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Ozet: Modern tibbin cinsellik ve cinsel yonelimler hakkinda bilgi iiretirken kullandigi temeller heteroseksist ideolojiye dolaysizca
baglidir. Tibbi paradigma heteroseksiielligi dogal ve normal olarak kategorize eder. Bu paradigma ortiik olarak heteroseksiielligin
sadece dogal ve normal degil ayni zamanda diger cinselliklerden iistiin de oldugu kabuliine dayanir. Escinsellik, transseksiellik ve
dider cinsel ydnelim bicimlerinin hastalik olup olmadiklari tartismalari bu inanistan dodar. Tibbin heteroseksist ideolojisi, tibbin
kendisini dogal, normal ve istiin iyilestirme teknidi olarak goren distincesinin ve sadece escinsellik degil, genel olarak cinsellik
lizerine irettigi bilginin elestirel degerlendirmesi yapiimadan anlagilamaz.

Anahtar Sézciikler: Heteroseksizm, cinsellik, cinsel yonelim

Heterosexist Medicine

Abstract: The knowledge of sexuality and sexual orientations produced by modern medicine has been built directly upon the heterosexist ideology.
Medical paradigm categorises the heterosexuality as natural and normal one. This paradigm tacitly assumes that heterosexuality is not
only natural and normal but also superior to other forms of sexual orientations. The debate on whether homosexuality, transsexuality
and other sexual orientations are sexual pervertion or not emerges from this belief. Hetorosexist ideology of modern medicine could
not be adequately understood without critically questioning both the modern medicine’s deeming itself as a superior technique of
treatment and the knowledge produced by it not only about homosexuality but also about the sexuality in general.
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Tez

Modern tibbin cinsellik ve cinsel yonelimler hakkin-
da bilgi Gretirken kullandigi temeller heteroseksist
ideolojiye dolaysizca baghdir. Cinsellik alanindaki
arastirma ve iyilestirme uygulamalar daha ¢ok bu
ideolojinin denetimi altindadir. ideolojinin zemi-
ninde heteroseksuelligin ve heteroseksuel cinsel-
ligin'dogal ve normal’ olarak kategorize edilmesi
yatar. Bu siniflama 6rtlk olarak heteroseksuelligin
sadece dogal ve normal degil ayni zamanda diger
cinselliklerden Ustlin de oldugu kabuliine dayanir.
Modern tip cinsellik ve cinsel yonelimlerle ilgili bil-
gi Uretirken 6zellikle Katoliklik olmak Gzere dinsel
yargilari temel almistir. Escinsellik, transseksiellik
ve diger cinsel yonelim bicimlerinin hastalik olup
olmadiklari tartismalari da bu inaniglarla bicimlen-
mistir.

Tibbin heteroseksist ideolojisi, sadece escinsellik
degil, genel olarak cinsellik Gizerine {rettigi bilginin
elestirel degerlendirmesi yapilmadan anlasilamaz.
Bu elestirel degerlendirmenin ilk adimi, tibbin bi-
zatihi kendisini dogdal, normal ve Ustln iyilestirme

teknigi olarak goren dislincesinin ¢oziimlemesiyle
atilabilir.

Tibbin ‘Biriciklik’ Yanilsamasi

Gerek tip egitimi ve pratiginin gerekse toplumun
doktorlara olan bakis ve anlamlandirmasinin etkisi
altinda doktorlar, Hipokrates’ ten bu yana ‘ayni kut-
sal meslegi’ yaptiklarina inanirlar; hastaliklarla mi-
cadele ederek insanlari iyilestirmek ve saglklarina
kavusturmak! Bu yanhs biling, saghklarina kavustu-
rulma beklentisi icinde olan insanlarin cogu icinde
gecerlidir. Sanki bu 2500 yillik siirecte degisen
sadece 'bilgi ve teknik'mis gibi diistintlir.

Oysa baslangictan bu yana varmis gibi sanilan
“tibbin’ tarihi oldukca kisadir ve iyilestirme kuram
ve uygulamalarindan sadece biridir. Biitiin glin
bas agrisi polikliniginde calisan bir hekimin aksam
dondiigu evinde annesi, dedesi ya da babaannesi-
ni, agriyan basini dindirmek icin orttstnd aln hi-
zasindan kafasina siki sikiya sarmis halde bulmasi,
agri kesici 6nerisine ise gerek yok, yanitini almasi

*Prof- Dr., Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dalt
252



nadir degildir. Bu durumun genellikle egitimsizlikle
aciklanmasinin ardinda da tibbin ezelden beri var
oldugu ve ebediyete kadar stirecegi inanisi yatar.

insan tiird bir kiiltiir icinde yasamaya basladigindan
bu yana istirabi dindirme, bozulani dlizeltme, yaray!
onarma; hasili 8lumi engelleme/ yada geciktirme
icin cesitli yol ve yontemler gelistirmistir. Bes bin
yillik oldugu olcilen kafatasi kalintilarinda tedavi
amach oldugu distnilen delikler oldugu bulgu-
lanmistir (Porter, 1997). GlinlimUziin ‘beyaz onlik-
[G doktorlar’ biyticti, Saman, filozof ve din adami,
sifaci hatta berber gibi ¢ok cesitli iyilestiricilerin tu-
mund, sonu kendilerine ¢ikan bir ortak yolun atala-
ri gibi gérmeye egilimlidirler. Oysa en azindan 18.
yuzyila kadar durum hig¢ de boyle degildir. Tip dok-
torlari 200 yil dncesine kadar ‘iyilestiricilik’ yapan
mesleklerden sadece biriydiler ve digerleriyle de
glinimuizde de halen siiren bir rekabet icindeydiler.
Diger iyilestirme bilgi ve yontemlerine geleneksel,
alternatif ya da folklorik tip gibi adlandirmalar ya-
kistirmak tibbin biriciklik ideolojisinin yansimasin-
dan 6te bir anlam tasimaz.

