“Oysa ben seni
bulmaya geldim.
Kalbine gtinesi
asmaya geldim”

Bl Merhaba...

113, Diinya Savas: yaklasiyor” soy-
lemlerinin sinsi bir sekilde artis
gosterdigi giinlerde, kadin miica-
delesini gindemde tutma azmiyle,
inadiyla, merhaba! Feminist ka-
dinlarin hem kolektif hem bireysel
travmatik yasantisidir sanirim:
“Simdi siras1 degil’, “Sonra” sozleri-
ni isitmek. Belki bugiinlerde aciktan
soyleyen azaldi ama diinyanin sert
gercekligi karsisinda, kulaklarina
gaipten bu 6grenilmis sesler gelen-
ler varsa, onlara seslenmek istedik.
Gazze'nin yaralari sarilmayi birak,
vahseti dinmeden baslayan iran ve
Rojava katliamlari, gesitli tilkelere
girmek konusunda tehditlerinin
dozunu artiran bir blyiik devlet
baskani, ve o blyiik devletin yargt
sisteminin ortaya sactigi istismar
zincirinin gériinmez baglarim giin
yuziine cikaran dosyalart... Dis
gerceklikte bunca cirkinlik, kétiiliik
ve tehdit kol gezerken, nasil meta-
netli kalinir ve hak savunuculuguna
devam edilir? Bu soruyu sorarken
buluyoruz kendimizi istemsizce.
Zihnimizde beliren baloncuk: ta-
nyarak ve tanimlayarak, diyor. Bu
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siddet bize tamidik diyerek, ben
benzerini daha kii¢ctik bir cem-
berde gérdiim; ben benzerini
hastanemde yasadim; ben
aynisini evde dene-
yimledim bu siddetin
diyerek. Dozu gitgide
artan siddet, kiiresel giig
miicadeleleri ve ceza-
sizlik zincir-
leri; elbette
yalnizca
cinsiyet-

ci siddetle
aciklana- \_
maz. Mi-
litarizm,
otoriterlesme, kapitalist ¢ikar
aglar1 ve kolonyal streklilikler ig
ice gecer. Ancak tiim bu yapilar,
erkekligi gucle, tahakkiimi mesru-
iyetle iliskilendiren patriyarkal bir
zeminde kok salar. Feminist sz, bu
zemini gérunir kilmaya calisir.

Epstein dosyalari ve ismi gecenler
icin pedofil tanim1 kullaniliyor. Bu
istismar aginin yalmzca psikiyat-
rik bir etiketle agiklanamayaca-

gim biliyoruz. Aynm1 zamanda tekil

ve soyut bir kotiiliik
sdylemine de sigmaz.
Burada mesele, glg,

cezasizlik ve er-
keklik normlarinin
kesistigi bir tahak-
kiim diizenidir.

iste tam da bu
noktada sacglarimizi
savurup, yolumuza
devam ediyoruz: kadi-
nin, yasamin, dzgurliigiin
yoluna. Romantik bir metafor
olarak degil; hayatlarimizi
savunmanin, birbirimiz-
den giic almanin imgeles-
mis hali olarak. “Simdi s1-
ras1 degil” denilen her an,
aslinda-tam-da sirasidir. Biz
buradayiz. Talebimiz basit: burada-
iz, yasamak istiyoruz, istedigimiz
gibi yasamak istiyoruz ve bu talep,
baska hicbir giindemin arkasina
ertelenmeyecek kadar temel.

Birlikte diisiinmeye, birlikte soz
kurmaya ve birlikte miicadele et-
meye var misin?




inci O0zkan Kerestecioglu ile “Tarihten Giincellige
Toplumsal Cinsiyet Tartismalari: Bela mi, Deva m1?” Paneli

Aytiil Tiikel

I stanbul Tabip 0das1 Kadin
Komisyonu'nun diizenledigi,
istanbul Universitesi Siyaset Bi-
limi Anabilim Dalinda ve Kadin
Calismalart Yuksek Lisans Prog-

raminda dersler veren inci 0z-
kan Kerestecioglu'nun konusmaci
olarak yer aldigr panel 29 Kasim
2025 tarihinde gerceklestirildi.
Kerestecioglu, konusmasinda

bir kavram olarak toplumsal
cinsiyetin ortaya c¢ikis hikayesini,
feminist hareketin bu kavram
kullanarak gelistirdigi
yaklasimlar ve feminizm
icindeki tartismalari, ulusal ve
uluslararasi diizenlemelerde

