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BEKARET MUAYENESI UZERINE

==

Ulkemizde evlilik éncesi cinsellik kadm i¢in sug
sayilmakta, bu nedenle de kadina yasaklanmaktadur.
Ayrica kadin heteroseksiiel iliskide kigkirtici olarak
goriilmekte, bu nedenle evlilik 6ncesinde aile tara-
findan ya da zorunlu olarak bir kurumda kaldigin-
da; ogrenci yurdu, gocuk esirgeme kurumu, yatili
okul, hastane gibi; kurum yoneticileri tarafindan ya-
sam1 ve bedeni denetlenmekte, baski altinda tutul-
maktadir. Kurumlarda kadin tizerine uygulanan bu
bask: ve denetimin gerekgesi kadina zarar verilme-
sini, magdur durumda bulunan kadinin cinsel olarak
taciz edilmesini 6nlemek olarak agiklanmaktadar. fyi-
niyetli olduklarini ifade eden bu kisiler, denetim ve
bask1y1 yalnizca kadina uygularlar. Erkege ise dene-
tim ve yaptirim uygulamazlar. Ayrica bu denetimin
sonucu bakir olmadig: anlasilan kadin cezalandiri-
lir; 6grenci ise okuldan uzaklastirilir, yurtta ise yurt-
tan atilir, CEK’te ise baska bir yurda siirgiin
gonderilir, sosyal etkinliklere katilma, digsar1 ¢ikma
gibi haklar1 kisitlanir.

Aile, kadini bakir olarak gerdek gecesine hazir-
lamak i¢in baski ve denetim altinda tutar. Kadin an-
cak evlenirken bakir oldugunda toplumun ‘“‘normal
bir ferdi” gibi davranabilir, “mutlu” bir yuva kura-
bilir. Gerdek gecesinde kadinin bekaret durumu or-
taya cikar. Gerdek gecesinde beklenen kanama
olmayinca, yada kurum yoéneticileri “’kiz”’(1) 6gren-
cinin davraniglarinda kuskulu bir yan gérdiklerin-
de bekaret kontrolii yaptirmak tizere kadin hekime
goturalar.

|
Kadin vajinasinin agzini saran bir mukoza kiv-

rimi1 olan himen, kadin bekaretinin kontrol edildigi
yapidir. Kadinlarin % 70’nde ilk cinsel iliskide yir-

(1) Orta ogrenimde nisanli yada evli olmak yasaktir.
Kadin kiz ayrimi yapan okul yoneticileri olduguna gore
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tilir ve kanar. % 30'nda ise yirtilma ve kanama ol-
madan cinsel iligskiye olanak taniyan genislik ve es-
nekliktedir. Bu 6zelligi tasiyan himen tilkemizde pek
¢ok kadina gerdek gecesinde karabasanlar yasat-
maktadir.

— I —

Erkegin, ailenin namusu adina bu kadar 6énem
atfedilen himene bir de kadin saglig1 agisindan ba-
kalim. Vajen agzini kismi olarak saran bir yap: ol-
dugu igin ergenlige kadar kadin genital organlarini
mikrobik hastaliklardan koruma fonksiyonu oldugu
ileri siirilmektedir. Ancak bu dénemde asil koruyu-
culugu yapan vajen florasi, vajen mukoza salgis1 ve
vajen PH'1dir. Ergenlikten sonra ise; genital organ-
larin gelisim ve degisimlerine bagh olarak ileri sii-
ralen mikrobik hastaliklardan korunma
fonksiyonunu da yapamaz, islevsizlesir.

