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 Öz 

Bu çalışma yeme bozukluğu olarak tanımlanan ve gün geçtikçe dünyanın 

farklı yerlerinde görülme sıklığı artan, farklı yaş gruplarında görülür hale gelen 

yeme durumlarına ilişkin, sosyolojik bir çerçeve sunmaya odaklanmaktadır. 

Çalışmada Foucault’nun kavramsal çerçevesi temelinde biyoiktidar ve kendini ve 

başkalarını yönetme tekniklerinin birleşiminde yer alan yönetimsellik kavramları 

kullanılmaktadır. Sosyal meselelerin tıbbi müdahaleye açık durumlar olarak ele 

alınmasını sağlayan tıbbileştirme süreci bu bağlamda bir yönetimsellik teknolojisi 

olarak ele alınmıştır. Günümüzde tıbbi kategoriler olarak ele alınan durumların 

ortaya çıktığı sosyo-kültürel alanı izole edebilmek adına çalışmada yemenin 

kontrolünün ve gıda üretiminin tarihsel boyutları değerlendirilmiştir. Yeme 

bozuklukları, küreselleşme, Batı ve özellikle ABD kaynaklı beslenme pratikleri ve 

ideal beden anlayışının dünya geneline yayılması, diyet gıdaları da kapsayacak 

şekilde gıda endüstrisinin kar temelli işleyişi ve gıda güvencesizliği gibi toplumsal 

gelişmeler temelinde ele alınmıştır. Yemenin ‘aşırı’ kontrolü (anoreksi) ya da 

kontrolün kaybı (tıkınırcasına yeme) üzerine kurulu yeme bozukluğu 

kategorilerinde de görüldüğü gibi bu durumlar kadın bedeninin sosyal kontrolü ve 

biyoiktidarın işlerlik kazandığı yönetimsellik alanları olarak değerlendirilmiş ve 

yemeğin ve yemek yemenin sosyal medyadaki sunumu #foodporn, ASMR ve 

mukbang gibi sosyal medya içerikleri temelinde analiz edilmiştir. 

Anahtar Kelimeler: Biyoiktidar, Mukbang, Tıbbileştirme, Yeme 

Bozuklukları, Yönetimsellik. 
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Medicalization of Eating and Eating Disorders 

Abstract 

This study focuses on building a sociological framework for eating 

conditions which are defined as eating disorders. The prevalence of eating 

disorders is increasing in different parts of the world where they are observed in 

different age groups. In the study, based on Foucault's conceptual framework, 

the concepts of biopower and governmentality- the combination of techniques to 

manage the self and management of others- are used. In this context, 

medicalization, which enables social issues to be addressed as matters open to 

medical intervention, is considered as a technology of governmentality. The 

historical dimensions of control of eating and food production are assessed in the 

study in order to isolate the socio-cultural setting in which these medical 

categories are created. Eating disorders are discussed within the framework of 

social developments such as globalization, Western and especially US-based 

nutritional practices and the spread of its understanding of an ideal body 

throughout the world, the profit-based operation of the food industry, including 

diet foods and food insecurity. As can be seen in the eating disorder categories 

based on 'excessive' control of eating (anorexia) or loss of control (binge eating), 

these conditions can be evaluated in terms of social control of the female body 

and as areas of governmentality where biopower becomes operational.  The 

presentation of food and eating on social media is also discussed in terms of 

#foodporn, ASMR and mukbang contents. 

Keywords: Biopower, Eating Disorders, Governmentality, 

Medicalization, Mukbang. 
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Giriş 

Bu çalışma yeme bozukluklarına ilişkin sosyolojik bir çerçeve sunmayı 

hedeflemektedir. Yeme bozukluğu olarak tanımlanan durumlar, yiyecek 

kısıtlamaları, oruç tutma gibi pratikler nezdinde tarihte de görülebilmektedir 

Günümüzde ise yemek yemenin tıbbi bir mesele haline gelmesi ile birlikte, 

‘anormal’ olarak tanımlanan yemek yeme durumları, tıbbi teşhis ve müdahaleye 

konu olan bozukluklar olarak ele alınmakta ve bu bozukluklar dünya genelinde 

artan sıklıkta görülür hale gelmektedir. Toplumsal olarak düzenlenmiş, sosyal 

sistemle kuşatılmış bir davranış olarak yemek yemeyi anlamlandırmak sosyolojik 

anlamda kuramsal ve kavramsal bir bakış açısını gerektirmektedir. Yeme 

bozukluğu olarak tanımlanan ve tıbbileştirilen durumların arka planında sosyal 

alana dair değişimler, dönüşümler ve piyasa ilişkilerinin yer aldığı söylenebilir. Bu 

bağlamda yeme bozukluklarını anlamak, yapısal değişimlerin ve toplumsal alanın 

izini sürmeyi gerektirmektedir. 

Çalışma kapsamında yemek yemenin toplumsal tarihi ele alınacak ve bu 

bağlamda günümüzün sanayi sonrası toplumunda ortaya çıkan yeme 

bozuklukları, tarihsel bir bağlama oturtulmaya çalışılacaktır. Günümüzde temel 

sosyal kontrol alanının tıp alanı olduğu varsayımından hareketle, yeme 

bozukluklarının tıbbileştirilmesine ilişkin süreç ele alınacaktır. Bu bağlamda 

‘anormal’ yeme durumlarına ilişkin tıbbi tanımlara değinilecektir. Bireysel sorunlar 

olarak ele alınan yeme bozukluklarının toplumsal arka planı ortaya konulacak ve 

bu durumlar Batı kaynaklı bir güzellik algısının küreselleşmesi, gıda ve diyet 

endüstrisinin kâr temelli işleyişi, gıda güvencesizliği gibi sosyal alana ilişkin 

gelişmeler temelinde değerlendirilecektir. Çalışma bu değerlendirmeyi, 

Foucaultcu bir kavramsal çerçeve temelinde, biyoiktidar, yönetimsellik, bedenin 

sosyal kontrolü kavramları etrafında gerçekleştirmeyi hedeflemektedir. Bu 

bağlamda, Batı tipi beslenmenin yaygınlaşması, küresel gıda endüstrisinin 

işleyişi ve kadın bedeninin kontrolü gibi durumlar ve gelişmeler ele alınmış, 

mukbang videoları özelinde sosyal medyada yemek yemenin sunumu 

tartışılmıştır. Çalışmada ilk olarak kavramsal çerçeve sunulmuştur. 

Biyo-Politika, Bedenin Sosyal Kontrolü ve Yönetimsellik 

Foucault’ya göre beden, güç ilişkilerinin fiziksel tezahürlerini taşıyan bir 

alan olarak her daim toplumsal baskı ve normların dayatmalarına konu olmuştur. 

Bu anlamda beden sosyal olarak inşa edilen bir alandır (Hesse-bieber, 1991, s. 

174). Foucault felsefi tartışmanın merkezinde olan ‘akıl’ kavramını bilinçli bir 

şekilde geri planda tutmuş ve “Kliniğin Doğuşu” ve “Cinselliğin Tarihi” gibi 

çalışmalarında, gücün hedefi ve uygulanma alanı olarak bedeni merkeze almıştır. 

Beden gücün tatbik edildiği bir alan olduğu gibi, reddedildiği, karşı çıkışların 
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meydana geldiği bir yerdir (Fox, 1998, s. 425). Beden basit bir şekilde doğa 

içindeki bir varlıktan ibaret değildir. Bedenin biyomedikal tıbbi bakış temelinde 

“soyut, bağımsız bir insan organizması” olarak ele alınması kültürel olarak inşa 

edilmiştir (Turner, 2011, s. 27). Bu durum bedenlerin yönetimine yönelen bir 

iktidar biçiminin ortaya çıkması ile ilişkili görülmektedir. 

Geçmişte Batı dünyasında iktidar, kimin yaşayacağı kimin öleceği kararı 

üzerinden ölümü yönetirken modern toplumda iktidar yaşamın ve bedenlerden 

oluşan nüfusun yönetimine odaklanmıştır. Bu durum biyopolitika kavramı 

çerçevesinde ele alınmaktadır. Biyopolitika, insanın bir canlı türü olarak biyolojik 

özellikleri temelinde yönetilmesi üzerine kurulu bir iktidar şeklidir (Foucault, 2020, 

s.30). Normal ve anormal ayrımına ilişkin hakikati üreten iktidar, normallik 

nosyonları temelinde nüfusun ‘uysal bedenler’ bütünü olarak inşa edilmesi 

yönünde söylemler ve pratikler geliştirmiştir (Arpacı, 2016, s.90; Baştürk, 2012, 

s.72).   

