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1962yılındaİstanbul’dadoğmuştur.AnkaraFenLisesi’nibitirenÇekin,1986’da
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odernliğinyarattığı
eskitopraközlemi
(nostalji) bitkilere
ve bitkisel tedavi-
lere ilgiyi arttırdı.
Tabiata dönmek
istiyoruzamayaya
değil;modern tıb-

biyöntemlerdenveilaçlardandevabu-
lamadığımızdabitkileresığınıyoruz.Es-
kidensağlıktavehastalıkta içselleşmiş
bir olağanlıkla başvurulan bitkiler, bu-

günbizimiçin,zorzamandaolağanüstü
beklentilerimize cevap verecek yeni
keşfedilmişbirhazine.

Hembitkilereitibar,hemilaçlarameş-
ruiyetkazandırmakiçinmodernilaçla-
rın bir bölümünün kökeninde bitkiler
olduğu söylense de, tıbbi bitkilerdeki
enetkinmaddelerilaçolaraksentezle-
nince ayarını tutturmamız, etkilerini
kontrolaltınaalmamızzoroluyor.Öte
yandan, bitkilerin sağlık etkileri konu-

sundayapılanyeniçalışmalarmodern
insanın bilimsel kanıt ihtiyacını karşılı-
yor. Şehirleşmemiş dünya nüfusunun
önemli bölümü zaten gönüllü veya
mecburi olarak modern ilaçlar yerine
yerel tıbbibitkileri kullanıyor.Şehirler-
deisebiryandanilaç,biryandantıbbi
bitkitüketimiartıyor.

Anadolu’dagıda,kozmetikveilaçola-
rak kullanılan 500 kadar bitkinin 350
kadarıtabiattantoplanıyorvebunların
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çoğu“vahşitoplama”yüzündentüken-
metehdidialtında.Bazıbitkilerinabar-
tılıbiçimde“ünlenmesi”,talebi,fiyatları
vetükenmeriskiniarttırıyor.Tarımıya-
pılan 30 kadar bitkide gübre, pestisit
veherbisitkirliliğiriskivar.Anadolu’da
büyük şehirlerin aktarlarında satılan
300 kadar tıbbi-aromatik bitkinin bir
kısmıithal.Bitkilerintoksikmaddeem-
meyecek yerlerde yetiştirilmesi, etken
maddeden zengin zamanda hasat
edilmesi, etken madde kaybı olmaya-
cakşekildekurutulması,uygunsıcaklık-
nem-ışık-temizlikşartlarındasaklanma-
sı, doğru isimlerle satılması ve miadı
dolmadantüketilmesikonusundaprob-
lemlervar.

Endemikbitkitürleriyleilgilikayıttutul-
mamasıveflorakaçakçılığıkonusunda
tedbir alınmaması yüzünden, değer
kazanan tıbbi bitki türleri kaçırılıyor,
genşifreleriçözülüyor,ıslahprojeleriy-
le farklı özellikte bitkiler üretiliyor, ilaç
sanayiinde kullanılıyor. İnsanlar tabii-
kültürelmiraslarını,çok-ulusluşirketler
tarafındanyenikeşfedilmişgibipatent-
lenen ürünler halinde satın almak zo-
rundakalıyor.Biyo-korsanlarbitki tür-
lerinin yerlerini ve geleneksel bilgileri

köylerde ve yaylalarda yaşayan, kötü
niyetten şüphelenmeyen veya bu işi
geçim kaynağı haline getiren yerli
halktanöğreniyor.