Hymen, kadin saglig1 agisindan muayene edil-
mez. Boyle bir gereklilik yoktur. Hymen kadinin cin-
sel iligki kurmus olup olmadigini anlamak igin
kontrol edilir. Ancak tibbin ideal olarak kadinin ba-
kir olup olmamasiyla, daha énce cinsel iliski kurmus,
kurmamis olmasiyla ilgili bir yani yoktur. Bakir ol-
mamak yani cinsel iliski kurmus olmak bir hasta-
lik degildir, her hangi bir hastaliga yol agmaz, yada
herhangi bir hastaligin gidisini etkilemez. Bu neden-
lerle hekimler kendilerine bagvuran hastay:r muaye-
ne ederken bekaretini kontrol etmezler. Ancak
uygulamali tip, kadinin bekaretini evlenecegi erkek
i¢in saklar, korur, gozetir, evlilik haricindeki beka-
ret bozulmalarimi evli kadinlara sundugu hizmeti on-
lara sunmayarak cezalandirir. Kadin hastaliklar1 ve
dogum uzmanlarinin ve kliniklerinin kadina goster-
digi tavir bu agidan ¢ok tipiktir. Oncelikle bekar-evli
kadin ayrimi yapilir. Bu konumlardaki kadinlara
farkli jinekolojik muayene yapilir. Bekar kadinin ba-
kir olmadig: konumda da evli kadina uygulanan bi-
manuel jinekolojik muayene uygulanmaz. Bekar ve
bakir kadin vajinal fitillerle tedavi edilmez, vajinal
simear, biopsi gibi kadin genital kanserlerinin tani-
sinda ¢ok onemli yerleri olan yontemler uygulanmaz.
Ve sasirtici olan kadina soruldugu, kadin istemedigi
i¢in degil, hekimin bekarete verdigi 6nem nedeniy-
le uygulanmamasidir. Kadin normal muayene yon-
temlerinin uygulanmasini istediginde ya reddedilir
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yada imzali kagit alinir, yada hekim hastay1 muaye-
ne etmez. Bu tutumlarin, hekimlerin ileride, bozu-
lan bekaretin sorumlular1 olmamak i¢in gelistir-
dikleri yontemler oldugu ileri stirtilebilir; ancak bu
tavirla hekimler kadinin bekaretini sagliginin 6niine
koyarlar, bekaret tabusunu giiglendirirler. Bakir ol-
mayan bekar kadin resmi kurumlarin kadin hasta-
liklar1 ve dogum kliniklerinde muayene ve tedavi
edilmez. Ayrica bu kurumlarda, bu grup kadina yo-
nelik olarak spiral takma, kiirtaj gibi islemler de ya-
pilmamaktadir. Oysa aymi1 kurumlarda ¢alisan
hekimler muayenehanelerine gittiklerinde bakir ol-
mayan bekar kadinin isteklerini yerine getirmekte-
dirler. Boylelikle kadin toplumun onaylamadig:
bigimde yasadig: cinselliginin bedelini, hizmeti pa-
haliya alarak oder.

— IV —

Bekaret kontroliinii yapmakla yiikiimlii olan ku-
rum adli tiptir. Bekaret kadin sagligini degil ama top-
lumda erkek iligkilerinin konumunu ilgilendiren bir
durumdur. Ciinki kadin erkegin mali olarak goriil-
mekte, bu nedenle: I. Mala zarar verildigi i¢in, 2. Ma-
lin kalite kontrolii i¢in beraket kontroli istemek ve
bekareti degerlendirmek durumundadir.

Ancak bekaret kontrolii asil olarak ve ¢ogunluk-
la hukuka yansimayan pek ¢ok olay ve durumda uy-
gulanmaktadir. Gerek bu durum, gerekse de adli tip
merkezlerinin yeterli sayida olmamasi, ¢ogunlukla
pratisyen hekimler olmak tizere kadin hastaliklar:
ve dogum uzmanlari bekaret kontrolii talebi ile kar-
silasabilmektedirler.

Bekaret tibbi bir konu olmadig: halde, doktorla-
ra kontrol ettirilmesinin nedenlerinden biri, dokto-
run meslegi geregi bedene zarar vermeyecegi,
dolayisiyla da kizlik zarina da zarar vermeyecegine
olan giivendir. ikincisi de, meslegi geregi diiriist ve
tarafsiz olacagina duyulan giivendir. Doktorun bu ko-
numu bekaret kontroliinii isteyenlere: es, ana-baba,
polis, okul mudiri vs. given verdigi gibi; bekareti
kontrol ettirilecek kadini ikna etmekte de kullani-
lir. Bu giiven iligkisi doktorlara yapilan bagvurula-
rin nedenidir.

