okuttum Istanbul’da ve
hamim stifimda iki kisi hacamat yaptyordu. Ustelik hichir egitimleri
yok. ‘Nereden égrendiniz bunu?’ Iste ‘Tki hafta ben bunu 6grendim,
gittim geldim bunun kursuna, bu gsekilde yaptyorum’ dediklerinde
dedim ki ‘insan saghg bu kadar basit olmamalt’ (...) Istanbul'da bu
tarz kisiler daha fazla. (...) Mesela Ayse diye bir hanim var, ‘Hocam
stilitk yapayim sana, ¢ok sifali, ¢ok sifali.” ‘Anlatir misin dedim neresi

68 Serpil Tiitlincii, “Geleneksel, Alternatif ve Tamamlayici Tip Uygulamalarina Genel Bir
Bakis”, Tibbin Alternatifi Olmaz! Geleneksel Alternatif ve Tamamlayict Tip Uygulamala-
r1, ed. Serpil Tiitiincii - Nilay Etiler (Ankara: Tiirk Tabipleri Birligi Yayinlari, 2017),
22-35.

6 Hiiseyin Ayhan - Salih Mollahaliloglu, “Tibbi Siiliik Tedavisi: Hirudoterapi”, Ankara
Medical Journal 18/1 (30 Mart 2018), 143-146; M. Oner Kiiciik - Ozan Yaman, “T1bbi
Siiliik Terapisi (Hirudoterapi)”, Journal of Biotechnology and Strategic Health Research
3/ (30 Eyliil 2019), 37-43.

70 Hande Toptan vd., “Geleneksel ve Tamamlayici Tip (GETAT) Uygulamalarinda Enfek-
siyon Kontrol Onlemleri, Hijyen ve Galisan/Hasta Giivenligi”, Journal of Biotechnology
and Strategic Health Research 3/ (30 Eyliil 2019), 169-171.
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sifali, nasu bir yontem uyguluyorsun, kanama durmagsa ne yapacak-
sin?’ filan diye konustugumuzda. Bana dedi ki ‘Hocam dedi benim
stiliiklerim zaten hep aynu siiliikler, ¢ok giivenilir.”

6.2. Uygulamalarin Dini A¢idan Mesrulastirilmasi

Tibb-1 nebevi adi altinda yapilan tedavilerin ticarilestigi
katilimcilarca siklikla dile getirilmistir. Ancak katilimcilar bu isleri
hizmet temelli yapan uygulayicilarin da oldugunu ifade etmislerdir.
Hacamat esnasinda uygulayicinin dini referanslar temelinde
aciklamalar yapmasi ve islemi dini bir ritiilel havasinda
gerceklestirmesi bazi1 katilimcilar icin beklenen ve istenen bir du-
rumdur. Ornegin aclik tedavisi icin miiracaat edilen Aidin Salih
ekoliine bagli hekimin din temelli aciklamalari, bir katilimer icin
tercih sebeplerinden biri olmustur.

K-6: “... Ben doktor secerken Bursa'da bir H-2 bey vardi bir de H-
1 bey vardi. Ben ikisinin de seminerlerine gittim. H-1 beyin dedikodu-
sunu yapmis olacagim ama ¢ok fazla paraya odakli bir doktor. Hicbir
sekilde konusmalarimi hadisle, ayetlerle giiclendirmiyordu, tamamen
bu isten para kazanmaya yonelik biriydi. H-2 bey oOyle degil, gercekten
yasayan biri.”

Aclik tedavisi icin ayni hekimlere basvuran ilahiyat mezunu ka-
tilimceilar ise bu tedaviden olumlu sonu¢ almis olsalar bile hekimle-
re ve bu tedavinin siinnetle temellendirilmesine ¢ok agir elestiriler-
de bulunmuslardir. Ilahiyat mezunu katilimcilarin en temel elestiri-
si, aclik tedavisinin saglam bir dini temeli olmadig1 ve bu uygulay1-
cilarin kendi goriislerini zayif hadisler iizerine bina ederek dini bir
renge biirlidiikleridir. Bu katiimcilar dinin bir mesrulastirma araci
olarak kullanildigini ve dini bilgisi zayif kisilerin dini duygularinin
istismar edildigini diisinmektedirler.