bir norm haline gelisini ve
gliniimiizde bu kazanimlarin
“geri tepmesi” (backlash] olarak
beliren “toplumsal cinsiyet
karsit1” hareketin kaynaklarini
ve Ozelliklerini tartismaya acti.
1970'erden itibaren toplumsal
cinsiyet kavraminin feministler
tarafindan kullanilmaya
baslamasinda Simone de
Beauvoir'in Ikinci Cinsiyet (1949)
kitabinin etkili oldugunu, kitapta
toplumsal cinsiyet kavraminm

kullanmasa da bir motto

haline gelen “kadin dogulmaz,
kadin olunur” soziiyle, kadinlik
durumunun toplumsal, kiiltirel
ve tarihsel bir insa oldugunu
ifade etti. Toplumsal cinsiyet
kavraminin feminist kuramda
kullaniminin Ann Oakley'in
1972'de kaleme aldig1 Sex, Gender
and Society (1972) eseriyle
basladigim soyledi. Judith
Butler'in ise Cinsiyet Belasi
(1990) kitabinda sex-gender
ayrimini hedef alarak, sadece
toplumsal cinsiyetin degil,
biyolojik cinsiyetin de kiiltiirel ve
soylemsel olarak insa edildigini
savundugunu belirtti.

Kerestecioglu'na gore;

“Toplumsal cinsiyet, aileye
tehditten topluma tehdide terfi
ederken, simdilerde dogrudan
devlete tehdit olarak sunuluyor.
Toplumsal cinsiyet karsitligi,
dinsel-kiiltiirel muhafazakarlik,
milliyetcilik, irkgiik/yabanci-
gocmen dismanligi ve neoliberal
ekonomi politikalarinin
kavsaginda beliren otoriter sag
iktidarlarin stratejisi olarak
beliriyor. Béylesi bir kesisimsel
iktidarin karsisina sinif, etnitise,
cinsiyet, cinsel yonelime dayali
esitsizlik ve ayrimciliklara

kars1 miicadeleyi érgiitleyecek
kesisimsel bir feminizm
anlayisint koymak gerekiyor. Bell
Hooks'un dedigi gibi 'feminizm
herkes igindir’ cunki.”

Mersin'de “Toplumsal Cinsiyet Esitligi,
Toplumsal Baris ve Saguk” Calistayir'nm1 gerceklestirdik

Ozge Yilmaz

1—22 Subat 2026 tarihle-
rinde, Tirk Tabipler Birligi
Kadin Hekimlik ve Kadin Saglig:

Kolu, Mersin Tabip 0dasinin ev
sahipliginde “Toplumsal Cinsi-
yet Esitligi, Toplumsal Baris ve
Saguik” bashigi altinda bir calis-
tay diizenledi. Toplumsal cinsiyet
esitligi ile toplumsal baris ara-
sindaki iliski, diinya deneyimleri,
Tirkiye'de bans icin yiiritiilen
kadin miicadelesi konusuldu.
Calistayda, “Savas ve Catisma
Dénemlerinde Kadinlar ve Kadin
Saglhigr’, “Kadinlar Nasil Bir Baris
Istiyor?” ve “Toplumsal Barisin

insasinda Toplumsal Cinsiyet
Esitligi Miicadelesi Nasil Oriil-
meli?” baslikli atdlye calismalart
yapild.

Kadin hekimler olarak hep bir
agizdan, “Kadinlarin yasamu,
sagligi ve toplumsal baris
arasindaki iliskiyi goériniirc
kilmak ve barisin insasinda s6z
kurmak icin buradayiz” dedik.
Empatiyi barnsin ilk nivesi
kabul ettik; 6zgirliik ve esitlik
istedik. Zihnimiz, aklimiz kadar
duygularimiz da yolumuza 151k
tuttu; biliyoruz ki patriyarka
kiigimser ama duygular
politiklestirir. Savasin erkekligine
karsi, yasami ve tiretmeyi

secenler olarak heyecanlt
tartismalar, fikir ugcusmalarti,
oneriler, planlar, dayanisma,
kahkaha, nese, eglence ile
barsin yollarimi aradik. Bir
arada olmak ve birlikte tiretmek
hepimize cok iyi geldi.