Tip, insan anatomisi ve fizyolojisine dair 6zgil bir
kurami, bu kurama dayanan 6n kabulleri ve varsa-
yimlari olan; bu varsayimlardan yola ¢ikan uygula-
malarla s6z konusu insan anatomisi ve fizyolojisini
belli degerler icinde tutmaya calisan bir ‘teknik’ten
ote degildir. Ornegin nikotin bagimliginin tedavisi
s6z konusu oldugunda hastaya vareniklin recete-
si veren ve bilissel davranis¢l terapi uygulayan bir
doktorla, akupunktur uygulamasi yapan bir aku-
punkturcunun ve biyorezonans yontemi uygulayan
bir ‘sarlatan’in dayandiklari kuramsal temel, bagim-
ihgin ortaya cikisi icin varsayimlari ve uyguladiklari
teknigin etkisine dair gorusleri tiimuyle farklidr.

18 ylizylldan itibaren Modern tip hastaliklar ve
olimle miicadelede diger iyilestirme tekniklerin-
den cok daha basarili olmustur. Glnlimizde halen
tibbin bu acik Ustlinligl, onun bir tir ‘bilimsel do-
kunulmazlk’kazanmasini saglamis ve sadece bilim-
sel arastirmalara dayandigi yanilsamasini gliclen-
dirmistir.

Sadece Bilime Dayanan Tip Yanilsamasi

En azindan doksanl yillarin ortalarina kadar tib-
bin Urettigi bilginin ideoloji ve politikadan gorece
bagimsiz, sadece insan sagligina yonelik bir bilgi
oldugu yanilsamasi baskindir. Tip hastaliklarin ne-
denlerine ve tedavilerine yonelik bilimsel arastirma
yontemleri kullanan, elde edilen sonuglara gore de
insan sagligini koruyup gelistirmeye cabalayan bir
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meslek olarak distinilmekteydi. Tibbin ekonomi
politikle olan iliskisi daha ¢cok makro saglik politika-
lari ve / ya da saglik hizmetinden yararlanma haklari
baglaminda tartisiliyordu (Himmelstein, 1990).

Hangi duruma hastalik dendigi ve iyilesme ve teda-
viden ne anlasildigi konulari ise cok 6n planda ola-
miyordu. Psikiyatri disiplini hastalik, tani, tedavi gibi
kavramlar gorece biraz daha fazla sorguluyordu,
ancak psikiyatri disi disiplinler uyguladiklar mes-
legin ‘bilimsel temele dayanan nesnel bilgilerden’
olustugunu, 6rnegin diyabet hastaliginin politik ya
da ideolojik bir yani olmasinin miimkiin olmadigi-
ni varsayilyordu. Doktorlarin bu ‘yanlis bilinglerinin’
kaynaginda tibbin egemen diisiinme bigiminin bir
etken hastaliga yol acar, etken saptanirsa hastalik
tedavi edilir, seklinde olmasi vardi.

Ozellikle 19. Yizyildan itibaren bakteriyoloji
disiplininin gelisimi ile baskinlasan bu anlayisin
bazi temel hipotezleri vardir. Ozgiil bir etiyolojik
etkenden kaynaklanan ve 6zgil bir patolojik degi-
sime yol acan durumlar hastalik olarak tanimlanir.
Bir bakteri belli bir hastaligin nedeni olmakta ve
organizmada tanimlanabilir patofizyolojik degi-
simlere yol agmaktadir. Her hastalik kendine 6zgii
belirtilerin ortaya ¢cikmasina neden olmakta ve bu
belirtiler her hastada ayni olmaktadir (Candan-
sayar, 2000). Koch postulati ve Newtoncu diinya
paradigmasinin modern tibbin diisiinme bicimine
etkisi Gzerine ayrintili bir tartisma icin Baer’e (1997)
bakilabilir. Ozellikle 20 yiizyil boyunca enfeksiyon
hastaliklari alaninda saglanan muazzam ilerleme
bitiin bir tibbin; gosterilebilir etkenler patolojiye
neden olurlar ve etkenin ortadan kaldiriimasi
patolojik olani timuyle ya da kismen de olsa normal
fizyolojiye dondurir anlayisini yerlestirmisti.

Seksenli yillardan baslayarak giderek artan bir du-
yarlilikla tibbin ekonomi politik islevi ve bu islevin
aracisi olarak doktorluk meslegi daha cok elestirilir
oldu. Bu degisimde ila¢ tekellerinin kar amach ya-
pilanmalari ile saglik hizmetinin kamusal hak ol-
maktan cok bireysel sorumluluk olarak goriilmeye
baslanmasinin ve saglik alaninin hizla kapitalizmin
en karli islerinden birine déntsmesinin neden ol-
dugu hasarlarin blyuk katkisi oldu (Candansayar,
2009a).

