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OZ: Catismaci sosyal teoriyi merkeze alan bu calisma, pandeminin sosyal etkilerine iligkin literatiir taramasina
dayali betimsel bir arastirmadir. Ulkelerin saglik sistemleri ve uyguladiklari saglk politikalart kamu saglig
alaninda yasanan esitsizlikleri derinlestiren bir faktordiir. Kamu saghiginin geri planda tutuldugu tilkelerde gelir
seviyesi, calisma sartlar1 ve yasam kalitesi diistik sosyal kesimlerin tibbi bakima erisim oranlarinin da diisiik
oldugu gozlemlenmektedir. Basta ekonomik yasam olmak tiizere politika, kiiltiir, saglik ve egitim alanlarinda
biiytik bir dontistimii beraberinde getiren neoliberal sistem yaklasik 30 yildir kiiresel tlcekte uygulama sahasi
bulmustur. Neoliberal siyasal-ekonomik sistemde goriilen basat isleyisin pandemi 6ncesi ve sonrasinda ne gibi
sosyal etki ve yansimalar: oldugu uzun menzilli tarihsel bir bakis agisiyla analiz edilmelidir. Pandemi sosyal
yasamu bir¢ok boyutuyla derinden etkilemistir. Bu ¢alismada pandeminin 6zellikle sosyal esitsizlige, toplumsal
dayanisma iliskilerine, damgalama/etiketleme siireclerine, tiretim/istihdam, dolasim, tiiketim oriintiilerine ve
calisma hayatina olumsuz etkileri ele almacaktir. Calisma, toplumsal esitsizligin, sosyal damgalama ve
ayrimciligin, hiiktimetlerin saglik politikalarimin ve ¢okuluslu sirketlerin pandemiyle etkili bir miicadele 6niinde
engel olusturdugu sayiltisina dayanmaktadir.
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Abstract: This study, which centers on the conflict social theory, is a descriptive research based on the literature
review on the social effects of the pandemic. The health systems of the countries and the health policies they
implement are factors that increase the inequalities in the field of public health. In countries where public health
is kept in the background, it is observed that social segments with low income levels, working conditions and low
quality of life have low access to medical care. The neoliberal system, which brought about a great transformation
in the fields of politics, culture, health and education, especially in economic life, has found application on a
global scale for about 30 years. The social effects and reflections of the dominant functioning in the neoliberal
political-economic system before and after the pandemic should be analyzed from a long-range historical
perspective. The pandemic has deeply affected social life in many aspects. In this study, the negative effects of the
pandemic on social inequality, social solidarity relations, stigmatization/labeling processes,
production/employment, circulation, consumption patterns and working life will be discussed. The study is
based on the assumption that social inequality, social stigma and discrimination, governments' health policies
and multinational corporations are obstacles to an effective fight against the pandemic.
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Giris

1990’lardan bu yana basta saglik ve egitim olmak tizere devletler tarafindan kamusal
hizmet alanlarinda kiiresel capta hayata gecirilen neoliberal politikalar biiytik bir dontstimu
beraberinde getirmistir. Kiiresel neoliberal sistemle biitiinlesen {iilkelerde uygulanan
ozellestirme politikalar1 kamu/toplum sagligini geri plana iterek 6zel saghk kuruluslarim
oncelikli hale getirmis ve saglik hizmetlerine erisimde yurttaslar arasinda derin bir esitsizlige
yol acmustir. Yakin dénemde ttim diinyay: etkisi altina alan Covid-19 pandemisi mevcut
saghk sistemlerinin yetersizligini ve c¢okiisinti gozler oniine sermistir. Olagandiistii
rakamlarla artan vaka sayilar1 karsisinda hastanelerin fiziki donanim (en basta yatak
kapasiteleri) ve personel istihdami yeterli olmadig: icin sayisiz kisi 6ltime terk edilmistir.
Hiukitimetler ve 6zel saglik kuruluslari kiiresel salgina hazirliksiz yakalanmislar, mevcut
saglik sisteminin pandemiyle etkin miicadele tniinde engel olusturdugu goriilmiistiir. Saglik
sistemlerinin ¢okmesi tizerine bir¢ok hiikiimet kamu saglig1 politikalar1 gelistirmek zorunda
kalmuglardir. Yasananlar, kamu saghgmin onceligini acikca gostermektedir. Saghgin
metalasmasimin kamu saglig1 alaninda yarattig1 yikima ragmen kamuoyunda bir farkindalik
olustugunu iddia etmek pek miimkiin goriinmemektedir. Pandemi sosyal yasami birgok
boyutuyla derinden etkilemistir. Bu galismada pandeminin ozellikle sosyal esitsizlige,
toplumsal dayanisma iliskilerine, sosyal damgalama/etiketleme siireclerine, {iiretim,
istthdam, dolasim, tiiketim oriintiilerine ve ¢alisma hayatma olumsuz etkileri ele alinacaktir.

Saglik Alaninda Esitsizlik

Ozellikle son otuz yillik dénemde neoliberal politikalarin saglik alanmna tasinmastyla
saglik hakki anayasal bir giivence olmaktan cikarilmis, yurttaslar 6zel saglik sigortalarina
yonlendirilerek sagligin metalasmas: saglanmis, 6zel sermayeye yeni bir birikim alam
acilmis ve sirketlerin insan saglig1 tizerinden kar elde etmesi mesrulastirilmistir. Cok sayida
ozel hastane acilarak saglik hizmetlerinin 6zellestirilmesi, temel yurttaslik haklarindan biri
olan saglik hakkinin bireysel tercih ve maddi giice indirgenmesini beraberinde getirmistir.

Metalasma, giinliik yasamin parcalarinin piyasada satilik nesneler haline getirilmesi
stirecidir. Sagligin metalasmasi ise, sagligin parayla alinip satilan bir mal haline gelmesini ve
daha iyi saghga kavusmak icin daha fazla tibbi hizmet satin alma ihtiyacin ifade eder.
Sagligin metalasmas1 stireci  Ozellikle 1980’lerden itibaren saglik hizmetlerinin
ozellestirilmesi ile hizlanmis, saglik yurttaslarin ticretsiz olarak erisebilecekleri bir alan
olmaktan wuzaklasmis ve “tibbi-endustriyel kompleks” ve “sirketlesmis tip” olarak
adlandirilan yapilar ortaya ¢ikmustir. Tibbi-endiistriyel kompleks kavrami, saglik bakim sisteminin
en onemli ve dncelikli islevinin kir elde etmek, yani ticaret oldugunu ifade eden bir kavramdir ve
saglik hizmetlerinin neredeyse tamamen 6zel sektoriin elinde oldugu ABD'de gelistirilmistir.

Saglik hizmetlerinin 6zel sektor tarafindan verildigi tilkelerde saglik endiistrisi 6zel
hastaneleri, sigorta sirketlerini, doktorlari, hemsireleri, ilag tireticilerini, tibbi cihaz ve
ekipman tiretenleri, hastanelerle ilgili olarak insaat, emlak, damsmanlik, muhasebe
sirketlerini ve bankalar1 iceren muazzam biiytikliikte bir endiistriyi ifade etmektedir. Bu
endiistrinin 6nemli bir aktorti olarak sirketler ulusal ve uluslararasi dtizeyde zincir
hastaneler isletmektedir. Bu sirketlerin asli amac1 kar elde etmektir ve tibbi endiistriyel
kompleks icindeki 6zellikle ¢ok-uluslu sirketler kendi hissedarlarindan baska kimseye karsi
sorumluluk duymadiklar i¢in kardan once insan saghgmi diistinmelerini saglayacak bir
mekanizma yoktur. Tibbin, hastanin ihtiyaglarindan veya saghgindan once kendi kéarim
diuistinen sirketler icinde uygulaniyor olmasi “sirketlesmis tip” kavramiyla ifade
edilmektedir. Bu sistem icinde saglik icin gerekli ticreti 6deyemeyenler saglik hizmetlerinden
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mahrum kalmaktadir. Hastaliklar1 6nlemek veya tedavi etmek icin ilaglar veya gelismis tibbi
cihazlar kullanilsa da saghigin kendisi piyasa kurallarna terk edilebilecek bir meta
olmamalidir.