Mersin Tabip Odasi'nin
olaganiistii misafirperverligi

ile gecirdigimiz dolu dolu iki
giiniin sonunda birbirimizle
vedalasirken sesimiz her yerden
duyuldu: Birbirimizin sag
orgist de oluruz, basortiisi de;
saclarimiz ister kazitiriz, ister
rengarenk boyariz. Biz yasamiz,
biz barisiz...




Ergenler arafta ve yalmz

Cagla Seven

24'te 4 Subat 2026'da

vayimlanan gazeteci Candan
Yildizin ‘Adet kanamasi uzun
stiren kiz cocugunu iki devlet
hastanesine gotiiren anne:
Muayene edilmedi! baslikli
yazisi Tirkiye'de ergen sagligi
hizmetlerini yeniden ve
biitiinliikli bicimde tartismayi
zorunlu kilwyor.
Haberde; 30 giinden fazla siiren
adet kanamasi sikayetiyle iki
kamu hastanesine basvuran
bir ergenin ‘prosediir geregi
18 yas altina bakamiyoruz'
denilerek muayene odasina
dahi alinmadigi, yakinmalari
siddetlenince 6zel hastaneye
basvurmak zorunda kaldigi
ve yogun kan kaybi nedeniyle
ciddi demir eksikligi saptandigi
aktariliyor. Saglik hizmetlerinde
adolesan hastalarin fiilen
dislandigin1 gosteren carpici bir
ornek.

Ergen yas grubu Tiirkiye
nifusunun 6nemli bir bolimini
olusturuyor ve gelisimlerinin
cok 6zel bir evresinde olmalari
nedeniyle ciddi risklere agik
durumdalar. Saglik hizmeti
ihtiyaclarinin ¢cocuklardan

ve yetiskinlerden farklilik
gostermesine ragmen, -
Ergen Saghig1 Hizmetleri

==

)

Saglik Bakanhg: tarafindan
ayr bir hizmet alam olarak ele
alinmaya gerek gorilmiiyor.

Tiickiye'de Ergen Sagligi, Cocuk
Sagligr ve Hastaliklart altinda bir
yandal olarak yapilandirilmadigt
icin bu alanda yetismis hekim
sayis1 da oldukga sinirli. Halen
yalmzca dort merkezde Adolesan
Saglig1 doktora programi
mevcut.

Hatirlarsimiz 2017-2018 de
Istanbul'da iki Egitim Arastirma
Hastanesi'nde 18 yas alti
yiizlerce gebelik vakasinin adli
mercilere bildirilmedigi ortaya
citkmusti. Bir saglik calisaninin
girisimiyle kamuoyuna yansiyan
bu olayin ardindan ilk yapilan,
ihbar1 yapan saguk calisanini
sitirglin etmek olmustu. Vaginal
kanama nedeniyle “18 yas
altinda oldugu” gerekcesiyle
muayene edilmeyen ergenler,
dogum yaptiklarinda 18 yas
altinda olmalar1 bildirim yapmak
icin “"onemli” gérulmemisti.

Ergenler yalnmiz ve sahipsiz. Ne
acidir ki giderek yayginlasan
akran siddeti vakalar1 dahi,
yalmzca ceza miktarlari
tartisilarak giindeme geliyor.

Ergen cocuk hastalarin,
ihtiyaclarina yonelik saglik
~ hizmeti alamamasi, kiiciik
cocuk yas grubuna gore
diizenlenmis cocuk
klinikleri disinda

ergen
polikliniklerinin
azligi, 5-10
dakikalik muayene
dilimlerinde
aileyle/
gencle ayri
psikososyal
goriisme
yapilamamast,
eriskin kadinlarin
dahi ulasmakta
zorlandigt
kontraseptif
yontemlerden
ergenlerin

-

fiilen yararlanamiyor olusu gibi
pek cok sorun saglik alaninda
bile yeterince tartisilmuyor.

Ergenler var olan sistemde

“ne cocuk ne yetiskin” gibi bir
yaklasimla arada birakilmis
durumda. Oysa BM Cocuk Haklar1
Sozlesmesi'ne gore de Cocuk
Koruma Kanunu'na gére de 18
yasina kadar olan evre cocukluk
olarak tanimlanir. Ergenlik ise
cocuklugun biyolojik, psikososyal
ve toplumsal agidan en kirilgan
ve en hizli dontiisen 6zel bir
donemidir. Cocuklugun bu 6zgil
evresinin ihtiyaclarini taniyan,
mahremiyeti gozeten, katilim
guiclendiren ve riskleri dnleyici
yaklasimlart merkeze alan saglik
ve egitim politikalariyla 6zel
olarak desteklenmesi gerekir.

