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lternatif tip nedir, neye

alternatif tip denir? Modern

tibbin hemen yanindakilere

de alternatif tip denir mi?

Uzaginda ve karsisinda

olanlara mi denir? Alternatif
tip neden hala var? Tipta eksiklerimiz ne-
ler? Tarkiye'de, dinyada tip sektériinde
neler olup bitiyor? Dogrular, yanliglar
neler? SD’nin yazarlari tip dinyasindan
insanlar. Bizimigin sektdre disardan bak-
mak zor. Gazeteci Etyen Mahgupyan ise
tip dinyasina disaridan ama i¢indeymis
gibi bakabilen hatta bu dtnyayi pek gok
hekimden daha iyi taniyan isimlerden
biri. GUnltk yazilarini halen Zaman Gaze-
tesiicin kaleme alan ve demokrat kisiligi
ile taninan Mahcgupyan, 2000’li yillarin
basinda esinin kanser rahatsizligi nedeni
ile kanser konusunda 30’un Uzerinde
yazi kaleme almis, UnlU onkologlarin da

aralarinda oldugu saglk sektortinden
bazi isimlerle sert tartismalara girmisti.
O gunden beri alternatif yaklasimlari
yakindan takip eden ve modern tip
yéntemlerini “beyaz mafya”, “ortodoks
tip”, “modern dinyanin samanlari” gibi
oldukga iddiali kavramlarla elestiren
Mahcupyan ile dosya konumuz kapsa-
minda SD’nin yeni sayisl igin konustuk.

“Tek kanaldan beslenen doktor,
hastasini bir miktar aldatiyor hale
gelebilir”

insan genellikle hep géziiniin éniinde
olani aligskanliklarindan dolayi gére-
mez, tip diinyasinin igcinden bakinca
son yillardaki gelismelerle birlikte cok
buyuk atiimlar yapildi ama her sey
bdyle iyi gitmiyor herhalde. Digsaridan

Ncupyan:
O COK Kioir

bakinca sizce nerelerde hatalar var?
Alternatif tip bizim bildigimizden daha
da giicli mi veya gucleniyor mu?
Bunlardan yola ¢ikarak alternatif tip
konusunda genel disincenizi bize
anlatabilir misiniz?

Bir kere sunu sdyleyeyim: biz tibba alter-
natif bir bakistan bahsetmiyoruz, bilimsel
tiptan farkll zemini olan anlayislardan
bahsediyoruz. Birtakim sifali otlar falan
aslinda alternatif saglk yéntemleridir.
Alternatif tip yéntemleri degil! Alternatif
tip dedigimiz zaman bir disipline giriyo-
ruz. Disiplin bir teorik baz gerektiriyor.
Insan vicuduyla, sagliklilikla ilgili bir
varsayim ve dolayisiyla buradan gidilerek
hastaligin tanimina giden bir mantiksal
cikarsama gerektiriyor. Béyle baktigimiz
zaman tek bir tip teorisinin olmasi kadar
sacma bir sey olamaz. Nitekim de birden
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fazla var. Ancak sdyle bir sey var: tip
cok fazla endUstrilestigi, teknolojiyle
butunlestigi ve bir tUr sanayiye dénus-
tugu olgude bu degisik yaklasimlarin
bazilarinin lehine, bazilarinin aleyhine
bir diinya yaratiimis oldu. CUnkd para-
nin nereye gittigine bagl olarak o dal
ilerliyor, o dalda arastirma yapilyor ve
o arastirmalarin sonuglari tzerinden de
bir tip tanimi yapiliyor. Oysa digerlerinin
de 6nU acik olsaydi bugtn daha farkl
bir yerde olurduk. Bu aslinda seye gok
benziyor: alternatif bir enerji kaynagi
olan gunesi bugln ¢ok clzi miktarda
kullanabiliyoruz. Son 40 yildir petrol
yerine guines enerjisine yatirm yapilmig
olsayd, belki de glines enerjisinde hayal
bile edemedigimiz noktalarda olacaktik.
Oysa simdi glnes enerjisinin kullanimi
bitkileri kaynatip icmeye benziyor,
petrol sanki muthis bir derinligi olan bir
sanayi imis gibi duruyor. Alternatif tip
yaklagimlarinda da meselenin zemini
budur. Bundan sonrasinda her teorinin
kendine gére avantajlari, dezavantajlari,
aciklayabildikleri, aciklamakta zorlandik-
lari konular var. Ve her teorinin palavralar
var. Ote yandan bitiin bunlarin tizerine
gelen ¢cok énemli unsur sudur: tip, mo-
dern dunyada bir anlamda dinin yerine
gecti. Cunku din geriledikge ve dunyevi
hayat daha 6nemli hale geldikce, 6teki
dunya degil bugtnkl dinya daha fazla
anlam kazandik¢a biz buglnku dinyada
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daha uzun yasamak, daha saglikli, daha
glzel, daha fit kalmak gibi kaygilar
hayatlarimizin merkezine tasiyoruz. Bu
da doktorlarin prestijini ve tip zeminini
cok yUkseltiyor ve siradan insani aciz
birakiyor. CUnku doktora gidiyor, bir
anlamda onun eline, ayagina dismus
durumda, o ne derse yapmak istiyor ve
muthis bir glivenme ihtiyaci hissediyoruz.
Simdi bu tabloda doktorlarin daha da
Ozelestiri yapabilir olmalari gerekiyor.
CUnkd boylesi bir teslimiyetin oldugu
noktada aldatmak da, aldanmak da,
hata da kolaydir. Aldatmak ile ille bilingli
bir seyi kastetmiyorum. Hekim olarak
bilginiz olmasi gerekenin ¢ok aziysa, tek
bir kanaldan beslenmisseniz, isteseniz
de istemeseniz de kendinizi ve hastanizi
bir miktar aldatiyor hale gelebilirsiniz.
Bu durumda da hastaniza bildiginiz
en iyi seyi sdylersiniz ama o, en iyi sey
olmayabilir. Sonugcta kapitalist dinyanin
bir sektdrinden, cok buyUk paralarin
dénddgu bir dinyadan bahsediyoruz.
ilac ve makine sanayiinin buytk yati-
rimlarindan, o yatinmlari amorti etmek
Uzere kampanyalarindan s6z ediyoruz.
Bir ilacin ne kadar saglikla, ne kadar
endustriyel ihtiyaglarla ilgili oldugunu
bilmek pek kolay degil. Bu durum bizi
otonom saglik kurumlarinin denetleyicili-
gine getiriyor. Bunu da ancak doktorlar,
arastirmacilar yapabilir. Dolayisiyla bir
tUr sivil toplumcu doktor hareketlerine,
ideolojik anlamda sinir tanimayan doktor
hareketlerine ihtiyag var.