Görünmez ve tek bir kaynak ve düzlemdense her yerde olup tüm 

toplumsal alanlarda kendini gösteren biyoiktidar, bedenlerin kapitalist üretim için 

işlevsel hale gelmesini sağlamaktadır: “Bu biyo-iktidarın kapitalizmin gelişmesinin 

vazgeçilmez bir öğesi olduğu kuşku götürmez; çünkü kapitalizm, bedenlerin 

denetimli bir biçimde üretim aygıtına sokulması ve nüfus olaylarının ekonomik 

süreçlere göre ayarlanmasıyla güvence altına alınmıştır” (Foucault, 2007, s. 103). 

Beden iki temel birbirini tamamlayan alanda ortaya çıkan kontrol temelinde 

yönetilmektedir: disipline edilmiş makine olarak insan (insan bedeninin 

anatomopolitiği) ve biyolojik bir tür olarak insan (Foucault, 2009, s. 490). Burada 

bedenlerin kontrolü, zorlama yoluyla değil, uzman bilgisi üzerine kurulu 

normalleştirme teknikleriyle gerçekleşmektedir (Ourahmoune, 2017, s.194). 

Bedenin kontrolü yönetim sanatının gelişimi, yeni bir yönetsel rasyonalite 

olan ‘yönetimselliğin’ ortaya çıkması ile yeni teknikler temelinde gerçekleşir hale 

gelmiştir. Foucault (2020, s. 29), yönetimselliği şöyle tanımlamaktadır: 

“Başkalarının üzerinde hakimiyet kurma teknolojileriyle kendini biçimlendirme 

tekniklerinin kesişmesine ben yönetimsellik diyorum. Yönetimsellik, yönetmenin 

yöntemleri ile ilişkilidir (Gordon, 1991, s.7). Yönetimsellik nosyonu, yöneten ve 

yönetilen biçiminde ortaya çıkan ikili ilişkiyi döngüsel hale getirmekte, yönetimin 

nesnesi aynı zamanda öznesi haline gelmektedir. Burada önemli olan kimin 

yönettiği değil, devletin yönetimi, kendimizin ve diğerlerinin yönetimi arasındaki 

ilişkidir (Muller, 2011, s.4). 

Foucault’ya (2009, s.164) göre modern toplumlarda yönetim sanatı aynı 

anda hem totalize edecek hem de bireyselleştirecek tekniklerin geliştirilmesine 

odaklanmıştır.  Foucault (2007, s. 58, 71) modern toplumun temelinde, bireyleri 
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gözetlemek, belirli bir şekle sokmak ve kontrol etmek üzere tasarlanan bilgi-iktidar 

tekniklerinin geliştirilmesinin yer aldığını savunmaktadır Bedenlerin 

yönetimselliği, modern toplumlarda büyük ölçüde tıp alanında üretilen bilgi 

temelinde gerçekleşmektedir (Turner, 2011, s.23). Bu anlamda beslenmeye 

ilişkin normal/anormal ayrımlarının inşası, tıbbı merkeze alan bir söylem inşasına 

tekabül etmekte ve bedenin üretici potansiyelini ortaya çıkarmaya yönelen bir 

(oto)kontrol biçimini öngörmektedir. Bunun gerçekleşmesini sağlayan temel 

mekanizmanın tıbbileştirme olduğu öne sürülmektedir. 

Bir Yönetimsellik Teknolojisi Olarak Tıbbileştirme 

Foucault günümüzde iktidarın, biyopolitika üzerine kurulduğunu öne 

sürmektedir. Burada biyopolitikanın işlerlik kazanmasında modern tıp stratejik bir 

öneme sahiptir. Tıbbi bilgi, sosyal kontrolün temel araçlarından bir haline 

gelmiştir. Bu temelde nüfusun, normal/anormal kategorileri üzerinden ortaya 

çıkan bir hakikat rejimi aracılığıyla kontrolü sağlanmaktadır. Tıbbi bilgi, doğrudan 

iktidar mekanizmalarının içinde görünür olurken bireylerin kendi bedenlerini bu 

hakikat çerçevesinde kavraması ve bu şekilde kendini ve diğerlerini kontrol 

etmesi yoluyla gerçekleşen kendini biçimlendirmenin aracı haline gelmektedir 

(Atalay, 2021, s.194; 2022, s.128).  

Foucault (1992, 2006, 2007) biyoiktidar ve bedenin sosyal kontrolüne 

ilişkin eserlerinde tıbbi olmayan alanların tıbbi tanımlar ve tedaviler yoluyla ele 

alınmasının tarihsel boyutlarına değinirken ‘tıbbileştirme’ kavramını 

kullanmamıştır (Conrad, 1992, s.210). Fakat kavramın ilk olarak Kliniğin Doğuşu 

(Foucault, 2006, s.55) eserinin İngilizceye çevrilmiş metninde kullanıldığı 

belirtilmektedir (Dingwall, 2008, s.382). Tıbbileştirme önceden tıp alanına dahil 

olmayan problemlerin tıbbi meseleler haline getirilerek tedavi edilmesi gereken 

sorunlar olarak tanımlanmasıdır. İnsan varoluşuna ilişkin herhangi bir durum, 

patoloji olarak tanımlanabilmekte (Furedi, 2006, s.17) ve tıbbi bilginin sınırları 

içine çekilerek tıbbi müdahaleyi gerektirir hale gelmektedir. Geçmişte 

tıbbileştirmenin itici gücü tıp alanının kendisi iken günümüzde sıradan insanlar 

tıbbileştirmenin öznesi haline gelmektedir (Conrad, 2007, s.4-10). Bu durum, 

toplumsal her alanda görülür olan kaynağı belirsiz bir biyoiktidara işaret eder 

niteliktedir. Güncel hakikat rejiminde yönetimselliğin üzerine kurulmuş olduğu 

mekanizmalardan birinin, sosyal alanın tıbbi hale getirilmesini sağlayan 

tıbbileştirme mekanizması olduğu söylenebilir.  

Tıbbileştirme, toplumsal yaşamın birçok alanında gerçekleşmektedir. 

Gündelik yaşam, sosyal dönüşümler, bireyler üzerinde baskı yaratırken, bu 

sorunlar karşısında çaresiz kalanlar için çözüm, tıbbi teşhis ve tedavi yoluyla 

üretilmektedir (Davis, 2010, s. 220).  Yas, üzüntü gibi duygu durumları, alkol 
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kullanımı, kumar oynama gibi sapma davranışları, yaşlanma, doğum gibi ‘doğal 

yaşam süreçleri’ tıbbileştirilen alanlar arasındadır (Conrad, 2007, s.6). Doğal 

yaşam süreçleri yanında bedensel süreçler de tıbbileştirilmektedir. 

Tıbbileştirmenin gerçekleştiği temel bedensel süreçler arasında uyku uyuma 

(Barbee, Moloney ve Konrad, 2018, s.11) ve yemek yeme yer almaktadır.  

1950’li yıllarda tıp alanında, hayvansal yağlar ve basit şekerler gibi 

yiyeceklerin tüketimi ve hipertansiyon, kalp rahatsızlıkları, diyabet ve kanser gibi 

kronik rahatsızlık kaynaklı hastalık ve ölüm oranlarının artışı arasındaki ilişki 

ortaya konulmuştur. Bu durum zararlı besinlere ya da yemek yeme biçimlerine ve 

‘anormal’ kilo durumlarını engellemeye yönelik tıbbi söylemin inşasını getirmiştir 

(Gracia Arnaiz, 2009, s.193). Tıp uzmanları, halk sağlığı yetkilileri bireylerin 

‘sağlıklı’ ve ‘kararında’ yemek yeme pratiklerini hayata geçirmelerine yönelik 

söylemler ortaya koymaktadır (Ourahmoune, 2017, s.193). Günümüzde 

beslenme uzman bilgisine bağımlı kılınmakta, kalori hesabı, yiyeceklerin 

tüketilme biçimleri, yiyeceklerin sağlıklı ya da doğal olarak kategorize edilmesi 

tıbbi bilgi çerçevesinde gerçekleşmektedir (Ferreira vd., 2015, s. 114) 

Yeme bozuklukları olarak görülen durumların günümüzde ortaya çıktığı 

sosyo-kültürel ortam ele alınmadan önce, aşağıda yemek yemenin kontrolünün 

ve yiyecek üretiminin kısa tarihine değinilmiştir. 