S6z konusu siire¢ bu yazinin kapsami disinda ol-
makla birlikte hastalik, tani ve tedavi kavramlarinin
ideolojilerden ya da daha dogrusu ekonomi poli-
tik temellerden bagimsiz nesnel bilimsel kavram-
lar olmadigi Gzerine daha genis gruplarin katildig
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tartismalar yayginlasti. Bilimsel tibbin ekonomi po-
litik 6zellikleri ve bu 6zelliklerle bicimlenen ideolo-
jisi bu glin hastalik kavraminin nesnel bilimsel bir
hakikat olmaktan cok uizerinde anlasiimis, sinirlari
cizilmis ve her zaman degistirilebilir bir kategori
oldugu lizerinde daha yaygin bir goris birligi olus-
mus durumda. Bu bakis degisikligi icin soyle bir or-
nek verilebilir. Tiiberkiloz basilleri insan viicuduna
hastalik olusturmak icin girmezler, onlar yasamaya
ve ¢ogalmaya calisan canlilardir. Doktorlar, ates,
gece terlemesi, okstiriik, balgam, kan tiikiirme vb
sikayetleri olan bir insanin balgaminda bu basilleri
gorirlerse ve diger glincel dlcitler de karsilaniyor-
sa o insanda tuberkiiloz hastaligi olduguna karar
verirler. Benzer sekilde kan basinci 40 yasinda bir
insanda 140- 90'in Gizerinde ise antihipertansif veril-
mesiyle, 130- 90 in Uzerindeyse verilmesi arasinda-
ki fark, hakikate degil tizerinde anlasiimis olcttlere
dayanir. Bu ol¢itlerin olusturulma ilkelerinin sade-
ceinsan saghgina olan etkilerin degerlendirilmesiy-
le sinirli olmadiginin bu glin nerdeyse doktorlarin
tima farkindadir. Antihipertansif tedavi verilme si-
nirnin asagiya ¢ekilmesinin sadece insan saghgiyla
ilgili bulgularla degil, hatta daha ¢ok antihipertansif
pazarlayan ilag tekellerinin karlariyla ilgili oldugu
tartismalari artik daha ¢ok yapilmaktadir.

Tibbin Cinselligi Kesfi

Yukaridaki uzun giris, hastalik kategorilerinin ideo-
lojilerden, ekonomi politik donilislimlerden ve insan
ve insan sagligi hakkindaki anlayislardan dolaysizca
etkilendigi tezini tanitlamayi1 amacglamistir.

Cinsellik ve cinsel iliski tarzlar s6z konusu oldugun-
da bu ideolojik etkilenme daha keskin bir hal alr.
Cinsellik ve cinsel iliski tarzlari butiin gesitlilikleriyle
insan tUrinin evrimiyle birlikte goriilmeye baslan-
mistir. Heteroseksellik disi cinselliklerin insanlik ta-
rihi boyunca en bastan beri anormal, sagliksiz ola-
rak degerlendirildigi sanilir. Hakikat oyle degildir.
Ornegin Platon, escinsel iliskiyi hicbir Gireme amaci
olmadan sadece haz odakli oldugu icin en Ust ask
bicimi olarak degerlendirir. Ote yandan tek Tanrili
dinlerin Gl de cinsellik hakkinda kural koyucu ol-
muslar ve heterosekstel iliski disindaki cinsellikle-
ri giinah olarak damgalamiglardir. Escinselligin ya
da heterosekstellik disi tim cinselliklerin tibbi bir
hastalik olarak degerlendirilmelerinin ge¢misi ise
yuz elli yili bile bulmaz (Hart, 2002).

Tibbin cinsellik alaniyla 18. Yiizylldan baslayarak
ilgilenir. Bu yonelme bilimsel bir gereklilikten ¢ok
ideolojiktir. Yiikselen kapitalist Gretim iliskisi icinde
iktidarin yeniden uretilmesinde rol alan aygitlara

254

TOPLUM.
VEHEKIM

din ve hukukun yani sira bilim de eklenmistir. Cinsel-
lik alani kapitalist tretim iliskisinin gerekirliklerine
gore adim adim duzenlenir olmus, bu dizenleme
strecinde dinsel kurallar ve hukuk yaptirimlari
yeterli olmadik¢a bilimsel bilgi de ideolojik aygit
olarak sisteme eklemlenmistir. Cinselligin bilimin
nesnesi olmasi surecinin ayrintili bir degerlendir-
mesi icin Foucault’'un Cinselligin Tarihi adl calisma-
si onerilir (Foucault, 2003).