“Doktorlarin ellerinde sanki
boya kataloglari var; hasta hangi
renge benziyorsa oradaki ilaci
so@yliyorlar”

Bu konuya girmeden énce birkac sey
sorabilir miyim: tip dlinyasi buyk bir
diinya. Kendi icinde disiplinleri var.

Bir tedavinin istenmeyen sonuclari
ciktiginda bir stiri sorumluluklari var.
Tip diinyasinin diginda bir de alternatif
tedavi yéntemleri var. Bu yéntemlerle
ilgili bir kurum-kurulus bulmak zor
oldugu icin sorumlu bulmak da ¢ok zor.
Bu sartlar altinda alternatif ydntemler
belki bir faydasi olur diistincesiyle
gene de devam ettirilmeli mi?

Ortodoks tipgilarin gérmezden geldikleri,
bagka doktorlarca ve Kliniklerce yapilan
tedaviler var. Buralarda tibbin verileri
kullaniliyor, ortodoks tedavilerin de bir
boélimu kullanilabiliyor. Ve orada bir
muhatap var, bir sorumlu var. Bircogu
patentlenmis Urlnlerden bahsediyoruz.
Ornegin dunyada kanser tedavisi orto-
doks tip sektérinde standart protokoller
Uzerinden yUrutulUyor ve bagsari oranlari
oldukca dusUk.

Tabi bu tedavi oraninin diistik oldugu-
nu her Urin icin séyleyemeyiz, birgcok
molekulden basarili tedaviler elde
edildigi de biliniyor...

Gene dunyanin pek cok vyerinde
Almanya’da, ABD’de, Avustralya'da,
bircok klinikte hipertermi ile insanlarin
vUcudu isitilarak lokal, kuigiik dozda
kemoterapi uygulaniyor ve sonuclarin
basari oranlarinin yUksekligine dair bir
sUrd bulgu var. Buna ragmen ortodoks
tipgilar bu yéntem yokmus gibi ayni
protokole devam ediyor. Belli bir alanda
calisan bir bilim adaminin en azindan
kendi alaninda yapilan ¢alismalari takip
ediyor, biliyor olmasi lazim. Fakat ben
kendi deneyimlerimden de biliyorum,
siz bir sey sdyllyorsunuz karginizdaki
doktor bunun farkinda degil. Halbuki
sizin soylediginiz sey belirli dergilerde
yayimlanmis, konuyla ilgili bir surt tar-
tismalar yasanmig. Karsinizdaki doktor
bu konuda bilgisiz olunca hastada
glvensizlige neden oluyor.

