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ekim Haklari Dernegi

(HHD); evrensel, milli

ve manevi degerlere

sahip, meslektaslarinin

ve hastalarinin haklarini

dnemseyen, bilimsel ve
sosyal ortak ¢alismalar yapmayi hedef-
lemis, hekimlik mesleginin itibarini ve
onurunu 6n planda tutan, saglik ¢calisan-
larinin da haklarini gézeten ve gelecek
kusaklara 6nderlik edebilecek dlizeyde
bilgi birikimine sahip, meslegine ve etik
degerlere génulden bagli hekimlerden
olusan bir sivil toplum érgutudur. HHD;
saglik alaninda sorunlari ¢6zmeyi ve
hekimlerin haklarini savunmayi kendine
ana ilke edinmistir. HHD olarak geg-
tigimiz yil icerisinde meslektaslarimiz
arasinda yaptigimiz bir anket calismasi
sonucu; oncelikli olarak hekimlerin 5
6nemli sorununun oldugunu tespit ettik.
Bunlar; saglikta siddet sorunu, hekimlerin
itibar kaybi, 6zIUk haklarinda gerileme ve
maddi gelir kaybi, malpraktis konusu ve
buna bagli tazminat meseleleri ile emek
sOémMUrusu problemleri idi.

Bunlar igerisinde en gok zikredilen ve
birinci sirada yer alan “saglikta siddet”
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sorunuydu. 12.944 saglk calisani Uze-
rinde yapilan “saglikta siddet” ile ilgili
bagka bir arastirma da son bir yil ice-
risinde her iki saglik calisanindan biri-
nin siddete maruz kaldigi tespit edildi.
Bunlarin %10'u fiziksel siddetti. TUrl ne
olursa olsun siddet, calisma ortaminin
huzurunu ve barigini, galiganlarin mo-
tivasyonunu bozan, verimi azaltan, gu-
veni zedeleyen, islevselligi dusdren bir
olgudur. Siddeti 6nleyici politikalar ve
onlemler ile gok daha kaliteli bir saglik
hizmeti sunulacagi, hasta ve calisan
memnuniyetinin artacag! bilinen bir ger-
cektir. Siddetin s6z konusu olmadigi bir
toplumda hasta ve hekim iligkileri kar-
silikli sevgi, saygl ve anlayis icerisinde
yurdtulebilir. Boyle bir ortamda hekimler
de her yénden kendini gelistirebilir ve
hastalara verdigi hizmetin kalitesi artar.

Hekim Haklari Dernegi olarak 23 Subat
2020'de Turkiye Saglik STK'lar Plat-
formunun (TUSEP) catisi altinda siyasi
ve kurumsal baglantilardan bagimsiz
siddet sorununa odaklanmak ve ¢o6-
zUm Uretebilmek i¢in “Saglikta Siddeti”
tim yonleri ve tim taraflariyla inceleyip
sebep-sonuc iligkisi igerisinde ¢6zim
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istanbul E.A.H'de basasistan, sef yardimcisi ve klinik sefi olarak calistiktan sonra 2008
yilinda kendi istegi ile emekli olarak 11 yil kadar da Medipol Grubu Hastanelerinde
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Onerilerini sunabilmek amaciyla “Sag-
likta Siddetin Nedeni ve Cézim Oneri-
leri” caligtayini gergeklestirdik.

Bu calistayda; 6ncelikli olarak dunya-
da saglikta siddetin durumu gbzden
gecirildi. Ulkemizdeki durumun birkag
Ulke haric diger dunya Ulkelerinden
maalesef daha vahim oldugu vurgu-
landi. Adli makamlara yansiyandan
¢cok daha fazla saglikta siddet olgusu
oldugu, bircogunun resmi kayitlara
yansimadigi tespit edildi. Mevcut mev-
zuata gore sikayet proseddrlerinin gok
uzun oldugu, siddeti uygulayana ciddi
ve caydirici yaptirimlarin yapiimadig,
bunun da siddet uygulayanlari cesaret-
lendirdigi belirtildi. Bu ¢alistayda ayri-
ca; saglikcilarin davraniglarinin etkisin-
den tutunda hasta ve hasta yakinlarinin
davranisina, toplumda dini ve ahlaki
degerlerin erozyona ugramasina, uy-
gulanan egitim sisteminin etkisinden
medyanin rollne, saglik mevzuatinin
etkisinden, devlet erkinin olaya bakig
acisina, saglk yonetimi ve yonetici-
sinin  davraniglarina kadar siddettin
olusmasinda rol oynayan tum etkenler
g6zden gegirildi. Sonug olarak;



