SAGLIKTA SIDDET SORUNU SEMPOZYUMU-1
SONUC BILDIRGESI

Siddet hukuksal, etik ve toplumsal yonleri olan glincel bir sorundur. Saglk ortamina
0zgl bir durum da degildir! Ancak, siddetin insanin dogasinda bulunan bir 6zellige
indirgenmesi de son derece yanlistir. Psikososyal ve biyolojik yonleri olan siddetin
bazi hastaliklara eslik edebilmesine karsin bir hastalik olarak goriilmesi yanilgisindan

uzak durulmalidir.

Cocukluk ve ilk genclik yillarinda yogun olarak siddet gormis bireyler eriskinliklerinde

onde gelen siddet uygulayicilar olabilmektedirler.

Saglk ortaminda siddet kendisini sozel, fiziksel ve psikolojik olmak Ulzere 3 sekilde
gostermektedir. Dogrudan saglik personeline yonelmese de esyalara zarar vermeyi de

siddet saymak gerekir.

1-) Gunimuzde saghk politikalart ilgili  taraflarin  gorisleri  alinmaksizin
yonlendirildigine gore bu politikalarla birlikte tirmanisa gecen saglikta siddet
olgusundan saglik otoritelerinin 6ncelikli sorumlu oldugu gercegi goz ardi edilemez.
Baska pek ¢cok yan etken de ¢6ziim beklemekle birlikte buglin tlkemize egemen olan
saglkta donisim ve onun unsuru olan uygulamalar sorgulanmadan, yoneticilerin
saglik calisanlarina yonelik kiskirtici sdylemleri sonlandiriilmadan saglikta siddetle basa

¢itkmak olasi gibi gérinmemektedir.

2-) Tirkiye saghk ortamindaki siddetin tirmanisi saglik hizmetinin toplumsal bir olgu
olmaktan c¢ikartihp ahlnir-satilir bir metaya dondstirilmesi sonrasi daha da
belirginlesmistir. Bunu bir isyeri siddeti olarak da tanimlamak gerekir. Bu etkenle bas

edilmedikge kokli ve kalicr ilerleme saglanmasi olanaksiz gériinmektedir.



3-) Saghkta DOnisim Programi’nin butini ama o programin icindeki 6nemli
bilesenlerden olan performans uygulamasinin hekimi birim zamana ¢ok sey
sigdirmaya calisan makineye donlstlrdigl gercegi akildan cikartiimamahdir. Bu
uygulama hizmetin niteligini dtstrirken; givene dayali hekim-hasta iliskisini olmasi
gereken yoringeden cikartmaktadir. Performans sistemi de ¢cok 6nemli bir baska

siddet Uretecidir ve gozden uzak tutulmamalidir.

4-)Uciincii kusak insan haklarindan olan hasta haklarinin gecmisi cok eskilere
dayanmamaktadir. Hasta haklarinin, bazilarinca birincil haklardan olan insan
haklarinin 6nline gecirilmeye cabalanmasi ¢cok onemli bir hatadir. Saghk hizmeti
verenlerin haklarinin yeterince tanimlanmamasi ve hasta haklarina kosut bir bicimde
gelistiriimemesi cok dnemli bir eksiklik ve asimetri kaynagidir. Basta hekimler olmak
Uzere saglik hizmeti sunanlarin haklari da ivedilikle tanimlanmal ve kamuoyunca

bilinmeleri saglanmalidir.

5-) Yalnizca saghga degil yasamin her alanina egemen olan siddet Ullkemizde ve
diinyada 6zellikle etik degerlerin yerle bir edilmis olmasindan da kaynaklanmaktadir.
Hangi 6nlem alinirsa alinsin, caydiricilik ne diizeyde olursa olsun; kdktenci ¢6zim etik

degerlerin yeniden egemen kilindigi bir yasam ortaminin kurulmasiyla olasidir.

6-)Basta hekimler olmak Uizere saglik ¢calisanlarinin biribirlerine karsi davranislari da
siddete kaynaklik edebilen 6nemli bir etken olabilmektedir. Bu etkenin ortadan
kaldirilmasi icin meslek orgutlerine 6nemli gorevler dismektedir. Bu baglamda saglhk

¢alisanlarinin dayanisma iginde olmasi 6ncelenmelidir.

7-)Siddete yonelik tepki hizli ve kararli olmalidir. Bu tepkiler siddeti 6zendirme yerine
caydirma odakl olmahdir. Ozellikle meslek érgiitleri (tabip odalari ve TTB), sendikalar
ve dernekler siddet yasayan saglik personelinin yaninda olmalidir! Siddete ugrayan
saglik personeli karakol ve adliye siireglerinin yani sira toplumsal yasamda da yalniz

birakilmamalidir.



8-)Siddete yatkin bireyler yetistirmenin 6nline ge¢menin ilk evresi aile yasamidir.
Bunu izleyerek egitim ortami ve toplumsal yasamdaki diger dis etkenler g6z ardi

edilmemelidir. Bu evreleri gormezden gelen yaklasimlarin basari sansi yoktur.

9-) Basta hekimler olmak Uizere saglhk calisanlari etik disi girisimlere gozlerini
kapamamaktadir. Etikten yoksun bu ortamin Urettigi siddet slirecini esenlige
cikartmada hekimlere ve saglk calisanlarina 6nemli gorevler dismektedir. Saghk
¢ahsanlarinin bilinglenmesi ve kendilerine dayatilan bu sagliksiz ortami yadsimalari

kacinilmaz bir gerekliliktir.