Ancak pandemi, toplum saghigmin neoliberal piyasanin isleyis kurallarma terk
edilemeyecegini, kamu sagligin1 korumaya yonelik onlemlerin 6nemini acikca gosterdi.
Hiukitimetler saghk alaninda korkung boyutlarda yasanan esitsizliklere ¢6ztim getirmekten
aciz kaldilar. Her tiirlii kamusal hizmetin piyasaya gore belirlendigi kosullarda saglik
hizmetlerinde de onceligin kar olmasi, insanlar1 onerilen tedavilerin gerekli olup olmadig:
konusunda sorgular hale getirmistir ve hekim-hasta arasmndaki gtiven iliskilerini
zayiflatmistir. Neoliberal politikalar medikal teknolojinin gelismesini ve bu teknolojilerin
sektorel entegrasyonunu ivmelendiren bir etki yaratmistir, ancak bu gelisme kamu saghg:
acisindan olumlu sonuglar dogurmayacaktir. Neoliberal politikalarla sermaye yatirimi ve
birikimi icin yeni alanlar acilmasi saglik alanmnin da hizla 6zelles(tiril)mesini beraberinde
getirmis ve saglik hizmetlerine erisim olanaklar1 bakimindan biiytik esitsizlikleri ortaya
cikarmustir.

Tibbi kurum ve kuruluslarin neoliberal politikalara uyumlu hale getirilmesi sonucu saglik
alan1 markalasip tekellesen ilag {iretimini, inovatif yatirimlari ve medikal teknolojiyi de
kapsayacak sekilde genislemistir. Saglik hizmetleri hastane insaati, hazine destegi, reklam ve
tanitim harcamalarindan baslayarak yatirim ve kar odakl: bir isleyise sahip, taseronlasmay1
destekleyen, insan kaynaklar1 ve 6zel muhasebe departmanlarna dayali, temel saglik
ekipmanlar1 ve ilag¢ gibi trtinleri iktisadi yatirim anlayisiyla orgiitleyen dev bir endiistri
haline gelmistir. Uygulanan neoliberal politikalar sebebiyle ¢zel saglik harcamalar1 diinya
capinda giderek artmaktadir. 2000'lerden bu yana Tiirkiye’de de 6zel saglik harcamalarimin
kamu saghigr yatirmlart aleyhine olmak {izere katlanarak arttigi goriilmektedir. TUIK in
arastirmasina gore, 6zel saglik harcamalar1 1999'da 4,5 milyar dolar iken, izleyen yillarda ¢ok
daha biiyiik artiglar goriildii. 2007 de 6zel saglik arcamalar: 12,5 milyar dolara gikt. Ozel
sagliga yapilan yatirimlarin ve harcama trendinin ayni hizla stirdiigt diistintilecek olursa,
halen iginde bulundugumuz pandemi siirecinde rakamlarin astronomik seviyelere ulastig1
iddia edilebilir!. Saghk harcamalarindaki bu olaganiistii artis saghik hizmetlerinin
ozellestirilmesinin ve endiistriyellestirilmesinin sonucudur; tam da bu nedenle ayni oranda
kamusal yarar saglamaktan uzaktir.

Biittin bu gelismeler karsisinda pandemi stireci kamu/toplum sagliginin neoliberal
piyasanin isleyis kurallarmma terk edilemeyecegini, kamu sagligini korumaya yonelik
onlemlerin gerekliligini agikca gostermistir. Her tiirlti hizmetin piyasaya gore belirlendigi
kosullarda saglik hizmetlerinde de ¢nceligin verimlilik ve kar olmasi, insanlar1 onerilen
tedavilerin gerekli olup olmadigini sorgular hale getirmistir ve hekim-hasta arasindaki
gliven iliskilerini zayiflatmistir. Saglik hizmetlerinin 6zellestirilerek piyasalastirilmasi kamu
saglig1 alaninda buytk bir tahribat yaratmistir. Yasanan kriz ortami kamu sagliginin
onceligini agikca gostermektedir. Pandemi sadece saglik hizmetlerinin aksamasma yol
agmamus, sosyal yasami da bircok boyutuyla derinden etkilemistir: Ozellikle sosyal, sinifsal,
irksal, etnik, cinssel, yassal esitsizlikler, toplumsal destek ve dayamisma zayifligi, sosyal
damgalama/ etiketleme tutumlari, yoksunluk, giivencesizlik ve yalnizlasma gibi fenomenler
daha fazla gortintirlitk kazanmustir.

1 Mustafa Sénmez, Paran Kadar Saglik, Tiirkiye'de Sagligin Ticarilesmesi, Istanbul: Yordam Kitap, 2017, s.
61.
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Saglikta esitsizligin degisik boyutlar1 bulunmaktadir. Esitsizlik salt sosyal siuf
farklilasmalari ile ilgili degildir; sagliga erisim firsatlar1 agisindan 1rksal, etnik, cinsel, yassal
kriterler de rol oynamaktadir. Ozellikle pandemi gibi kamusal alanda biiyiik saglik risklerine
yol acan salgin hastaliklar karsisinda hiikiimetler asimetrik bir tutum sergilemekte; tilkeler,
bolgeler, yurttaglar, siniflar arasinda oncelik ve ayrimcilik gozetmektedirler. Ornegin
pandemi stirecinde ABD’de Hispanik, Asyali veya “Siyah” nitifusa kiyasla “Beyaz” niifusun
daha yiiksek bir oranda asillandig1 ve saglik hizmetlerinden daha fazla yararlandiklar:
gortilmuistiir. Koronaviriis riskine karsi sergilenen tutumlar ve risklere maruz kalma
acisindan yas faktorti de onemlidir. Pandemi sirasinda alinan karantina énlemleri yasa bagh
esitsizlikleri gindeme getirmistir. Hastaneye yatis ve Covid-19'dan 6liim riski yasla birlikte
artmaktadir. Mevcut saghk sistemi goriintiste yasli insanlar1 Onceleyen bir politika
gelistirmeye yonelmis olsa da, pandeminin en olumsuz etkiledigi kesimlerin basinda yaslhlar
gelmektedir. Aciktir ki, yashlar toplumun dezavantajli bir kesimini olusturmaktadir. Cogu
tilkede yash insanlarin en az bir kronik hastaligi bulunmaktadir. Ayrica yasl insanlar fiziksel
ve zihinsel saglik sorunlarina kars1 daha savunmasizdir. Bu nedenle toplumun bu kesiminin
yetiskin bireylerden daha fazla saglik hizmetine ihtiyact vardir. Ancak mevcut ekonomik-
politik sistem yash niifusa atil bir kategori ve ytik olarak yaklasmaktadir.

