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Ozet

Daglama caglar boyu tedavi amagh olarak kullanildigi bilin-
mektedir. En eski 6rneklerine Orta Asya, Cin ve Hint Tibbinda rastla-
digimiz bu uygulama Eski Yunan ve Arap-islam Tibbinda da sik¢a
kullanilmigtir. Halen giiniimiizde Anadolu’nun farkli yorelerinde
degisik tibbi amagclarla kullanilan daglama Giineydogu Anadolu
bolgesinde oldukca yaygindir.

Biz bu c¢alismamizda Sanlhurfa yoresinde daglama tedavisi
(Sittara Indirmesi) yapan iki geleneksel tip uygulayicisi ve “sittara
indiren” halk ile goriigiilerek bu uygulamanin amag¢ ve yayginligi
konusunda bir aragtirma yaptik. Aragtirmamizda gozlemledik ki bu
bolgede uygulanan daglama, klasik manada uygulanan daglamadan
cok Uzakdogu’da uygulanan “moksa”ya benzemektedir.

Bu aragtirmamizin hem geleneksel tip uygulamasinin mantigini
daha iyi anlamaya , hem de daglama uygulamalarini iyi ve kotii yonle-
ri ile daha iyi ortaya koymaya yardimci olacagi kanisindayiz.
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Abstract

It is known that cauterization has been used for treatment pur-
poses. The most ancient examples of this application were seen Mid-
dle Asian, Chinese and Indian Medicine. It was also used in Ancient
Greek and Arabic-Islamic Medicine. The practice of cauterization for
medical purposes is seen in different regions of Anatolia.

In this study, we have searched the practice of cauterization in
Sanliurfa region by interviewing with 2 practitioner and many people
who visit them. We have observed that cauterization method used in
this region is different than “classical” cauterization and more like to
“moksa” of Fareast Asia.

‘We hope that our study will help both to understand the mental-
ity of traditional medicine and to demonstrate good and bad sides of
the application of cauterization.
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elenek sosyal kurumlara yansidigi zaman aktar-

ma, elden ele nakletme anlamlar1 6n plana ¢ik-

maktadir. Bu anlamda gelenek, kusaktan kusaga
aktarilan uygulamalar, inanclar, sanatlar ve kurumlar ve
tecriibelerin aktarildigi, kusaklarin bu bilgi birikimi saye-
sinde 6grendigi aractir. Ayni1 zamanda bu sekilde aktarilan
kiiltiir 6gelerinden bazilari i¢in de gelenekten s6z edilir. Bu
anlamda bireyin degil, grubun trettigi bir davranig bicimi,
“deger” yahut “gelenek” adini alip, grup bilincini kuvvet-
lendirmeye hizmet eder.' Grup bilinciyle aktarilan uygula-
malarin en giizel 6rneklerinden biri de halk arasinda belir-
gin bicimde yayginlagmis olan geleneksel tedavilerdir.
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Geleneksel tedavi ve evde uygulanan tedaviler nesil-
ler boyu devam eden ve toplumun geleneklerinden kaynak-
lanan, modern tip ile tam olarak agiklanamayan tedaviler
olarak tanimlanabilir.”

Kusaktan kusaga, toplumdan topluma aktarilarak ge-
ligtirilen geleneksel tedaviler bugiin yerini modern tibba
birakmis goriinmektedir. Modern tibbin dogmasina da
yardim etmis olan geleneksel tedaviler kiiltiir i¢inde sekil-
lenerek bir anlam kazanir. Bu nedenle geleneksel tedavi
uygulamalari, geleneksel diisiiniis ve inanglarin etkisi
altinda kalir. Doguda ve Batida kimi zaman farkliliklar
gostermesine ragmen ylizyillardir siiregelen geleneksel
tedaviler baz1 yorelerde hala devam etmektedir. Ulkemizde
varligin1 koruyan bu uygulamalar saglik hizmetleri iizerin-
de etkisini gostermekte zaman zaman insan sagligini olum-
suz etkileyebilmektedir. Ancak insanlik tarihi kadar eski
olan bu konu insanoglunun ortak bir 6zelligini ve insanlik
tarihinin evrenselligini de yansitmaktadir. Ayrica hizmet
gotiiriilen toplumun sosyokiiltiirel yapisinin taninmast,
yapilan geleneksel uygulamalarinin olumlu y&nlerinin
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desteklenmesi, olumsuz yonlerinin ¢ikarilmasi her saglik
calisanin sorumlulugu olmalidir.”