Bu tilkede istismar konusunda
bile yas1 daha kiiclik cocuklardan
farkli olarak ergenlere siipheyle,
‘riza’ sorgulanarak yaklasiliyor.

Cocuklara hizmet veren
derneklerin kapatilmast,

sosyal hizmetler ve rehberlik
mekanizmalarinin yetersizligi,
yoksulluk, gelecek kaygisi ve
umutsuzlukla birlestiginde,
olusan boslugu siddet ve

madde sarmalina kap1 aralayan
cetelerin doldurmasi ise iilkenin
en yakici gerceklerinden biri.
Cocuk yoksullugunu, ¢ocuk isci
oliumlerini giindemde tutmaya
calisan hak savunuculari olmasa
MESEM uygulamalarini dahi
tartismiyor olurduk. Ergenlere
0zel saglik hizmetlerini

gerekli gormeyen bir saglik
politikasiyla, sermaye talep etti
diye “ergenlere 6zel iscilestirme”
formiillerini hayata gecirmekte
1srar eden egitim politikalarinin
yan yana gelisi yeterince sey
soyliiyor.

Cocuklardan vazgecmis,
cocuklugu tartismaya acan bu
yaklasimlarin karsisinda durma
sorumlulugu hepimizin.




8 Mart ve 14 Mart'a dogru giderken
kadin hekimlerden anamnez aldik

Hekiminizin sagligi nasil, sordunuz mu? Biz de hastayiz. Hekimler olarak
iyi degiliz. Haklarimiz1 kullanamadik, hasta olduk. “Iyiyim" sozciigiiniin
arkasina dikkatle bakinca gordiigiumiiz; “hastalandiran saglik sistemi”.
Fakat, kadinlar durursa diinya durur! Oyleyse hareket noktamiz, bilgi ve

deneyimlerimizi paylasarak taleplerimizi kamusallastirmak.

Doktor odalarimizi istiyoruz

S aglikta dontistim stratejisi “doktor dinlenme odala-
ri"'ndan basladi desek yanilmayiz. Hastanelerimizde
doktor odalar1 kapatildi. Meslektaslar arast iliski he-
kimler icin cok 6nemlidir, 6yle ki hekimlik andinda yer
bulur. Gece nobetci degilsek, sabah giin doktor oda-
sinda baslardi, simitler, pogacalar fazladan alinir, cay
kahveye giiniin, gecenin havadisleri eslik ederdi. Bir-
birimizin ilk inspeksiyonu ile baslardik giine, mesleki
bilgilerin paylasildigi, sosyallesme olanagimizdi doktor
odalari, nefes aldiguimiz yer, birbirimizi anladigimiz
yer, kavganin degil dertlesmenin, destek olmanin
mekanwydi. 0glen yemekten sonra, eve gitmeden énce,
nobetciysek gecenin mekani doktor odalart bizlerin
birbirini iyilestirdigi odalardi, kapatildi. Bugiin en acil
taleplerimizden biri; doktor odalari yeniden acilmali.

Yemekhane problemi

ir hekim olarak calistigutmiz kurumlarda yemek-

hane yemekleri artik gérmezden gelinemeyecek
bir sorun haline geldi; yemeklerden kurt ¢cikmasi,
meselenin yalnizca lezzet ya da tercih degil, dog-
rudan hijyen ve denetim sorunu oldugunu agikga
gosteriyor. Vejeteryan, vegan, kronik hastaliklara
yonelik (hipertansiyon, kronik bobrek rahatsizligt
vs.) diyet secenekleri bile temel ihtiyacken bunlarin
karsilanamamasinin yani sira cogu giin karbonhid-
rat agirlikli, besin degeri diisiik ve porsiyon olarak
yetersiz yemeklerle yetinmemiz bekleniyor. Aile
Saglig1 Merkezleri ve 112 Komuta Merkezleri gibi
bircok saglik biriminde ise galisanlara hic yemek ve-
rilmiyor. Uzun ve yogun calisma saatlerinde saglikli
beslenemeyen bir doktorun tikenmesi kacinilmaz.
Ancak bu tabloyu sadece saglik kurumlarinin sorunu
gibi gormek eksik kalir. Ayni tilkede halkin azimsan-
mayacak kadar biiyiik bir kism1 da saglikli ve dengeli
gidaya ulasamuyor. Sagukli beslenemeyen toplumun
hekiminin de sagliksiz beslenmesi sasirtict olma-
makla birlikte bu diizen degismedikce ne hekimlerin
ne de toplumun gercekten sagukli olmast mimkiin.