Denetim duzeneklerine din ve hukuktan sonra ek-
lenen bilim, cinsellik alanindaki ilk hipotezlerini din-
sel yargilardan almistir. Cinsellikle ilgili 6n kabul ya
da yargilar herhangi bir bilimsel kanita gerek duy-
madan cok sayida dinsel agiklama ile olusmustur.
18 ve 19. Yiizyll boyunca doktorlar escinsellikle pek
ilgilenmemis mastiirbasyon ve asiri cinsel etkinligi
(cok seks yapmayi) hastalik olarak degerlendirmis-
lerdir. Bu amacla gelistirilmis tibbi korseler halen
muzelerde bulunmaktadir. Mastuirbasyon, ‘asiri’ cin-
sel etkinlik ve dogum kontroluyle cinsellik konulari-
nin 6n planda olmasi bu konularin dinsel kurallarca
da damgalanmis olmasindandir. Cinsellik alanina
yonelen doktorlar, zihinlerinde kendi dini yargi ve
kabullerini de tagimislardir. Bu yargilarda Hristiyan
inanisindaki Uretken olmayan cinselligin giinah
olarak etiketlenmesi temel alinir. Platon’un sadece
haz amach oldugundan en Ustiin olarak gordigi
escinsel ask, Kant tarafindan Gremeyi amaglamadi-
gindan mastirbasyon ve diger canlilarla cinsellikle
birlikte dogamiza karsi islenmis G¢ biytik sug olarak
yargilanir. 18 ylzyil tibbi normal fizyolojiyi temel
alan bir paradigmaya sahip oldugundan cinselligi
haz amacli bir ‘islev’ olarak gdormekten kaginmis, sa-
dece Ureme islevinin yontemi olarak kabul etmistir
(Capps, 2003).

Tip, cinsellikte anormallik 6l¢litinG Greme islevine
etkisini temel alarak olusturmustur. Boyle olunca
escinsellik, mastlrbasyon, dogum kontrol yontemi
kullanma ve kirtaj glinah ve sug etiketlerine ek ola-
rak dogal olmayan, anormal, sagliksiz, hastalikh ola-
rak insa edilmislerdir. Escinsellerin zorla tedavi alti-
na alindiklari yirminci yuzyil baglarinda, bekar geng
kadinlar hamile kalirlarsa akil hastanesine kapatil-
maktaydi. Bu durum bile escinselligin ilk tedavi giri-
simlerinin bir ahlaki yaptirim uygulamasi oldugunu
tanitlamaktadir. Escinsellik dinsel bir glinah olarak
gorilirken sekilarizasyonla kosut olarak ruhsal
bir hastalik olarak insa edilmistir. Tibbin cinselligin
haz boyutuyla ilgilenmesi nerdeyse 20. ylzyilin
ilk yarisinda baglar. 1950°li yillara kadar cinsel
islev, cinsel haz ve bu alanlardaki olasi sorunlar
icin Uretilen bilgi sadece heteroseksiel iligkinin
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normlarini belirlemeye yoneliktir. Erkek cinsel islevi
impotans kadin cinsel islevi ise frijidite terimleriyle
tanimlanir. Her turli erkek cinselligi sorunu erkegin
glicl Uzerinden o6l¢illurken, kadin cinselligi ise sag-
hkl kadinin cinsel istedinin olacadi (bu istek tGreme
amaclidir) ve yoksa anneligi reddetme, soguk olma,
kadin olmak istememe olarak degerlendirilir.

Herman Boerhave'nin 1728 yilinda yayimlanan Ins-
tituonesMedicae kitabi cinsellik alanindaki ilk ‘tibbi
bilimsel eser’ olarak kabul ediliyor. Boarhave o do-
nem tibbindaki egemen paradigma olan Newtoncu
anlayisin etkisindedir. Saglik ve hastalik gig, agirlik
ve hidrostatik basinclar arasindaki degisimlerin bir
yansimasi olarak kabul edilir. Bu ylizden semenin
‘bosa harcanmasi’'ve gereksiz enerji bosalimi ola-
rak gorilen mastlrbasyon hastalik olarak kabul
edilir. Enerji bosa harcandidi icin bitkinlik, zayiflik,
hareketlerde zorlanma ve aptallasmaya yol acti-
g1 dusindlir. Halen sik mastiirbasyon yapmanin
aptallastiracagdi ve zayiflatacadi inaniglari stirmekte-
dir. Cinselligin tibbi alana dahil olma siirecinde asil
blyik etki ise Samuel Tissot’un “Onania, or a Treati-
seuponthe Disorders Produced by Masturbation” adli
kitabidir. Tissot, mastlrbasyonun viicutta yarattigi
hastalik belirtilerini ayrintili olarak tanimlar. Ona
gOre mastiirbasyon nedeniyle semen bosa kaybe-
dildikce distince bulanikhgi, oksirik, ates ve tu-
kenme ile sonucglanan beden giiclinde azalma, akut
bas agrisi, romatizmal agri ve uyusmalar, yilizde
sivilceler, burun/meme ve uylukta dokiinti ve
yaralar, agrili kasinma, iktidarsizlik, erken bosalma,
bel soguklugu hastaligi, mesane tiimord ile kisirlik
gelismesi, barsaklarin calismasinda diizensizlik, ka-
bizlik, hemoroit ve benzeri yakinmalar gelismekte
ve sonu delilige varabilmektedir. Kadin mastiirbas-
yonunun zararlari daha fazladir erkeklerdekilere ek
olarak histerik krizler, iyilestirilemez sarilik, midede
siddetli kramplar, burun agrisi, rahim agzi ve rahim-
de yaralar ve titremeler olarak tanimlanir. Tissot,
mastirbasyonun zararlar konusunda da erkek ege-
men ve heteroseksisttir. Ona gore mastiirbasyon
erkeklerden farkl olarak kadinlar asiri sehvetli bir
hayvan diizeyine indirebilmekte ve kadinlari erkek-
lerden daha ¢ok sevmelerine yol agabilmektedir
(Hare, 1962; Bullough, 1975; Hart, 2002).