10-)Siddet sikhgi saglik ortaminda diger is kollariyla karsilastirildiginda 16 kat daha
fazladir. Hekimlerin % 13.4’G ve hemsirelerin % 17.5’i siddetin hedefi konumundadir.
Saglik ortamindaki siddet egilimini besleyen kiiresellesme, yapisal reformlar, kiiciime

istegi de diger dnemli siddet etkenleri olarak not edilmelidir.

11-) Saghk ortaminda siddet basta acil servisler olmak lizere ameliyathane, yogun
bakim ve psikiyatri birimlerinde belirginlesmektedir. Basta bu birimler olmak Uzere
saglik ortaminin geneli siddetten payini almaktadir. Siddetin tim unsurlar Gzerinde
yol actigi sonug kendisini bezginlik, meslekten soguma ve kimi zaman da hastalarla

karsitlasma olarak géstermektedir.

12-) Hastalar (ya da baska deyisle yurttaslar) da bu konuda egitilmeli ve
bilinclendirilmelidir. Ozellikle saghk kurumlarina basvuru sirasinda yogunlastiriimasi
gereken bu uygulamayla bireylerin hasta haklari adi altinda sinirsiz hak ve 6zglrlik

sahibi olmadiklarinin alti 6zenle gizilmelidir.



13-)Her ortamda oldugu gibi sagliktaki siddete yonelik miicadelede de hukuksal
dizenlemeler 6nemlidir. Ancak, bu alana 6zel diizenlemelerin ne tazminatlar ne de

cezalar aracihigiyla siddeti azaltma islevi gormeyebilecegi unutulmamalidir.

14-) izmir Tabip Odasi saglkta siddet sorununa duyarlidir. Bu sorunu izlemek amaciyla
24 saat erisime acik bir iletisim kanalina sahiptir. Bu yolla oda avukatina ya da konuyla
ilgili birimden sorumlu hekime erisilebilmektedir. Her ne kadar siddete ugrayan tim
hekimler takipgi/yakinmaci olmak istemese de izmir Tabip Odasi Hukuk Biirosu’nun
izleminde 56 olguda 64 hekimle ilgili dosya vardir. Bu dosyalarla ilgili sonuglanmis
olanlarin yani sira sonuclanmamis olan yargi stirecleri de s6z konusudur. Sonuglanan
dosyalar Uzerinden yorumlamak gerekirse; yargi kararlari celiskilidir. Bu celiskili
sonugclara kimi zaman bazi yargi¢larin nensnellikten uzak tutumlarinin damga vurdugu

gercegini goz ardi edemeyiz.

15-) Bu 6nemli sorunda medyanin, ilgili kisi ve kurumlarin medyaya yansimalarinin
oneminin alti cizilmelidir. Saghkta siddet sorununun ¢6ziimiinde medyayla iliskilerin
ve medyayla isbirliginin 6nemi yadsinmazdir. Diger yandan, konuyla ilgili taraflarin
soylem ve eylemlerinin medyaya yansimalari konusunda da 06zenli olunmasi

gerekmektedir.

16-)Saglkta Siddet Sorunu’nun yol actigi bir baska sorun calisan sagligina yansiyan
olumsuzluktur. Son birbucuk yilin Beyaz Kod basvurusuna konu siddet sikliginin 0.028
olarak saptanmis olmasi durumun ciddiyetini ortaya koymaya yetmektedir. Cesitli
Ulkelerde gerceklestirilmis calismalarda da her iki saglk ¢alisanindan birisinin siddet

deneyimi yasadiginin anlasiimis olmasi anlamhidir.

17-) Bu siddetin yogunlukla yasandigi lkelerin pek ¢ogunda saglk calisani eksikligi
duyulmuyor olusu dikkate deger bir baska noktadir. Buna gore calisanlarin isverenin

bu konuda yapacagi ¢cok sey oldugunun bilincine varmasi gerekmektedir.



18-) Saglik ortaminda siddetle ilgili olarak izmir Tabip Odasi’'na yapilan basvurularda
dikkatten kagmayan bir 6nemli 6zellik geng¢ yas grubundaki hekimlerin orantisal
fazlaligidir. Bu o0zellik, egitim hastanelerindeki siklikla birlestirildiginde uzmanlhk
egitimi almakta olan gen¢ hekimlerin bilinglendiriimesi baglaminda hem tabip
odalarina, hem sendikalara hem de Saglik Bakanhgl ve (niversite hastane

yonetimlerine gorev diustligu ortadadir.

19-) Saglikta siddet tibbi ekibin bitlin Gyelerini ilgilendiren bir sorundur. Birincisi
diizenlenmis olan bu sempozyumun gelecekte tim saglik ¢alisanlarini kapsayacak,
daha genis bir cercevede ve daha derinlemesine inceleyecek ve saptamalarda

bulunulacak sekilde yinelenmesi yararl olacaktir.

20-) Saglikta siddet sorununun eristigi boyutlar da gbz 6niline alindiginda, bir Glkedeki
gerek saglik sistemi kurumlarina ve yoneticilerine ve gerekse de saglik alaninda
hizmet veren meslek ve emek orglitlerine bu 6nemli sorunla basa ¢ikmada bulylk
sorumluluklar diismektedir. Birlikte ¢alisiimadan bu sorunun asilmasi olanagi ne yazik

ki yoktur.
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