Surada haklisiniz: yeni tedavi yén-
temleri protokollere alinirken bir hayli
kati kurallar uygulaniyor. Bu kadar
kati kurallar mi uygulanmah? Gelen
hastalardan gériiyoruz, bazen hastalar
eczanede ya da konu komsuda 6neri-
len ve baz bitkilere, bitkisel ilaglaraya
da kaplicalara daha fazla gliveniyor.
Guven zedelenmesinde kimin kabahati
var?

Doktorlar artik doktor degil! CUnku
klasik doktor, karsisindaki hasta ile
empati kuran, onu anlamaya calisan,
her turlt gindelik aliskanliklariyla falan
bir sekilde onu kafasinda yeniden insa
eden biridir. Dolayisiyla hastaya bakan
bir insandir. Ama simdiki doktorlara
bakiyorsunuz, sanki hepsinin ellerinde
bir takim boya kataloglari var, hastayi
aliyorlar, hangi renge benziyorsa oradaki
ilaci s@yltyorlar. Boyle olunca glvensizlik



oluyor, ¢cunku bir tane bile iyi doktorla
karsilasmissaniz digerlerinin kétt oldu-
gunu hemen anliyorsunuz. Turkiye'de iyi
doktor eksigi cok ytksek durumdadir.

“Ortodoks tibbin kulaklarini agip
konusabilir ve hesap verebilir
hale gelmesi lazim”

Peki, ama ayni durum alternatif yon-
temler icin, bu ydéntemleri uygulayanlar
icin de gecerli degil mi?

Alternatif tipta da doktorlar var ve
onlarin tavri iyi doktor tavri. Alternatif
bakis, sadece bir teori farkliligi degil. Bu
bakis, esas nesnenin hastalik degil hasta
oldugunu séyleyen bir bakis. Dolayisiyla
¢ok dahainsaniiligki kurabilen doktorlar,
klinikler gértyorsunuz. Amerika merkezli
bazi doktor olusumlari var. Bunlara
internet Uzerinden ulasmak mumkan. Bir
sey yazdiginiz zaman size bir doktordan
cevap gelebiliyor. Gelismeleri takip edip
raporluyorlar. Mesela alternatif her seyin
iyi oldugunu soylemiyorlar. Hemen
hemen her hastalikla ilgili alternatif bir
bakis var ve bunlara internet ortaminda
ulasmak ¢ok kolay ve dedigim gibi en
onemlisi de cevap veren bir sistem var
karsimizda.

Biz tipta birtakim seyleri, yapilan
tartismalardan sonra olugan konsen-
suslerden sonra kabul ediyoruz. Bunlar
icin kongreler, paneller, bildiriler yapi-
liyor. Dogrulugu kanitlanmis, objektif
kriterlerle karar veriliyor. Bu carkin
disinda kalan, elbette doktor olarak
hayatini stirdiiren bir siiriinsan da var.
Ama biz bunu dogru kabul edemiyoruz.
Yaptig: sey tip uygulamasi mi, evet.
Ama asil dogru olan objektif kriterlerle
dogrulugu kanitlanmig uygulamalardir.
Simdi bize de hastalar geliyor, “Hocam
ben internette okudum, séyle bir yén-
tem varmis” diyorlar. Halbuki onun
konusulmus, tartisilmis hali var. Ve
buyuk tartismalarin ardindan ¢cikmig
sonuglar var...

Yani soyle styleyeyim: bu alternatif tip
alani, alternatif tip Uzerine insa edilmis
yaklasimlardan basglyor, sadece
alternatif kelimesini kullanan bir stru
yere kadar gidiyor. Boéyle oldugu icin
tabi onlarin anlamli bir katki ya da bir
arastirma sunma gibi bir durumlari yok.
Buradaki kritik mesele su: bu aradaki
arada kalan yani tip bilimi Gzerinde insa
edilmis arastirmalarla ortaya ¢cikan ama
ortodoks tibbin bulgu ve anlayisina zit
olan birtakim arastirmalar da dikkate
alinmiyor. Bu insanlarin gonderdigi
arastirmalar basiimiyor, yayimlanmiyor.
Tersinden gidelim: bir strt arastirma
sonucunda ortaya ¢ikiyor dediniz ama
Ozellikle kronik enfeksiyonlar konusunda
bu saygideger sempozyumlarda sunul-
mus, daha sonra yanlis oldugu ortaya

¢clkan bir surd de arastirma var. Bunlar
blyuk skandallar olarak ortaya c¢ikti.
Dolayisiyla o ¢calismalarda gercekten
dogruya ulasildigina dair kanaat giderek
yiprandi.