Cinsellik alani tibbi bilginin konusu oldugu anda
heteroseksist ve erkek egemen bir seyir izler. Tip,
baslangictan itibaren cinsellikte erkegin egemen,
kadinin edilgen rolde oldugu heterosekstel ilis-
kiyi saghkhhk olcttl olarak insa etmeye calismis-
tir. E. Clarke adl bir doktor 1874 yilinda kadinla-
rin erkekler kadar egitilemeyecekleri gorisindg,
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kadinlarin 12- 20 yaslari arasinda sadece Ureme is-
levine yogunlastiklari icin zihinsel gelisimlerinin du-
raklayacag bilgisine dayandirmistir (Hart, 2002).
GUnUmuzin bir cinsel nesne olarak ‘seksi aptal sa-
rnisin’ tiplemesi, sehvetli kadinin aklinin kit olacagd,
gebelik doneminde kadinlarin zekalarinin azaldigi
gibi cogu kadinin da inandigi mitler bu ‘tibbi" di-
stincelerin bir yansimasidir!

Escinselligin Hastalik Olarak insasi

Escinsellik ilk kez 1869 yilinda homosekstiel terimiy-
le adlandinimis ve mastiirbasyonla birlikte insanin
bedensel ve ruhsal dejenerasyona ugramasina ne-
den olan iki hastalik olarak ilan edilmis; escinsel
veya benzer tutumlari olan tim insanlar sadece
hasta degil suclu ve ahlaksiz olarak tanimlanmistir
(Gabuk, 2010).

Escinsellik dnce dogustan gelen bir durum ola-
rak duaslndlir. Escinseller bir cinsiyetin fiziksel/
anatomik ozellikleriyle diger cinsiyetin duygusal
ve cinsel yanitlarini tasiyan lclnci bir cinsiyet
olarak gorulir. Lezbiyenlerin kadin bedeni igine
hapsolmus erkek, geylerin ise erkek bedeni icinde
hapsolmus kadinlar oldugu inanigsi yerlesir. Bu ina-
nista dogada sadece kadin ve erkek oldugunun
varsayllmasi, Ureme islevi ile cinselligin bir ve ayni
sey olarak gorilmesinden kaynaklanir. Escinsellik
bu sekilde dogal olmayan, anomali, bozukluk ola-
rak kurgulanir. Anatomik farklilik- anormallik hipo-
tezleri de ileri strGlir. Escinselligin dogustan gelen
bir anomali oldugu, genital bolgede yerlesik bir 6.
hisse bagli olarak ortaya ¢iktigi ve bu hissin psisik ve
fiziksel hasara yol actigi ileri strGlir. Bu glin de gey-
lerin timinin kadinsi lezbiyenlerin timinin ise
erkeksi olduklari yaygin olarak kabul edilir. Cinsel-
likle ve escinsellikle ilgili ilk kapsaml modeli Krafft-
Ebing Onerir. Konjenital ve edinsel escinsellik olarak
ikiye ayirir. Escinsel erkeklerin heteroseksuel erkek-
lere gore daha az gelismis, zeka sorunlari daha ¢cok
ve ruhsal hastaliklara da daha yatkin olduklarini
savlar. Ebing, edinsel lezbiyenlik olabilecegini kabul
etmez, lezbiyenligin ancak santral sinir sisteminin
kalitsal bir hastaligina isaret eden bir beyin anoma-
lisi olabilecegini kabul eder. Tabi ki bu yargilarini
besleyen nesnel bilimsel kanitlar degil, kendi secti-
gi ve damgaladigi vaka 6rnekleridir (Cabuk, 2010).

Escinselligin nedenleri lizerine psikiyatri ve psika-
nalitik psikiyatrinin cok daha fazla arastirmasi ve
gorusi oldugu sanilir. Ancak bu gercek degildir.
Psikanalistlerin heterosekstellik disi cinsel yonelim-
ler icin temel bir aciklama modeli yoktur. Ancak tek
tek vakalara 6zgiil aciklamalar yapmiglardir. Yine de
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escinselligi tedavi edilmesi gereken bir hastalik
olarak gordiklerini sdylemek olasi degildir. Biline-
nin aksine Freud, escinselligi bir psikiyatrik hastalik
olarak gérmez. Freud, insanin potansiyel biseksuel
olarak dogdugunu ve cinsel gelisim siireci icinde
escinsel ya da heterosekstel cinsel kimligi kazan-
digini distndr. Hastalik olarak gérmese de cinsel
yonelimleri birbirleriyle esit olarak da kabul etmez.
Escinselligi, heteroseksuellige gore daha ilkel (pri-
mitive) olarak damgalar ve cinsel kimlik gelisiminde
anneye saplanip kalma (erkek ¢ocuk) ya da penis
hasetini asamamaya (kiz cocuk) baglar.

ilk 6rnegi Freud olmak (izere psikanalistlerin bu
alanda olusturduklari bilgi y1gini heteroseksuelligi
ve erkekligi temel, normal, olgun ve Ustiin olarak
kabul ettiklerini kanitlayan 6nermelerle doludur.
Alfred Adler lezbiyenligi bir tir maskilin protesto
olarak degerlendirir. Ona gore bazi kadinlar erkek-
lerin cinsel nesnesi olmayi reddetmekte kadinlar-
dan hoslandiklariicin degil, erkeklere kin duydukla-
riicin kadinlari tercih etmektedirler. Wolfe, evlilik ve
annelik gibi sorumluluklardan kagmak isteyen ka-
dinlarin lezbiyenligi sectiklerini diistiniir. Ona gore
de iki tir lezbiyen vardir; hi¢c evlenmemis lezbiyen-
ler ve evli ya da daha 6nceden evlenmis olanlar. Hig
evlenmemis lezbiyenlerin aile hayatini ve toplumu
tehdit ettiklerini yazar. Wolfe’ nun normallik 6l¢i-
tlndn evlenip, yuva kurmak oldugu aciktir! Bu glin
de evlenmemis kisiler icin hemen ‘acaba nasil bir
sorunu var ki?’ kuskularinin dolasima girdigi bilinir
(Lewes, 1988).