Yemek Yemenin Kontrolü ve Yiyecek Üretiminin Kısa Tarihi 

Yemek yeme, doğal bir olgu olduğu kadar sosyal ve politik bir olgudur 

(Kim, 2020, s.4). Yemek yemenin sadece biyolojik ihtiyaca karşılık gelen bir 

eylem değil aynı zamanda yiyeceklerin üretiminden itibaren tüm süreçleri içine 

alan, yiyecek olarak görülen şeyleri belirleyen ve toplumsal birliktelikleri ve 

ritüelleri kapsayan toplumsal sistemin bir parçası olduğu söylenebilir. Yemek 

yeme sosyal bir pratik olduğu gibi, tarih boyunca ritüellerin önemli bir parçası 

olmuş, yemek sembolik anlamlar içermiştir. Yemek yeme çağlar boyunca 

insanları bir araya getiren bir kolektif etkinlik, tüketilen yiyecekler ise kültürün 

önemli bir parçası olmuştur. Yemeğin kültürel boyutu, yiyecek ve içeceklerin 

hazırlanma aşamalarından tüketimine, toplumun sosyokültürel ve ekonomik 

durumuna, yeme-içme alışkanlıklarına, tarihsel kimliğine ve tarımsal üretimin 

mutfağa yansıyışına kadar dayanan derin kültürel detaylardan oluşmaktadır 

(Solmaz ve Dülger Altıner, 2018, s.109). Yemek kültürlerinin biçimlenmesinde o 

topluma ait inançlar, ekolojik çevre ve damak zevklerinin iç içe geçmesinin etkili 

olduğu belirtilmektedir (Üzülmez ve Onur, 2021, s. 1354-1355).  

Yemek yeme özellikle modern öncesi toplumda dini kurallar tarafından 

düzenlenmiştir. Yemek kültürü ve inancın kişilik yapısına etkileri olabileceğini 
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savunan düşünürler bulunmaktadır.  İbn Haldun için sağlık, beslenme ve ahlak 

ilişkisi içinde tüketilen gıdaların insan karakteri üzerinde bir etkisi bulunmaktadır. 

Ona göre beslenme konusunda yetersiz kalan insanların vücutları bolluk içinde 

yaşayan insanlardan daha estetik bir görüntüye ve daha düzgün bir ahlaka 

sahiptir. Bu durumda dengesiz beslenmeye bağlı olarak beyin zarar 

göreceğinden aklın üzeri örtülecek, sonuç olarak anlayışsızlık ve gaflet gibi ahlaki 

bozukluklar ortaya çıkacaktır (Pehlivan, Yavaş ve Nassan, 2023, s. 68-69).  

Kültürün ve kolektif var oluşun önemli bir öğesi olan yemek yeme, tarih 

boyunca belirli şekillerde toplumsal kontrole tabi kılınmıştır. İnsanlar bir arada 

yaşamaya başladıkları ilk dönemlerden itibaren yeme ve içmeye dair bazı kurallar 

ortaya koymuştur. Yemek yemenin kontrolü modern döneme gelene kadar büyük 

ölçüde inanç temelinde gerçekleşmiştir. Mary Douglas, Saflık ve Tehlike (2021) 

eserinde yiyecek kısıtlamalarını toplumsal tasnif sistemleri temelinde ele almıştır. 

Toplumlar her daim ‘normaldışı’ olarak tanımlanandan sakınma yoluna gitmiştir. 

Bu durumun bir örneğini Musevilerin yeme yasaklarında görmek mümkündür.  

Belirli hayvanlar, hava, su ve toprakta yaşayanlar olarak tasnif edilmiş, ait olduğu 

grubun genel özelliklerine aykırı özellikler barındıran hayvanlar kirli sayılmış ve 

yenmeleri yasaklanmıştır: “Domuzdan kaçınma konusunda Eski Ahit’te belirtilen 

tek gerekçe, domuzun sığır tanımının gerektirdiği bu iki ölçüte uymamasıdır; 

domuzun çerçöp yeme alışkanlığı konusunda söylenen bir şey yoktur” (Douglas, 

2021, s. 79). İnanç temelli sosyal kontrolün gerçekleştiği bu dönemde ortaya 

çıkan yeme yasaklarının gerekçelerinin günümüzdekilerden farklı olduğu 

görülmektedir. 

Foucault (1992, s.170), sınıflandırmalar, zaman çizelgeleri ve kayıtlar 

temelinde işleyen bir disiplinin erken dönem örneğinin manastır olduğunu ortaya 

koymuştur. Manastırda ortaya çıkan disiplin, sonrasında fabrika, okul ve 

hapishane gibi yerlerin de özelliği haline gelmiştir. Modern öncesi dönemde Batı 

dünyasında belirli besinlerden kaçınma yoluyla tutkuları kontrol altında tutma 

itkisi dini otoriterinin güdümünde ve belirli ölçülerde tıbbi bilginin gelişimine paralel 

bir şekilde ortaya çıkmıştır. Manastırlarda tüketilen yiyeceklerin cinsel isteği 

azaltmaya yönelik işlevleri üzerinde durulmuş ve yeme pratiği bu anlamda kontrol 

altına alınmıştır (Foucault, 2007, s.416) 

Protestanlık asketizminin, kapitalizmin gelişimine koşut olduğu fikrinden 

hareketle yemek yemenin yönetimi de aynı doğrultuda farklı bir hedef temelinde 

gerçekleşir hale gelmiştir: kapitalizm için gerekli görülen “ayık, dürüst ve çalışkan” 

bir emek gücü yaratma (Turner, 1982a, s. 27). Belirli şekilde beslenme fikirleri 

Hıristiyanlık öğretisi çerçevesinde geliştirildiğinde “…iç bedeni kontrol altına 

almayı amaçlarken, modern diyetler, kozmetikler ve diğer bedensel bakım 
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sistemleri dış bedeni hedefler; iyi görünmek bir benlik-imgesi sunmanın oldukça 

önemli olduğu bir toplumda kendini iyi hissetmekle aynı şeydir” (Turner, 2011, s. 

35). Gıda alımına ilişkin beslenme bilimindeki gelişmeler de kapitalizmin 

toplumsal sınıf ilişkileri içinde bedeni disipline etme tekniklerinin karmaşıklaşması 

ile ilişkilidir. Burada beden, girdi çıktı hesabının detaylı bir şekilde yapılabileceği 

bir makine gibi görülmektedir. Bu durum Kartezyen zihin beden ayrımı ve modern 

dönemde toplumsal beden tahayyülü ile ilişkilidir. Günümüzde tıbbi bir formda ele 

alınan beden problemi hakkında Turner şöyle demektedir: “Günümüzde obezite, 

diyet, zayıflama ve anoreksi, yemek ve alerji konusundaki güncel endişeler, 

beden üzerine rasyonel hesaplama ve bilimin sosyal kontrol aygıtında kullanımı 

ile ilişkilidir” (1982b, s. 268). 

Yemek yemenin geçmişte inanç temelinde kontrolü gerçekleşirken 

günümüzde bu kontrolün tıp alanı üzerinden gerçekleşmekte olduğu 

görülmektedir. Yemek yemenin kontrolü dışında, yiyeceklerin üretilme 

biçimlerinin de toplumsal yapıya koşut bir şekilde değişim göstermesi söz 

konusudur. Neolitik dönemin başlangıcı beslenme alışkanlıkları ve kullanılan 

aletlerin değişimi gibi konularda farklılaşma yaratan dönem olarak görülmektedir. 

Bu dönemde toplayıcılıkla geçim sağlanırken tarıma ve hayvancılığa dayalı 

beslenme dönemine geçilmiştir. Bu aşamaya geçilmesi iş bölümü ve statülerin 

belirlemesinde rol oynamıştır. 18. yüzyıla gelindiğinde ise Endüstri Devrimi’yle 

insanların beslenme sürecinde son aşama yaşanmıştır. Konserve yiyecekler, 

işlenmiş hazır gıdalar, bitkisel yağlar ve rafine edilmiş tahıllar beslenme 

listelerinde yerini almıştır. Bu besinlerin içeriği hayvansal ürünler, karbonhidrat 

ağırlıklı besinler, doymuş yağ ve kolesterol bakımından zengindir. Bu durumun 

günümüzde yaşanan birçok sağlık sorununun temelinde olduğu öne 

sürülmektedir (Eren ve Özer, 2018, s. 310–311; Selimoğlu vd., 2018, s. 392).  