Koronavirtis o¢liimlerinin diistik gelirli topluluklar ve dezavantajli azinlik gruplar
arasinda orantisiz bir sekilde meydana gelmesi neoliberal esaslar tizerine kurulu saghk
hizmetleri sisteminin sosyal esitsizlikleri derinlestirdigini ortaya koymaktadir. Pandeminin
salt fiziki veya biyolojik patolojiye yol acan bir hastalik olmayip, ayn1 zamanda mental ve
ruhsal hastaliklar1 (yas bozukluklari, duygu-durumsal bozukluklar, anksiyete, depresyon
vb.) da tetikledigi diistintildiigtinde, yakin bir gelecekte daha fazla mental ve ruhsal saglik
hizmetlerine ihtiya¢ duyulacagi asikardir. Bu, sadece daha fazla psikolog ve terapistin
istihdam edilmesiyle ¢oziilebilecek bir sorun degildir; ayn1 zamanda genel saglik sisteminin
radikal bir tarzda degismesi gerekliligini gostermektedir. Yas ve kaygi salgini asis1 olmayan
bir salgmn oldugu icin sonuglari muhtemelen daha uzun stireli ve yikict olacaktir.
Globalization and Health dergisinde bu yilin baslarinda yaymlanan bir arastirma, Cin'de
pandemiden mustarip bireylerin yaklasik ytizde 38’inde uzun stireli yas belirtileri tespit etti;
ki bu saymun tipik oranin {i¢ katindan fazla oldugu belirtiliyor2. Kisitlamalar ve karantina
onlemleri, insanlarin bir kayiptan sonra yeni sosyal baglantilar igine girme yeteneklerini
azaltmaktadir. Bu da uzun vadede ¢dziimlenmesi gereken ciddi sosyal sorunlar anlamina
gelmektedir.

Pandemiye maruz kalma olasilig1 acisindan gesitli risk gruplar: vardir: En basta saglik
calisanlar1 (hekimler, hemsireler, taseron usulii ¢alistirilan saglk iscileri), sanayi ve insaat
iscileri, nakliye firmasi galisanlari, gida treticileri, lojistik/dagitim/kurye elemanlar1 vb.
pandeminin yol actift sorunlarin c¢oziilmesinde biiyiik roller {istlendiler, yasamu
kolaylastirdilar, ancak ayn1 zamanda meslekleri geregince pandemi risklerine en agik kesimi
meydana getirdiler ve tedaviye erisim noktasinda sikint1 yasadilar.

Pandemi sirasinda birgok tilkede 1rksal esitsizligi yansitan 6rnekler dramatik bir bigimde
su yiizine giktt. Ornegin ABD’de Siyahiler, Hispanikler, Asyalilar, evsizler gibi imtiyazsiz ve
dislanmis sosyal kesimlerin koronaviriis karsisinda etkiye en agik ve korunaksiz kesimler
oldugu bariz bir sekilde ortaya cikti. “Siyah” niifusa kiyasla “Beyaz” niifusun daha yiiksek
bir oranda asilandig1 ve saglik hizmetlerinden daha fazla yararlandiklar: goriildii. Hastaligin

2 Katherine Harmon Courage, “Covid Has Put the World at Risk of Prolonged Grief Disorder”,
https:/ /www scientificamerican.com/ article/covid-has-put-the-world-at-risk-of-prolonged-grief-
disorder. (19 Mayis 2021).
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tedavisi sirasinda yiiksek olim oranlar1 da cogunlukla dezavantajli kesimler arasinda
yasand1. Hayatin1 kaybeden “Siyahi” insan sayisinin “Beyaz”lardan iki kat daha fazla olusu,
koronaviriis pandemisinin insanlara renklerine gore “ayrimci” davranmasmin degil,
esitsizlige dayali kusurlu sosyal sistemin bir sonucudur. Bir hemsirenin sosyal medya
paylasiminda New York’taki Siyahi hastalarin koronavirtisten degil, yanlis entiibasyondan
olduklerini aglayarak ifsa etmesi saglik sisteminin esitsizlik {izerine kurulu oldugunu
gosteren bir 6rnektir.

Pandeminin sadece tibbi agidan degil, sosyal bakimdan da agir bir maliyeti oldu.
Ekonomik imkanlar bakimindan olagantistii kapasiteye sahip ABD’de koronaviriis nedeniyle
olagantistii ytiksek rakamlarda kayiplar yasanmis olmasi salt medikal bir perspektiften
degerlendirilemez. Koronavirtisiin yol actig1 hastalik Subat 2020°den bu yana ABD’de en az
601.000 kisinin oliimiine yol acarken, 33.5 milyondan fazla vakanin goriilmesi® Amerikan
saglik sisteminin isleyisinin zaaflar1 konusunda giiglii kuskular uyandirdz.

Bilimsel literattirde saglikla ilgili sosyal siuf farkliliklarini agiklamak amaciyla ytiritiilen
belli bash argtimanlar istatistiki, medikal, materyalist ve kiiltiirel yaklasimlarla ifade
edilmektedir. Bu yaklasimlardan her birinin kismi gegerlilik paylar1 bulunmakla birlikte,
saglik alaninda yasanan derin krizi agiklamak agisindan smirhiliklar: da s6z konusudur.

Saglik hizmetine erisim ve salgin hastaliklardan nispi etkilenme agisindan sosyal smifin
yanu sira rksal, etnik, yasa ve cinsiyete farklilagmalar da rol oynamaktadir. Ornegin ABD’de
irksal ve etnik gruplarm saglhk profilleri sosyal esitsizligi yansitan énemli bir gostergedir.
ABD’de koronavirtis bulas1 dolayisiyla Afro-Amerikalilarin 6liim oranlarmin niifusun diger
kesimlerine gore cok daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Baska tilkelerde de tablo
degismemektedir. Dezavantajli sosyal gruplarin 6lim oranlarmin niifusun diger kesimlerine
gore ¢cok daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Yiiksek morbidite ve 6liim oranlarinda koti
ekonomik ve cevresel kosullarin yiiksek oranda etkili oldugu aciktir.

Pandemiye maruz kalma olasilig1 acisindan toplumsal cinsiyetin, yasin ve kiiltiirtin de rol
oynadig1 goriilmektedir. Kadinlar virtis ve diger enfeksiyona bagli bircok hastaliga daha
yiiksek oranda maruz kalmaktadirlar, ancak cesitli sosyo-kiiltiirel sebeplerle hastalikla bas
etme noktasinda daha avantajli bir kesimi olustururlar: Bu durumda saghiga kars1 duyarlilik,
saglig1 bozucu etkilere karst onlem alma, riskli mesleklerde daha diistik istthdam orani,
tedaviye basvurma olasiliginin daha ytiksek olmasi vb. etkenler sayilabilir.