Geleneksel tedaviler diinyanin hemen her yerinde de-
gisik sikliklarda bagvurulan tedavi yaklasimlaridir. Halkin
kendi kendisini tedavi etme yontemlerini igerir, bunlarin
bir kismi gelismis, bir kismu ise ilkel diizeyde kalmistir.
Ilkel sekiller halk arasinda gelenekler yardimiyla yasamak-
tadir. Insanlar her derdin miimkiin olan veya miimkiin
olmayan carelerini aradiklar1 ve teselliye ihtiya¢ duydukla-
11 icin bu arayis siiriip gitmektedir. Geleneksel tedavi yon-
temleri, temel bir diistinsel dayanagi oldugu 6ne siirmeksi-
zin ve cagdas bilimsel tibba bir secenek olma amaci giit-
meksizin, varlifini ¢aglar boyunca siirdiiriip gelmis kiiltii-
rel bir yapidir. Geleneksel tedavi yontemlerinde kullanilan
arac ve gerecler genellikle yoresel nitelikler tasirlar ve
kendi iclerinde degismeden giiniimiize kadar siiregelirler.
Bu yontemlerin giiniimiizde ve gelecekte varligimi halk
arasinda devam ettirmesini kiiltirel mirasin devami, o
kiiltiir icinde sekillenerek bir anlam kazanmistir. Bir saglik
inanglart olarak, geleneksel tedavi, alternatif tedavi, ta-
mamlayici tedavi adlar1 altinda toplanabilecek bu yakla-
simda ev halkinin kullandig1 ve halk arsinda yaygin kulla-
nim1 ve kabulii bulunan ila¢ ve davranislar yer almaktadir.
Inang ve benimseme, ¢abuk ve kolay ulasma, denemislik,
sosyokiiltiirel diizeyin diisiik olmas1 ve ekonomik olma gibi
etkenlerin rol oynamasi nedeniyle bireyleri ifade ettiklerin-
den fazlasiyla geleneksel yontemlere bagvurmalarina neden
olmaktadir. Hastaneler ve doktorlara iligkin olumsuz ya-
sant1 ve deneyimlerin de bu yatkinligi arttirdig1 diistiniil-
mektedir.

Toplumun saglikla ilgili davranislarin1 gelistirebilmek
icin saglik personellerinin geleneksel tedavilerin arkasinda
hangi kiiltiirel etmenlerin yer aldigini bilmesi ve bu etmen-
leri anlamaya calismasi gerekmektedir. Saglik hizmetleri-
nin ¢agdas tip anlayis1 kadar, kiiltiirlere de uygun olarak
sunulmasi geregi vardir. Kiiltiirel 6zellikleri diglayan saglik
hizmet modeli toplum tarafindan benimsenemez. Toplumla
birebir iletisim icerisinde olan saglik profesyonellerinin
topluma yonelik bakim hizmetlerini planlamadan Once
toplumun geleneksel tedavi uygulamalarini tanimalari,
bireylerin saglikla ilgili davraniglarini etkileyecek kiiltiirel
ozelliklerini bilmeleri, verecekleri hizmetin etkinligi aci-
sindan biiyiik 6neme sahiptir.*

Bu baglamda biz bu ¢alismada Sanliurfa’da hala var-
Iig1 siiregelen bir geleneksel tedavi yontemi olan ‘“dagla-
ma” uygulamasini, bu uygulamanin hangi hastaliklarda ve
nasil uygulandigini ve tercih edilme nedenini ele aldik.