Psikanalistlerin escinsellikle ilgili artik timayle vaz-
gecilmis bu dislinceleri glinimizde popller 6n
yargilar olarak varliklarini korumaktadirlar. Tip di-
siplini bu dnermelere artik itibar etmemekte ama
sokaktaki adamin escinsellikle ilgili bilgi ve yargilar
bu modasi ge¢mis dnermelerden kaynaklanmakta-
dir. Bir diger aciklama ise bu bilgilerin ge¢miste de
oldugu ve tersine doktorlarin escinseligin nedenle-
ri hakkindaki nermelerini popliler inanclara uygun
olarak olusturduklari olabilir.

1950- 70 arasi donem escinselligin cogu zaman is-
tem disi ve zorla tedavi etme ugrasi ¢cok siddetlidir
ve ¢ok sayida escinsel bireyde agir ruhsal zararlara
yol acilmistir (King, 2004). Psikiyatri hastanelerine
istemdisl, cogu zaman mahkeme kararlariyla ka-
patilan escinseller, Elektro konvulzif Tedavi (EKT),
elektrik sokuyla kaginma tedavisi, Apomorfinle
kusturma ve bilissel, davranisci terapi gibi yon-
temlerle tedavi edilmeye calisilmislardir. Ayni do-
nemde escinselligin hastalik olarak kabul edilmesi,
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Uzerlerindeki toplumsal baskiyla birlikte cok sayi-
da escinselin de ‘bu pis hastaliktan kurtulmak’ icin
gonilli olarak tedavi arayisina girdikleri bilinmek-
tedir. Toplumsal baski, kendisinin hasta oldugu
dustnceleri, ugradiklar ayrimciliklar escinsellerin
cok sik ruhsal sorunlar yasamalarina yol acmis, bu
sorunlarin kaynagdi ise yine onlarin escinsel olmala-
rina baglanmistir. Bu kisir dongii hastalikla ilgili eti-
yolojik bir model gibi gorilen yaklasimlarin aslinda
bizatihi kendilerinin escinselleri ruhsal olarak hasta-
landirdigini gostermektedir (Smith, 2004).

Bu baskici uygulamalara yonelik escinsel 6zgurlik
hareketlerine destek onlari tedavi etmekle yukim-
IU kilinan psikiyatrlar basta olmak Uzere yine ruh
saghgr calisanlarindan gelmistir. Giderek artan sa-
yida psikiyatr, psikanalist ve psikolog escinselligin
tedavi edilmesi gereken bir hastalik olmadigi ger-
cegini dile getirmeye baslamislardir. Bu alandaki
calismalar ¢ ana eksende yurimdistur. Escinselli-
gin nedenleri, escinsellerin heteroseksiellere gore
daha agir psikiyatrik sorunlarinin olup olmadigi ve
escinsellerin cocuklarinin saglikli olup olamayacak-
lari. Altmish yillardan sonra giderek artan sayida
arastirmada, escinselligin kendi basina bir psikiyat-
rik patoloji olmadigi, bir insanin cinsel yoneliminin
escinsel olarak gelismesini belirleyen 6zgul bir eti-
yolojinin kurulamayacadi ve escinsellerde goriilen
ruhsal sorunlarin escinsellikten degil, toplumun es-
cinsellik hakkindaki yargilari, baskilar ve ayrimcili-
gindan kaynaklandigi yoniindeki bulgular 6n plana
gecmistir (Freedman, 1971; Hooker, 1975).

Altmish yillarla birlikte ylkselen escinsel 6zgr-
ik hareketleriyle birlikte escinselligin hastalik
olarak goriilmemesi gerektigine inanan ruh saghgi
calisanlarinin cabalari escinsellik hakkindaki tibbi
yargilarda radikal bir donlsiime imkan tanimistir.
Yetmisli yillarla birlikte escinsellik resmi hastalik
kategorisi olmaktan ¢ikarilmis ve istem disi, zorla
tedavi uygulamalar son bulmustur (Friedman,
1997; Tane, 2004; Dean, 2000). Ancak bu durum
diinyanin her yani icin gecerli degildir. Turkiye'nin
de icinde bulundugu ¢ok sayida lilkede ¢ok sayida
psikiyatr ve psikolog kendilerine ailelerince geti-
rilen escinselleri hala tedavi etmeye kalkismakta,
kimi zaman onulmaz ruhsal zedelenmelere neden
olmaktadirlar.