Sagliktan Ozellegtirmenin Agir Maliyeti

Saglik alaninda 6zel tedavi ve bakim kuskusuz bir gerekliliktir; ¢tinkii baz1 hastaliklara
maruz kalan bireylerin 6zel durumlar1 goz 6niinde bulundurulmak zorundadir. Evde bakim,
yasli bakimi, 6zel muayene ve bakim, hasta takibi gibi zorunluluklar hastalik ve saghgn salt
kamusal perspektiften goriilemeyecegi gercegini ortaya koyar. Bu bakimdan tibbi destek
sadece kamusal planda ongoriilemez ve tibbi hizmetlerin asir1 merkeziyetci, planlamaya
dayali standardizasyonu bireylerin saghg:r acisindan daima birtakim riskler tasir.
Modernitenin kamu sagligina yonelik devlet-merkezli ve tektip diizenlemeleri gesitli
yonlerden elestiriye aciktir. Modern toplum hayat1 en basta, tibbin siyasi otorite tarafindan
kotiiye kullaniminin ibret verici 6rnekleriyle doludur. Gegen yiizyilda Nazi Almanyas1 ve
Sovyetler gibi otoriter rejimler altinda hayata gecirilen tibbi uygulamalar kamu tibbinin
zaaflar1 konusunda bugtin hala uyarici niteliktedir. Bununla birlikte kamu tibb1 anlayisinin
alternatifi kamu saghigimi hedefleyen kurum ve kuruluslarin 6zellestirilerek tasfiye edilmesi

3 The Washington Post, June 2021
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degildir. Tibbin ozellestirilmesi de kamusal tibbin barmdirdigr riskleri igermektedir.
Cagimizda kiiresel clcekte sirketlesen tibbi orgtitlenmenin dayandigr “hastalik yoktur, hasta
vardir” yaklagiminin insan sagligini odagina almaktan ziyade karlilik faktoriinti odagina
aldig1r goriilmektedir. Cagdas hastane oOrgiitlenmesinin hastayr ve hastalifi 6znelestiren
“hasta profili” yaklasimi gercekte insan sagligin1 nesnelestiren pratiklere zemin
hazirlamaktadir. Boylece kurulu saghk sistemi iginde hasta “miisteri”ye, doktorlar,
hemsireler ve diger saglik gorevlileri “personel”e, hastane sahip ve yoneticileri ise “patron”a
dontismektedir. Dontistim, biitiin yonleriyle garpici boyutlarda yasanmaktadir. Gegtigimiz
iki ytizyilllikk donemde saglik hizmetlerinin bir boliminiin doktorlarin  6zel
muayenehanelerinde gerceklestirilmesi kamusal saglik hizmetlerinin yiikiinti hafifleten bir
etkendi. Doktorlar ve ebeler toplumda sayginlik sahibiydiler ve hasta-hekim iliskileri salt
ticari boyuta indirgenmiyordu. Ancak Bati’da 1980’lerden itibaren, Tiirkiye gibi periferi
tilkelerde ise 1990'lardan itibaren hayata gecirilen saghk politikalariyla saglik kurumlar:
ozellestirilerek sermayenin sektorel karlilik hirsina terk edilmeye baslanmistir. Yeni
donemde sagligin piyasalasmasiyla birlikte doktorlarin 6zel muayenelerinde saglik hizmeti
vermeleri sinirlanmus, bireysel bir isletme tipi olarak eczaneler tizerinde birtakim yasal
diizenlemeler yapilmis ve tekelci bir anlayisla 6zel klinikler, hastane zincirleri, 6zel sigorta
sirketleri devreye sokularak devasa bir endiistriyel saglik sektorti yaratilmistirs.

Diinya Saglik Orgiitii'ntin 2019 verilerine goére, diinyada saglik hizmeti harcamalar1 yilda
7,3 trilyon dolar1 bulmaktadir ve bu da kiiresel gayri safi hasilanin % 10'una denk
dtismektedir®. Kiiresel saglik harcamalarmin % 80'i zengin tilkelerin vatandaslar1 tarafindan
yapilmaktadir. Bu durum, salgmn hastaliklar karsisinda kamu sagliginin ne kadar kirilgan
olup biiytik riskler barmndirdigini ortaya koymaktadir. 1990’lardan bu yana kiiresel Slgekte
saglik hizmetlerinin 6zellestirilmesinin dogurdugu sonuglardan biri, hiikiimetlerin saghga
ayirdiklari biitcelerin giderek daralmasi ve kamu/toplum saglig1 yerine bireysel sagligin 6ne
¢itkmasidir. Diinya tarihinde bireysel saglik harcamalarinin bu denli astronomik seviyelere
yiikseldigi baska bir donem yoktur. 21. ytizyilda yurttaslar saglik harcamalarina daha 6nceki
ylizyillara oranla ¢ok daha biiytik biitceler ayirmak zorundadirlar. Ciinki kiiresel neoliberal
isleyis kamu sagligin1 anayasal bir hak olmaktan cikarmustir. Bu durumun gortintrdeki
nedenlerinden biri, modern kamu hastanelerinin yeniden yapilandirilmas: ve fonksiyonel
bakimdan geriletilmesi, sirketlesen hastanelerin saglik sektortindeki paylarmin giderek
artmasidir. Kiiresel planda saglik harcamalarinin artmasi saghk hizmetlerinin kamuya
yeterli bir diizeyde goturiilmesi anlamina da gelmemektedir. Sagligin metalasmasimnin ve
piyasalasmasmin yarattigt en olumsuz sonuclardan birisi de yoksulluk iginde yasayan
milyonlarca yurttagin saglik hizmetlerine yeterli bir bicimde ulasamamasidir. Ozel saglik
harcamalarindaki olagantistii artis saglik hizmetlerinin 6zellestirilmesiyle ilgilidir. Pandemi
stireci, saghkta ozellestirmenin kamu saglig1 alaninda nasil derin bir yikima yol actigini
ortaya koymaktadir. Kamu saghigmin ozellestirilerek sermaye birikimi stirecinin bir unsuru
olarak orgiitlenmesi sadece toplumsal geliskileri degil, toplumlar arasi geliskileri de
derinlestiren bir etkendir.

Pandemi Siirecinde Toplumsal Destek ve Dayanisma Zafiyet

Neoliberal sosyo-ekonomik sistem toplumsal dayamisma aglarinin parcalanmasina yol
acarak kolektif sorumluluklardan kaginma egilimlerini giiglendirdi. Kiiresel pandemi
sirasinda lokal ve bireysel dayanisma ornekleri gortilse bile, izolasyon ve dislama pratikleri

4 Sonmez, Paran Kadar Saghk, Tiirkiye'de Saglhgin Ticarilesmesi, s. 66.
5 Euronews. https:/ /tr.euronews.com/2019/02/21/ dso-dunyada-saglik-harcamalarinin-yillik-
maliyeti-73-trilyon-dolar. 2019.
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asirilasti, sosyal iliskiler sinirlandi ve doniistii. Yine pandemi sirasinda sosyalliklerin kiiresel
olcekte dinamizm ve akiskanliginin zayiflamasi, 6zellikle ekonomik ve politik diizeylerde
kiiresellesmenin geri cekilmesi, ice kapanma egilimlerinin gticlenmesiyle kendisini gosterdi.

Kiiresel salgin toplumsal yasamin bir anda kesintiye ugramasma, alisildik yasam
tarzlarinin sinirlanmasina veya aksamasina yol agti. Krizin yansimalar: en basta tiretim ve
calisma yasami olmak tizere, egitim, beslenme, tiiketim, spor, eglence, serbest zaman gibi
alanlarda goriildii. Yakin gelecege dair belirsizliklerin artmasina bagh olarak bireysel
korunma, tecrit ve hiicrelesme “normallesti”. Pandeminin toplumsal yasam tizerindeki
riskleri bireylerin gelecege iliskin beklentilerinin smirlanmasini, ice kapanmaysi,
yalnizlasmayi, dislama pratiklerini, korku, kayg1 ve stres bozuklugu gibi rahatsizliklar1 daha
da kiskirttr. Alisildik yasam tarzlarimin aksamasi “yeni normal” kavramiyla ifade edilen
toplumsal degisimi beraberinde getirdi: Fiziksel ve sosyal temastan kaginmak, kamusal
ortamdan uzak durmak, ekonomik beklentileri kisitlamak, tiiketimi en aza indirerek
minimalist yasama riza gostermek ve giindelik mesaiyi ev i¢ine hapsetmek “yeni normal”in
baslica standartlar1 haline geldi. Kisa bir siire 6ncesine kadar herkesce “anomali” sayilan bir
yasam tarzi bir anda “normal”lesti. Kisacas1 insanlik neoliberal kapitalist kiiresellesmenin
sundugu firsatlarin tam tersine cevrildigi, daraltilmis bir diinyaya uyum saglamak zorunda
kald1. Neoliberal kapitalist sisteme gobeginden bagimli siyasal rejimler ise son 150 yilin en
ciddi krizi icinde debeleniyorlar ve ©zel girisimler karsisinda iflas eden kamusal
politikalariin yeniden gelistirilmesi icin gerekli reflekslerden yoksunlar.