1. Toplumda dini ve ahlaki degerlerin
erozyona ugramasindan dolayi, aile
icinde baglayan ve her turlu canliya
karsl uygulanan siddetin ve siddete
egilimin artmis olmasindan kisilerin
saglik galisanlarina karsi da ¢ok kolay
siddet uygulayabildigi,

2. Yazili ve gorsel basin organlarinin
ve sosyal medyanin siddet olaylarini
surekli gindeme getirmesinin siddet
olaylarinda artiga neden oldugu,

3. Yine yazili ve gorsel basinda, sos-
yal medyada saglik calisanlarina karsi
olusturulan yogun negatif alginin, yargi
sureci bitmemis ve bilimsel dayanak-
tan yoksun ithamlarin kisileri olumsuz
ybnde sartlandirarak siddete egilimi
artirdig,

4. Saglik okur-yazarliginin toplumu-
muzda yeteri kadar gelismemis olma-
sinin hekim, saglik calisani ile hasta
ve hasta yakini arasinda surtismelere,
gerginlige yol agarak siddete yol ac-
tig,

5. Hekimlere ve saglik calisanlarina
“iletisim ve iletisim teknikleri” ile ilgili
egitim veriimemesinin davranis bigi-
minde yanligliga yol acgarak taraflar
arasinda gerginlige ve siddete sebep
oldugu,

6. Mevzuatta, fiziki mekanda, teknik
altyapida, donanimda olan eksiklik
ve aksakliklardan saglik calisanlarinin
suclamasinin gerginligi artirarak kisileri
siddete yonelttigi,

7. Saglik kurumlarinda tek yonld yo-
netim anlayisinin, saglk calisanina
kargl yonetim tarafindan surekli hasta
ve hasta yakinlarinin hakli gértlmesi
egiliminin gerilime ve taraflar arasinda
sUrttismeye yol actigl,

8. Devlet erki ve siyasilerin surekli va-
tandasin hakli oldugu sekilde séylem-
lerde bulunarak saglik calisanlarini
itibarsizlastirmasi, kisilerin bunu refe-
rans alarak haksiz oldugu durumlarda
bile kendini hakli goérerek siddete yo6-
nelmesine sebep oldugu,

9. Hasta haklar ihlallerinin olmasi ve
hasta sik&yetlerinin, zamaninda ve adil
olarak degerlendirilip akibeti hakkinda
bilgi verilmemesinin etkili hak arama
yollarinin olmamasinin siddete yol ag-

gl

10. Gerek performans kaygisi ve ge-
rekse idari zorlamalar ile hekimlerin
mesailerinin  uzun olmasi, dinlene-
memesi, hasta sayisinin fazla olmasi,
hasta basina ayrilan zaman diliminin
az olmasinin iletisim aksakliklarina ve
siddet icin uygun ortam olusmasina
sebep oldugu,

11. Turk Ceza Kanunu'nda caydirici
nitelikte “saglikta siddete” ait net bir
maddenin olmamasinin siddete egi-
limin artmasinda en 6nemli etken ol-
dugu, yapanin yaptiginin yanina kar
kaldigi algisi nedeniyle hasta yakinla-
rinin siddete yénelmekten gekinmedigi
¢ikarimlari elde edildi!

Biz hekimler yasam hakkinin kutsalli-
gina inanan bir mesledin mensupla-
ryiz. Meslege yemin ederek baslariz.
“Hekimlik mesleginin bir (yesi olarak;
yasamimi insanligin hizmetine adaya-
cagima, hastamin saglgina ve esen-
ligine her zaman o6ncelik verecegime,
hastamin dzerkligine ve onuruna saygi
gosterecegime, insan yasamina en (st
dlzeyde saygi gdsterecegime” sézle-
riyle baglar émur boyu bagl kaldigimiz
bu yemin. Ancak sifa dagitip yasam
vermeye calisan bizler yasam hakki-
mizin hige sayildigi, can guvenligimizin
olmadigi ortamlarda galisiyoruz. Siddet
bazen bir acil servis koridorunda, ba-
zen bir poliklinik éntnde, bazen bir aile
sagligr merkezinde, bazen bir muaye-
nehanede karsimiza ¢ikiyor; inciniyor,
demoralize oluyor, yaralaniyor ve 6lU-
yoruz!