Tarım Devrimi ile endüstriyel tarımın başladığı dönemde tohum ıslahı 

gerçekleştirilmiş, sulama imkânları geliştirilmiş ve üretimde gübre, aşı, tarım ilacı 

kullanılmaya başlanmıştır. Böylece tarıma dayalı üretimde çalışan sayısına ve 

arazi alanına daha az, makine ve girdiye daha çok önem verilen bir döneme 

geçilmiştir. Makine, ilaç ve gübre gibi gelişim gösteren bu teknolojilerin büyük bir 

çoğunluğu endüstri devrimi sonucu ortaya çıkmıştır. “Yeşil Devrim” diye de 

adlandırılan bu dönemde temel gıda üretimi yaklaşık 15 kat artış göstermiştir. 

Tarım devrimi 21. yüzyıl ve sonrası dönemde biyoloji ve teknolojide gelişmelerle 

birleşmiştir.  Bu dönemde tarımsal üretimde emek yoğunluklu bir süreçten bilginin 

yoğun olduğu bir sürece geçilmiştir. Üretim risklere açık bir üretime dayalı 

olmaktan çıkmış, planlı ve kontrollü bir ortamda yapılmaya başlamıştır 

(Pakdemirli vd., 2021, s. 80). 



Yemek Yemenin Tıbbileştirilmesi ve Yeme Bozuklukları 

Sosyoloji Dergisi Sayı: 49 Yıl: 2025 97 

Bilgi ve teknolojilerin gelişimine bağlı olarak farklı sektörlerde üretim 

sürecinde değişiklikler yaşanmıştır. Üretimde büyük artış gerçekleşmiş ve ürün 

çeşitliliği arttığı için beslenme alışkanlıklarında dönüşüm meydana gelmiştir 

(Aksoy, 2017, s. 23). Tarımda teknolojinin kullanılması ve tarımın dijitalleşmesi 

Tarım 4.0 olarak ifade edilmektedir. Çeşitli sektörlerde etkisini gösteren teknoloji 

tarım sektöründe de gelişim göstermiş, genetiği zararlı ürünleri engellemeye 

yarayan teknolojilerin geliştirilmesi gibi gelişmelerle bu sektörde dijitalleşme 

yaşanmıştır (Kirmikil ve Ertaş, 2020, s. 6). Yiyecek üretiminde sanayileşme ve 

sonrasında dijitalleşme dünya genelinde gıdaya erişimi kolaylaştırırken, ileride 

ele alınacağı şekilde kar temelli işleyen bir gıda piyasasının da temel 

mekanizmalarını oluşturduğu söylenebilir. Günümüzde gıdaya erişimin 

kolaylaşması ve gıda çeşitliliğinin artışı ile özellikle erken sanayileşmiş ülkelerde 

beslenme anlayışında temel vurgu ‘az yemek yeme’ üzerine kurulur hale 

gelmiştir. Geçmişte var olan “Yeterli yiyeceğe sahip olamama korkusu azalmış 

yerini, yemek yemenin nasıl kısıtlanacağına dair endişe almıştır” (Gracia Arnaiz, 

2009, s. 193). Yeme bozuklarının böylesi bir toplumsal değişme çerçevesinde 

ortaya çıktığı söylenebilir. 

Tıbbi Bir Alan Olarak Yeme Bozuklukları 

Tanımlanan ilk yeme bozukluğunun Anoreksiya Nervoza olduğu 

bilinmektedir. Bu bozuklukların tanımlanması ve sınıflandırılması uzun zaman 

almıştır. Yeme bozukluğu yeme davranışlarındaki sıkıntılara verilen genel isimdir. 

Yeme bozukluğu ile ilgili birden fazla tanım bulunurken bu durumun temelinde 

fiziksel görünüş, vücut ağırlığı ve bedene yönelik olumsuz düşünceler ve yeme 

davranışlarındaki bozukluklar olduğu belirtilmektedir. Yeme bozuklukları hatalı 

yeme davranışları ve yanlış besin tüketiminin eşlik ettiği psikososyal bozukluklar 

olarak görülmektedir (Demirer ve Yardımcı, 2016, s. 278). 

Yeme Bozukluğu üzerine yapılan çalışmaların sayısındaki artış 

hastalığın anlaşılması, sınıflandırılması konusunda önemli bir rol oynamıştır.  

Yeme Bozukluklarının tanı ve sınıflandırmasında Amerikan Psikiyatri Birliği’nin 

yayınlamış olduğu Ruhsal Hastalıklarının Tanısal ve Sayımsal El Kitabı (DSM) 

kullanılmaktadır.  1994 yılında dördüncü güncellemesi yapılan DSM-IV 

kriterlerine göre “yeme bozuklukları; ‘Anoreksiya Nervoza’, ‘Bulimia Nervoza’ ve 

‘Başka Türlü Adlandırılamayan Yeme Bozuklukları’ olarak üç başlık altında 

incelenmiştir. Yeme bozukluklarıyla ilgili çalışmaların artmasıyla, DSM-5’de 

konuyla ilgili kategoriler sekiz başlığa çıkartılmış ve veriler eksik olduğunda tanı 

konulmasına yardımcı olması için “tanımlanmamış diğer bir beslenme ya da 

yeme bozuklukları” alt kategorisi eklenmiştir. Bu alt grupta; “Pika, Ruminasyon 

(Geri Çıkarma) Bozuklukları Kaçıngan/Kısıtlayıcı Besin Alım Bozuklukları, 
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Anoreksiya Nervoza, Bulimia Nervoza, Tıkanırcasına Yeme Bozukluğu, 

Tanımlanmış Diğer Beslenme ve Yeme Bozuklukları ve Tanımlanmamış Diğer 

Beslenme ve Yeme Bozuklukları yer almaktadır” (Demirer ve Yardımcı, 2016, ss. 

281–282). Bu bağlamda bir sonraki başlıkta temel yeme bozukluğu 

kategorilerinden kaçıngan yiyecek alımı bozukluğu, anoreksiya nervoza, bulimia 

nervoza ve tıkınırcasına yeme bozukluğu tanımları ele alınmaktadır. 

Kaçıngan/Kısıtlı Yiyecek Alımı Bozukluğu (KKYAB) 

DSM-5’e göre KKYAB “gıda ya da yemeye yönelik ilgi kaybı, gıdanın 

kokusu, görünümü gibi duyulara hitap eden özelliklerine karşı kaçınganlık, 

yemenin tiksindirici sonuçlarından endişe gibi yeme ya da beslenme bozukluğu” 

olarak tanılanmaktadır (Karadere ve Hocaoğlu, 2018, s. 113).  

Anoreksiya Nervoza 

Güven ve arkadaşlarına (2020, s. 279) göre anoreksiya nervoza (AN) 

“gereksinimlere göre enerji alımını kısıtlamanın bir sonucu olarak belirgin bir 

biçimde düşük vücut ağırlığına sahip olma, kilo almaktan korkma ve kilo almayı 

güçleştiren davranışlarda bulunma olarak tanımlanmaktadır”. Bireyde anoreksiya 

gibi bir yeme bozukluğu varsa bu hastalığın tek bir sebebe bağlı olduğu 

söylenemez. Biyolojik, sosyal, ailesel faktörler bu bozuklukların kendini 

göstermesinde etkili sebepler arasındadır (Zaman, 2019). 

Bulimia Nervoza 

Bulimia nervoza zayıf olamama, yağlanma korkusu yaşama gibi vücudun 

ağırlığı ve şekliyle ilişkili olarak kişinin yaşadığı bir bozukluktur. Hastaların 

kontrolsüz bir biçimde az zaman içerisinde çok yemek yemesi hatta diyetlerinde 

bulunun yasaklı yiyecekleri tüketmeleri, çok egzersiz yapmaları, diyetten 

kaçınmaları ve yediklerini kusarak çıkarma çabaları en yaygın belirtiler 

arasındadır (Ersoy, 1991, ss. 95-96). “Bulimiya nervozalı hastalar ya normal ya 

da normalin üstünde kilodadırlar ve bu özellikleriyle beden ağırlıkları normalde 

olması gerekenin %15 altında olan anoreksiya nervozanın tıkanırcasına 

yeme/çıkarma tipli hastalarından farklılardır” (Aytaç ve Hocaoglu, 2016, s. 158). 

Tıkınırcasına Yeme Bozukluğu 

Tıkınırcasına yeme, bilişsel kontrol kaybı altında aşırı miktarda yiyecek 

alan bireyler tarafından sergilenen anormal bir yeme davranışı olarak 

tanımlanmaktadır. Tıkınırcasına yeme bozukluğunun diğer yeme bozukluğu 

türlerinden daha yaygın olduğu ve tıkınırcasına yeme kavramının resmi bir tanı 

olmaksızın çok çeşitli yeme davranışlarını kapsadığı düşünüldüğünde, önemli 
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sayıda insanın tıkınırcasına yeme bozukluğundan etkilenebileceği belirtilmektedir 

(Kim ve Mackert, 2022, s. 1134). 