Buttin bu gelismelere ragmen, bireysel, mahalli ve marjinal diizeyde bile olsa, zor
durumda olan kisilere herhangi bir karsilik beklemeksizin iyilikte bulunmak, goniillii
dayanisma, sivil nitelikte destek kampanyalari, yalniz ve yash kisilere ulasip yardim etmek
gibi olumlu toplumsal davranis ¢rneklerini gozlemlemek de miimkiin. Ancak bu dayanisma
orneklerinin kiiresel, ulusal, bolgesel diizlemde, genis capli ve kolektif crgiitlenmeye bagl
olmaktan ziyade bireysel/tekil/mindr bir duzlemde gerceklestigine dikkat ¢ekmek
gerekiyor. Kiiresel ¢apta yasanan ve en genis toplum kesitlerini ilgilendiren yakic1 bir soruna
ayni gapta miisterek ve sivil bir ¢coziim tiretmek 6yle kolay goziikmiiyor. Iginde yasadigimiz
diinya kosullarinda yerel komiinitelerin aidiyet ve dayanismasindan, meslek, smif, cins veya
yurttasliga dayali kolektif bilince dayali eyleminden bahsetmek oldukca giic. En azindan
toplum katinda uzun vadede kalici, stirdiiriilebilir ve etkili dayanisma orneklerinin
sergilenemedigi agik bir sekilde goriilebiliyor.

Pandeminin ilk aylarinda 6zellikle marjinal gengler ve bazi gida firmalari yasllarla
gontllt olarak dayanisma icgine girdiler. Ancak bunlar sosyal dayanisma agisindan uzun
vadeli bir ¢oziimii temsil etmekten uzak kaldilar. Bedava yiyecek servisi yapan lokantalar,
para bagis1 yapan varlikli kisi veya sirketlerin temel motivasyonu kamuoyu ¢niinde statti ve
sayginlik kazanma, PR galismasindan ibaret kald.

Diinyada ve Tiirkiye’de salgin sirasinda sergilenen “toplumsal dayanisma” 6rneklerini de
bu genis cerceve iginde analiz etmek gerekiyor. Salgin krizi sirasinda yoksullarin,
caresizlerin, issizlerin, giivencesizlerin, dislanmis go¢menlerin, yashlarin, kadinlarin,
¢ocuklarin vb. maruz kaldiklar1 olumsuz muameleler sivil toplum gtiglerinin veya bireysel
girisimlerin cabalariyla c¢oziillemez gibi goziikiiyor. Koronaviriis salgini bireylerin,
ziimrelerin, smiflarin davranislarin1 oldugu kadar mentalitesini de her yoniiyle; minor
diizeyde toplumsal iliskileri, ¢ikar iliskisine dayali suni birliktelikleri, dostluklari, stattileri,
kisisel sabirlari, tahammiil duygularini da test etmeyi ve dontistiirmeyi stirdiirtiyor. Kiiresel
salgma karst smirli toplumsal dayanmisma ornekleri kendiligindenci bir tarzda ortaya
cikarken, devletlerin aldiklar1 6nlemlerin yetersizligi de asikar bir bicimde goriiliiyor. Bazi
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devletlerin Akdeniz’'de tibbi gere¢ tasiyan gemilere yaptiklar1 baskin ve el koymalarla
uluslararast hukuka aykir1 davraniglar sergilemeleri kiiresel bir soruna karsi siyasi
¢oztimstizltiglin bir gostergesi olarak hafizalarda yer etmistir.

Pandemide Sosyal Damgalama ve Ayrimcilik

Saglikta damgalama, belli bir hastalik tanisi alan kisi ya da gruba, hastaligin gortildaigi
alanlara yonelik olumsuz nitelikte yani itibarsizlastirict ve ayrimci tutumlar: ifade eder.
Glintimuzde tiim diinyay1 etkisi altina almis olan pandemi nedeniyle damgalayici
yaklagimlarda belirgin bir artis goriilmektedir. Bulasa maruz kalan hastalar ve yakinlari,
saghk calisanlari, belirli tilkeler, bolgeler, mahalleler, yurtdis: seyahatinden donen bireyler,
Asyalilar gibi gruplar damgalamaya ve saldirilara ugramislardir. Damgalanma belirli bir
sosyal ziimrenin asagilanmas ve itibarinin azaltilmasi anlaminda kullanilmaktadir. Ozellikle
de bulasici hastaliklarda, risk tasiyan kisiler hakkinda gercege dayanmayan bilgilerle
basmakalip yargilarda bulunulabilir. Sonugta hedefteki insanlar ayrimciliga maruz kalarak
damgalanabilmektedirlere®.

Goffman ti¢ tiir damgalama belirler: Karakter ozelliklerinin damgalanmasi, fiziksel
damgalama ve grup kimliginin damgalanmasi. Karakter 6zelliklerinin damgalanmasi zayif
irade, “normal” sayilmayan tutkular, kat1 inanclar ve sahtekarlik olarak algilanan bireysel
karakter kusurlaridir. Ornegin zihinsel bozukluk, mahkumluk, alkol ve uyusturucu madde
bagimlilig1, escinsellik, issizlik, serserilik, radikal politik davranislar bu tiirdendir. Fiziksel
damgalama viicudun fiziksel carpiklik durumlarmi (sakatlik vb.) ifade eder. Grup kimligi
damgas: ise belirli bir irk, ulus, din veya mezhebe mensup olmakla iliskilendirilen bir
damgalamadir. Pandemi siirecinde bu damgalama tiirleri arasinda ¢zellikle grup kimligi
damgalanmasima taniklik edilmistir. Diinyaya viriis yayicisi olarak tamitilip damgalanan
Cinliler, gocmenler, sokakta yasayan kisiler, azinliklar, yashlar, 20 yas alt1 gencler vb.
dislanma ve damgalanmaya maruz kalan baslica kesimler olmustur. Damgalama,
“normal/norma uygun” olarak kabul edilen kimlik, tutum ve davranislarin korunmasi adina
daha asag1 sosyal statiide ve riskli olarak gortilen marjinal kisi veya ziimrelerin
itibarsizlastirilmast durumunu aciklamak icin belirli stereotipler, metaforlar ve imgeler
dolaymmiyla insa edilen sdylemlerle oriiliir. Smifsal konum, etnik veya dinsel mensubiyet,
itk, yas, cinsiyet, fiziksel, ruhsal ve bilissel kusurlar (sakatlik, norolojik veya mental
bozukluklar, kekemelik, disleksia vb.) ayrimcilik vesilesi olarak isler. Issizler, dilenciler,
clizzamlilar, fahiseler, miilteciler, escinseller, Siyahiler, Cingeneler, mahkumlar vb.
dezavantajli sosyal gruplara karsi beslenen diismanlik duygulari rasyonalize edilir. Bu
kisilere yonelik olarak ezik, spastik, pic, moron, sapik gibi belirli damgalama terimleri
kullanilir’. Pandemi siirecinde bu tiirden 6tekilestirme 6rneklerine siklikla tanik olundu.