Tiirkiye’nin Giineydogusunda geleneksel tedavi yon-
temleri diger yorelerden daha fazla olarak hala varligini
korumaktadir. Bunun nedenleri arasinda; bu bélgenin din
ile geleneklerin i¢ ice gegmis bir kiiltiirel 6zelliginin olmasi
yaninda, Gilineydogu Anadolu’ya uzun yillar saglik hizmet-
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lerinin ulagtirllamamasi, bdlgenin cografi kosullar gibi bir
¢ok neden siralayabiliriz.

Daglamanin caglar boyu tedavi amacl olarak kulla-
nildig1 bilinmektedir. En eski 6rneklerine Orta Asya, Cin
ve Hint Tibbinda rastladigimiz bu uygulama Eski Yunan
ve Arap-islam Tibbinda da sikca kullanilmistir.

Eski Misirlilarin pek ¢ok agrida ozellikle de siyatik
agrilarda kulaga daglama yaptiklarn bilinmektedir.” 1.
yiizyllda yasamis hekim Celsus kanserli kitlelerin kesilip
atilmasinin  ardindan bolgeye daglama uygulanmasini
Onermistir. Miisliiman cerrahlarin babas1 olarak kabul
edilen Ebu’l-Kasim Zehravi (930-1013) daglama yoluyla
bir ¢cok cerrahi tedavi yapmustir. Yaralarin koterizasyonu
ile mesanedeki taslarin giderilmesi gibi ilk cerrahi yontem-
lerin yaninda ayrica bir ¢ok yarayr da daglama yoluyla
iyilestirmeyi basarmistir. Daglama noktalarin1 gosteren
“Tasrif” adli eseri bulunmaktadir.® Onun etkisini tagiyan
Osmanli devri bilim adamlarindan biri de Serafeddin
Sabuncuoglu’dur (1385-1468). Sabuncuoglu’'nun 1465
yilinda tamamladigi Cerrahiyetii’l-Haniye adli kitabin
birinci boliimiinde cerrahinin en gegerli tedavi yontemle-
rinden biri olan daglama uygulamalarini anlatir. O yillarda
biitiin belirtiler hastalik olarak kabul edildiginden daglama-
larda buna gore tarif edilmistir. Ornegin akut yarim bas
agrisinin dagi, kronik yarim bas agrisinin dagi, ucugun
dagi, burundan gelen yaramaz kokunun dagi, dudak catla-
ginin dagy, dis agrisinin dagi, hemoroid dagi, mesane iize-
rine vurulan dag, arka agrisina dag etmek gibi.” Serefeddin
Sabuncuoglu dis agrisim gidermek igin de daglama yap-
mstir.  Cerrahiyetii’l-Haniyye’de  acikladigi  daglama
(koterizasyon) iki metodla yapilir: Atesle ve kizgin yagla.
Yagla daglamada ucuna pamuk sarilmig bir mil kizgin yaga
batirilir ve dis bununla daglanir yahut kat1 yag bulagtirilmig
bir pamuk disin iistiine konur ve bu islem tekrarlanir. Tkinci
yontemde dogrudan dogruya bir mil kizdirilir, komsu do-
kulara zarar vermemesi i¢in bir boru (kaniil) alinir ve mil
bu borunun i¢inden gegirilerek dis daglanir. Sabuncuoglu
sicak havanin tedavi edici etkisini bilmekteydi.
Sabuncuoglu’nun dis agrisinda uyguladig: ilging bir tedavi
yontemi de akupunktur idi ki bu yontemden kendinden
once ve sonra Tiirk ve Avrupali bagka hi¢bir hekim yazar
bahsetmemistir. Kendi deyimi ile “otuz kere denedikten
sonra yazdif1” Cerrdhiyyetii’l-Haniyye’de yer alan bu
uygulamasinda, eger bir kisinin sol taraftaki disi agriyorsa
sag bileginin kemigine, sag taraftaki disi agriyorsa sol
bileginin kemigine daglama 6nerilir.® Yine Fransiz bilim
adamlarindan dort farkli kral zamaninda sarayda cerrah
olarak hizmet vermis berber cerrah Ambroise Pare’nin
(1510-1590) savas yaralanmalarinda daglamay1 kullandig:
bilinmektedir.