Ulkemizde birgok arkadasimiz saglik
hizmeti Uretirken yasamdan kopartildi.
Dr. Edip Kurklt 21 Temmuz 1988, Dr.
Goksel Kalayci 12 Kasim 2005, Dr.
Ali Menekse 18 Ocak 2008, Dr. Ersin
Arslan 17 Nisan 2012, Dr. Kamil Furtun
29 Mayis 2015, Dr. Aynur Dagdemir 19
Kasim 2015, Dr. HUseyin Agir 29 Mart
2017, Dr. Fikret Haciosman 2 Ekim
2018 tarihinde yasamdan ailesinden
ve mesleginden koparildi. “Artik Yeter!
Saglikta Siddet Son Bulsun!” temenni-
si tum saglik ¢alisanlarin yUreginde ve
dilinde.

Cinayete varan saglikta siddet kanik-
sanacak, sakince karsilanacak, ola-
ganlastirilacak bir durum degil. S6zUn
6zU bu Ulkede cok ciddi bir saglikta
siddet sorunu var! Bu durumu Ulkeyi
yonetenlerin tim agikligiyla kavrama-
sinda fayda var!

Saglikta yasanan bu 6lumcul siddet,
meslegimizi yaparken, hastalarimiza
bakarken karsilastigimiz, birer birer &l-
digumuz bu tablo gok ciddi bir saglik,
glUvenlik ve toplumsal sorundur. Bunu
herkes gormeli ve ¢6zUm bulmaliyiz!
Bunun igin siyasi otorite, meslek oda-
lari, saglik calisani ve hekim dernekleri
ikinci bagka bir giindemi olmadan bir
araya gelmeli ve ¢6zUm Uretmelidir.

Pandemi surecinin baslangicinda Sa-
yin Saglk Bakanimizin saglk calisan-
larinin itibarini artirmak ve farkindalik
olusturmak icin baslattigi “alkis” kam-
panyasina ragmen “saglikta siddet” hiz
kesmeden devam etti! Kaybettiklerimi-
zin anisina saygl, saglikta siddetin son
bulmasl, can ve galisma guvenligimi-
zin saglanmasi igin icerisinde bizimde
bulundugumuz birgok meslek érgutle-
rinin kararlilkla strdurdtgu caligsmalar
ve Israrll cabalar sonucu nihayet “Sag-
likta Siddeti Onleme Yasasi” 17 Nisan
2020'de cikartildi.  “Saglikta Siddeti
Onleme Yasasi’na ragmen pandemi
sUrecinde bile maalesef “saglikta sid-
det” tirmanmaya devam etti! Cunku
yasa kaduk olarak ¢iktl ve siddet olay-
larinda bir azalma olmadi. O zaman
da acgikladigimiz gibi bu yasada bir-
cok eksiklikler var. Bu sebeple “sag-
likta siddet’e kargl mucadele bizim
en 6nemli gundem maddemiz olmaya
devam edecek gibi gdézukuyor. Pande-
mi déneminde saglik¢ilarin ne kadar
Ozveri ve fedakéarca calistigl, meslegi-
ni icra ederken ailesinden ayri kaldigi
ve sehit oldugu goértldu. Buna ragmen
siddetin sdrmesi manidardir ve ilgilile-
ri ve ¢6zUm Uretecek olan makamlar
acilen bu konuyu tekrar ele almaya it-
melidir.

Umuyoruz ki énimuzdeki dénemde
¢dzUm icin atilmis adimlar konusma
sansini buluruz. Hekim Haklarn Der-
negi olarak bu alanda yapilacak olan
her calismada hekimlerin ve saglik ¢a-
lisanlarinin yaninda yer almaya devam
edecek ve “saglikta can alan, can ya-
kan siddetin” en agir sekilde cezalan-
dinlmasini saglamak icin bu meselenin
takipgisi olmayi strdurecegiz.
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