Fito-şifacılar 

Artantıbbibitkivedoğalmamulticare-
ti dünya çapında şirketler doğurdu.
Bunlarınbazıları “çokbasamaklıpira-
mitpazarlama”denenbirsistemlesa-
tış yapıyor. Ürünlerin piyasada değil,
şahıs-bayiler yoluyla satıldığı bu sis-
temdeherkeshemürüneaboneettik-
leri,hemdeonlarınaboneettikleriora-
nında kazanıyor. Yabancı konukların
da çağrıldığı, ürünlerin ve pazarlama
yönteminin tanıtıldığı toplantılar evan-
jelik vaazları andıran bir atmosferde
geçiyor. Çok kazananlar -benzer te-
malarla-bayiadaylarınıözendiriciko-
nuşmalar yapıyor. Şahit olduğum ör-
nekler: “Kiramı bile ödeyemezken
şimdi tripleksimde hiç kullanmadığım
odalar var”, “bir zamanlar duraklarda
otobüsbeklerkenşimdi,çarptığım jipi
daha iyisiyle değiştirmeyi düşünüyo-
rum”,“enmeşhurrestoranlaragidiyo-
rumvemenüdeki fiyathanesinebak-
mıyorum”,“Bali’dekitatildendahayeni
döndüm,işteslaytları”.Yakasındabü-
yükbir“kilonukontrolet”rozetitaşıyan
tesettürlü hanımlar dahil, adaylar bu
konuşmalarıkontrollerinikaybetmişbi-
çimde alkışlıyor ve konuşmacıdan
imzaalmakiçinsahneyekoşuyorlar.

Türkiye’de son yıllarda, şifa amacıyla
bitkilerin kullanılmasını öğütleyen in-
sanlarımız çok popüler. Hastalara
“gayr-iresmi”teşhisvetedaviyöntem-
leri uygulayanlara, şifa versin verme-
sin,“şifacı”,bitkiseltedaviuygulayan-
larada “fito-şifacı”diyebiliriz.Konuyu
fito-şifacılarla sınırlı tutuyorum. Önce
“sahadan”üçşahsitecrübe:

•Birikanserhastası,birieczacıikiar-
kadaşımlaAnkara’dabirşifacınınevine
gittik. Girerken cep telefonuma mesaj
geldi, “kusurabakmazsanızşumesajı
cevaplayım” dedim. Telefondan şüp-
helenmiş olmalı ki, “istediğiniz kişilere
haberverebilirsiniz”dedi.Sadecegü-
lümseyebildim. Kanser hakkında gö-
rüşlerinianlattıktansonrapetşişelerde
sıvılargetirdi.Eczacıarkadaşımsıvıla-
rınneolduğunusorunca“mesleksırrı”
dedi.“Busıvılarıkendikanserteorinize
göremihazırlıyorsunuz?”diyesordum.
Hekimolduğumubilmiyordu,“bukadar
hekimegittiniz,hiçbirineböylesorular
sorabildiniz mi?” dedi. “Ama en azın-
dan onların kim olduklarını biliyoruz,
sizi daha tanımıyoruz” diye cevapla-
dım.Kalktı,“sizzatengirerkentelefonla
birilerine haber veriyordunuz, tedavi
vermiyorum”diyereksıvılarıgerigötür-
dü.Arkadaşlaralttanalıncatekrarge-
tirdi. Ayrılacağımız zaman tavsiyede
bulundu: “Septik (şüpheci) olmayın”.

Belli ki gazeteci-televizyoncu-gizli ka-
meracı baskınına uğrama tedirginliği
yaşayan bu beye söyleyebildiğim şu
oldu:“Amasizdeçokseptiksiniz,tele-
fonumdanbileşüphelendiniz.”

• Kanser hastası bir arkadaşımla
İstanbul’dabirşifacınınbürosunagittik.
Seminerler vermek üzere düzenlediği
bürosununduvarında,sattığımamulleri
üreten Uzakdoğu şirketinin davetiyesi
çerçeveliydi.Dahaöncebaşkahasta-
yaverdiğinibildiğimizmamullerinaynı-
larını yine aynı kullanım tarifiyle verdi.
Sordum:“Anladığımkadarıylasizhas-
talara bir şirketin standart mamullerini
veriyorsunuz, bu durumda sizden al-
malarınınbir farkıoluyormu?”“Bunlar
birbiçimde teminedilebilir amaetkisi
aynıolmaz”dedivebireliniyumrukya-
pıp diğer avucuna mühür vurur gibi
çarparak ekledi: “Üzerlerinde (3.tekil
şahıs şeklinde kendi ismi) mührü var
mı,önemliolano.”