Bireyin yemesi gerekli olan yemek miktarından çok daha fazlasını kısa 

bir süre içinde yediği ve buna engel olamayarak davranışın tekrarlandığı durum 

olarak tıkınırcasına yeme bozukluğu, Bulimia Nervoza ile benzer tanımlar 

içermektedir (Turan ve diğerleri, 2015, s. 419). Tıkınırcasına yeme bozukluğunun 

temel sebebi bireyin yemek yemeden tatmin olmakta zorluk çekmesidir. Aynı 

zaman dilimi içerisinde ve aynı şartlarda yiyebileceği çok fazla yiyeceği kısa bir 

zaman içinde ve aşırı bir şekilde yeme davranışının tekrarlandığı bir yeme 

bozukluğudur (Öney ve Şişman, 2023, s. 422–423). 

Yeme Bozukluklarının Görülme Sıklığı ve Sosyolojik Boyutları  

Geçtiğimiz yüzyılda dünya genelinde yeme bozukluklarının görülme 

sıklığında artış olduğu görülmektedir. Galmiche ve arkadaşları (2019, s. 1410), 

2000-2018 yıllarında yayınlanan çalışmaları analiz etmiş ve yeme bozukluğu 

görülme sıklığının dünya genelinde artmış olduğunu ortaya koymuştur. Geçmişte 

büyük ölçüde ergenlik dönemi rahatsızlığı olarak ele alınsa da günümüzde yeme 

bozukluklarının, yaşlılarda görülme sıklığında artış olduğu belirtilmektedir 

(Mulchandani vd. 2021, s.2).  Farklı yaş gruplarını kapsayacak şekilde genişleyen 

yeme bozukluğu hastalık kategorisi halen büyük ölçüde gençlik dönemi 

hastalığıdır. Dünya genelinde anoreksiya nervoza görülme sıklığı özellikle 1935-

1999 yılları arasında belirgin derecede artış göstermiştir (Hoek, 2006, s. 338).  

Batı ülkeleri genelinde gençlerde yeme bozukluğu görülme sıklığı 

kadınlar için %6-18 aralığında, erkekler için %2 oranında gerçekleşmektedir. 

Geçmişte yeme bozukluklarının düşük oranlarda görüldüğü diğer daha düşük 

gelirli ülkelerde ise günümüzde, bozuklukların görülme sıklığı yüksek gelirli 

ülkelerle benzer seviyelere ulaşmaktadır. Covid-19 döneminde de bozuklukların 

dünya genelindeki görülme sıklığı artmıştır (Silén ve Keski-Rahkonen, 2022, s. 

369). Yeme bozuklukları başlangıçta erken sanayileşmiş ülkelerde daha sık 

görülürken ilerleyen dönemlerde küresel bir mesele hale gelmiştir (Morkoç ve 

Zorlu, 2022, s. 122).  

Yeme bozukluklarına ilişkin 94 çalışmanın verilerini raporlayan Galmiche 

ve arkadaşları (2019, s. 1402), yeme bozuklukları ağırlıklı ortalamasının 

kadınlarda %5,7 (%0,9–13,5) erkeklerde %2,2 (%0,2–7,3) olduğu belirtmektedir. 

Kıta bazında yeme bozukluğu görülme sıklığında ağırlıklı ortalamaların sırasıyla 

Amerika’da %4.6 (%2.0–13.5) Asya’da %3,5 (%0.6–7.8) ve Avrupa’da %2,2 

(%0.2– 13.1) olduğu görülmektedir. Yeme bozuklukları tıbbi kategoriler temelinde 

ele alınırken arka planda modern topluma ilişkin faktörlerin etkili olduğu 
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görülmektedir. Yeme bozukluklarının, bedenin şekil alabilen ve ‘ideal’ olana göre 

yönetilebilen bir meta olduğu fikrini temel alan, Batı menşeili güzellik ideallerini 

dünya genelinde dolaşıma sokan medya , moda, diyet ve spor endüstrileri ile 

ilişkili olduğu görülmektedir (Pike ve Dunne, 2015, s. 1-2, 9). Türkiye de yeme 

bozukluklarının benzer sıklıkta görüldüğü ülkelerden biridir. 

Bozulmuş yeme davranışını belirlemede EAT-40 testi kullanılmaktadır. 

Yeme bozukluğu teşhisi klinik inceleme sonucunda gerçekleşmektedir. 

Ankara’da üniversite öğrencileri üzerine gerçekleştirilen EAT-40 temelli bir 

çalışmada, yeme bozukluğu görülme sıklığının %22,8 olduğu görülmektedir 

(Şanlier, Yabanci ve Alyakut, 2008, s. 643). Ünal ve arkadaşlarının (2017, s. 

3517), Eskişehir’de lise öğrencileri üzerine gerçekleştirdiği araştırma, öğrencilerin 

%13’ünün yeme bozukluğu şüphesi taşıdığını göstermektedir. Tozun ve 

arkadaşları (2010, s. 194) tarafından gerçekleştirilen, Türkiye’nin Batısında 

bulunan bir ildeki üniversite öğrencileri üzerine bir çalışmada, yeme bozukluğu 

görülme sıklığı %6,8 olarak belirlenmiştir. Vardar ve Erzengin (2011, s. 5) 

tarafından Edirne ilinde bulunan 10. ve 11. sınıf öğrencileri üzerine 

gerçekleştirilen bir başka çalışmada, 2. aşama klinik muayene sonucu 

öğrencilerin %2,33’ünde yeme bozukluğu teşhis edilmiştir. Bingöl’de bulunan bir 

üniversitede gerçekleştirilen çalışmada, öğrencilerin %20,8’inde yeme davranışı 

bozukluğu olduğu anlaşılmıştır (Sarıdağ-Devran ve Kızıltan, 2018, s. 58) 

Yeme bozuklukları ilk olarak erken sanayileşmiş, kapitalistleşmiş Batı 

ülkelerinde görünür olmuş, sonrasında dünya genelinde görülme sıklığının artışı 

söz konusu olmuştur. Farklı ülkelerde gerçekleştirilmiş çalışmalar, Batı’nın ideal 

beden algısının, beslenme anlayışının diğer ülkelere yayılması ve aynı zamanda 

küresel gıda endüstrisinin işleyişinin yeme bozukluklarının görülme sıklığının 

artışında etkili olduğunu göstermektedir. Hindistan’da yeme bozukluklarının 

görülme sıklığı 1990-2016 yılları arasında artış gösterirken Tayvan’da 2001-2012 

yılları arasında anoreksi nervoza görülme oranı iki katına, bulimia nervoza ise üç 

katına çıkmıştır. Kuveyt’te üniversitede öğrenim gören kadınlar arasında 

gerçekleştirilmiş bir çalışma yeme bozukluğunun Batı medyası kaynaklı 

mesajlara maruz kalma ve Batı tipi beslenme anlayışının yaygınlaşması ile ilişkili 

olduğunu ortaya koymaktadır (Gorrell ve diğerleri, 2020, s. 3-4).  

Dünya genelinde anoreksi nervozanın en az görüldüğü ülkeler Afrika ve 

Latin Amerika ülkeleri iken ABD’deki Latin asıllı kişiler arasında da bozukluğun 

görülme sıklığı düşüktür.  Bu durum sosyo-ekonomik durumun yanında yerel 

kültürel değerlerin egemenliği ile de açıklanmaktadır. Latin asıllı Amerikalıların 

ABD’deki diğer gruplara göre daha az diyet ve egzersiz yaptığı ve daha az kilo 

kaygısı taşıdığı görülmektedir (Hoek, 2016, s. 337). İdeal beden kültürel olarak 
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tanımlanan bir sosyal kategori iken küreselleşme süreci ülkelerin kültürlerine 

nüfuz eden Batı menşeili bir güzellik algısı ile ilişkilendirilebilir. Bu durumun söz 

konusu olduğu Japonya’da küresel gıda piyasası işleyişinin etkilerini görmek de 

mümkündür. 

Küresel gıda endüstrisinin işleyişi ile Batı tipi güzellik anlayışının 

küreselleşmesinin, Japonya’da geçmiş dönemlerde bir güzellik kriteri olarak 

görülmeyen zayıflığın bir ideal haline gelmesinde etkili olduğu görülmektedir. 

1963-2004 yılları arasında Japonya’da görülen yeme bozuklarına ilişkin bir 

çalışma, bozuklukların yıllar içinde artışına işaret ederken, 1960’lı yıllarda görülen 

kaçıngan yemek alımının, şişmanlık fobisi ile ilişkili olmadığı görülmüştür. 