Temiz, yeterli tuvaletler
ve ped haklkimiz

Benan Koyuncu

H astanelerin yillar icinde fabrikalasmis
calisma alanlarina déniismesiyle birlikte,
calisanlara ayrilan alanlarin giderek azal-
diginy; buna karsin sermayeye ait alanlarin
(stipermarketler, kuru temizleme diikkanlart
vb.) belirgin bicimde arttigin1 gézlemliyoruz.
Bu dontisiimiin en goriniir sonuglarindan biri
ise hastanelerdeki hijyen sorunu.

Hastanelerde bulunan, hijyen kurallarindan
uzak tuvaletler; hem hastalar ve hasta yakin-
lart hem de saglik calisanlart agisindan en sik
sikayet edilen sorunlarin basinda geliyor. Ni-
tekim hastanelerin web sayfalarinda yer alan
sikayetler incelendiginde, hijyen eksikliginin
ilk siralarda yer aldigi agikca goruliyor.

Yillar icinde taseronlasma yoluyla hastane-
lerdeki is alanlarit artmasina ragmen, calisan
sayilar1 ayni oranda artirilmadi. Ayni sag-
lik iscisi bir yandan temizlik yapmakta, bir
yandan hasta bakimiyla ilgilenmekte, diger
yandan da tasima personeli olarak calisi-
yor. Bu coklu gérev yikii, 6zellikle temizlik
hizmetlerinin yetersiz ve diizensiz yapilmasi-
na yol acwyor. Saglik calisanlarinin bilyiik bir
kismi, hastalarla aym tuvaletleri kullanmak
istemiyor. 2013 yilinda dénemin idarecileri
tarafindan “hasta memnuniyeti” gerekgesiyle
hasta ve saglik calisanlarinin aym tuvaletleri
kullanabilecegi yoniinde yapilan aciklamalar,
saglik calisanlan tarafindan ciddi tepkilerle
karsilandi. Saguik emekcileri, standartlarin
esit olabilecegini ancak giivenlik ve calisma
kosullar1 nedeniyle alanlarin ayri olmasi ge-
rektigini ifade etti.

Bugiin bu sorunun ¢6zimi icin talebimiz acik:
Hastanelerde, yeterli sayida; diizenli araliklar-
la temizligi yapilan, ped dahil gerekli hijyen
malzemeleri eksiksiz bulunan tuvaletler
saglanmali. Bu hem hastalarin hem de saglik
calisanlarinin en temel saglik ve insan hakki.




Molasi1zlik

agluk hizmeti, dogas: geregi incelikli,

dikkatli ve 6zenle yapilmast gereken
bir meslektir. Tam koyma, tedavi plan-
lama ve hasta ile glven iliskisi kurma
stirecleri; zaman, dikkat ve zihinsel din-
lenme gerektirir. Buna karsin saglik sis-
teminde yillar icinde artan hasta sayilarti,
“rekor” kiran poliklinik sayilar1 sirasinda
tuvalet, cay kahve gibi temel ihtiyacla-
rimiz1 otelemek zorunda kaliyoruz. Bu
calisma sekli insani calisma ilkeleri ile
bagdasmiyor. Bu nedenle 8 saatlik ¢alis-
ma icinde 1 saat olarak kullanilan 6glen
molast haricinde saat 10.00 ve 15.00 civa-
rinda, isin strekliligini aksatmayacak ve
makul stirelerle kullanilan kisa molalar,
calisan sagliginin korunmast, is veriminin
sirdiiriilmesi ve insan onuruna uygun
calisma kosullarinin saglanmast agisin-
dan gerekli. Ozetle tuvaletimizi yapmak,
cay kahve icmek icin CIMER sikayetleri-
ne maruz kalmak istemiyoruz, bu insani
durumun hak temelli olarak gozetilmesini
istiyoruz.