• Kanser hastası bir arkadaşımla
İstanbul’dakonukolanAntakyalıbirşi-
facınınyanınagittik.Kanserincinsinin
önemliolmadığını,hazırladığıdevanın
ishalyoluylahertürlükanserhücresini
vücuttansöküpatacağınısöyledi.Bir-
çokhastalıkiçinhazırladığıorijinalde-
valar olduğunu, bir eczacılık fakültesi
dekanının formüllerini çalmayaçalıştı-
ğını anlattı. Üst üste sigara içmekten
parmakları sararmıştı. Gülümseyerek
sordum: “Peki sigarayı bırakmak için
birdevabulamadınızmı?”“Gerekyok
ki” dedi, “bu devadan yılda bir kere
alıncasigaranınbütüntoksininiatıyor.”

Üçolaydada,verilenpreparatlarkulla-
nılmadı.Yıllarboyuböylebirçokşifacı
iletanıştım.Hattakimnerdeneyapıyor
diye,bildiğimşifacılarındökümünüçı-
karmayaçalıştım.Elbettehepsiniaynı
kefeye koymak yanlış olur; çoğu za-
man olduğu gibi bu konuda da en
önemliipucu,usulveüslup.

Şifacılarbazıözelliklerinegöresınıflanabilir:

•Hekimolmayanlar,hekimolanlar.

•Tıbbitahlilleri,teşhisleridikkatealma-
yanlar (veya alıyormuş gibi görünen-
ler),dikkatealanlar.

•Neyi, neorandaverdiklerinimeslek
sırrı sayanlar, verdiklerinin muhtevası
belliolanlar.

•Vakalarıkaydetmeyenler,kaydeden-
ler (Kayıtlarınnasıl kullanıldığıayrıbir
mesele).

•Paraalanlar,paraalmayanlar

•Televizyon-radyo-kitap-dergi-broşür-web
sayfasıiletanıtımyapanlar,yapmayanlar.
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Önceleri,herhastanınfarklı

olduğuvefarklıbirtedaviye

ihtiyaçduyduğu,hazır

formüllerolmadığı,

dolayısıylahervakanın

bizzatdeğerlendirilmesi

gerektiğiniilerisürenler,

hastalarıçoğalınca,seri

mamullerisatmayıdahakârlı

vezahmetsizbuluyor.

Bazılarıtelevizyon

kanallarınınreyting

mücadelesinderolalırken

kürlerininvekitaplarının

satışınıdayapmışoluyor.



Yukarıdaki özellikler farklı kombinas-
yonlarlabirarayagelebiliyor.Amaşifa-
cılararasındaensıkrastladığımözel-
lik, gülümseten bir megalomani.
Bazılarında bu durum, üstte örneğini
verdiğimgibi,kendindenüçüncütekil
şahısolarakvebazenyalnızcasoyadı
ilebahsetmekşeklindetezahürediyor.
Artıkobir“marka”olarakfanivarlığın-
danbağımsızyenibirşahsiyetkazan-
mıştır; soyadı, bu şahsiyetin geçmişe
uzanan köklerine işaret etmektedir.
“ÇağdaşLokmanhekim”unvanızaten
hazırdır,kimseüzerinetesciledilmedi-
ğiiçinisimhakkısözkonusudeğildir.