E-4: “.. Iste oradaki sekreterleriyle filan konustuk. Ikide bir ha-
dis, siinnet bilmem ne. ‘Bak dedim bir sey biliyorsaniz onu uygulayin,
bir seyler sdylemeye calisin; ama isin icine din sosu karistirmayin,
hadis sosu karistirmayin, tibb-1 nebevi deyip de insanlarin kafasint
bulandirmayin’ diye onlara rest ¢ektim. Tibb-1 nebevide az yemek
vardir, ama sen az yemekle 3 giinlitk aghigt bir araya getiremezsin.
(Tibb-1 nebevi adi altinda) sarlatanlik yapilmasina karstyim. O giin-
lerde kendim yiizde yiize yakin faydalanmis olmama ragmen insanla-
ra tavsiye eder miyim? Camigéoniilden edemem ciinkii ben kendi hasta-
ligim biliyorum, nerde ne kadar yararlanacagimu biliyorum, istisma-
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ra miisait degilim. Ama birini yonlendirecegim, oOteki hacamattan
girecek stinnetten ¢ikacak, kimseye tavsiye etmiyorum. .... Hacamatgi-
lart da asagt yukart benger seyleri soyliiyorlar. Din istismari, hadis
istismart, tibb-1 nebevi istismart ifadesini kullantyorum rahatlikla.”

K-2: “... Hep boyle dini kullanma amagh gibi hissediyorum. Yani
benim icime dogan sey, insanlara bir sey yaparken bagsart elde etmek
icin ozellikle de bizim halkimiz dini duygulari 6n planda olan bir halk
oldugu i¢in bu yonde mutlaka bir egim veriyorlar. Yani oncelikle din
temelliymis gibi gosterip daha sonrasinda modern tipla birlestirmeye,
insanlart o sekilde ikna etmeye calistyorlar. (...) Yani kitapta tibb-1
nebevi kitabinda Aidin Salih’in agliklarin viicuttaki toksinleri attigini,
Peygamber Efendimizin 40 giin boyunca sadece hurma ile iftar ettigini
ve onun disinda su disinda baska higbir sey igmedigini vs. kaynaklart
buna dayandiriyorlar. Fakat ben Kur’an kursu ogreticisi olarak 40
giin boyunca a¢ kaldigina dair bir sey gordiim mii, gormedim.” 7!

Gerek Aidin Salih’in kitabinda gerek bu 6gretinin uygulayicila-
rinda dikkat ceken hususlardan biri tibb-1 nebevinin hudutlarinin
oldukca genisletilmesi ve 0gretinin biitiin unsurlarin1 dine dayandi-
rarak mesrulastirma cabasidir. Bu bakis acisinin ulastig1 nihai nokta
ucunda Oliim olsa bile sezaryen gibi cerrahi miidahalelerden din
adina kac¢inilmasidir.

E-5: “... (H-1) Hadisleri séyliiyor mesela ya da ayetleri, ama bu-
nu giintimiize uyarlayarak, baglamindan kopararak, biraz kendi dii-
stincesine uyarlayarak anlatiyordu. ... Dikkatimi ceken drneklerden
biri giinah kavrami. O, giinah kavramum biraz daha farkli baglamda
degerlendiriyor ya da mesela cin kelimesi diyelim ki iste gayb alemin-
deki her tiirlii seyi biraz bu sekilde agikliyor. Sdyle diyor: ‘Iste evimize
biz deterjan altyoruz, o deterjanlar iste evdeki her seyi oldiiriiyor di-
yor, ondan sonra diyor ¢ocuklarimiz yapay gidalarla besleniyorlar,
her tiirlii seyi disaridan altyoruz. Bunlar bizim hem biyolojik duru-
mumuszgu etkiliyor, hem ruhsal durumumugzu etkiliyor. Bunlar birer
glinahtir.” diyor. Modern hayatin ve modern hayatin getirdigi her
seyin giinah oldugunu séyliiyor. Tabi meseleyi suraya getiriyor iste

71 Katilimeinin bahsettigi Peygamber Efendimizin 40 giin orug¢ tuttuguna dair rivayeti
inceleyebilmek icin basvurdugumuz Gercek Tip kitabinin 2008 baskisinda yer alan
“Ayrica Ebu Zer (r.a.) Buhari ve Mislim’in sahihlerinde Peygamber Efendimiz’in
‘Zemzemden bagka yiyecegim olmadig1 halde Kabe’yle Ortiisii arasinda kirk giin kirk
gece kaldim’, seklindeki ifadenin giincel baskilarda cikarildig: tespit edilmistir. bk. Ai-
din Salih, Gercek Tip (istanbul: y.y., 2008), 151; Salih, Gercek Tip: Yitik Sifanin Izinde.
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‘dolayistyla modern tibbin getirmis oldugu her sey de her tiirlii giinah-
tir, disaridan miidahaleler giinahtir. Diyelim ki sezaryenle dogum
yapilmast yanlistir, tamamen dogal, Allah’'in yaratmis oldugu kanun-
lara yasalara aykiridir gibi, bunlarin hepsi giinahtir.” seklinde deger-
lendiriyor. Esim de ‘Nasul?’ dedi, ‘Yani simdi diyelim ki ¢ocuk olacak o
gaman diyelim ki hani anne ¢ok riskli bir durumda, ¢ocuk da ¢ok
riskli bir durumda, sezaryen olmamast mu gerekiyor?’ ‘Tabi, olmamast
gerekiyor.” dedi. ‘Peki oliim olursa?’. Verdigi cevap ¢ok enteresandi.
‘Eger oliirseniz sehit olursunusz, siz bu makami ret mi ediyorsunuz?”