Dogum izni meselesi

D ogum izni siireleri anneye 24 haftaya
uzatilirken babanin izin siiresinin 10
gliin olmast tam da “esitlik varmis gibi
yapilip yiikiin yine kadina birakildig”
alanlardan biri. Dogum sonrast bakim,
uykusuzluk, ev ici diizen ve bebegin
sorumlulugu fiilen iki kisilik bir isken
babaya 10 giin izin verilmesi, onun bu
stirecin gercek bir parcasi olmasini nere-
deyse sembolik diizeyde birakiyor. Kadina
6 ay izin taninmasi elbette ¢ok degerli ve
gerekli, ama babanin bu kadar erken is
hayatina dénmesi, bakimin dogal olarak
kadinin “asil gorevi” gibi algilanmasini
pekistiriyor. Dogum sonrasi izinlerin bu
sekilde diizenlenmesi, yalnizca bakim
yukini degil kariyer yollarini da esitsiz
bigcimde sekillendiriyor. Bu durum kadini
yalmzlastirdigi gibi, babay1 da ¢ocuguyla
bag kurma siirecinden kopariyor. Oysa
dogum sadece kadinin degil, ailenin ve
toplumun meselesi. Gergek esitlik, an-
nenin hakkini budamakla degil, baba-
nin sorumlulugunu ve iznini artirmakla
mumkiin olur. Bu esitsizlik giderilmedikce
ne aile icinde ne de calisma hayatinda
gercek bir denge kurulabilir.

Hastanelerde '‘Kadin Tibbi
Destek Birimleri' kurulmasi
ve aktiflestirilmesi

Deniz Devrim Dede

Saghk Bakanligi Kamu Hastaneleri Genel Midiirlii-
gl tarafindan 2.5.2024 tarihinde yayinlanan “Kadin
T1bbi Destek Birimleri” maalesef halen hayata gecirile-
medi, tabela diizeyinde kaldi. S6z konusu bu birimler
siddete ve cok boyutlu magduriyete ugrayan kadinlar
icin butincul bir saglik hizmetine erisebilmesi anla-
mina gelmekte ve yasamsal bir 6nemi var. Birimler
hizla isler hale getirilmeli, sadece tibbi bakimi degil,
psikolojik destek, sosyal hizmetler, hukuki yonlendirme
gibi alanlarin entegrasyonu saglanarak multidisipliner
biitiinsel bir yaklasimla kadinlara destek verilmelidir.
Birimlerde calisanlarin, saguk profesyonellerinin kadi-
na yonelik siddette psikolojik ilk yardim (LIVES yakla-
simi) ve giincel algoritmalar konusunda bilgi sahibi ol-
malari saglanmalidir. Birimlerin bilinirliginin artmasi,
agir poliklinik yiki altinda ¢alisan saglik personelinin
ihtiyact olan kadinlar1 kolayca yénlendirebilmesine yo-
nelik altyapinin kurulmasi, birimlerin tiim hastanelere
yayginlastirilmast yoniinde ¢calismalar yapilmalidir.

Sagukcilar icin acil durum izni,
cocuklan icin acil balam ve
kres destegi

Berin Giilatar

ebe veya Emziren Kadinlarin Calistirilma Sartlariyla

Emzirme 0dalar ve Cocuk Bakim Yurtlarina Dair
Yonetmelik uyarinca, 150'den fazla kadin calisani olan
is yerlerinde (hastaneler dahil) kres acilmasi zorunlu-
dur. Yeterince etkili bir uyar1 degil demek ki pek kale
alan yok. Bu yillardir cok biiyiik bir sorun olarak cali-
san kadinlarin karsisinda duruyor. (Cocuklara bakma
gorevinin kadinlarda oldugundan bahsetmiyorum, konu
dagilmasin.) Hal boyleyken, 11 Ocak 2026 gecesi valilik
acikladi. 12 Ocak 2026 tarihinde ilan edilen kar tati-
li ve idari izin genelgesi, saglik calisanlarint “zorunlu
personel” olarak gérev basinda tutarken, bu personelin
cocuklarinin devam ettigi kres ve okullar tatil etti.
Ne olacak simdi? Cocugu birakacak yer bulamazsan
ise gidemezsin, ise gotiirsen nasil calisacaksin ayrica
enfeksiyon riski de var. Almanya'da olsak ‘Notbetreuung’
denilen acil bakim gruplart olurdu. ingiltere'de ‘Critical
Worker Support’ (Kritik calisan destegi), ABD'de Back-up
Care [Yedek bakim), Kanada'da Emergency Childcare
(Acil gocuk bakimi) olurdu. Bizde neden olmasin? Talep
ediyoruz! En temel hakkimiz olan giivenli cocuk bakimi
imkaninin her tiirli olaganiistii hal durumunda da tesis
edilmesi igin demokratik ve yasal haklarimizi kullan-
maktan vazgecmeyecegiz.