Son yirmi yildir ylikselen Yeni- Muhafazakarlik ideo-
lojisi escinselligin yeniden ruhsal hastalik olarak ka-
bul edilmesi zorlamalarini baslatmistir. 1992 yilinda
ABD'de kurulan Ulusal Escinsellik Arastirma ve Te-
davi Birligi (NARTH, National Association of Research

HETEROSEKSIST TIP



& Therapy of Homosexuality ) diinyanin diger tlke-
lerinde de orglitlenmeye calismaktadir (Yetkin,
2009). Ozellikle Protestan cemaatlerle organik ve
finansal baglari olan bu ve benzeri gruplar, eger bir
insan escinsel olmaktan vazge¢cmek isterse ve hete-
roseksliel olmaya calismaya karar verirse bu insana
ruh saghgi calisanlarinin yardim etmesinin zorunlu
oldugunu savunmaktadir. Ortiik olarak escinselligin
tedavi edilerek ‘'normal cinselligin’ olusturulabile-
cegini iddia etmektedir. Bu gruplar benzer sekilde
Turkiye'de de kurulmus ve yine dinsel referanslar-
la escinselligin tedavi edilebilir bir hastalik oldugu
iddiasini yeniden hortlatmaya ve bunu yine tibbi
cercevede yapmaya calismaktadirlar.

Cinselligin Tibbilestirilmesi ve ekonomipolitigi
Tibbilestirme insanin dogdal hayat dénemlerinin ve
islevlerinin de tibbi arastirma, denetim ve tedavi
sureci icine alinmasini kapsar (Conrad, 1992). Tib-
bilestirme stireciyle eskiden davranigi kontrol eden
yasal, dinsel ve diger toplumsal kurumlarin yerini
tip almustir. Asirt kilolu olmak, sinirli, hir¢in ya da ya-
ramaz bir cocuk olmak, escinsel olmak, durmadan
alisveris yapmak, kumar oynamak, yasalara karsi
gelmek, siddet kullanmak vb. gibi ¢ok sayida top-
lumsal ya da bireysel sorun tibbi kuram, kavram ve
uygulamalarla agiklanip, denetim altina alinip, “iyi-
lestirilmektedir”.

Her tarihsel donemin egemen iktidar bicimi, insan,
toplum ya da kultirlerin kendilerini tanimlayabil-
mek icin kendisi olmayandan dolayimlanmasini bir
denetim aygiti haline getirir. Var olan her iktidar,
kendi toplumunu dogal toplum olarak gérmeye ve
‘normalligin’ 6l¢utl olarak degerlendirmeye egim-
lendirir. Dogal olan, olmasi gereken, baska tirli
olmasi mimkiin olmayan, baslangicta var olan ve
sonunda da olacak olan anlamlarini icerir. Bu ideo-
loji kendisi gibi olmayani anormallestirir. Anormal
olan hastalikhdir ve tibbin konusu haline gelir. Has-
talik boylece bir ‘6teki’ kurgusuna donisir. Kapita-
list Gretim iliskilerinin gecerli oldugu toplumlarda
en cok kullanilan kavram hastalik, 6zellikle de akil
hastaligidir. Modern donemde kapitalist tretim ilis-
kisinden kaynaklanan ¢ok sayida toplumsal sorun
tibbilestirilerek hastalik- tedavi kavram ciftiyle de-
netlenmeye calisiimaktadir (Littlewood, 1989).

Tibbin cinsellik alanini degerlendirmesi baslangig-
tan itibaren ‘dogal, normal ve saglikli’ dlgitlerinin
ne oldugu ya da olmasi gerektigine dair bilgi tret-
mekten ote degildir. Bu baglamda dogal, normal
ve saglikli nitelemelerinin kapsam ve cercevesinin
cizilmesini belirleyen etkenler de bilimsel-tibbi
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olmaktan cok tarihsel- kilttrel olarak kurulmustur.
Farkl tarihsel donemler ve Uretim iliskisi tarzlari icin
cinsellik s6z konusu oldugunda dogal, normal ve
saglikli dl¢ltleri biteviye degismistir (Foune, 2000).
Eski Yunan ve Roma'da ‘yurttas erkek’ lerin kadin-
lar ve erkek ¢ocuklarla cinsel iliski kurmasi ‘normal,
dogdal’ olarak gorulirdi. Orta Dogu Mezopotamya
cografyasinda erkek cocuklarin sakallari ¢ikana ka-
dar erigkin erkeklerin cinsel esi olmalari dogal kabul
edilirdi (Schmitt, 1993). 19. Yuzyil sonunda sik cin-
sellik anormallik olarak kabul edilirken, seksenli yil-
lar boyunca cinsellik alanindaki arastirma ve tedavi
calismalari daha sik cinsellik yasatmayi saglamaya
evrilmistir (Cabuk, 2010; Candansayar, 2011).

Cinselligin hastalik kategorileriyle denetim altina
alinma cabalarina karsi muhalefet de yine normal-
lik, dogallik ekseni tzerinden kurulmaya cahsilir. Bu
hal bir tiir'normal ve dogal o halde hastalik olamaz’
yargisini dogurur. Aslinda tam da sorun, cinsellikle
ilgili bir normallik élciitli kurma girisimidir. lyi bir
ornek, escinselligin genetik bir cesitlilik olabilecegi
tartismalaridir. Homofobik kiltiriin baskisi altinda-
ki escinsel hareketler baslangicta escinselligin ge-
netik olarak belirlenen bir yonelim olabilecedi fikri-
ne hemen sarilmiglardir. Ahlaksiz, suclu ya da hasta
degil dogasi boyle aciklamasi ilk bakista escinselligi
doganin bir cesitliligi olarak gorur gibidir. Ancak
escinselligin genetik kokenli olabilecegdi 6nermesi,
escinselligin bir genetik farklilik degil kusur olarak
degerlendirilmesine de zemin hazirlar. Escinselligin
genetik oldugunun kabul edilmesi, diger genetik
kusurlar gibi bir eradikasyon (temizleme, ortadan
kaldirma) programina tabi tutulmasinin bilimsel
gerekgesi haline getirilebilir. Neyse ki escinsel hare-
ket kisa stirede genetik belirlenim fikrinin tehlikele-
rini sezmis 6te yandan yapilan genetik arastirmalar
da genetik koken fikrini pek destekler sonuclara
ulasmamistir (Candansayar, 2009b).