“Finans kaynagi, tibbin
degismemesini istiyor; tip ayni
yerde patinaj yapiyor”

Ama aslinda bu daisin dogasinda var.
Yani her seyin dogru ve milkemmel
olmasi mimkun degil. Farmakoloji,
diinyada petrolden sonraikinci blyik
sektoér. Boyle bir sektérde buyik sarla-
tanliklar, biiytik tip oyunlari maalesef ki
olabiliyor. Bunlara karsi durus da gene
objektif kriterlere gére olmal degil mi?
Ortaya ¢ikan bir fiyasko bertaraf edilip
yola devam edilmesi dogru degil mi?
Siz, ‘Kanserin ilaci bulunsa ortaya
cikartmazlar’ diyorsunuz. Giinki kiigiik
bir ilagla ¢éziilecek olsa yer yerinden
oynar diyorsunuz...

Meseleye oradan bakilacak olursa kan-
serin ilaci bulunmasa bile kanser yapan
seye odaklanildiginda isin gidecegi
seyir ortaya cikar. CUnku isin gidecegi
yer immunoterapidir ve bu oldugunda
mevcut kanser endUstrisinin timdayle atil
hale gelmesi ve 10 yilicinde yok olacag!
bir stre¢ gelisir. Zaten bilim boyledir.
Eger bilim sanayiye dénlsmeseydi su
ana kadar kesinlikle kanserde ¢ok buyuk
ilerlemeler gerceklesmis olurdu. Ama
sanayi bir ayak bagidir ayni zamanda.
Cunkl sanayi, Urettiginin karsiligini
almak isteyen ve tabi patentlendigi, cok
buytk arastirma masraflari yapildigi ve
bunu ancak 10-15 yilda geri alabilecegi
icin 10-15 yil boyunca teorinin degisme-
mesini talep eder. Finans kaynagl, tip
biliminin degismemesini talep ediyor. Tip
bilimi de oradan gelen paralarla aras-
tirma yaptigi igin tip bilimi degismiyor,
ayni yerde patinaj yapiliyor. Amerikan
Baskani Nixon, 1970’lerin sonunda
kanserin ¢6zUimu icin buyUk bir para
ayirmisti. Mantik suydu: ne kadar ¢cok
para harcarsaniz, sorun o kadar gabuk
¢ozulur. 40 sene gecti ama hala ayni
yerdeyiz. Ama baska bir pencereden
bakildiginda ayni yerde degiliz. Cunku
immunoterapi alaninda da birtakim
gelismeler oldu vesaire. Yani demek
istedigim su ki, ortodoks tibbin gézlerini,
kulaklarini agip konusabilir ve gegtigimiz
surecle ilgilihesap verebilir hale gelmesi
lazim. Bakiyorsunuz, alternatif tipla ilgili
butun makaleler Fransizca, Almanca,
italyanca dergilerde yayimlaniyor. Ctinku
buttin baytk dergiler ingilizce ve baya
bir sanstr uyguluyorlar. Bu dergilerin
yonetim kurullarinda kimler var diye
bakiyorsunuz, ilag firmalari falan var. Bu
carkin halkalari o kadar i¢ ice gegmis ve
o kadar goérunur ki. Artik tip dunyasinin
sistemik bir ¢zelestiri strecine ihtiyaci var.
Alternatif tipla ugrasanlar modern tibbin

icinde yer almak istiyorlar. Yaptiklarr iste
daha saygin yere gelmeyi, dergilerde
yazilar yazmayi istiyorlar.

Bu yolun kendine has kurallan var
ve o kurallara da uymalar gerekiyor
ama... isterseniz 20 yil 6nce yasanan
Ziya Ozel hadisesini biraz konusa-
Iim. O zaman c¢ok diglanmisti. Oysa
soylediklerinden bir kismi yanlis olsa
da bir kismi dogruydu ve belki biraz
tartisiilmaliydi, ne dersiniz?