Özellikle 1960’lı yıllarda ülkede gıda tedariği kısıtlıdır. Sonraki yıllarda ise bu 

durum değişmiş 1970’ler itibariyle az yağlı Japon yemeklerinden çok yağlı Batı 

tipi beslenmeye geçiş ve 1985 sonrasında 24 saat açık yiyecek otomatlarının 

kullanıma girmesi ile yeme bozukluğu görülme sıklığında artış paralel bir şekilde 

gerçekleşmiştir. Tıkınırcasına yeme ve çıkarma davranışının ilk olarak 1970’lerin 

ortası itibariyle görülmüş olması, beslenme tipindeki değişim ve endüstriyelleşen 

gıda piyasası ile ilişkili görülmektedir (Nakai ve diğerleri, 2018, s. 956-957).  

Gıda günümüzde kar maksimizasyonu temelli işleyen bir piyasanın ürünü 

halindedir. Küresel gıda ve tarım endüstrisi 2020 yılında 8,7 trilyon dolar 

büyüklüğündedir ve küresel yiyecek ve içecek endüstrisinin 2027 yılında 105 

milyar dolara ulaşması beklenmektedir (Worldmetrics, y.y.). Bu piyasanın temel 

bir parçası olan fast-food endüstrisinde üretilen besinlerin içeriğinde bol miktarda 

bulunan yağ, tuz ve şeker, iştah artırıcı bazı katkı maddeleri ve “bazı hormonların 

salgılanmasında düzensizlik yaratan kimyasal maddeler içermesi gibi” etkenler, 

bu ürünlerin sağlıksız addedilmesinde etkili olmaktadır (Keklik, 2023, s. 69). 

Birçok fast-food firmasının menşei olan ABD’de fast-food tüketiminin, yoksulluk 

ile bağlantılı bir şekilde arttığı görülmekte, yoksulluk ve obezite arasında bir ilişki 

ortaya çıkmaktadır (Gorrell ve diğerleri, 2020, s. 5). 

Fast food ürünlerin ve abur cubur gıdaların beyindeki haz sinyali 

ileticilerini harekete geçirerek uyarıcı bir etki yarattığı bilinmektedir. Gıda 

endüstrisi, insan biyolojisine ilişkin bu bilgileri göz önünde bulundurarak, 

bağımlılık yaratıcı besin üretimi üzerinde araştırma ve geliştirme çalışmaları 

gerçekleştirmektedir. Böylece meta haline gelen gıda maddeleri, gıda ve tarım 

ürünlerinin daha fazla satılması ve daha çok kâr elde edilmesi mümkün 

olmaktadır (Keklik, 2023, s. 66-67). Reklamlar ya da uzman görüşleri temelinde 

gıda endüstrisi “… atıştırmalıkları teşvik etmekte, ücretsiz olan suyun yerine 

içecekleri geçirmekte, tatlıyı bir ‘ödül’ olarak sunmakta ve kadınları ve çocukları 

yüksek düzeyde işlenmiş gıdaların yapay bir şekilde gösterişli görüntüleri ile 
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bombardımana tutmaktadır” (Silverstein'den aktaran Hesse-Biber vd., 2006, s. 

232). Battle ve Brownell (1996, s. 761), McDonald’s firmasının, ABD’de herhangi 

bir bireyin restoranlarından dört dakikadan uzak mesafede yaşamasını 

engelleyecek şekilde şube açma hedefi taşıdığını, yine ABD’de bir çocuğun 

ortalama olarak bir yılda, %95’i şekerleme, fast food gibi yiyecekler üzerine olan 

on bin yiyecek reklamına maruz kaldığını belirtmektedir. 

Yüksek kalorili ve bağımlılık yapan gıdaların yanında diyet gıdalar da 

gıda endüstrisinde önemli bir kazanç alanıdır. Geçtiğimiz 30 yılda düşük yağ 

oranına sahip şeker, trans yağ ve katkı maddesi eklenmiş gıdaların ‘sağlıklı’ 

yiyecek seçenekleri olarak pazarlanması söz konusu olmuştur. Şeker ve 

mısırdan ve tahıllardan elde edilen karbonhidratın, protein ve yağlara göre daha 

düşük maliyetli olması, gıda endüstrisinde kâr marjını yükseltmenin 

yöntemlerinden biri olarak kullanılmıştır (Ayton ve Ibrahim, 2020, s. 581). Diyet 

gıdaların yağ oranı ve kalorisi ile birlikte besleyiciliği de düşüktür. Diyet yapmanın 

kendisinin de yeme bozukluğu gelişimi ile ilişkili olduğunu gösteren birçok çalışma 

bulunmaktadır (Tenore, 2001, s. 2). Sarvanada (2020, s. 7), ergenlik döneminde 

ortaya çıkan yeme bozukluklarına etki eden faktörlerden birinin kişinin arkadaş 

çevresinde diyet yapan gençlerin sayısı ve diyet yapmaya yönelik baskı olduğunu 

dile getirmektedir.  

Yeme bozukluklarının aynı anda hem gıdaya erişimin artışı hem de gıda 

güvencesizliği ile ilişkili olduğu görülmektedir. Gıda güvencesi, herkesin aktif ve 

hareketli bir hayat yaşamak için gerekli, yeterli, güvenli ve besleyici gıdaya 

erişiminin olması anlamına gelirken gıda güvencesizliği nitel ve nicel anlamda 

gerekli gıdaya erişimden yoksun olma anlamına gelmektedir. ABD’de San 

Antonio’da bulunan bir aşevinde 503 katılımcı ile gerçekleştirilmiş çalışmada, 

gıda güvencesizliğinin, yeme bozukluğu ile ilişkili olduğu görülmüştür. Özellikle 

yeme bozukluğu en yüksek oranda (%17), gıda güvencesizliğinin en üst boyutu 

olan, evdeki çocuklarının aç olduğunu belirten kişilerde görülmüştür (Becker vd., 

2017). Gıda güvencesizliğinin temel nedeni olan yoksulluk, gazlı içecek ve 

fastfood tüketimi gibi sağlıksız beslenme pratikleri ile ilişkilidir (Becerra, Hassija 

ve Becerra, 2017).  

Yeme bozuklukları büyük ölçüde kadınlarda görülmektedir. Bu durum 

kadınlığın inşası ve yemek yemenin kontrolü arasındaki bağlantıya işaret 

etmektedir. Bu bağlamda kadın bedeninin kontrolü ve yeme bozuklukları 

arasındaki ilişki ele alınmalıdır. 
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Kadın Bedeninin Kontrolü ve Yeme Bozuklukları 

Yeme bozukluklarının büyük ölçüde kadınları etkileyen bir sorun olduğu 

görülmektedir. Yeme bozukluğu teşhisi alan kişilerin %90 ila 95 arasında kadın 

olduğu görülmektedir (Hesse-Biber ve diğerleri, 2006, s. 216). Tıp literatüründe 

yeme bozukluğu olarak tanımlanın durumların yeme davranışı üzerindeki ‘kontrol’ 

ile ilişkili olması söz konusudur. Anoreksi durumunda yeme davranışı nihai olarak 

üst seviyelerde kontrol altında tutulurken bulimia kontrolün yitirilmesi durumu ile 

ilişkilidir (Bray vd., s. 1, 2022). Temelinde kontrol olgusunu barındıran ve 

‘anormal’ olarak tanımlanan böylesi yeme davranışları ile kadın bedeninin sosyal 

kontrolü arasında ilişki olduğu öne sürülmektedir. Biyoiktidarın yönetimsellik 

teknolojilerinden biri olan tıbbileştirme kadın bedeninin kontrol altına alınma 

mekanizmalarından biridir. 

Farklı çalışmalar kadın bedeninin, erkek bedenine kıyasla nasıl daha 

fazla oranda tıbbileştirildiğini ele almıştır. Tıbbileştirilen durumlar arasında 

hamilelik, doğum, emzirme, doğum kontrol, adet öncesi menstrüel sendrom, fetal 

alkol sendromu, yeme bozuklukları yer almaktadır (Conrad, 2007, s. 120). Kadın 

bedeni özellikle üreme işlevleri söz konusu olduğunda, tıbbi gözetim altına 

alınmakta, yeni üreme teknolojileri yoluyla, ‘üretici’ potansiyeli genişletilmektedir 

(Bunton ve Peterson, 2002, s. 6). Tüp bebek, rahim içi tohumlama ve yumurta 

dondurma gibi yeni üreme teknolojileri temelinde ortaya çıkan ‘anormallik’ temelli 

tıbbi söylem, kadın bedenini düzeltilmesi gerekli olan bir hasta beden olarak 

konumlamaktadır. Kadın bedeni üreme işlevleri temelinde tıbbileştirilmesinin 

yanında dış beden yani benlik imgesi (Turner, 2011, s. 35) üzerinden de gözetim 

altına girmekte ve ‘ideal’ beden imgeleri temelinde ortaya çıkan normalleştirme 

söylemleri üzerinden kontrol altına alınmaktadır. 