Hacamat uygulamalarinda GETAT hekimleri ve Rus bir haca-
matcidan egitim alan bir uygulayici disinda katilimcilarin tiim is-
lemlerinde din temelli bir aciklama yapilmistir. Bu hususta da ilahi-
yat mezunu katilimcilar tibb-1 nebevinin kazanc kapisi haline geti-
rildigini diisiinmektedir.

E-6: “... Hani tibb-1 nebeviyi kullanan kimseler ¢ok agwrlikta. Ha-
ni kendi yapmak istediklerini tibb-1 nebeviye artik montaj edip bunu
da sanki dindenmis gibi gosterme ¢abast var millette. (...) Hani Siib-
hanekeyi okusa 10 tane yanlisi ¢ikacak adamlar sakal birakip suf
bunu ‘Peygamber Efendimizin siinnetidir ben bunu yerine getiriyorum
falan’, iste ‘Su kadar kupa cektim, ondan sonra bunun bedeli de ¢carpt
sudur’ deyip hesap yaptyorsa, bunun biraz daha artik ticarilestirildi-
gini diisiiniiyorum.”

6.3. Uygulayicilarin Dindarlik Durumu ve Uygulama Esna-
sindaki Dini Ritiieller

Katilimcilarin uygulayicidan dindarlik beklentisi yapilan uygu-
lamaya gore degiskenlik gostermektedir. Aidin Salih ekoliinde aglik
tedavisinin dini 6gelerle birlestirildigi goriilmektedir. Ornegin aclik
uygulamasina niyet edilerek baslanmakta ve 36 saatlik aclik peri-
yotlar1 dinen faziletli sayilan pazartesi ve persembe giinlerine denk
getirilmektedir. Bu ekole baglh hekimlerden birisi hacamat ve siiliik
islemini ayet ve surelerle yapmaktadir.

Katilimcilar uygulamalarin dini temelinin énemli oldugunu di-
stiniiyorlarsa; hatta salt siinnet oldugu icin bu yontemlere basvuru-
yorlarsa uygulayicinin dindar olmasini istemekte, uygulama esna-
sinda ayet-dua okunmasi beklentisi tasimakta ve bu yondeki uygu-
layicilart secmektedirler. Ozellikle hacamat uygulamasinda dini
Ogeler one cikmakta ve seanslar dini bir téren havasinda ge¢cmekte-
dir. Uygulayicilarin 6nemli bir kismu islem Oncesinde hacamatin
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stiinnet oldugunu vurgulamaktadir. Tiim uygulamalarda islemden
en az 48 saat 6ncesinden itibaren hayvansal gida tiikketmeme sarti
kosulmakta; dindar kimligi tasiyan uygulayicilar ise ayni zamanda
Hz. Muhammed’in hicri takvime gore tavsiye ettigi zamanlara gore
bir hacamat cizelgesi olusturmaktadirlar. Hacamati tibbi tedaviden
Ote manevi bir arinma olarak niteleyen katilimcilarda islem sirasin-
da ayetler okunmasi olmazsa olmaz goriilmektedir. Bu katilimcilar
hacamatin nazar, biiyii, cin ¢arpmasi gibi durumlara da sifa sagla-
dig1 inancina sahip olduklarindan dolay: bilingli sekilde uygulama-
nin tibbi yoniinii 6ne c¢ikaran doktorlar yerine dini-manevi yoniinii
vurgulayan geleneksel uygulayicilara basvurmaktadirlar. Dort fark-
l1 hacamat uygulayicisina basvuran K-3 sunlari1 s6ylemistir:

“ ... Hacamat esnasinda da zaten niyet ediyorsunuz, niyet etmek
de zaten tibben de hazirlamak viicudu bir sekilde. Sonrasinda belirli
dualart okumaniz gerektigini soyliiyorlar. (...) Bir yandan da haca-
matin manevi faydalarinin oldugunu da bildigimiz icin bu anlamda
da ne bileyim tizerimizdeki agirlik, goz, nazar gibi seylerin de kalka-
bilme ihtimalini de diisiinerek dogal olarak niyet etmenin, Kur'an’dan
bu surelerle viicudumuzu hareketlendirmenin, ya da neyse iste zikre
hazirlamanin diyelim istifadeli oldugunu diisiindiigiim icin daha cez-
bedici. (GETATta) higbir sekilde ne bileyim bir besmele dahi ¢ekilmedi
yani, herhangi bir seyden bahsedilmedi, tamamen tibbi bir uygulama
gibi oldu. Igne yaptirmak gibi diisiiniin kendinize...”

Hacamatin nazara vs. iyi geldigi inancinin disinda bazi katilim-
cilar bu uygulama sirasinda kisinin gayb alemindeki cin gibi varlik-
larin tasallutuna acgik hale geldigini ve dolayisiyla islem esnasinda
kati surette ayetler okunmasi gerektigini diisiinmektedirler.

Bu islemleri dinden bagimsiz kadim bir gelenegin parcasi ola-
rak algilayanlar tibb-1 nebevi uygulayicilarinin dindar olmasinin sart
olmadigini diisiinmektedir. Tavsiye ve giiven temelinde dindar bir
uygulayiciya ulasildiginda bazi katilimcilar islemlerin dini bir ritiiel
havasinda gerceklesmesinden rahatsizlik duymaktadirlar.

K-4: “... Ses kaydindan Bakara Suresi’ni a¢tyor. ‘Bakara Sure-
si'nin ne alakast var?’ dedim. Okuyor filan bir seyler. Bunlar sagma
geliyor bana. Oyle manevi tarafi oldugunu diisiinmiiyorum bu islerin.
Bazilart hacamatin sadece tibbi bir tedavi olmadigini, dini, manevi bir
misyonu da oldugunu soyliiyor. Ben ona kesinlikle inanmiyorum.
Yani séyle, bu, yillar once insanlarin kullandigi bir teknik. (...) Bu isi
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bu kadar boyle torensel ritiiel kaliplara sokmanin bir alemi yok yani
ve hoglanmtyorum bu tiir yaklasimlardan da.”

Katilimcilarin 6nemli bir kismi gelenek ve dindarlig: tibbi bilgi-
becerinin oniine gecirmektedir. Bu sebeple bazi katilimcilar bilincli
sekilde ilahiyat mezunlari, Kur’an Kursu Ogreticileri, din gorevlisi
Imam Hatipler ve mahalle hocas: olarak bilinen kisilere veya din-
dar- manevi yoniiniin giiclii oldugunu diisiindiikleri geleneksel uy-
gulayicilara hacamat yaptirmayi tercih etmektedirler.

6.4. Ucretlendirme, Diger Maliyetler ve Baz1 Elestiriler

Aclik, hacamat ve tibbi siiliik tedavilerinin icreti yapan kisinin
niteligine gore degismekte ve katilimcilar bu iicretleri makul ya da
yiiksek bulmaktadirlar. Katiimcilar achk tedavisi icin ayni hekim-
lere gitmelerine ragmen 300 ila 1000 lira arasinda degisen farkl
icretlerden bahsetmislerdir. Sonrasinda bazi katilimcilarin bu
ticretlere tedavi icin alinacak bitkisel iiriinlerin miktarini da ilave
ettikleri anlasilmistir. Fiyatlar konusunda farkli rakamlar telaffuz

edilse de katihmecilar en az muayene ticreti kadar tedavi listesindeki gy | 131
iirlinlere para harcadiklart konusunda miittefiktirler. Bu iicretleri
Aidin Salih ekolii baghilar1 makul bulmaktadir.

E-3: “... Totalde belki 900-1000 lira bir para ¢ikiyor sizden, ama
o sizi biitiinciil baktiginizda ileride modern tibba ddeyecek oldugunuz
15 binden 20 binden kurtartyor eger tam manastyla uygularsaniz.
Eger bu mantikla bakti§inizda bu 6dediginiz rakamlar ¢ok komik hdle
geliyor modern tip karsisinda.”

Aidin Salih ekoliinde saglikli yasam ekseninde hayat tarzini bii-
tlinciil olarak degistirmek gerektigi icin organik beslenmeye, ekolo-
jik temizlik malzemelerine vs. yiiksek meblaglar 6denmektedir. (K-
6), muayene ve tedavilerin degil dogal hayat diizenlemelerinin
yiiksek maliyet gerektirdigini ifade etmistir.