Ziya Ozel'in Urtnu bir firmaya satild, pa-
tentlendi, su anda da piyasada satiliyor.
Bu konuda soyleyebilecegim, birincisi
Ziya Ozelin Urlndnin hammaddesi
zakkumdu. Zakkum, ylzyillardir kanserle
ilgili olarak kullaniimis. Dolayisiyla zakku-
mun kanser Uzerinde etkili olma ihtimali
yiksek. ikincisi zakkumun kime, ne kadar
yararli olacagini hicbir sekilde bilmiyoruz.
Dolayisiyla bu tur Urtnler her hastanin
denemesinde yarar olan ama israr etme-
si ¢ok anlamli olmayan drdnler. CUnku
bu tdr dogal Grtindn her hastada farkli
etkileri olabiliyor. Mesela kanserle ilgili bir
sey aliyorsunuz, mideniz duzeliyor, daha
rahat uyuyorsunuz falan. Ote yandan
da bunu alanlarin yuz tanesinden belki
de 80’inde hicbir sey olmuyor. Burada
sunu da soyleyelim: bir siru seyi ayni
anda kullanmanin da bir mantigi yok.
CUnku neyin faydali neyin gereksiz ya da
zararl oldugunu ayirt edemezsiniz, ayni
anda kullanilan trtnlerin vicudumuzda
kendi aralarinda yarattigi etkilesimleri
bilemezsiniz. Sonugta vicudun kendine
has bir dengesi var. Yani bunlari belirli
araliklarla denersiniz ama gercek tedavi
oldugunu da unutmamaniz gerekir. Cln-
kU bunlar destek tedavilerdir. Zakkum
hapt ile kanseri yenen yuz kiside bir Kisi
belki vardir ama sirf zakkum hapi ile
kanser mucadelesine girismek de pek
akillica olmaz.
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Ziya Ozel hadisesi medyatik bir dille
tartisiimisti ve bir mahkdmiyet de
yasanmisti. Bugiin bir Ziya Ozel ¢ciksa
ve “Ben zakkum ile kanseri iyilestiriyo-
rum” dese gene ayni siddetle Gizerine
gidilir, medyatik infaz yapilir mi?

Bence o olmaz. Cok asama kaydedildi.
Ben 10 yil 6nce bu konular yazarken
yalnizdim. Pek ¢gok doktordan olumlu
mesajlar aldim ama kamuoyu 6énunde
yalnizdim. Olumsuz mesaj atanlarin
hepsi onkologdu, olumlu mesaj atanlarin
hepsi cerrah ve dahiliyeciydi (Kahkaha-
lar). Dolayislyla da sunu anliyorsunuz:
dahiliyeci gibi her hasta karsisinda biraz
afallayan, o hastayi kesfetmek icin caba
harcayan veya cerrah gibi daha merakli
olan, farkli yontemleri arayan doktorlar
buiste bir yanlislik oldugunu ¢coktan fark
etmisler. Bugun benden ¢ok daha militan
doktorlar var. Ben onlarin soyledigini
sdyleyemem cunkl baya suclayarak
konusabiliyorlar. O tur doktorlarin olmasi
ve gecen yillarda alternatif alanin da
palazlanmasi ve ancak internet Uzerin-
den sUrebilen kendi i¢ tartismalarinin
bize de yansimasi olaylarin seyrini biraz
degistirdi. Artik iyi egitimli ve ytUksek
gelirli insanlarin da cogu dahil olmak
Uzere alternatif tibba ilgi cok yuUksek.
Ortodoks tip UrUnleri Ureten birgcok
firma benim o dénemde savundugum
alternatif tip Urdnlerini su anda ¢ikartmis
durumda. Butun bunlar ortodoks tip igin
buyUk tehditler.
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“Doktorlarin, hastalarina cocuk
muamelesi yapmamalarinda
biyuk yarar var”

Biraz daha glincel bir konuya gelirsek,
kolesterol tedavisi hakkinda iki tip y6-
nelim var: kimileri tedavinin daha dogal
yollarla, bitkilerle ve yasam kosullarinin
degismesi ile tedavisinden yanayken
kimileri tedavinin modern tibbin yén-
temleriile olabilecegi fikrinde. ikisinin
birbiri ile i¢ ice gectigi yerler var, cok
uzak olduklari yerler var ve muhakkak
hakl olduklari yerler var. Bu konuda
siz ne dislinliyorsunuz?

Tibbin iginden konusmadan &nce
disindaki zeminde biraz durmak lazim.
O da su: doktorlarin, hastalarinin bu
konuda epeyce sey duyup okuduklarinin
farkinda olmalari lazim. Bu duyduklari
her sey sagma sapan ve dikkate alinma-
masi gereken seyler degil. Doktorlarin,
hastalarina gocuk muamelesi yapma-
malarinda buyuk yarar var. Ctnkd bunu
hasta hissediyor ve iliskide glvensizlik
baslayabiliyor. Burada olaylardan bir
tanesi bu iyi kolesterol, kétl kolesterol
kavrami diyelim. Yani simdi bu kolesterol
bir tane molekul. Bu molekul karacigere
dogru gidiyor, karacigerden vlicuda
dogru tekrar déntyor. Bunu da yapan
tasiyici baska molekuller var. Yani biz
simdi bu molekdlleri élgtyoruz, bir yer-
den baska bir yere taglyanlara iyi, baska