Kadın bedeninin zayıflık ideali yoluyla kontrolü günümüzde kozmetik, 

güzellik, diyet gibi birçok piyasa alanını içinde barındıran kapitalist çıkarlar ve 

kadınların bir “süs” objeye indirgenmesi ve erkek otoritesine tabi kalınması gibi 

durumları yaratan ataerkil bakış açısının kesişimi temelinde ortaya çıkmaktadır 

(Hesse-bieber, 1991, s. 175).  Kadın bedeni ‘ideal’ beden imgelerinin baskısı 

altında kontrol altına alınmakta ve bu anlamda kapitalizmde kadın bedeni 

biyoiktidarın işlediği bir alan olmaktadır. Günümüzde ‘kadınlığı’ tanımlayan 

bilgi/iktidar teknolojileri, kadın bedeninin tahakküm altına alınması “bedenin 

boyutu ve hatlarının görünümü, iştahı, postürü… ve görünür yanlarının her birinin 

kontrolü” üzerine kurulmaktadır (Bartky, 2014, s. 148).  

Kadınların, zayıflıkla ve fiziksel görünüşleri ile ilgili ‘ideallere’ ulaşması 

yolunda işlerlik kazanan diyet ve egzersiz yoluyla bedenin kontrolü 

mekanizmaları kapitalizmde “kendi kendini denetleyen ve disipline eden ‘uysal 
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bedenlerin’ üretimini güvence altına alan bir normalleştirme teknolojisidir (Bordo, 

1995, s. 186). İdeal güzellik anlayışı gerçekte var olmayan bir güzellik üzerine 

kuruludur ve bu ulaşılmaz olana yönelik arzu hiçbir zaman tatmin edilemeyecek 

bir arzu olarak sosyal kontrolün kaynağıdır. Bedeni belirli bir forma sokmaya 

yönelik takıntı, ‘cinsiyetlendirilmiş bir sosyal kontrol’ türü olarak kişinin kendi 

üzerinde uyguladığı bir kontroldür (Hesse-Biber ve diğerleri, 2006, s. 212). 

Burada kadın bedeni üzerindeki kontrol geçmişteki korse örneğinde görülen 

dışsal kontrolden farklı olarak içsel bir kontroldür (Hesse-bieber, 1991, s. 177). 

Bu içsel kontrol Foucault’nun yönetimsellik kavramı temelinde ele alındığında 

biyoiktidarın işlerlik kazandığı, başkaları üzerinde hakimiyet kurma ve kendini 

biçimlendirme tekniklerinin kesişiminde yer almaktadır.  

Şavran ve Toprak (2023, ss. 15 ,8, 24), Susan Bordo’nun kavramsal 

çerçevesi üzerinden anoreksi üzerine yoğunlaşmakta ve anoreksinin bir “Kendine 

hâkim olma, kendini aşma, uzmanlık, üstün irade, kontrol ve bu sayede başkaları 

üzerinde güç elde etme” tekniği olduğunu ortaya koymaktadır. Genelde dış 

çevreden gelen bedene yönelik olumsuz bir dönütle girişilen ilk diyet sonrası 

kadın, kültürel alanda ‘erkeksi’ olarak kodlanan “irade ve özdenetim gücüne” 

erişmenin yolunu görmektedir. Batı kültüründe incelik özdenetim ve zekâ ile 

kadınsı kıvrımlar da “saf bir yavanlıkla” eş tutulmaktadır. Zayıflamak, toplumda 

üst konumda olan “erkek özneye benzemeye yönelik bir araçtır”. Bu anlamda 

yeme bozuklukları temelinde yer alan ‘kontrol’ olgusu biyoiktidarın işleyişine 

ilişkin ipuçları barındırırken böylesi yeme durumlarının bireysel patolojiye 

indirgenmesi, tıbbi terimlerle ele alınması-yani tıbbileştirilmesi de- sosyal 

bağlamdan soyutlanıp, onu yeniden üreten mekanizmaların görünmez olmasına 

sebep olabilmektedir. Sosyal medya günümüzde ‘patolojik’ görülebilecek yeme 

durumlarının sunumu için gerekli ortamı inşa eden sosyal teknolojilerden biri 

olarak görülebilir. 

Sosyal Medyada Yemeğin ve Yemek Yemenin Sunumu: #foodporn, 

ASMR Ve Mukbang 

Sosyal medya kullanımı da yeme bozukluğu gelişimindeki etkenlerden 

biridir. Çin’de yapılan bir araştırma, ekran süresindeki her bir saatlik artışın 

tıkınırcasına yeme davranışı geliştirme ihtimalini büyük ölçüde arttırdığını 

göstermektedir. Avustralya’da gerçekleştirilen bir başka çalışmada sosyal 

medyada fotoğraf paylaşımı yapma konusunda daha istekli olan ergenlerde yeme 

bozukluğu gelişimi ihtimalinin arttığını ortaya koymaktadır (Bray vd., 2022, s. 

6243). Sosyal medyada üretilen içeriklerin de yeme bozuklukları ile ilişkili olduğu 

görülmektedir. Mukbang videosu izleme ve yeme bozuklukları arasındaki ilişki 

üzerine gerçekleştirilmiş bir çalışma, tıkınırcasına yeme ve çıkarma bozukluğu 
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olan kişilerde sorunlu mukbang izleme davranışının daha yüksek olduğunu 

göstermektedir (von Ash vd., 2023, s. 1194). Bu bağlamda sosyal medyada öne 

çıkan yemek içeriği türlerine değinilecektir. 

Dijitalleşmenin etkisiyle yiyeceklerin üretim ve tedariği, bu yiyeceklerin 

hazırlanması ve sunumundan tüketimine kadarki sürece dair görüntüler sosyal 

medyada paylaşılarak bir içerik ürünü, televizyon programlarında tartışma 

konusu ve farklı yönlerde inceleme alanına dâhil olmaktadır. Bir yeme-içme 

mekânına gidildiğinde artık yemeğin tadına bakılmadan önce yenilen ve içilen 

şeyler sosyal medyada paylaşılmak üzere görüntüsü alınmaktadır. Son yıllarda 

sosyal medya hesaplarında bu paylaşımlar yapılırken “#foodporn” etiketi 

kullanılmaktadır. ‘Foodporn’ etiketi gibi ona eşlik eden diğer etiketler; ‘#instafood’, 

‘#foodgasm’, ‘#foodpornshare’, ‘#foodlover’ veya ‘#foodphotography’ dir (Yıldırım 

ve Doğan, 2022, s. 92). 

Yemek pornografisi anlamına gelen “foodporn” kavramı ilk kez 1977 

yılında Alexander Cockburn tarafından The New York Review of Books adlı 

makalesinde kullanılmıştır. Kavram bu makalede yemek tariflerinin renkli bir 

şekilde paylaşılması ve bu bağlamda heyecan ve ulaşılmazlık duygularının 

yükseltilmesi anlamına gelecek şekilde kullanılmıştır. Pornografi kavramı aşırı, 

ölçüsüz ve sınırsız her türlü şeyi tanımlarken kullanılan bir kavram olduğu için 

yemeklerin hazırlanma sürecinden tüketilme sürecine kadar olan aşamalar bu 

özellikleri taşıdığında yemek pornografisi kavramı kullanılmaktadır (Çetin, 2022, 

s. 523–524). Bu etiketin kullanıldığı videolardaki abartılı görüntüler ve 

betimlemeler arzuları uyandırmaya yöneliktir.   