Bazi akupunktur noktalar ile daglama noktalar1 ara-
sinda benzerlikler bulunmaktadir. Hatta kulaga uygulanan
akupunkturun ¢ikis noktas: daglama ile olmustur. Kulak
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akupunkturun bugiin bu denli yaygin olarak kullanilmasi,
arastirilmasi ve bulusunu Dr. Nogier’e borcluyuz. Kulakta
tim organlarin Refleks zonlari oldugunu tespit etmis ve
viicudun kulak kepgesinde yayildigini gostermistir. Refleks
noktalar1 sistemi sayesinde organlarda bulunan herhangi
bir hasar1 tespit etmek miimkiin olmustur. Dr. Nogier bulu-
sunu 1969 yillinda yaymlamis oldugu ‘Lehrbuch der
Auriculotherapie’ kitabinda soyle tanimlamaktadir: “1950
yillinda Lyon yakinlarindaki muayenemde bir ka¢ hasta-
min kulak kepgelerinde skar (koterizasyon yanigi) gordiim.
Bu skarlar benim ilgimi uyandirmisti. Skarlar hakkinda
hastalarimla goriistiiglimde siyatikten dolay: tedavi olduk-
larin1  6grendim.  Antiheliksin  iist kisminda fossa
triangularis‘da crus superius ve crus inferius anthelicis
arasina diisen bir alanin koterize edildigini gordiim. Cok
daha sonralar1 kulak kepcesinin ta orta ¢agdan beri uyaril-
digin1 6grendim. Bazi1 organ, fonksiyon hasarlarini onle-
mek ve tedavi etmek amaciyla kulak kepgesinin uyarildigi-
nm gordiim. O zaman orta ¢agdaki bu gelismelerden habe-
rim olmadigindan yeni bir seyleri kesfettig¢ime inaniyor-
dum. Onun i¢in de her seyi yeniden arastirmaya calisiyor-
dum. Tedavi edilenleri yakindan izliyor ve takip ediyor-
dum. Sordugum tiim hastalar koterizasyondan sonra agrila-
rin hizli bir sekilde (dakikalar ve saatler i¢inde) azaldigini
sOyliiyorlardi. Koterizasyon ile agrinin azalmasi arasindan
bir iliskinin oldugunu gériiyordum. isin en ilging olan yam
ise, koterizasyonu yaptiranlarin hemen hemen hepsi kronik
agrilar1 olan ve daha once diger tedavi yontemlerine basvu-
ran ancak sonug¢ alamayan hastalardi. Bu durumda saglik
sikayetleri daha ¢ok agir olan hastalarin bu tedaviye bas-
vurduklarmi goriiyordum. Bunun iizerine kendimde bazi
hastalarim koterize ettim. Olduk¢a iyi sonu¢ aldim ve
bunun iizerine daha az barbar olan yontemlere bagvurdum.
Bir siire sonra daglama yerine igne batirma yontemini

kullanmaya bagladim™.’

Biz de bu aragtirmaya Dr. Nogier gibi hastalardaki
daglama izlerini gormekle basladik. Bu arastirma Harran
Universitesi Aragtirma ve Uygulama Hastanesi Uroloji
poliklinigine basvuran hastalarin rutin fizik muayenelerin-
de ciltte goriilen daglama izleri iizerine planlanmistir. Veri
toplama Sanlwurfa ilinin Harran ilcesinde daglama tedavisi,
onlarin ifadesiyle (sittara indirmesi) yapan, geleneksel tip
uygulayicisi ve daglama tedavisi yaptiran (sittara indiren)
halk ile birebir goriiserek gerceklestirilmistir. Daha cok
Arap kiiltiiriine 6zgii bir halk tedavisi olan daglama Kiirtle-
rin yogun olarak yasadigi bolgelerde de goriilmektedir.
Daglamacilik hem erkeklerin hem de kadinlarin yaptig bir
uygulamadir. Daglamacilar daglama tedavisi yaninda tale-
be gore ¢ok nadir de olsa masaj tedavisi de uygulamakta-
dirlar. Bitkisel tedavi v.b. tedavilerle ilgilenmemekte sade-
ce daglama yapmaktadirlar. Daglamacilar daglama tedavi-
sini dede, amca gibi aile biiyiiklerinden 6grendiklerini
ifade etmislerdir. Daglama tedavisi yapan kadin daglamaci-
lar erkeklere de, erkek daglamacilar kadinlara da daglama
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yapmakta, daglama yapilacak hastalarda cinsiyet ayrimi
gozetilmemektedir