bir yerden bagka bir yere tagiyanlara da
kotd diyoruz. Bu literatdrin artik degis-
mesi lazim. CUnkU insanlar okuyorlar,
bunun dyle olmadigini biliyorlar. Hasta
insanlarda kolesterol ytksekliginin bir
tehdit oldugunu stylemek ama hasta
olmayan insanlarda kolesterolle kalp
rahatsizliginin bir ilgisi olmadigini itiraf
etmek gerekir. Ote yandan bu kolesterol
dedigimiz sey, vicudun ihtiyaci olan da
bir sey. Acaba hucreler tatmin olmus,
doymus da buna ragmen mi kolesterol
yUksek? Yoksa hucreler tatmin olmadigi
icin mikolesterol yuksek? Eger ikincisi ise
oinsanda bagka bir hastalik var demektir.
O insanin hicreleri kolesterolt ememiyor
demektir. O zaman tedavinin baska turlu
olmasl lazim. Yani birbirine ge¢mis bir
surd olay var ve bu butunltk iginde
bakildigi zaman ancak dogru bir tedavi
belirlenebilir. Su ¢ok agiktir: Bypass
olmussaniz, kalp rahatsizliginiz varsa
ve dolayisiyla da bir damar tikkanmasi
tehdidi altindaysaniz kolesteroltntzu
dusUrmeniz lazim. Ama ne ile? Burada
ikinci safhaya geciyoruz: reklama
girmesin diye adini vermeyecegim,
Japonya’da Uretilen piring zari mantari
var. Benim kolesterolim yuksekti ve bir
kalp hastaligim yoktu. 2 ay bunu aldim.
280°den 170’e indi. Yeterli gérdum birak-
tim. Yukselirse tekrar alinm. Ama burada
su Onemli: bu bitki herkeste ayni etkiyi
yaratmayabilir. Fakat béyle de bir bitki
var ve indiriyor. Dolayisiyla bu tdr seylerin
denenmesinin 6nUndn agik olmasi ve
doktorlarin bunlardan haberdar olmasi
lazim. Simdi ben bir doktora gidiyorum.
Uzerine yaziimis bir strd makale olan,
eczanelerde satilan, kendisi degilse
biler hammaddesi Uzerine galisiimis bir
Urdn ve doktor bunu bilmiyor. “Efendim
bilmeyebilir, bir sdr isi var, onu mu takip
edecek”diyebilirsinizancak en azindan
uzmanlik érgutlerinin o alanda dinyada
neler olup bittigini duzenli olarak takip
edip raporlamasi ve bunlari o doktorlara
sunabilmesi lazim.

Bu anlattiklariniza fizyopatolojik aci-
dan katiimak mimkiin degil. ilac olarak
tanimlanmamig Urdnun bir doktor
tarafindan hastaya uygulanmasi da
muimkiin degil ama elbette tavsiyeler
veya tedavinin bu tir Grinlerle des-
teklenmesi mimkiin olabilir. Alternatif
diger ilaglarin doktorlar tarafindan
bilinip kullanilmasi belki zamanla olur
ama su anda pek mimkiin degil. Bu
tdr kullanimin yarar kadar zararlari da
olabilecegi unutulmamal.

Tabi kiama genel olarak esas olay, esas
problem bu. Siz sunu sdyleyebilirsiniz:
bu kolesterolt dusurdtgu séylenen ilaci
ben bilmiyorum, Uzerinde arastirma
yapmadim. Ama bu madde ile ilgili su
su makaleler var, hakkinda arastirma
yapiimis. Yani o hasta atlasa ucaga
ve Japonya'ya gitse, orada normal bir



doktordan o ilaci alacak. Uzakdogu'ya
falan gitme hikayelerinin mantigi da
esas bu. Mesela bir belgeselde izledim.
Amerika’da normal tip egitimi almis,
Cin'de yasayan, alternatif ya da ortodoks
tibbin tarafinda olmayan biri, iki yéntemi
de guzelce harmanliyor.

Birka¢ hastam kanser tedavisinden
sonra, yani bizim artik terminal donem
dedigimiz dénemde Cin’e gitmek
istedi. Ben kendim de arastirdim. Ve
hakikaten bunlarin pek cogunun para
tuzag@i oldugunu gérdiim. ikaz ettigim
halde malini mulkini satip oralara gi-
den ve kaciniimaz sonu yasayip dénen
ve aile icinde de ¢ok kot durumlarla
yuz yiize kalan hastalarimiz oluyor.
Yani bu denklemde bir doktorun bunu
tavsiye etme sansi ne? Dogrulugu ve
guvenilirligi kanitlanmis yeri ancak
tavsiye edebiliriz. Oteki tiirlii tavsiye
etmek, bir dost tavsiyesinin disina
cikamaz.