SAGLIKTA KADIN EMEGi

Kisisel Koruyucu Ekipmanlar
neden erkek bedeni norm
alinarak yapiliyor?

Benan Koyuncu

Kigisel Koruyucu Ekipmanlar (KKE), bireylerin calisma

sirasinda maruz kalabilecekleri risklere karst korun-

masint saglamak amaciyla tasarlanmistir. KKE'ler, viicu-
dun ilgili béliimii ile tehlike kaynagi arasinda bir bariyer
olusturarak kisisel koruma saglar.

Koruma siniflart genellikle ekipmanlarin {izerinde yer alan
kalkan simgeleri ile belirtilir. Ornegin; cildi cizebilecek
veya kesebilecek tehlikelere karsi eldivenler, gozlere zarar
verebilecek 1stnimlara karsi filtre gérevi géren koruyucu
gozliikler, viicut hiicrelerine zarar verebilecek X 1sinlarina
kars ise kursun
T ® icerikli giysiler
o W kullanilur.

Genel kabul géren

ol | b giincel teknolojiye

= gore, KKE'lerin
e saglamas1 gereken

o temel saglik ve

gluvenlik gerekleri

iic ana unsur
arasinda optimum bir denge kurulmasiyla belirlenir:
1.Koruma verimliligi, 2.Kullanilabilirlik, 3.Konfor ve
rahatlik.

Bu {ic unsurdan herhangi birinin eksikligi, KKE'nin
etkinligini 6nemli 6lclide azaltir. Bu nedenle, calisanlar
acisindan KKE'lerin ergonomik yapida ve uygun bedenlerde
olmas1 son derece énemlidir. Ancak is yerlerinde en sik
karsilasilan temel sorun, ekipmanlarin biiyiik 6lciide
yalnizca erkek bedenine gore tasarlanmis ve temin
edilmis olmasidir. Kadinlarin cogunlukta oldugu calisma
alanlarinda bu durum kabul edilemez.

Calisma ortamindaki cinsiyet dagilimi (kadin/erkek]
mutlaka goz 6ninde bulundurulmali; calisanlarin
bedensel 6zelliklerine uygun tam yiiz maskesi, tulum ve
eldiven secimi yapilmalidir. Kisisel Koruyucu Donanimin
(KKD] saha analizi sonucunda belirlenen risklere gére
ve calisanlarin fiziksel 6zellikleriyle uyumlu sekilde
secilmesi, etkin koruma saglanmasinin temel kosuludur.

Diinya genelinde saglik alaninda galisanlarin yaklasik
yizde 70'ini kadinlar olusturuyor. Buna ragmen koruyucu
ekipmanlarin biiyiik bedenlerde olmasi, ekipmani kullanan
acisindan ciddi bir rahatsizlik yaratiyor; ayni zamanda
virlis gibi biyolojik etkenlere karsi tam ve etkili koruma
saglamamasina neden oluyor.

Nitekim ingiltere Sendikalar Konfederasyonu (TUC)
tarafindan 2017 yilinda yapilan bir arastirmada, kadin
sagluik calisanlarinin yiizde 57'si kullanilan koruyucu
ekipmanlarin calismalarim énemli 6lgiide aksattigini ifade
etmistir.

iranli Kadin
Hekim Olmak

Mehrek Bahramishad

Ben fran'da dogdum
ve bana fran'da
kadin olmak nedir
diye sorsan soyle
derim; rlizgar
cam arkasindan
sevmek gibidir.
Sac telinde glines
tasirsin ama golge sana emanet
edilir. Adimlarin 6lciiliir, sesin
teraziye konur; kahkahan, bir sinir
kapisindan gecer gibi ruhsat ister.
Aynaya baktiginda kendini degil,
senden bekleneni goriirsiin cogu
zaman.

Sokaklar sabir dgretir. Bakislardan
orilmiis goriinmez ipler
bileklerine dolanir. Ev, siginakla
sahne arasinda gidip gelir;
suskunluk erdem sayilir, direng
ise ayip. Yine de kalbin, yasaklarin
arasindan filizlenen bir bahce gibi
inatcidir. Siir fisildar dudaklarin,
miizik akar damarlarinda.

franli kadin, karanlkta 1s1k tasir.
Her giin biraz eksiltilir, her gece
biraz cogalir ve bilir ki ozgtrlik,
bazen bir adim degil, nefesi
saklamadan almaktir.