Tiirkiye’de hiikiimetin ve Saglik Bakanliginin pandemiyle miicadelede rasyonel olmayan
karar ve uygulamalara imza attig1 goruldii. Genel saglik agisindan kritik bir dénemde
Ayasofya Camii'nin acilisi, sergilenen kaderci yaklasimlar, saglik uzmanlarindan ziyade
Diyanet kurumu temsilcilerinin (imamlar, vaizler vs.) kamuoyu karsisinda sahneye ¢ikmasi,
iktidar partisinin halka acik siyasi sov kampanyalari, parti taraftarlarini ve buirokratlar:
onceleyen asilama faaliyetleri vb. skandal boyutlarina ulasti. Siyasi kutuplasma,
kamuoyunun yanlis yonlendirilmesi, saglik kurumlarinda seffafliktan yoksunluk, tibbi
otoritenin siyasi otoritenin golgesinde birakilmasi, saglikta kayirmacilik ve ayrimcilik
pandeminin olumsuz etkilerini derinlestiren etkenlerdi. Siyasi iktidarin Ttirk Tabipleri

¢ Erving Goffman, Stigma: Notes on the Management of a Spoiled Identity, Pelican Books, 1968.
7A.ge., s. 14-15.
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Birligi, Turk Hemsireler Dernegi gibi sivil saglik orgtitleri tizerinde baskilama yoluna gitmesi
de pandemiyle etkin miicadeleyi aksatan bir unsurdu.

Sosyal damgalamanin bireyler veya sosyal gruplar iizerinde ortaya ¢ikabilecek olasi
sonuglary; kisilerin tedavi aramasini ve tedaviye katilimini engellemesi, sosyal destek
diizeyinde azalma, hastaligini gizleyerek tedaviyi reddetmesi ve kendilerini dis diinyadan
ayirarak sosyal izolasyonuna neden olmasidir8. Ek olarak pandemi tehdidi karsisinda sosyal
sistemin isleyis tarzi kisilerde uzun stireli yas/keder duygusu, yalmizlasma, depresyon,
intihar gibi dolayli riskleri de artirmaktadir.

Koronaviriis salgininin dolayli sonuglarindan biri de halihazirdaki cinsiyet esitsizligi
egrisini seviyelendirmesidir. Bu durumun c¢alisma hayatindaki goriinttisii, salginla
eszamanli ve tedrici olarak derinlesen ekonomik krizin, isten ¢ikarmalarin, ticretsiz izne
¢ikarma uygulamalarinin ve istihdam diistislerinin kadinlar aleyhine yansimasidir. Salgin
egitim, turizm, havayolu, kozmetik, otelcilik gibi kadinlarin yogun olarak calistig1 hizmet
sektorlerini olumsuz yonde etkilemis, bu sektorlerde istihdam kaybi yasayan kadinlarin ev
ici sorumluluklarini artirmistird.

Salgin sirasinda daha fazla kadin issiz kalmis, calisan kadinlar ise daha zor sartlarda ve
ticret kesintileri dolayisiyla daha dustik gelirle calismak zorunda kalmislardir. Kadinlarin
temel giivenceden yoksun kayit dis1 islerde galisma oranlarimin daha yiiksek oldugu bilinen
bir olgudur. Koronaviriis salgin1 oncelikle kayit disi sektorlerin is hacminde ciddi bir
daralmay1 beraberinde getirdi. Salgin sirasinda daha c¢ok kadin evde ve hasta bakimi
islerinde kayit dis1 calismaya yoneldiler. Bakim personeli olarak calisan kadinlar en 6n
saflarda calistiklar1 i¢in enfeksiyon riskine de en fazla maruz kalan bir grubu meydana
getirmektedir. Saglik calisanlar1 6zelinde bu durumu en fazla hemsirelerde gormek
miimkiindiir. Buna ek olarak kadinlar kiiresel dlgekte erkeklerden ¢ok daha fazla iicretsiz
calisan bir kesimi olusturmaktadir. Ucretsiz bakim ve calisma kiiresel ekonomiye dnemli
olgtide katkida bulunmakla birlikte herhangi bir bicimde sosyal veya ekonomik avantaj
saglamamakta, tam tersine kadinlarin formel isgiiciine katiiminin 6nitinde bir engel teskil
etmektedir. Koronaviriis salgini bu dezavantajli durumu daha da siddetlendirmistir.

Kadinlar 6zel ve kamusal alan iginde oldukca karmasik rol setleriyle kusatilmistir.
Pandemi stireci bu durumu katmerlendiren bir etken olmustur. “Toplumsal cinsiyet rolleri
baglaminda, ev isleri ve ¢ocuklarin bakimindan sorumlu olan annelerin 6zel alanlarindaki ev
ici rollerinin, cocuklarinin uzaktan egitimleri kapsaminda dersleri, 6devleri ve etkinlikleriyle
ilgilenmeleri, normal rutinlerinde temizlikci, bakici ya da aile biiytiklerinden yardim
alabildikleri ev islerini tek baslarina yapmak zorunda kalmalari, daha fazla ve dikkatli bir
sekilde hijyen saglama cabalar1 gibi yeni pratiklerle ciddi oranda arttig1 goriilmektedir”1t.

8 Melike Ertem, “Covid-19 Pandemisi ve Sosyal Damgalama”. [zmir Katip Celebi Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Dergisi. 5/2 2020, s. 136.

? Dinger Yasar F.C. ve Yirmibesoglu, G. “COVID-19'un Ekonomik Etkilerinin Toplumsal Cinsiyet
Esitligi Baglaminda Degerlendirilmesi”, Gaziantep University Journal of Social Sciences, Special Issue,
2020: s. 786.

10 Tania King, ve Belinda Hewitt, ve Bradley Crammond, ve Georgina Sutherland, ve Humaira
Maheen, ve Anne Kavanagh, “Reordering Gender Systems: Can COVID-19 Lead to Improved Gender
Equality and Health?”, The Lancet, 396 (10244): 2020, s. 80.

11 . Zeybekoglu Akbas ve C. Dursun, “Koronaviriis (COVID-19) Pandemisi Siirecinde Ozel Alanina
Kamusal Alani Sigdiran Calisan Anneler”, Avrasya Sosyal ve Ekonomi Arastirmalar: Dergisi (ASEAD),
7/52020: s. 89.
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Bircok rolii tek bir alanda gerceklestirmeye calismanin kadinlar icin son derece yipratict bir
yasam tarzi oldugu aciktir.

Pandemide Ekonomik Kriz ve Calisma Hayat1

Pandeminin gortintr etkileri belki de en ¢ok calisma hayatinda ve ekonomide goze
carpmaktadir. Salgin hastaliga maruz kalma ve 6lim korkusundan ¢ok daha temel kaygilar,
ozellikle de ticret kisitlamasi, issizlik, gecim zorlugu gibi giincel ve pratik sorunlar beseri
iliskileri olumsuz yo6nde etkilemektedir. Kiiresellesmenin a¢maza girdigi glintimuz
kosullarinda standart ekonomik onlemler sorunu kokten ¢oziici degil, ancak hafifletici
olmaktadir. Devlet destegi ve sosyal politikalar, pandemi siirecinde islerini kaybeden,
guvenilecek hicbir seyleri olmayan, saglik sigortasindan bile yoksun genis bir kesime
koruma saglamaktan uzaktir. Son 30 yillik donemde kiiresel olgekte gecerli olan neoliberal
politikalar kamu c¢ikarmni gozetmek yerine bireysel saglik hizmetlerini, saghk alaninda
sirketlesmeyi, isletme cikarlarini, ayrimei smif/ztimre siyasetini, karlilik ve strdurtlebilir
verimligi, inovasyon yaklasimini ve otoriterligi 6n plana gecirmistir. Bu durum kurulu saglik
sistemine ve onun biitin kurumlarma giivensizligi, ortak degerlerin Yyitirilisini ve
cozumsiizliigli beraberinde getirmistir.