Birçokşifacının, redaksiyona tenezzül
etmedikleri, Türkçesi ve imlası kötü
amagösterişlikitaplarıvewebsayfaları
var. Yazılanlar genellikle başka kay-
naklardan derleme. Subjektif olarak
vakatecrübeleriyeralıyor.Biyografile-
rinihedefeuygunbiçimdekalemealı-
yorlar.Buyayınlarda,kendileriniulula-
yanhastamesajlarınıbaşarılarınadelil
olarak gösteriyorlar. Dini terminolojiyi
cömertçekullanarakbiryandansıksık
“şifaAllah’tan,Allah’ın inayeti,Allah’ın
mucizesi”diyor,biryandannasılmuci-
zelergösterdiklerinedairhastasözleri-
niyayımlıyorvebu iki tavrı “Allahbizi
vesilekılıyor”diyetevilediyorlar.İnsan
sormadanedemiyor:Kibiriçinşifaola-
cakbirHudâyi-nâbityokmu?

Şifacıların bir kısmı, tanınınca kendi
özelürünlerinihazırlıyorveyaimaletti-
riyor. Reçete ettikleri bitkilerin satışını
yapanlar, bunu, güvenilir bitki bulma-
nın zor olmasıyla açıklıyor. Önceleri,
herhastanın farklıolduğuve farklıbir
tedaviyeihtiyaçduyduğu,hazırformül-
ler olmadığı, dolayısıyla her vakanın
bizzatdeğerlendirilmesigerektiğiniile-
ri sürenler, hastaları çoğalınca, seri
mamulleri satmayı daha kârlı ve zah-
metsizbuluyor.Bazıları televizyonka-
nallarının reyting mücadelesinde rol
alırkenkürlerininvekitaplarınınsatışını
dayapmışoluyor.

Özelliklemedyadasıkgörünenşifacı-
lar muhtemel hukuki problemlerden
korunmak için tedbirlidavranıyor.He-
kimolmayanlarhastalarınahekimlerin
teşhiskoymasınıtercihedebiliyor,he-
kimlerinverdiğitedavininbırakılmama-
sını öğütleyebiliyor. Verdikleri devala-
rın ilaç değil, gıda desteği olduğunu
söyleyerekkanunaaykırıfiilişlemedik-
lerini vurguluyorlar. Şifacıların kendi
aralarındadamücadeleoluyor.Biridi-
ğerlerinin hatalarını yayınlıyor; onları
eski yanlışbilgileri tekrarlamaklasuç-
luyor;birbaşkası kendindenbilgi, fo-
toğrafveyahastaçalındığınısöylüyor.

Türkiye’de son yıllarda fito-şifacılara
duyulanilgidemedyanın,özellikletele-
vizyonun, en çok da kadın ve haber
programlarının rolü var. Televizyonun
özel dili zaten insanları havaya soku-

yor. Telkin etkisini göz ardı etmemek
lazım.Programdançoköncebaşlayıp
program boyunca devam eden sesli
veyazılıanonslarokadarçok“azson-
ra mucize tedavi” diyor ki, iyileşmek
isteyenhastanınayağınaşifacıgelmiş
gibioluyor.İş,“azsonra”sunulanfor-
mülü uygulayıp “mucizeyi yaşadım”
mesajınıiletmeyekalıyor.

Moderntıbbınhâkimolduğucoğrafya-
lardainsanlarışifacılaraçekensebep-
ler üzerinde durulmuştur. Modern
teşhis-tedavi sürecindehastalarınhe-
kimlerden ve diğer sağlık personelin-
denyeterliilgiyiveşefkatigörememe-
si, hekimlerin hastaları yeterince
dinlememesi,onlarayeterincedokun-
maması.Modernyöntemlerinfaydasız
veyazararlıolabilmesi.Bazıhekimlerin
tamahı.Bunlardoğrudur vebuyazıyı
birşifacıyazsaydı,moderntıpiçinkötü
örneklerbulmasıhiçzorolmazdı.Ayrı-
ca hükümetler, mesela bitkilerin tıbbi
kullanımı konusunda politika oluştur-
muyor, hekimler tıbbi bitkileri ilgilen-
meye değer bulmuyor diye insanlar
dertlerinedevasunankişilerebaşvur-
masınmı?