Aidin Salih ekolii disinda olup ayni hekimlere giden katilimecilar
ise bu ticretleri yiiksek bulmaktadir.

E-4: “... Dolayistyla onlarin fiyat politikast somiirgeci, somiirticii
mahiyette, caresiz kalanlart somiiriicii mahiyette. ... O zamanki ka-
naatim de ayni, simdiki kanaatim de ayni. Standart bir sey, degiskeni
az olan. Siz de gitseniz sikdyetlerinizle, iste aclik, hacamat, sartmsak
vb. bir iki bir seyler, degiskeni az.”
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Bir katilime1 (E-5) yiiksek {icret politikasin1 “Biz modern tibb1
elestiriyoruz, kapitalistlestigini soyliiyoruz ama yani basimizda ka-
pitalistlesen alternatif tip var.” seklinde elestirmektedir.

Hacamat uygulamasinda az sayida katilimci bu isi Allah rizasi
icin yapan ve sadece kupa, malzeme ve sterilizasyon {iicreti alan
uygulayicilar oldugunu soylemistir. Bu iicret ise kupa bast 3 ila 5
liraya tekabiil etmektedir. Bu tip uygulamalar disinda, katilimcilar
her kupa icin en az 10 en fazla 30 lira 6dediklerini belirtmiglerdir.

Katilimcilarin bu hizmetlere 6dedikleri bedeli degerlendirme
kistaslar1 degismektedir. Ucretleri makul bulanlar 6zel hastane veya
6zel muayene tcretleri ile mukayese yaparken fiyatlar1 yiiksek bu-
lanlar, hacamat uygulayicilarinin bu konudaki egitim dereceleri,
kayit dis1 bir sektor olmasi gibi noktalara vurgu yapmislardir.

E-2: “... Yani Ozel hastane ikiyse hacamat bir gibi diisiinebiliriz,
yart yartya fark var. Ucret anlaminda da rahatsiz edici, ya ¢ok paha-
lyymis diyecegimiz bir durum yok yani.”

E-6: “... Fiyatlarin normalden daha fahis oldugunu diisiiniiyo-
rum. Ciinkii bunlarla ilgilenen insanlarin vergisi yok, belki diikkdnt
yok, belki calistirdigt insanlar yok, bu pastanin hepsinden faydalani-

”

yor.

Katilimcilar siliik uygulamasinin iicreti hakkinda bilgi verme-
misler, ancak fiyatlarin hacamattan daha yiiksek oldugunu belirt-
miglerdir. Bu noktada bazi katilimcilar siiliigii kendileri temin edip
maliyeti, siiliik ticretiyle sinirlandirmislardir.

Dinin mesrulastirma araci olarak kullanilmasindan ve yiiksek
iicret politikasindan baska katilimcilar nebevi ve alternatif tip piya-
sasina cok sayida elestiri yoneltmislerdir. Ozellikle hekimlerden biri
(H-1), hastayla empati kurmamasi, hastay1 yargilayici ve suclayici
bir dil kullanmasi, acil durumlarda kendisine ulasilamamasi, hasta-
y1 takip etmemesinden dolay1 zaman zaman hayati hatalara sebebi-
yet vermesi, para odakli olmasi gibi cok sayida elestirinin hedefi
olmustur. Hacamat ve siiliik uygulayicilarinin tibbi bilgisinin yeter-
sizliginden, bazen hacamatta c¢ikan kanin durumuna gore hastalik-
lar hakkinda yorumda bulunup hastay: gereksiz endiseye sevk ettik-
lerinden bahsedilmistir. Katilimcilar modern tiptaki kavgalarin
alternatif tipta da yasandigi, bu alanin goriindiigii kadar masum
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olmadigi, uygulamalarda birlik bulunmadigi, her ekoliin digerini
disladig1 gibi hususlari da dile getirmislerdir.