Daglamacilarin herhangi bir dini egitimleri olmayip
daglama islemini yaparken okuduklari bir dua, sure bu-
lunmamaktadir. Aileleri Urfa’nin yerlilerinden, kokenleri
temiz ve inangli, orta sosyoekonomik diizeyde olan, sevi-
len, sayilan bir ailedir. Daglama tedavisinde herhangi bir
iicret talep edilmemekte, sadece daglama yaptiranlarin
hediyeleri kabul edilmektedir. Daglamacilar gecimlerini
ciftcilik gibi baska islerle saglamakta ve daglamacilarin
misafirperver Ozellikleri dikkati ¢ekmektedir. Goriistiigii-
miiz daglamacilar orta yas1 geckin, evli ve cocuklu insan-
lardir. 10-15 yildir daglama yaptiklarini soylemektedirler.
Daglamacilar daglamay: evlerinde yapmaktadirlar. Dagla-
ma yaparken yanindakilerden yardim alip giydikleri 6zel
bir kiyafet bulunmamaktadir. Goriismelerimizde kadin
daglamacilarin konustugu dil Arapga olup hi¢ Tiirkce
bilmemektedirler. Bu yiizden onlarla terctiman aracilifiyla
iletisime gectik. Erkek daglamacilar ise Tiirk¢e biliyorlar-
di. Dikkatimizi ceken daglamacilarin sicakkanli, iletisimi
iyi olan giiler yiizlii insanlar olmas1 ve yasama dair bilgece
soylemlerinin bulunmasiydi.

Daglamanin uygulandigi hastaliklar ve semptomlar
sunlardir:

Romatizmal hastaliklar; Hemoroidler; Barsak bozuk-
luklari(distansiyon-hazimsizlik,cocuk ishalleri; Flank agri-
lari; Infertil ¢giftler; Kuduz hastaligindan korunmada ve
Diz, boyun, omuz agrilari.

Infertil hastalarda daglama yada koterizasyon bolgele-
ri bilateral alin yan kenari, bilateral lateral abdominal
bolge ve bilateral humerus kol kaslaridir. Bu bolgelerin
0zel olduguna ve buralardan gecen bir damarin olduguna
inanildig1 icin daglama buralara yapilmaktadir. Infertilite
tedavisinde ilgimizi ¢ceken en Onemli sey ise infertilite
daglamasinin ciftlerden erkek olana uygulanmasi ve “ka-
dinlarin kisir olmaz” diye bir gerek¢e sunulmasidir. Ataer-
kil bir toplumsal yapiya sahip olan Urfa’da infertilitenin
kabulii konusunda bilyiikk sikintilar yasanmaktadir. Oysa
¢ogunlukla kadinlarin bu konuda suclandigi ve kuma olgu-
sunun var olma nedenleri buna 6rnek olarak gosterilebilir.
Daglama i¢in tam tersi bir inanis ulastigimiz ilgi cekici
gerceklerdendir.

Daglama uygulanan hastaliklardan bir digeri de
“tokma” olarak adlandirilan bir ishaldir. Bunun sebebini
daglamacilar yemek dokunmasi, fazla miktarda yemek
yeme olarak belirtmektedir. Hazimsizlik, siskinlik olarak
aciklanan “tokma” daglama usulii ile tedavi edilmeye ¢ali-
silmaktadir.