Burada ¢ok genis bir yelpaze var ve dok-
torlar bu yelpazenin tdmund sahtekarlk
olarak tanimladiklarinda kendileri bir
cukura dusUyorlar. CUnkU internetten
bir mesaj yaziyorsunuz. Almanya’dan
30 yillik profesér bir onkolog size cevap
yaziyor. Buradaki onkolog “Bunlar palav-
radir!” dediginde siz 0 anda o onkologun
suratina bakiyorsunuz ve “Tesekkir
ederim” deyip oradan ¢ikiyorsunuz.

“Medya, alternatif tip olayini
tamamen magazinsel bir dille ele
aliyor”

Kolesteroliin bu kadar ¢ok tartisil-
manin bir ekonomik ayagi var. Bir de
gunimuiz yasaminda baska seylerde
6rnegdin obezitedeki etkileri konusu var.
Dolayisiyla bunun tzerine gidilmesi
de bir handikap yaratabiliyor. Tim
bir yasam sekli, beslenme bicimi,
aliskanliklarla degisebilecek bir raya
oturmasi, tibbin disinda da bir takim
formlari beraberinde getiriyor.

Kesinlikle. Burada en énemli ayaklardan
biri medya. Sut Urunleri basta olmak
Uzere paketlemis bir¢cok gida ile ilgili
bulgulari yazarsaniz bu tUr firmalardan
ilan alma sansinizi epey hasara ugrata-
bilirsiniz. Dolayisiyla medya, sanayiden
beslendigi 6lgtide sanayinin hosuna git-
meyecek seyleri yazmaktan da kaciniyor.
Dolayisiyla da medya ne yapiyor: ‘elma
yiyin kolesterolinUz dissin’ gibi bir stru
haberlerle alternatif tip olayini tamamen
magazinsel bir dille ele aliyor.

Glinimizde saglkh yasam kadar sag-
likh yasamanin takinti haline gelmesi
durumu da var...

Uzun yasamak, gen¢ kalmak ve
eger guzelsek guzel olamaya devam

etmek istiyoruz. Degilsek gtzel olmak
istiyoruz. Tabi bu hastalikl bir durum,
bunu sdylemek lazim. Bunun kendisi bir
hastalik. Bunun tedavisini de kendince
medya yapiyor ama gercekte hasta-
llg1 uzatiyor. MUsteriyi musteri olarak
tutmaktan bagka bir ise yaramiyor. Tip
modernligin cocugu ve modernlik algisi
degismedigi strece de bir seyler rayina
oturamayacak. Maneviyatin arka planda
kalmasi, guzel gérinme, geng goériinme
gibi istekler tibbi hayatimizin en énemli
otoritesi haline getirmis durumda. Bu da
sanayinin tibbi aslinda denetlemesine yol
acmis durumda. Aslinda modern insan
her guin yeniden tasarlaniyor. Yapmasi,
gérmesi, tatmasi gereken seylerin listesi
her gecen gun uzuyor. Modern insan,
kendine bakan, bir tUr prezantabl
olan insan. Bunu da tip sagliyor. Tip
bunu bir strt sey ile saglyor. Su ana
kadar konusmadik, dev bir kozmetik
endustrisi var. Bu alanda is ¢igirindan
¢tkmis durumda. Sadece kremleri bile
alsak, her cilt igin, gindn her saati igin
ve neredeyse giydiginiz kiyafete gore
kremler var.

Geleneksel/alternatif tibbin toplumun
tarihi, kiiltiira ve inancglarindan kéken
aldig1 kabul ediliyor. Modern Bati
tibbina bu acidan bakarsak nasil bir
durumla karsilasiriz?