Bir diger énemli neden tibbin ve hekimlerin
kadin ve bekarete bakiglaridir. Tibbin kendisi de
egemen patriarkal iligkilerin belirleyiciligini tasir.
Kadina yaklasiminda ve bakisinda bu iliskiler belir-
leyicidir. Patriarkal anlayisin kadin bekaretini
one ¢ikaran yaklagimini da oldugu gibi benimse-
mistir.
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Tip egitiminin yapisinin gelenekgi olmas, bilgi
ve becerilerin usta ¢irak iliskisi igerisinde yeni he-
kimlere aktarilmasi; patriarkal tutum ve davranis-
larin stirekli aktarilmasini saglamigtir. Usta girak
iliskisinin taraflara esitlik saglamayan hiyerarsik ilis-
kisi farkli anlayislarin tartisilmasini, alternatif ba-
kis ve hekim-kadin, kadin-hasta iliskilerinin
gelismesini engellemistir. Uzun zamandan beri tip
fakiiltelerine kadinlarin, 6grenci ve 6gretim tiyesi ola-
rak alinmalarina karsin, bu durum genel olarak tib-
bin kadina yaklasiminda bir farklilik yaratmamagtir.

Bu kosullarda yetisen hekimler toplumun ken-
dilerine yiikledigi bekareti kontrol etmek gorevini
yerine getirmeye baslamislardir.

Toplumda béyle bir giivenin olmasi, hekimlerin
de bekaret kontrolii taleplerini genellikle yerine ge-
tirmeleri, hekimlerin bekaret kontrolii yapmalar:
mesleki bir gereklilikmis gibi anlagilmasina yol ag-
mstir. Bu durum bekaret kontroliinii mesrulastir-
mus; bu ana kadar yaygin bir bigimde yapilmasina yol
agmustur.

—V—

Kadin hareketinin yiikselmesi, kadinin birey ol-
dugu, yasama hakkinin oldugu, kendi bedeni ve ya-
samu lizerinde ancak kendisinin s6z sahibi oldugu vb.
gibi sdylemlerin yiikselmesi, hekimlerin bekaret
kontroliine yaklasiminda ve bu talebe gosterdikleri
tavirlarda degisiklige yol agmistir. Bu tavirlar asag:-
daki gibi gruplandirilabilir.

En yaygim, kisi, kurum, aile, polis bagvurulari-
n1 kabul etmek, bekareti kontrol etmek, sonucu ol-
dugu gibi rapor etmektir. Bu grup hekimler kadinin
bekaret durumunun ailesi ve erkek tarafindan bilin-
mesi gerektigini, aksi durumda erkegin aldatilmis
olacagy, kendisinin de otoriteye kars1 gelmis olacag:
dusiincesindedir.

Ikinci grup tavir, kisi ve aile basvurularini red-
dederek, adliye ve polis besvurularini yerine getir-
mektir. Ancak burada polisin her bagvurusunun adli
oldugu gibi bir karigiklik sézkonusudur. Bir diger ne-
den de toplumun istiindeki polis baskinindan hekim-
lerin de etkilenmesidir. Pek ¢ok hak ihlali gibi beka-
ret kontroli de sorgulanmadan yerine getiril-
mektedir.

Ugiincii grup tavir da, adli olmayan bagvurular
reddetmek, polis bagvurularini da kontrol etmeden
bakir raporu vererek gondermektir. Polis, bekaret
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kontrolii yaptirmasinin nedenini gozetimde tuttugu
kadinin daha sonra kendisine poliste tecaviiz edildi-
gine dair ithamda bulunmasimi engellemek olarak
agikliyor. Bu mantigin 6biir yiizii, bakir olmayan ka-
dina tecaviiz edilebilecegidir. Nitekim polisin teca-
viiz ettigini iddia eden kadinlar, gozetim 6ncesinde
bakir olmayan kadinlardar.