Daglamanin yapilisinda ise farkli iki yontem uygu-
lanmaktadir. Birinci yontemde daglama su sekilde yapil-
maktadir: Pamuklu bir bez bir sigara kalinliginda sarilarak
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bezin bir ucu yakilir. Bezin yakilmayan ucu daglanacak
bolgenin lizerine konulup bezin yavas yavas yanarak deriye
ulagmas1 saglanmaktadir. Ikinci daglama yonteminde ise;
bir sig, demir, cuvaldiz ya da tercihen biiyiik yorgan ignesi
kullanilmaktadir. Cuvaldiz ya da yorgan ignesi nar kabugu
atesinde 1sitilarak hastalikli bolge daglanir. Hangi yonte-
min kullanilacagina daglamaci karar verir ve hastaliga gore
degistigi ifade edilmektedir.

Burada dikkat edilmesi gereken énemli bir nokta, biz-
lere birinci yontem olarak sozii edilen yontemin esasinda
Uzakdogu’da ve Cin Tibbinda yaygin olarak uygulanan
“Moksa”ya karsilik gelmesidir. Bu noktayi 1srarla sorma-
miza ragmen her iki uygulamanin da aym1 kavramla yani
sittara, daglama ile ifade edildigini 6grendik. Moksa dag-
lamadan farkli olarak kizgin metal ile belli bir bolgenin
yakilmasi yerine, klasik akupunktur hatlar1 tizerinde bulu-
nan belli bolgelere 151 uygulanmasi eylemidir.’

Tokma diye ifade edilen cocuk ishallerinde ise dag-
lama soyle yapilmaktadir. Daglama sisi ateste 1sitilir, cocu-
gun karnina ve boynuna diiz bir ¢izgi yada art1 isareti sek-
linde kizgin sis bastirilir. Cocuklara uygulanan daglama
cocuk istismari tehlikesini ortaya ¢ikarmaktadir. Biz ¢ocu-
guna daglama yaptiran aileleri bu konuda uyarmaya calis-
tik. Ancak konunun 6nemi bu konuyla ilgili detayl bir halk
egitimine olan gereksinimi ortaya ¢ikarmaktadir.

Kuduz hastaligindan korunmak i¢in yapilan daglama-
da ise; parpilama olarak nitelendirilen sisten kalin bir de-
miri ateste kizdirip hastanin dilinin altindaki sinirin yakil-
mastyla gerceklestirilmektedir.

Genellikle daglamalar tek doz olarak yapilmakta ve
hastalar sifa gormektedirler. Yapilan kontrollerde ya da
hastanin bildirdigi sikayetlerinin devami oldugunda dagla-
ma islemi 1 ay sonra tekrarlanmaktadir. Bu kez daglama
ayni1 yere yakin bir bagka bolgeye yapilir.

Daglama yaptiranlar ile yaptigimiz gortismelerde has-
talarin kadin yada erkek olabildiklerini, yediden yetmise
herkesin daglama icin basvurduklarin1 6grendik. Hastalar
fayda goreceklerinden emin olduklarindan islem sirasinda-
ki agriy1 tolere ettiklerini bildirmektedirler. Daglama yapti-
ranlar daglanan yerde artik hastalik olugmayacagina inan-
diklarindan daglama izini bir sigorta olarak aciklamakta ve
daglama izi ne kadar derin olursa o kadar cok iyilesecekle-
rini ifade etmektedirler. Daglama yaptiran kisiler daglama
tedavisini modern tipla beraber ya da tek basina kullana-
bilmektedirler. Goriistiiglimiiz daglama yaptiran kisiler
daglamayi tercih etme nedenlerini; daha ¢cok maddi yeter-
sizlikleri, hastanelere ulagsmanin giicliigii, daglamacilarin
kendileriyle hastane personelinden daha ¢ok ilgilendigi ve
doktorlarin dertlerine care bulamadig seklinde siralamis-
lardir.