Sonuc ve Degerlendirme

20. yiizyilin son ceyreginde modern tibbin sorgulanmas: ve sag-
lik-hastalik algisinin degismesi sonucunda geleneksel ve alternatif
tedaviler yeniden kesfedilmistir. Bu evrede Hz. Peygamber’in tavsi-
ye ettigi ¢cOrek otu gibi bitkisel ve bal gibi hayvansal iiriinlerin yani
sira Ozellikle hacamat uygulamasi, geleneksel ve alternatif tedavi
havuzunda giincellenerek yerini almistir. Tibb-1 nebevi tedavileri
deneyimlerine odaklanan bu calismada da katilimcilarin tibb-1 ne-
bevi ve diger alternatif tedavilere yonelme hikayesi, ilaclarin yan
etkileri, doktorlarin hastaya yaklasimi, saglik sisteminin ila¢ endiist-
risiyle esgiidiimlii olarak calistifina dair inanclar, hastane, doktor
ve saglik sistemiyle ilgili yasanmis olumsuz deneyimler gibi modern
tibba yoneltilen elestiriler, bir katilimcinin deyimiyle bir tiir modern
tip travmastyla baglamstir.

Modernizme elestiriler yoneltme noktasinda birlesen katilimci-
lar medya-sosyal medya, kitle iletisim araclari, cesitli internet site-
leri ve kitaplar kanaliyla alternatif tedavi yollarim1 arastirmislardir.
Uygulayiciya ise aile ve yakin arkadaslar araciligiyla ulasilmistir.
Katilimcilar salt siinneti yerine getirme, saglig1 koruma-hastaliklari
onleme ve hastalik tedavisi olmak iizere ii¢c temel gerekceyle tibb-1
nebeviye yonelmislerdir. Siinneti yerine getirme gayesiyle yola c¢1-
kan katilimcilar hacamat ve tavsiye edilen yiyecekleri tiiketmeyi
rutin haline getirmislerdir. Saglig1 koruma-hastaliklar1 6nleme ama-
cini tastyanlar ya sadece hacamat ve bitkisel tedavileri ya da bunlar-
la birlikte saglikli yasamin bir parcasi olarak aclik uygulamislardir.
Hafif ve orta diizey hastaliklarda hacamat, siiliik ve bitkisel tedavi-
ler; daha riskli ve miizmin hastaliklarda ise ac¢lik uygulanmaktadir.
Hastaligin siddeti arttik¢a tedavi cesitlenmekte; tibb-1 nebevi semsi-
yesi disinda bioenerji, biorezonans ve osteopati gibi seceneklere de
basvurulmaktadir. Bir katilimcinin tabiriyle sifa dort koldan aran-
maktadir. Tibb-1 nebeviye basvurmaya ve uygulayiciya karar veril-
dikten sonra tedavilerin ciktilar1 katiimeilarin uygulamay siirdiir-
me davranislarim etkilemektedir. Sonuclar olumlu ise tibb-1 nebevi
uygulamalar1 devam ettirilmekte, Aidin Salih ekoliinii benimseyen-
lerde ogretiye baglilik daha da artmaktadir. Olumsuz bir sonug
alindiginda ise katilimcilar ya tedavileri tamamen birakmakta ya da
baska tedavi veya uygulayici arayisina girmektedirler.
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Tibb-1 nebeviye basvurmada ti¢ katilime: tipi ortaya cikmistir.
Birinci grup salt siinnet gayesiyle bu alana yonelenlerden olusmak-
tadir. Ikinci grup Aidin Salih ekoliinii benimseyen ve hayatlarini bu
ogreti ekseninde yeniden insa edenleri ihtiva etmektedir. Uciincii
grup ise belli bir ekol ve 6gretiye baglanmamakla birlikte alternatif
tedavi havuzundaki cesitli yontem ve goriislerden “akillarina
yatan1” alarak secmeci bir yol izleyenleri icermektedir. Bu grup
icerisinde caresiz hastalik durumunda Aidin Salih ekoliine bagh
hekimlere basvuran ve verilen tedavileri eksiksiz uygulayan
katilimcilar bulunmaktadir. Ancak bu katilimcilar bu 6gretiyi ben-
imsemeden sagliklarina kavusmak icin bir basamak olarak
kullanmislardir. Birinci ve ii¢lincii grup modern tip disindaki te-
davileri tamamlayici olarak nitelerken; Aidin Salih ekolii baglilari
alternatif olarak degerlendirmekte ve gercek tibbin nebevi tip
oldugunu vurgulamaktadirlar.