Ama göz önündeki hangi şifacımız
hangihastayanekadarvakitayırıyor?
Onu ne kadar dinliyor? Çoğu zaman
tedaviler,bazenteşhisleruzaktanbe-
lirleniyor.Pazarlananürünvekitapları
gözönünealınca,maddikazançlarının
büyük miktarlara ulaştığını görmek
sürprizdeğil.Fito-şifacılarımızhemşi-
fanın tabiatta olduğunu söyleyip tıbbı
güyabasitleştiriyor,hemdebuişinil-
miniyaptıklarınısöyleyerekuzmanlıkla-
rına, kitaplarına, kürlerine muhtaç ol-
duğumuzuhissettiriyor.AhmetHaşim,
Almanlarıntitrmerakınıanlatırkennak-
leder: İki kapı olsa, birinde “cennet”,
diğerinde “cennet hakkında konfe-
rans”yazsa,Almanlarikincikapıyahü-
cumedermiş.Bizde,tabiatınkapısın-
da duran ve tabiatın bağrında
olağanüstüşeylergördüğünü,bizede
göstereceğini iştihayla anlatan kişiye
mestoluyor,bahşişvermedeniçerigi-
remiyoruz.

Bitkilerinmucizevîetkisinidüşündüğü-
müz kadar insandaki mucizevî gücü
düşünmüyoruz. Bu güç yalnız sağlık
halinde veya sağlığa kavuşurken de-
ğil, hastalanırken, hatta hastalıktan
ölürken de kendini gösteriyor. Birçok
zaman, hastalık tablosunu oluşturan
belirtilervebulgular,aslındaiyileşme,
denge bulma çabasının tezahürü. Bu
durumdasentetikilaçkullanmakkadar
bitkiseldrogkullanmakdauygunsuz;
“doğal tedavi” bitkilerle tedavi değil,
dış katkılardan çok zihinsel katkının
önem kazandığı, belki yaşama deği-
şikliğiyapmamızgerekenbir “kendili-
ğinden iyileşme” süreci. Ama bazen
hastalık,önünegeçilmezbiçimdehük-
münüsürüyorvehiçbirtedavi, işleyişi

kadarçözülüşükarşısındadaacizkal-
dığımızorganizmayacankatamıyor.

Geleneksel kültürlerde, “kocakarı”
veyabüyükana,bereketinkaynağıdır
ve aslında dünyanın kendisidir. “Gök
babanın” güneş, ay, yağmur, kar,
rüzgârlahayatverdiği“yerana”,bitki-
lerivehayvanlarıilekendinizenginlik-
lerininkıymetinibilenlereaçar.Bitkile-
rin dilinden anlayan, onlarla konuşan
veonlardanaldıklarısırlarla “kocakarı
ilaçlarını” yapan insanlar, yeryüzünde
kendilerindençokdahatecrübeliolan
buvarlıklaragönülborcuhisseder.Bu-
günküpiyasaisebitkilerdençokbitki-
lerin suyunu çıkaranlara paye veriyor
vetevazuunköreldiğibuiddialıperfor-
mans,orijinalolanıtahripedenbirres-
torasyongibi,geleneğikarikatürleştiri-
yor,çarpıtıyor,karartıyor.

Birçokzaman,hastalık

tablosunuoluşturanbelirtiler

vebulgular,aslında

iyileşme,dengebulma

çabasınıntezahürü.Bu

durumdasentetikilaç

kullanmakkadarbitkisel

drogkullanmakda

uygunsuz;“doğaltedavi”

bitkilerletedavideğil,dış

katkılardançokzihinsel

katkınınönemkazandığı,

belkiyaşamadeğişikliği

yapmamızgerekenbir

“kendiliğindeniyileşme”

süreci.
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