Daglama ile ilgili ilgin¢ olan bir bagka yon ise Arap
kiiltiirtine ait bir uygulama olmasina ragmen daglamanin
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Hz. Muhammed (S:A:V) tarafindan yasaklanmis olmasi-
dir. Hz. Muhammed (S:A.V) bir hadisi serifte soyle bu-
yurmaktadir: “Sifa ii¢ seydedir: bal serbeti, kan aldirmak
ve atesle daglama. Ancak iimmetimi daglama yaptirmak-
tan men ediyorum”.10 Daglamanin neden yasaklandigina
dair bir tavsiye bulunmamakla birlikte daglamanin pey-
gamber tarafindan yasaklandigi halde Arap Kkiiltiiriinde
daglamanin yayginlagsmasi sasirticidir. Biz goriistiigiimiiz
daglama yapan ve yaptiran kisilere bu hadisten bahsetti-
gimizde boyle bir hadisin olmadigin1 Hz. Muhammed’in
kendisinin de daglama yaptirdigim1 ifade etmislerdir.
Yaptigimiz incelemeler her seyden once bu hadisin giive-
nilirligi konusunda siipheler oldugu, veya Hazreti pey-
gamber’in bu sozle kast ettigi seyin tedavi amagh olarak
bedenin belli bir noktasina sicak/ates/yakma uygulanma-
sina kars1 ¢ikmasindan ziyade dinde esas olarak canlilarin
yakilmasina kars1 oldugudur.

Daglama modern tipta da bir ¢ok hastalifin tedavisin-
de kullanilmaktadir. Ornegin son yillarda gelistirilen ic
kanamay1 durdurmak igin koterizasyon onerilmektedir. Bu
koterizasyon yontemi i¢ yaralarin ultrason yardimiyla
koterize edilmesi olarak giindeme gelmektedir. Modern
tiptaki koterizasyonla geleneksel tedavi olarak uygulanan
koterizasyonlar arasinda benzerlikler bulunmamaktadir.
Acaba insanlara sifa veren sey ne? Gibi bir soru akla gel-
mektedir.

Halk inanclari, hayatin hemen hemen her iinitesinde
yer almistir. Teknik gelismelerden tutun da; evlenmeden,
doguma, dliime, sosyal hayatimizdaki her tiirlii etkinliklere
kadar benimsenen halk inanglar1 vardir. Insanlarin toplum-
sal hayatlarinda meydana gelen bir énemli olay, zamanla
unutulmus, ancak o olaymn tesiri degisik yargi ve izler
alarak toplumlarda varligini devam ettirmistir. Bu tiir yargi
ve inanclar da "Halk Inanclari"nin dogmasina vesile ol-
mustur. Halk inanglarini toplumun gelenek, gorenek ve
folklorundan ayirmak zor oldugu gibi, onu gelenek ve
goreneklerin temelinde var olan belli bir inancin yansimasit
olarak gormek de miimkiindiir. Bu nedenle biz bu ¢alis-
mamizda halk inanc¢larinin temelini olusturan geleneksel
tedavilerden daglamay: ele aldik. Bu arastirma ozellikle
toplumu anlamaya, modern tip ile halkin icinde yasattigi
geleneksel tip arasinda koprii kurmamizi saglayacagi,
modern tip uygulamalarin1 geleneksel tip zeminine nasil
yerlestirilecegimizi gostermesi bakimindan 6nem tagimak-
tadir. Modern tibbin ulasilabilirliginin artirilmasi, modern
tibbin teknik ilerlemelerinin yanin da insani yoniinii de
gelistirmesi geleneksel tedavilerin tercih edilmelerini azal-
tacagl kanisindayiz. Ayrica her saglik calisaninin hizmet
verdigi toplumun saglikla ilgili uygulamalarin1 taniyip
yanlis olanlarim1 ¢ikarip yerine dogrularini &gretmesi,
dogru olanlarin1 devam ettirmesi mesleki zorunluluklar-
dandir.
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