Sosyal medya trendlerinden bir diğeri olan ASMR (Autonomous sensory 

meridian response; otonom duyusal meridyen tepki) ilk kez 2009 yılında Maria 

adında bir YouTube kullanıcısının kanalında rahatlatıcı olduğunu düşündüğü 

sesleri videolar şeklinde paylaşmasıyla ortaya çıkmıştır. Fısıltı sesi özelliğine 

sahip videolara olan ilgi giderek artmış sonradan sabun kesme, slime ile oynama, 

tırnak sesi ve mukbang benzeri ASMR videoları paylaşılmaya başlanmıştır. 2010 

yılında ilk kez Jennifer Allen’ in tanımladığı ASMR kavramı bu şekilde 

tanımlanmadan önce beyin orgazmı, kafa karıncalanması, abartılı aşırı bir 

mutluluk/coşkulu duygu olarak tanımlandığı bilinmektedir. Mukbang kavramı 

ASMR videoları ile içerik olarak benzerlik gösterse de aslından bu iki içerik türü 

birbirinden farklıdır. ASMR videolarında hiç konuşma yoktur ve yemek yerken 

çıkarılan sesler, görseller ve doku kalitesi gibi estetiğe dayalı noktalar ön 

plandadır. Mukbang esnasında ise yemek yerken sesli bir şekilde konuşulur hatta 

kullanıcılar hayatlarında olup bitenleri sohbet havasında izleyicilerine 
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anlatmaktadır.  Bu sayede de izleyiciler içerik üreticisini yakından tanıyarak 

yemek yerken izleyebilmektelerdir (Doğan ve Yaman, 2022, s. 3057).  

Mukbang videolarının yakın dönemde Japonya’da ortaya çıktığı 2009 yılı 

itibariyle Kore’ye yayıldığı ve burada popüler hale geldiği bilinmektedir (Kim, 

2020, s. 4). Mukbang, Korece yemek ve yayın kelimelerinin birleşiminden 

türetilmiştir. Videoların Güney Kore’de yaygınlık kazanmasının temel sebebinin, 

yalnız yaşayan kişilerden oluşan hane sayısının artışı ve ülkenin geleneksel 

kültürel kodlarından biri olan birlikte yemek yeme kültürünün ortadan kalkması 

yani yalnızlaşma olduğu öne sürülmektedir. Mukbang videoları ilk olarak yemek 

yiyen bir kişinin izleyicilerle sohbet ettiği yayınlar olarak ortaya çıksa da gün 

geçtikçe içeriklerin aşırı yeme ya da ‘garip şeyler yeme’ gibi davranışları 

kapsayacak şekilde değiştiği ve böylesi içeriklerin popülerleştiği görülmektedir 

(Kang vd., 2020, s. 2238). 

Kim (2020, ss. 2, 11) bu tür videolar için “şehevi/bedensel videolar” 

şeklinde bir kavram kullanmakta, bu videoların kapitalizmin duygulanım yaratma 

aşamasına karşılık geldiğini öne sürmektedir. İnsanların en temel dürtüleri 

cinsellik ve yemek alanları ile ilişkilidir ve bu iki alandan yemek yeme sosyal 

alanda çok daha kabul edilebilir bir davranıştır. Günümüzde yaşam bir çalışma 

alanı haline gelmekte, yemek yeme gibi en yaşamsal faaliyetler de bir biyo-emek 

türü olarak sosyal medya içeriklerinde dolaşıma sokulmaktadır. Foucaultcu 

anlamda “yaşam, toplumsal normlara uygun olarak 'özgür' vatandaşlar üzerinde 

ve 'özgür' vatandaşların kendileri üzerinde uyguladığı yönetimselliğin nesnesi 

haline gelir”. Biyoiktidar, öz disipline ve kontrole sahip ‘doğru’ yiyecek seçimleri 

yapan öznenin inşasında işlerlik kazanırken (Oliver ve diğerleri, 2017, s. 162) 

aynı zamanda kapitalizmde öznenin tüketici olarak arzulaması gerekli olan şeyleri 

arzular hale de gelmesini sağlamaktadır. Piyasanın işleyişi, duyum ve heyecan 

yaratma üzerine kurulmaktadır. Günümüzde kapitalizm ve yaşam birbirinden 

ayrılmaz hale gelmiştir. Tüketicinin üretici olduğu bu aşamada, reklam sosyalliğin 

bir parçası haline gelmekte ve bireylerin duygulanım kapasiteleri işe 

koşulmaktadır (Anderson, 2012, s. 33).  

Mukbang videoları milyonlarca izlenme sayısı alarak fast-food (hızlı-

yemek) zincirlerinin de içerik pazarlama alanı haline gelmiştir (Keskin ve Kömür, 

2022, s. 121). Youtube’da izlenme oranı 100 milyona ulaşan mukbang 

videolarının var olduğu görülmektedir. Bu durum da gıda firmalarının bu alana 

yönelik ilgilerinin artmasına sebep olmakta, firmalar için yemek yemenin böylesi 

sunumları, kar potansiyeli barındıran içerikler olarak görülmektedir. Farklı 

platformlarda yer alan canlı mukbang yayınları, gıda firmaları sponsorluğunda 
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gerçekleştirilmekte, canlı yayınlar üzerinden yeni bir gıda tüketim alanı ortaya 

çıkmaktadır (Lee ve Wan, 2023, ss. 198-199).  

Sosyal medyanın kendisi yeme bozuklukları ile ilişkilendirilirken, sosyal 

medyada yemeğin sunumu, günümüzün ‘biyo-kapitalizminde’ (Peters ve 

Venkatesan, 2010, s. 101) yaşamsal faaliyetlerin piyasa işleyişine katkıda 

bulunacak birer potansiyele dönüştüğü bir alan haline gelmektedir. Yakın 

dönemde Tik Tok platformunda büyük porsiyonlarda yediği yemekler üzerine 

videolar paylaşan 24 yaşındaki Türkiye’den bir influencer, yaşamını yitirmiştir 

(Galvin, 2025). Bu bağlamda, tıbbi bir perspektiften ‘anormal’ olarak görülecek 

yeme davranışlarının, sosyal medyada birer performans olarak sergilenmekte ve 

tüketilmekte, kar maksimizasyonu için araçsallaşmakta olduğu söylenebilir. 

Sonuç 

Busfield (2017, s. 770), şişmanlığın tıbbileştirilmesi ile obezite olarak ele 

alınan ve gün geçtikçe yeni tıbbi müdahaleler ile kontrol altına alınmaya çalışılan 

bu durumun dünya genelinde görülme sıklığının artışı arasında bir ilişki olduğunu 

dile getirmektedir. Diğer bir değişle, bir sosyal kategori artan oranda tıbbi 

terimlerle ele alındığında bireyselleştirilmekte, patolojikleştirilmekte ve onu 

yaratan sosyo-kültürel ortamdan soyutlanmaktadır. Bu durum da ele alınan 

sosyal kategorinin anlamlandırılmasını ve bu durumdan mustarip olanların çözüm 

bulmasını zorlaştırmaktadır. Yazar bu durumu siyaseten, bireyleri kendi 

durumlarından sorumlu görmenin, o durumu yaratan, örnek olarak sağlıksız gıda 

üreten firmalar gibi tarafları sorumlu tutmaktan daha kolay oluşuna 

bağlamaktadır. 

Bu çalışma böylesi bir anlayış temelinde tıbbi kategoriler olarak ele alınan 

yeme bozukluklarına ilişkin sosyolojik bir çerçeve sunmayı hedeflemiştir. Çalışma 

kapsamında Foucault’nun biyoiktidar, yönetimsellik kavramları ele alınmış ve 

sosyal olarak inşa edilen bir kategori olarak yemek yemenin tarih boyunca nasıl 

kontrol altına alındığına kısaca değinilmiştir. Temel yeme bozuklukları 

tanımlanmış ve bu bozuklukların tıbbileştirilmesi ile birlikte dünya genelinde 

görülme sıklığındaki artışa değinilmiştir. Bu durum, küreselleşme ve Batı menşeli 

bir güzellik anlayışının dünya geneline yayılması ve küresel gıda endüstrisinin 

gelişimi ile ilişkilendirilmiştir. Yeme bozuklukları ayrıca diyet endüstrinin işleyişi 

ve gıda güvencesizliği gibi toplumsal gelişmelerle ilişkilendirilmiştir. Çalışma 

kapsamında daha çok kadınları etkileyen yeme bozuklukları, kadın bedeninin 

sosyal kontrolü temelinde de ele alınmıştır. Yeme bozuklukları ayrıca sosyal 

medya kullanımı, sosyal medyada yemeğin sunumu ve biyo-kapitalizmde 

duygulanımın piyasa karşılığı olarak ele alınan mukbang videoları ile 
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ilişkilendirilmiştir. Özellikle ergenleri etkileyen yeme bozukluklarının ilerleyen 

dönemlerde de önemli bir sorun olacağı öngörülmektedir. Bu bağlamda bu 

bozuklukları çevreleyen toplumsal gerçeklik anlamlandırılmaya çalışılmıştır. 

Çıkar Çatışması Bildirimi: Yazarlar, çıkar çatışması bildirmemiştir.  

Ek Beyan: Çalışmaya 1. yazar %60, 2. yazar %40 oranında katkı 

sağlamıştır. 
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