Dorduncii grup tavir, kadini getiren kigilerin de-
gil, kontrol ettirilecek kadinin onayini almak, kadin
kontrolii istemiyorsa yapmamaktir. Ancak bu du-
rumda, kadin ve hekimin insiyatifi disinda bir sonug
ortaya ¢ikar: Kadinin bakir olmadigi, belgelenmesi-
ni istemedigi i¢in de kontrolii reddettigi hitkmiine
variliyor.

Besinci grup tavir, bu kontrolii yapmakla yii-
kimlii olmadigini belirtip kontrolii reddetmektir.

Son 1i¢ tavir, biraz da hekimin bulundugu yere
gore belirlenen, kadinin bireysel haklarina sayg: du-
yan, kadini kimligine ve bedenine gelebilecek saldi-
rilardan korumak isteyen; bekaret kontrolii yapmay1
kendisi i¢in onursuzluk sayan hekimler tarafindan
gosterildi.

— VI —

Simdi de bekaret kontrolii, kadin, hekim, tip ilis-
kilerine bakalim.

Daha 6nce de belirtildigi gibi, kizlik zarinin ka-
din saglig1 agisindan bir 6nemi yoktur. Bekaret kont-
rolii kadinin cinsel iliski kurup kurmadiginin
anlagilmas: i¢in yapilir/yaptirilir. Hekim, erkegin ka-
din i¢in istedigi kalite kontroliiniin araci olmakta-
dir. Hekime ahlak zabitalig: roli bigilmektedir.

Hekim hastasina/insana zarar veren muayene ve
tedavi yontemlerini uygulamaz. Toplumdaki, beka-
ret kontroliinii hekim yaparsa kadinin bu islemden
etkilenmeyecegine, zarar gelmeyecegine olan inang
dogru degildir. Siradan iki dersane ogrencisi kadin be-
karet kontroliinii nasil hissetiklerini soyle ifade edi-
yorlar: “Kontrole gelince, bu ¢ok sa¢gma, insani
lekeleyici bir sey. Ne kadar utang verici bir olay”,
“Bekaret kontroli hos olmayan ve yapilmamas: ge-
reken bir olay.”

Bekaret kontrolii kadinin yasaminin, yani yasa-
diklarinin ve yasamadiklarinin kontroliidiir. Bu bi-
¢imiyle kadin yasamina bir saldiridir. Kadinin kendi
Ozgiir iradesi ile degil, es, ana-baba, polis, resmi ku-
rum yetkililerinin istegi ile kadinin bekareti kont-
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rol edilir. Béyle bir durum, kadin bedenini kontrol
etmek, kadinin kisiligine ve kisilik haklarina saldir-
mak demektir. Bu nedenle 6zellikle polis ve kurum
yoneticileri kadini bekaret kontrolii ile tehdit etmek-
te; gozetimdeki kadina bu bigimde cinsel bir baski
da uygulanmaktadir.

Egemen patriarkal anlayis, kadinin bagimsiz cin-
sel yasamini hosgormemekte ve cezalandirmaktadir.
Bakir olmayan kadin, hak kisitlamasina ugramakta,
yasam bicimini degistirmeye zorlanmaktadir. Daha
once de belirtildigi gibi, 6grenci ise okuldan uzaklas-
tirilmakta, yurtta ise yurttan atilmakta, Cocuk Esir-
geme Kurumu ve hastanede ise tzerindeki baski
yogunlastirilmakta, genellikle tecrit edilerek cezalan-
dirilmaktadir. Daha tutucu bolgelerde cezanin bigi-
mi kolelestirmeye, 6ldiirmeye kadar gitmektedir.
Boyle bir cezalandirmanin hakli gerekgesini olustur-
mak tizere mesleki kimligi ile giiven veren bir kisi
olan hekime bagvurulur. Hekim kadinin yasaminin
bazi yanlarimi agiga ¢ikartarak, yani cinsel iliski kur-
mus oldugunu ortaya ¢ikararak kadinin cezalandiril-
masinin somut delilini olusturur. Bekareti kontrol
ederken kadina zarar vermiyor gibi gériinsede, hekim
verdigi raporla agiklamayla, kadin yasaminin o an-
dan sonraki béliimiinde en énemli belirleyici olur.
Bekaret nedeni ile kadina uygulanan baski, denetim
ve cezalandirma zincirinin bir halkasini olusturur.