Heterosekstellik disindaki cinsellik ve cinsel iliski
tarzlar tibbilestirme siirecinin en yogun olarak is-
ledigi alanlardan biridir. Bu tibbilestirme siirecinin
Uretim iliskisinden bagimsiz kendi bagina nesnel,
bilimsel bir ¢izgide, kendi yolunda gittigini soyle-
mek mimkun degildir. Yirminci ylzyil basinda tip
asiri cinsel etkinligi hastalik olarak kategorize eder-
ken seksenlerden sonra cinsel iligki etkinliginin az
olmasini hastalik olarak degerlendirmistir. ‘Viagra
doénemi’ olarak adlandirilabilecek bu son yirmi yil-
da cinsellikle ilgili tibbi bilgi ve miidahalenin he-
defi insanlarin daha sik ve doyurucu cinsel etkin-
liklerde bulunabilmelerinin saglanmasidir. Tip otuz
yili agkin siire boyunca insanlarin daha ¢ok seks
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yapabilmelerini saglamaya calistiktan sonra bir
U donust yapmis ve durmadan seks yapma dav-
ranisini yeniden hastalik kategorisi icine sokmak
icin ‘komplilsif cinsel davranis’ tani kategorisini icat
etmistir (Hart, 2002). Seksenlerin narsisistik, ben
merkezci, stirekli doyum mottosunun, zamanimizin
yukselen yeni muhafazakarlik dalgasiyla kirilmasina
ve tersine donmesiyle bu iki tani kategorisi arasin-
daki es zamanlilik dikkate degerdir.

Sonug

Escinselligin tarihini cinselligin tarihinden ayri bir
stire¢ olarak gormek, escinselligi otekilestirmenin
bir yansimasi olmaktan 6te anlamli degildir. Cinsel-
lik ve cinsel iliski tarzlan kiltlir Gretiminin baslama-
styla (insanlasma) birlikte iktidar iliskisinin yeniden
Uretildigi temel alanlardan biri olmustur. Bu bakim-
dan escinsellerin karsilastigi baskilarla heteroseksu-
ellerin karsilastigi baskilar arasindaki fark niteliksel
olmaktan ¢ok nicelikseldir. Bu derece farkini en iyi
tanitlayan durumlardan biri trans cinsel yonelimle-
rin ugradigi baskilardir. Hiyerarsinin tepesine yer-
lestirilen heteroseksuiellik disindaki tiim cinsel ilis-
ki tarzlan oOtekilestirilmekte ve en alta trans cinsel
yonelimler yerlestiriimektedir. Hiyerarsik baski daha
Ustte olanlarin kendilerinden daha altta olanlara
yonelik baskisini da dogurmaktadir. Ama en Ustteki
de kendisini, daha asagida oldugunu varsaydikla-
rindan Ustlin gérmek zorunda hissetmekte dahasi
bu Ustlinligu koruyacak sekilde davranmak zorun-
da kalmaktadir. iktidar iliskisi bu yolla géreli olarak
daha yukarda konumlanani da iktidar iligkisinin ye-
niden Uretilmesi stirecinde kendisine destekgi, yan-
das olarak tutabilmis olmaktadir. Boylece cinselligin
bizatihi kendisi iktidarin kendisini strdirmesinin
araclarindan biri olmaktadir (Candansayar, 2011).

Cinselligin denetimli insasinda din ve toplumsal
ahlak kurallarinin etkileri yerlerine tibbi bilgi ika-
me edilmistir. Tibbi bilginin icinde bilimsel dayana-
g1 olmayan ve kaynagini dinsel inaniglar ve moral
degerlerden alan ¢ok sayida ‘bilimselligi’ kanitlan-
mamis deger yargisi ve kabul vardir. Tibbi bilgi bu
deger yargilarinin {izerine insa edilmistir. iktidarin
surdlrilmesi ve yeniden dretilmesinde cinsellik
ve cinsel iliski tarzlarindan hangisi ise yariyorsa o
bicim normallestirilmis, ‘dogallastiriimis’ ve saglikh
ilan edilmistir.

Bu ytuizden cinsellik ve cinsel iligki tarzlari hakkinda-
ki yargilarin ugucu degiskenliklerden ibaret kurgu-
lar oldugu hakikatiyle yiizlesmek gereklidir. Hetero-
seksuelllik, escinsellik, biseksiiel ya da trans cinsel
yonelim/ kimliklerin de biri digerini oOtekilestirici
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ozellikler tasidigi aciktir. Yine de en gliclii denetim
aygitlarindan biri olan tibbin, kendisine yonelik
elestiriyi ve karsithklar da ayni tibbi ydntemini izle-
yerek Urettigi de bir gercektir.
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