30lu yaslarda daha cok sagligi koruma, saglikli bir sekilde
yashliga erisme amaci; 40 ve {izeri yaslarda buna ilaveten cesitli
rahatsizliklar sebebiyle tibb-1 nebeviye basvurma s6z konusudur.
Kadinlarin saghk konusunda daha bilgili ve aile sagliginin ko-
runmasinda kilit role sahip olma’ ve alternatif tedavilere erkeklere
kiyasla daha fazla basvurma” olgusu, calisma grubu icin de
gecerlidir. Katilimecilar igerisinde alternatif tedaviler konusunda
derin arastirma yapan veya hayatlarinda kokli saglik degisimleri
yasayan kisilerin kadinlar oldugu goriilmektedir. Radikal degisim
yasayan erkeklerin arkasinda da onlar1 bu alana yonlendiren esleri
vardir. Beslenme aligkanliklarinin tamamen degismesi veya sen-
tetik-kimyasal irlinlerin hayattan c¢ikarilmasi gibi koklii degisim-
lerde kadinlarin 6ncii olmasi, onlar1 yemek ve temizlik alanindan
sorumlu tutan geleneksel toplumsal cinsiyet rolleriyle de baglantili
goriinmektedir. Zira organik ve ekolojik iirtinlerin kullanimryla ilgili
isler kadinlarin gorev sahasina girmektedir.

Egitim seviyesinden cok katilimcilarin lisansta dini egitim alma
durumu alternatif tedavilere yaklasimlarini etkilemektedir. ilahiyat
mezunu katilimecilar tibb-1 nebevinin kaynagi ve baglayiciligi ko-
nusundaki tartismalara vakif olmakla birlikte tibb- nebevi sekt6riin-

72 Adak, Saglik Sosyolojisi: Kadin ve Kentlesme, 129-131; Aytac - Kurtdas, “Calisan Ka-
dinlarin Alternatif Tibba Bakis Agilarinin Sosyolojik Analizi”, 10.

73 Hunt - Lightly, “Tamamlayic1 Tip Sosyolojisi:Alternatif Tip Saglikli Bir Alternatif mi
Sunuyor?”, 155.
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de dinin, bir mesrulastirma; hatta dini duygu istismar aracina do-
niistiiriildigii disiincesini tagimaktadirlar. Bu bulgu dini bilgisi
yiiksek olanlarin istismara daha kapali bir kategori olmasi olgusuy-
la’* da uyumludur.

Arastirmamizda 6zellikle dindar kimligi tasiyan kisiler icin bu
uygulamalar1 tercih etmede dinin etkili oldugu tespit edilmistir.
Nitekim salt slinnete uyma gayesiyle hacamat yaptiran katilimcilar
bulunmaktadir. Bu kisiler ayrica hacamat uygulamas: i¢cin GETAT
kapsamindaki klinik ve hastanelere bagvurmak yerine bu islemi ayet
ve dualar okuyarak gerceklestiren dindar-geleneksel uygulayicilari
tercih etmektedirler. Tibb-1 nebevi uygulamalarina miiracaat etmel-
erinde dinin etkili olmadigini ifade eden katilimcilarin ise devasa
bir sektore doniisen alternatif tedaviler arasinda nebevi tip uygula-
malarini ve dindar uygulayicilar tercih etmelerinde dini arka planin
ve dindar sosyal cevrenin oldukca etkili oldugu s6ylenebilir. Dindar
olmayan uygulayiciya basvuran tek katilime istisna teskil etmekte-
dir.

Bir tiiketim alanina doniisen alternatif tedavi piyasasi icerisinde
katilimcilarin tibb-1 nebevi ve diger uygulamalara yonelmelerinde
sagligin bireysellesmesinin etkisi acik sekilde goriilmektedir. Zira bu
katilimcilarin modern tip ve alternatif tibba dair tasidiklar1 kanaat-
ler kendi arastirmalarina dayanmakta ve bu kisiler se¢cmeci bir
tavirla her 6gretinin akillarina yatan unsurlarini hayatlarina almak-
tadirlar. Burada katillmcilarin medyada dikte edilen veya
karsilarina c¢ikan saglikli yasam soylemleri ve alternatif tedavi
seceneklerine gozii kapali teslim olan pasif alicilar olmadigini
vurgulamak gerekmektedir. Zira alternatif tedavileri hayatlarinin
odagina yerlestiren katilimcilar dahi sektoriin handikaplarinin,
modern tipta yasanan kavganin alternatif tipta da yasandiginin
farkindaligiyla hareket etmekte ve modern-alternatif her iki alana
elestirel bakabilmektedirler.