Pandemi ¢alisma yasamini dogrudan ve olumsuz yonde etkilemistir. Krizden ytiksek ve
orta-yiiksek derecede etkilenen sektorlerde istihdam edilenler, islerini kaybetme, ticretsiz
izne ¢ikarilma, calisma saatlerinin diismesi ve diistik ticret gibi risklerle karst karsiya
kalmislardir. Pandemi, evden galisanlarin oranmin artmasini da beraberinde getirmistir!2.
Ekonomik sistem evden calismayr tesvik etmekte, hatta kimi sektorlerde zorunlu
tutmaktadir. Bu durum calisanlar tizerinde fazladan riskler olusturmakta ve is giivencesini
daha da smirlayan bir etki yapmaktadir.

Pandemi dolayisiyla zorunlu kapanma uygulamalar: kiiresel tiretim, tedarik ve dolasim
aglarinin kopukluguna, kiiresel ticaretin yavaslamasina, boylece kiiresel ekonomi ¢arkinin
aksamasina yol acti. Tedarik zincirlerindeki kopukluga bagli olarak yedek parca vb.
girdisinde meydana gelen aciklar endiistrinin bazi sektorlerini, 6zellikle elektronik ve
otomotiv endiistrilerini durma noktasina getirdi. Pandeminin ulusal ve uluslararasi seyahat
firmalar1 ile insaat, emlak, konaklama, eglence, imalat ve perakende ticaret sektorleri
tizerindeki etkileri de yikici oldu. Buna karsilik pandemi sirasinda bazi sektorlerin karlilik
oranlarini olagantistii bir sekilde artirdiklari goriildii. Uretime yonelik talebin salgindan
etkilenmedigi eczane, market, kargo sirketleri vb. yiiksek talebe bagh olarak karlilik
paylarm artirdilar. Ozellikle gida ve esya dagitim sirketleri hizla tekellesti ve dagitimcilik
parlayan bir sektor haline geldi. Karantina uygulamalar1 e-ticaret hacminde de olagantistii
bir genislemeye neden oldu. Pandemi sirasinda bir¢ok hiikiimetin pandemiyle miicadele ad1
altinda 6zel sermaye ztimrelerini tegvik ettigine tanik olundu. Hiikiimet tesvikleri 6zellikle
biiyiik sermaye gruplarimi desteklerken diisiik gelir grubundaki yurttaslar: korunaksiz ve
glivencesiz birakti. Bu durum toplumsal siniflar arasinda zaten yiiksek olan gelir dagilimi
dengesizligini daha da artirdi. Pandeminin en 6nemli etkilerinden biri ekonomide daralmaya
yol acmis olmasidir. Ekonomik daralma ve kriz ortami igsizlik rakamlarmin hizla
yiikselmesine, yiiksek enflasyona, gida fiyatlariin artisina ve kamu harcamalarinda tasarruf
tedbirlerinin giiclenmesine yol acti. Turkiye’den carpici bir 6rnek, Saray hanimefendisinin
vatandasa “porsiyonlar: kiigtiltin” ¢agris1 yapmasiydi.

12 Elif Kara, “Covid-19 Pandemisi: Isgticii Uzerindeki Etkileri ve Istihdam Tedbirleri”, Avrasya Sosyal
ve Ekonomi Aragtirmalari Dergisi. 7/5 2020: s. 270.
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Pandemi Siirecinde Bos Inanclar, Komplo Teorileri ve Infodemi

Koronaviriis pandemisi hakkinda kamuoyunda, ozellikle de sosyal medyada genis
tartismalar ortaya ¢ikti. Virtistin kokeni, yayilma sekli, insan saglig: tizerindeki etkileri ve as1
kullanimmin muhtemel sonuglar1 hakkinda temelsiz sdylentilerin ve dezenformasyonun
yayginlasmas1 bircok insani hangi bilgiye giivenecekleri, nasil davranacaklar1 konusunda
saskin ve kararsiz bir durumda birakti. Basta ABD olmak tizere cesitli {ilkelerde genis
kesimlerin komplo teorilerine inanmasi karantina protestolarin1 ve as1 karsithgmi
beraberinde getirdi. Bir¢ok hiiktimetin ve saglikla ilgili kurum/kuruluslarin komplo
teorileriyle miicadele etmekteki basarisizliklar1 yurttaslar: kiiresel salgin hakkinda gercek
veri ve bilgilerle aydmlatmaktan kaginmalariyla da ilgiliydi. Neoliberal ekonomik sistemin
golgesinde saglik gibi karli bir sektort tekelinde bulunduran kiiresel sirketlerin kar-kazang
hedefi giitmeden, seffaf, dayanismaci ve paylasimci bir anlayisla soruna yaklasmasi elbette
beklenemezdi. Hiiktimetler de bu konuda benzer bir tutum gosterdiler. Tiirkiye gibi tilkelere
yapilan “as1 hibeleri” bile reklam kokuyordu. Bu alanda kurulu diizenegin isleyis sekli,
salgin konusunda halk arasinda bos inanislarin yaygimlik kazanmasini artiran bir etkendi.
Diinya kamuoyu Soguk Savas doneminden sonra tekrar komplo teorilerinin batakligina
yuvarlanmisti. Pandemiyle miicadelede infodemi ciddi bir sorun olarak giindeme geldi. As1
karsithigl, informel kisisel onlemler ve dogrulugu ispatlanmamus soylentiler pandeminin
olumsuz etkilerini derinlestiren unsurlar olarak goze carpmaktadir. Diinyanin cesitli
tilkelerinde as1 ve karantina karsit1 insanlar sokaklarda protesto gosterileri yaparak hiikiimet
otoritesine karsi ciktilar. Komplo teorileri kiiresel oOlcekte yasanan dramatik olaylar
karsisinda irrasyonel bir agiklama getirmekle sinirli kalmayip sagcr politik aktivizmi de
(6zellikle gogmen karsitligini) destekledi.

Pandeminin irrasyonel tezahtirleri Tiirkiye’de de goriildii. Ozellikle egitim seviyesi diisiik
kesimlerde birka¢ ay ¢ncesine kadar Covid-19 diye bir viriistin olmadigina ya da bdyle bir
viriis olsa bile bu viriistin kiiresel giicler tarafindan birtakim ekonomik ve siyasi kaygilarla,
laboratuvar ortamimnda suni yolla tiretilmis olduguna dair bir inanis vardi. Hitkiimetin cesitli
sebeplerle pandemi karsisinda etkin onlemler almamasi da bu inanis1 giiclendirdi. Resmi
politikanin ikircikliligi nedeniyle yurttaslarin bir bolimii pandemi kurallarmni cignemeyi
tercih ederek meydanlari, sahilleri doldurdular, kamusal ortamlarda zaman zaman izdiham
goriintiileri yasandi.