Klasik olarak Bati aydinlanmasinin
getirdigi bilimsel aydinlanma var. Diger
alanlarda oldugu gibi tip da Avrupa
kaynakli olarak bir disipline oturdu ve
kendi basina bir bilim dali gibi muamele
gbrmeye basladi. Bize sosyoloji, kimya
muhendisligi nereden gelmisse orto-
doks tip da oradan geldi. Evrensel bir
niteligi bilimsellik iddiasi oldugu icin de
guvenilirligi oldu. Ama tabi Newton Fizigi
vardi, sonra Einstein Fizigi geldi. Newton
Fizigi hicbir zaman ¢épe atiimadi. Tipki
bunun gibi geleneksel dedigimiz tip ve
buna benzer her tarlt aliskanligimiz
da kadim denen, binlerce yildan beri
sUregelen ve gundelik hayatimizda hala
¢ok anlamli olan bir takim formlardir.
Yani siz simdi maydanozu, ispanagi alip
suyunu sikar ve her sabah igcerseniz
size kesinlikle iyi gelecektir. Bin yildir
herkese iyi geliyor. lyi gelmeme diye bir
sey olmaz. Ama bununla bir hastaligi
iyilestirebilir misiniz diye sordugunuzda
bunu yapamazsinizama modern tibbin,
maydanozun bize neden iyi geldigini
sOylemesilazim. Bunu soylemediginde
¢ok garip noktalara geliyoruz. Mesela
10 sene 6nce doktorlar ne yediginizin
kanser noktasinda higcbir 6nemi yok
diyorlardi. Simdi battin onkologlar bes-
lenmenin cok iyi oldugunu soéyltyorlar
ve iste ‘Sunu yeme’, ‘Bunu ye’ diyorlar.
Peki, bu algl kisa slrede ne degisti?
Beslenmenin ¢énemli oldugu binlerce
yildir bilinen bir sey. Vicudumuzdaki
enzim ve proteinlerin ylzde 8Q'inin ne ise

yaradigini bile bilmiyoruz. Bilmedigimiz
bir seyle ugrasiyoruz ve biliyormusuz gibi
davraniyoruz. Bu, fazla kibirli bir bakis.
Modern tip ¢cok kibirli. Bu, giderek daha
fazla okuyan hastayi tatmin eden bir sey
degil ve o hasta bazen bir maydanozu
bir doktordan daha anlamli bulabiliyor.

Ginimiiz modern tibbinin, uygulan-
digi tlkenin kaltarel formlarina uyum
saglamasi, olusan gliven zafiyetini
azaltabilir mi?

insan kulttrel bir yaratik. Akdeniz in-
sani dedigimiz zaman belirli beslenme
formlarindan geliyoruz. Dolayisiyla bizim
genetigimiz 6rnegin Kuzey Amerika'daki
biriile ylzde 99 ayni olabilir ama genetik
zafiyetimiz farkli. Japonya'da meme
kanseri hig olmuyor da bilmem nerede
su kadar oluyor’ dedigimiz zaman
buna benzer bir seyden bahsediyoruz.
Soyle bir sey: hastaliklarin tedavisinde
psikolojik faktor cok énemli. Beyin son
derece tembel bir organ. Siz beyninize
yasamak istediginizi séylemediginizde
beyin bir stre sonra dalgasini gecmeye
basliyor. “E yani bu da gidici” diyor. Ama
yasamak istediginizi soylediginizde
beyin bakiyor, “Ya bir seyler yapmakta
yarar var herhalde” diyor. Bir kisi ailesi
ile yasiyorsa hastalikla micadele gucu
baska, yalnizsa ¢ok bagka olur. Burada
onu ayakta tutan seylerin bircogunun
sosyal, kulturel oldugunun farkinda
olmamiz lazim. Mesela bir strd yasl
hasta ile ilgili, “Yurtdisindan oglunu
bekliyordu, oglu geldi, onu gérdi ve
6ldu” diye duyariz. Bir surt insan su
anda belki birinin dogumunu bekledigi
igin yasiyor. Bilerek, irade ile uzuyor
bu hayatlar. CunkU psikolojik yapi ile
hormonsal yapi arasinda bir geciglilik
var. Son olarak, tibbin blyldk capta
gdrmezden geldigi bir seyi ifade edelim:
fizikten biliyoruz ki madde enerjidir. Her
madde aslinda eneriji terimleriile de ifade
edilebilir. Biz vicut olarak aslinda bir
enerji yiginlyiz. Dolayisiyla saglikli olmak
bir enerji halidir. Her hastalik bir eneriji
bozulmasidir. Dolayisiyla her hastaligi
enerji terimleri Gzerinden iyilestirmek
mumkunddr. Bunun tzerine higbir sekil-
de gidilmedi. Bunun tzerine gidenlerden
bir kisi Amerika’da kanser ilaci bulmus
durumda. Bu ilag 8-10 senedir satiliyor.
Bukisi bir disci ve 20 yilini bu arastirmaya
vermis. VUcuttaki kanserli hicrelerin
nukleusuna elektronla mesaj veren bir
ilac bu. O madde nukleusa vuruyor ve
onun yapisini bozuyor.

Tesekkir ederiz, goruslerinizden epey
istifade ettik.
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