Insan sagligini ve yasamini korumakla yiikiim-
li bir meslegi icra eden hekimler bu nedenle beka-
ret kontroliinii reddetmelidirler.

Hekim hastanin rizasi olmadan, hasta iizerinde
her hangi bir muayene, tetkik ve tedavi uygulayamaz.
Bekaret kontroliinii ise, kadin bagimsiz iradesi ile ta-
lep etmez. Ya dogrudan birileri tarafindan kontrole
getirilir, ya da toplum baskisi nedeniyle bu kontrole
kendini zorlar. Bu baski 6ylesine yogun olmaktadir
ki, bakir kadin gerdek gecesinde kanayip kanamaya-
cagim dgrenmek icin zar yapisini kontrol ettirmek
ihtiyaci duymaktadir. Okul mudiirii kendisinden be-
karet kontrolii yaptirmasin istedigi i¢in intihar eden
geng kadinin kadavrasina bekaret kontroli uygulan-
maktadir. Kadinin 6zgiir ve saglikli yasamasini en-
gelleyen bu baskinin ortadan kalkmasi i¢in bekaret
kontrolii hekimler tarafindan reddedilmelidir.

Hekim hasta iligkisi gizlilik tasir. Hekim has-
tasinin izni olmadan, hastasiyla ilgili hig¢ bir bilgiyi
baskasina veremez. Bekaret kontrolii sonucu ise, ka-
dina degil, kadim1 kontrole getiren herkese verilir.
Boylelikle kadin yasaminin bireysel, 6zgil yanlar
yok edilir, kadin toplumun bask: ve cezalandirma-
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sina agik hale getirilir. Bekaret kontrolii tam da bu
nedenle yaptirildig: igin, hekim-hasta, hekim-insan
iliskisini, gizlilik, sayg1 gibi unsurlarin diginda gelis-
meye zorlar. Meslegin en 6nemli, en giizel, en say-
gin bu ilkesinin yasatilmasi i¢in bekaret kontrolii
reddedilmelidir.

Deginmek istedigim bir diger nokta da, adli va-
ka olgularinda yapilan beraket kontrolii ve hukukun
kadina bakisidir.

Hukuk da kadini evli-bekar, kadin-kiz gibi ay-
rimlarla degerlendirmektedir. Kadimi erkegin mali
olarak goren egemen ataerkil toplumsal anlayisin hu-
kuka yansimasi sonucu, kadinin bedeninin ve kisi-
lik haklarinin gordiagi zarar: degil, kadinin ““sahibi
olan erkegin’” gorecegi zarar1 hesap eder ve kadina
saldiran kisiyi buna gore cezalandirir. Bu nedenle cin-
sel tacizlerde kadin bedeni iizerinde zor kullanim,
kadinin kendi iradesi disinda cinsel iliskiye zorlan-
mas1 ve bu nedenle kadinda olusan bedensel ve zi-
nekolojik hasar dikkate alinmaz. Bunlar rapor edilse
dahi tasadd: (sarkintilik) eylemi olarak kabul edilir
ve tecaviize gore az ceza verilir. Tecaviiz i¢in aranan
kanit bekaretin bozulmasi ve vajende suc¢lanan erke-
gin sperminin bulunmasidir. Bu olgularin belirleyi-
ci sayilmasi, tacize ugrayan kadinin oldukga
aleyhinde bir durumdur.