Pandeminin baslangicindaki belirsizlik doneminde infodemik etkinin farkli siniflarda ve
farkli egitim seviyelerindeki sosyal gruplarda oldukga farkli sekillerde yansimalari
gozlemlendi. Bu durum kacmilmazds, ¢linkii insanlar olagan veya olagandisi olsun, ani bir
degisim veya tehdit karsisinda ait olduklar1 sif ve bilissel donanim itibariyle farkl
refleksler gosterirler. Salgin, dogal afet ve kriz donemlerinde insanlar kargasa, gelecek
kaygis1 ve belirsizlik durumu yasarlar. Pandemi bu kargasa, belirsizlik ve giivensizlik
durumunun kiiresel 6lgekte yasanmasina ve bundan kaynaklanan gerilim ve sosyal baskilara
yol acti. “Normal”, yani “norma uygun yasam tarz1” yerini “Yeni Normal”e birakirken
sosyal normlarin eskisi gibi islerlik gostermesi miimkiin degildi. insanlar alisilmis yasam
tarzlarmin disinda, zorlayici etkenler altinda evlerine kapanmaya ve gitindelik
aliskanliklarindan feragat etmeye zorlandilar. Alisildik, bilindik sosyal normlar anlamini
yitirmisti. Buna bagli olarak bir¢ok kisi “Yeni Normal”in normlaria uyum saglarken, belirli
bir kesim de uyum saglamakta zorlandilar. Baska bir deyisle siyasal otoritenin yturtirliige
soktugu pandemi yasaklar1 karsisinda kimileri yeni normlara itaat etti, kimileri de resmi,
politik ve bilimsel otoritelere meydan okumay: tercih etti. Pandemi kosullarina uyum
saglayamayan sosyal gruplarin komplo teorilerinden daha fazla etkilendikleri agikca
gortilmektedir. Uzmanlara gore egitim seviyesi diisiik olan insanlarin komplo teorilerine
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inanma egilimi daha ytiksektir. Ancak insanlar: etkisi altina alan komplo teorilerinin salt
sosyal medya odakl1 ve sivil karakterli olmadigmi belirtmek gerekiyor. Trump yonetiminde
oldugu gibi, diinyanin cesitli {lkelerinde resmi otoritelerin de komplo teorilerinden
yararlanmaya calistiklar1 gozlerden kagmadi.

Sonuc¢ Yerine

Pandeminin yol actigi ¢ok boyutlu sosyal sorunlarin sadece saghk kurum ve
kuruluslarinin, saglik calisanlarinin ve siyasi otoritenin miidahalesiyle ¢oztimlenemeyecegi
aciktir. Pandemi siiresince basta Diinya Saglk Orgiitii olmak {tizere hiikiimetlerin, saglik
kurum ve kuruluslarinin pandemi yonetiminde basarili bir performans sergiledigini iddia
etmek giictiir. Toplumlar kiiresel tlcekte tehdit eden salginlar karsisinda sosyal ve politik
sistemin kusurlarmin bitiinsel olarak analiz edilmesi ve gereken ©nlemlerin alinmasi
gerekmektedir.

Pandemi stireci gelir esitsizligini, ekonomik adaletsizligi hemen herkesin fark edebilecegi
sekilde ortaya cikardi. Isinden olan, gecimini saglayamayan, kirasmi 6deyemeyecek hale
gelen cok sayida insan sokaklara dokiildii; New York gibi biiyiik bir metropolde yagma
olaylarina taniklik edildi. Salgindan en c¢ok etkilenenler toplumun ast kesimleri oldu.
Pandemi 6zellikle toplumun giivencesiz calisan kesimlerinde biiyiik yikimlara sebep oldu.

Salgin hastaliklar insanlar1 is kaybma, baskalarina bakamama, caresizlik, ice kapanma,
depresyon ve intihar gibi dramatik sonuglar dogurabilecek egilimlere stiriikler. Koronavirtis
pandemisi de toplumda ¢oziilme isaretlerini gtiglendirdi.

Koronaviriis pandemisi stirecinde halihazirdaki saglik sisteminin ve uygulanan saglik
politikalarinin, sinif, irk/etnisite, toplumsal cinsiyet ve yas gibi parametrelerin ne kadar
etkili oldugu acikca goriilmektedir. Dolayisiyla pandemi riskleri karsisinda salt medikal bir
yaklasimin ne kadar yetersiz oldugu anlasilmaktadir. Bu nedenle pandemi siirecinde
gozlemlenen sorunlarin biyo-medikal bakis agisinin 6tesinde politik, kiiltiirel, psikolojik ve
sosyolojik boyutlariyla da degerlendirilmesi zorunludur. Kiiresel olarak etkili olan bir sorun
karsisinda diinya sistemine iliskin biittinctil bir ele alisla yaklasma gerekliligi bulunmaktadir.

Pandemi ile kiiresel ekonomik krizin {ist tiste gelmesi daha biiyiik sorunlar1 beraberinde
getirmistir. Baz1 sektorler durgunluk i¢ine girerken, hiikiimet destekleriyle (vergi indirimi,
fonlama yoluyla) ¢okuluslu sirketlerin karlilik oranlarmi daha da artirdiklar: gortilmustir.
Turkiye gibi issizlik oranmin ytiiksek, asgari ticretin yaygin oldugu tilkelerde pandemi ¢ok
daha travmatik etkiler yaratmistir. Kriz, issiz kesimleri, diistik ticretle calisan kesimleri ve
orta smifi daha derinden etkilemistir. Toplumsal alanda goriilen esitsizlik ve celiskileri
sadece pandemi kosullarina baglamak dogru degildir. Pandemi, halihazirda tiim diinyada
gecerli olan neoliberal kapitalist sistemin kosullarinda daha yikic1 bir tarzda yasanmaktadar.
Neoliberal kapitalist kiiresellesmenin krizinin giderek daha goriintir hale geldigi giiniimiiz
kosullarinda kiiresel viriis salgini, tecrit, karantina, smir giivenligi, duvarlarin ytikselmesi,
finansal akiskanhigin krizi, ice kaparis, devlet miidahalesinin artmasi gibi gelismeler
arasinda paralel bir iliski bulunmaktadir. Bugtin diinyanin asil yakici gtindemi kiiresel virtis
salginindan daha ziyade kapitalizmin krizi ve restorasyonudur.

Kiiresel ekonomik sistemin mevcut isleyisi geregince giivencesizlestirilen genis kesimler
olagan ihtiyaclarimi karsilayamaz hale geldikge, konut tahliyelerinden bankacilik krizlerine
kadar ekonomide bir dizi sok yaratma ihtimalleri de giiclenmektedir. Salginin en 6nemli
maliyeti toplumsal parcalanma ve ¢oziilmeye yol acma potansiyelidir. Umutsuz, issiz,
miilkstiz ve gilivencesiz smiflar daha iyi durumda olanlara kars1 reaksiyoner tutumlar igine
kolayca girebilirler. Bu durumun sosyal celiskilerin derinlesmesini saglama potansiyeli
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yiiksektir. Catisma teorisi bakis acisindan, toplumsal ve toplumlar arasi farklilasmalar
saglikta esitsizligin ve carpikligin 6nemli bir gostergesi olarak ortaya ¢cikmaktadir.

Etik kurul raporu: Bu calisma icin etik kurul raporu gerekliligi bulunmamaktadir.

Katk1 oram1 beyani: %100

Catisma beyani: Makalede, herhangi bir kurum, kurulus ve kisi ile mali ¢ikar catismasi

yoktur.
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