Aidin Salih ekolii ve &gretilerinde ise din-saglik iliskisinin bi-
reysel diizlemden cikip bir hareket hiiviyeti kazandig1 séylenebilir.
Zira bu 6greti, ekoloji, maneviyat, saglik unsurlarin1 6éne cikarma;
biitiinciil, eklektik ve felsefi- dini bir temele sahip olma gibi nok-
talarda Yeni Cag hareketlerini cagristiran motiflere sahip
goriinmektedir. Fakat az kisiyi icermesinden dolay1r calismamiz,

74 Bilgin, “Istismar ve Din istismar1 Uzerine Genel Bir Gerceve”, 165.
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Ogretinin temel dinamiklerini ortaya koymak ve bir adlandirma
yapabilmek icin yeterli degildir. Bu sebeple din-saglik iliskisini ve
ozellikle Aidin Salih ekoliinii merkeze alan yeni caligmalara ihtiyac
duyulmaktadir.
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A Qualitative Research on the Social and Economic
Dimensions of Tibb Al Nabawi Practices

Stimeyra UNALAN TURAN"
Vejdi BILGIN™

Extended Abstract

Although practices such as Hijama (The Wet Cupping Therapy) continue to have
influences in the public medicine, the academic interest in Tibb al-Nabawi has
weakened in the upwards trend of modern medicine. The traditional and
alternative treatments were rediscovered as a result of modern medical criticisms
in the last quarter of the 20™ Century; and a change in health-disease perception
was detected. In this period, plant products, such as black cumin, and animal
products, such as honey, recommended by the Prophet, as well as especially the
hijama application, were updated and had their places in the traditional and
alternative treatment pool.

The focus of Tibb al-Nabawi, which is at the center of the religion-health
intersection, was discussed based on the relations between religion and health.
The main problem of the study was the effect of religion-sunnah on health-
related behaviors of participants in the Tibb al-Nabawi. The purpose of the
study was to reveal the effects of Sunnah in the health-related experiences of
individuals, the processes of turning to Tibb al-Nabawi, positive and negative
outcomes of the sector with the eyes of the participants, and the legitimacy
function of religion in healthcare.

The study was conducted with the phenomenology design highlighting the
experience of participants. The study group was selected with purposeful
sampling technique for; and the participants was required to apply for hijama
treatment, which was dealt with under the umbrella terms of Tibb al-Nabawi. In
addition to hijama, people who applied medical leech (Hirudotherapy ) and/or
fasting methods applied by some participants in the scope of Tibb al-Nabawi
were included in the study. The data were obtained with in-depth interview
technique; however, because of the Covid-19 pandemia, all interviews -except
for one- were conducted on online platforms. The study was limited with nine
women and six men, which made a total of 15 people. The interviews were
conducted between 28 September and 11 November 2020. The data were
analyzed manually; and no qualitative data analysis programs were used.

As a result of the study, it was determined that religion is effective in preferring
these practices especially for people who have religious identities. As a matter of
fact, we had participants who had hijama for the purpose of complying only with
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Sunnah. They also preferred religious-traditional practitioners who performed
this by reading the verses and surahs instead of applying to the clinics and
hospitals under GETAT for hijama application. It can be argued that religious
background and religious social environment are quite effective in the
preference of Tibb al-Nabawi applications and religious practitioners among
alternative treatment methods that have become a gigantic sector for those who
stated that religion was not effective in applying Tibb al-Nabawi. Only one
participant who applied to non-religious practitioner was the exception.

The participants, who united at the point of directing criticisms to modernism,
explored alternative treatment ways with media-social media, mass media,
various websites and books. The practitioner was contacted through family and
close friends. In addition, Tibb al-Nabawi was applied for the treatment of
diseases in those aged 40 and above and for health protection in those aged 30.
It was found that the participants were mostly women who did detailed research
on alternative treatment modalities or who experienced significant health
changes in their lives. The wives were influential in the preferences of husbands
who experienced radical changes or applied alternative treatment methods. The
status of studying religion in undergraduate study affected the levels of
knowledge on the religious background of Tibb al-Nabawi treatments, and
ensured that participants acquired awareness that religion was used as a tool of
legitimacy and abuse in the Tibb al-Nabawi sector.

The effect of individualization of health is clearly seen in the orientation of
participants to Tibb Al-Nabawi and other applications in the alternative db | 141
treatment market, which has become an area of consumption. However, it can

be argued that the religious-health relations have come out from the individual

sphere, and gained a sense of movement in Aidin Salih School and teachings.

Because this teaching has motifs that evoke the New Age Movement in such

points as having a holistic nature, and an eclectic and philosophical-religious

basis and highlighting ecology, spirituality, and health elements. However, our

study is not adequate in terms of revealing the basic dynamics of this teaching

and to be able to name it, since it included few people as the sampling. For this

reason, new studies focusing on the religion-health relation, and especially on

the Aidin Salih School are needed.

Keywords: Sociology of Religion, Religion, Health, GETAT, Tibb al-Nabawi.
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