Hukukun kadinin bedenine uygulanan zor kul-
lanimui ve kisilik haklarina saldiriy: dikkate almadi-
g gosteren diger bir durumda, kadinin tecaviiz eden
erkekle evlenmesi halinde, erkegin cezasinin af ol-
masy; hatta bes erkek teceviiz ettiginde, iclerinden
birinin kurban kadinla evlenmesi halinde, bes erke-
gin timinun de cezasinin af edilmesidir.

Kadinin cinsel tacizlerden pisikolojik olarak et-
kilenebilecegi diisiiniilmemistir. Bu nedenle gerek
hukuk, gerek adli tip kadinin gordigii psikolojik ha-
sar1 arastirmamaktadir. Kadinin hem yasadig: sok-
tan kurtulabilmesi, hem de sorgu ve mahkeme
siirecine yasadig1 olaydan daha az etkilenerek hazir-
lanabilmesini saglayan kosullarin olusturulmasi, hu-
kuk, adli tip ve tip tarafindan bugiine kadar hig
disiiniilmemis; ve ihmal edilmistir. Kadinin beden-
sel ve tinsel bir biitiin oldugu gozden kagirilmigtir.

Tip ve hukuk, bireysel kimlik, kadin kimligi, bi-
reysel hak ve 6zgirliiklerin tartisildigi bu dénemde,
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kadini ve kadin sagligini, erkege ve namus anlayisi-
na bagl olarak degerlendirmeyi birakmaly; kadma yo-
nelik tacizleri, kadin kimligini ve sagligin1 g6zoniine
alarak degerlendirmelidir.

Oneriler :

1. Hekim bekaret kontrolii taleplerini reddetme-
lidir, hig bir sekilde bekaret kontrolii yapmamalidir.
Boylelikle bekaret kontroliiniin mesrulugu ortadan
kalkacaktir.

2. Cinsel taciz durumlarinda yapilmasi gereken
jinekolojik muayenedir, bekaret kontrolii degildir.
Ancak, eger kadin reddederse, bu muayene de yapil-
mayabilir.

3. Tecaviiz sikayetiyle bagvuran kadin, sorgusu
yapilmadan 6nce, psikiyatrist, psikolog ile goriistii-
riilmeli; sorgu, mahkeme siirecine psikolog/psikiyat-
rist eslik etmeli; her ilde bu iglevi gorecek birimler
olusturulmalidir.

4. Hekimlerin kafasinda karnigiklik yaratan
adli vaka olgusu o6zellikle bekaret kontrolii agi-
sindan yeniden ele alinmali, olusturulan yeni
yaklasim, tiim hekimlere ve yeni yetisen hekimlere
iletilmelidir.

5. Bakir olmanin yarattigi muayene ve tedavi
engellemeleri ortadan kaldirilmalidir. Hekimlerde-
ki, bekareti sagliktan énemli goren anlayis sorgulan-
mali, kadin sagligindan yana bir gorias olusturul-
malidir. Kadin hastaliklar: ve dogum kliniklerinde
kadina uygulanan ayrimlar ortadan kaldirilmalidir.

6. Kurumlarda yapilan bekaret kontrollerinin
engellenmesine ¢alisilmali, bu kurumlardaki doktor-
lara ulasarak, kontrollerin 6niine gegilmeye ¢aligil-
malidir.

7. Kadini korumak adina kadin tizerinde uygu-
lanan baski ve denetimlere karsi ¢ikilmali, kadinin
kendi yasamini ve bedenini istedigi gibi gelistirebi-
lecegi kosullarin olusturulmasi zorlanmalidir. Cocuk
Esirgeme Kurumu, yatili okul, hastane vs. gibi ku-
rumlarda kadinlara baski uygulamak ve onlar1 denet-
lemek yerine, kadina kendisine yapilani utang
duymadan ve duyurmadan ifade etmek kosullar
olusturulmali ve bu ifade dogrultusunda gerekli is-
lemlerin yapilmasi bigiminde bir isleyis olusturul-
malidr.