Tipkr Sehname'de yuzyillar 6nce
anlatildig: gibi:

Iyiligin sesi kisildiginda Zahhak
yeniden sokaklarda yiiriir. Yilanlar
bu kez omuzda degil, korkuda
beslenir. Halk suskun olursa
adalet yeraltina gomiiliic. Ama
her dehset, Kave'lerin ocaklarinda
bir kivileim yakar. Bir ad fisiltiya
donusiir. Kurbanlarin kanwyla
sulanan topraklardan umut
filizlenir. Ocaklara diisen atesler
birlesir ve SIMURG yeniden dogar.

Iste o giin cok yakindir, yeter
ki diinyadaki tiim vicdam halen
menfaatine agir basabilen
cesur yurekler Kave'lerin sesini
fisitldamaya baslasin. Yeter ki
hep beraber korkmadan tek bir
agizdan haykiralim.

Zen, Zendegi, Azadi...




KULTUR - SANAT

Sorry, Baby: Cinsel saldir1 sonrasi kayp,
dayamisma, dogurganlik ve
yeniden kurma tizerine bir film

RAysel Giirdas

va Victor'un yazip, yonettigi

hem de basroliinde oynadigt
Sorry, Baby, gecmis travmalarla
bas etme bigimlerini giindelik
iliskiler ve sessizlikler lizerinden
anlatiyor.

Filmin bir cinsel saldiriy1 konu
ettigini izlemeden 6nce bilmek
onemli. Agnes'in yasadigi cinsel
saldirn hicbir zaman dogrudan
gosterilmiyor. Kamera, danisma-
m Decker'in evinde yasananlari
teshir etmiyor; aksine, siddetin
gorsel temsilini bilincli olarak
disarida birakwyor. Travmanin et-
kisini Agnes'in bedeninde, yiiriiyi-
slinde, bakisinda ve sessizliginde
hissettiriyor. Boylece siddet, gorsel
bir olaydan cok, 6znel bir dene-
yim olarak aktariliyor ki ondan
dramatik, hatta pornografik bir
gosteri yaratmiyor. Hatta bu derin
yarayla zaman zaman mizahi bir
tonla basa cikmaya calisan bir bas
karakteri takip ediyoruz. Bu ton,
bas karakterimizin yalnizca "mag-
dur” kimligine sikismasini engelli-

Kitap tamitiim

tilhan Davarci, Sisler

Dagildiginda adli romaniyla
2023 yilinda Everest ilk Roman
0diili'nii almusti. 2025 yilinda
citkan “Unutma Bizi Dolmast”
adli oykii kitabini, mutfaga
olan sevgisini borclu oldugunu
ifade ettigi ailesindeki kadinlara
adamis. “Utanip sikilmadan
evden, asktan, mutfaktan,
yasamdan s0z eden yeni
yazin dogacak” diyen Laura
Esquivel'i alintilayarak yola
cikmus. Oykiilerde birbirinden
cok farkl kadinlar ve farkli
lezzetler arasinda dolaswyoruz:

“Yaralayicl drecede dUrlst ve asin derecede komik.
Yepyeni bir yetenekle Kargi Karsiyayi!™
sk

“Harikulade! Insani yere seriyor.”
ROREREEAT COU

“Hassas, anlayigli ve duygu yukiu.”
T L0 BEPORTER

“Diinyanin intiyag duydugu film!”
AFTERSUN ve MOONLIGHT'v
OSCAR® GoULLU YAPIMCILARINDAN

{swmares}  will
8iR EVA VICTOR riwi
o0

5 =,

{ WL\HDA
yor; onu ¢ok katmanly, geliskili ve
0zne olarak konumlandiryor.

Agnes'in her ciimlesinde i¢ diin-
yasinin nasil yikildigini, maruz
kaldig fizyolojik ve psikolojik
siddeti seziyoruz. Ertesi giin dok-
tor raporu almaya gittiginde veya
daha sonra liniversite yonetimi-
ne sikayet basvurusu yaptiginda,
stirekli yinelenen “ge¢ kalmissin’
ya da "hemen basvurmaliydin”

Bahcedeki eriklerin iri yesil
misketler gibi dallarda
patlamasi, terk eden erkekten
geriye kalan diinyayr hazmetmek
icin bardaklarca icilen cay,
cinsel tacizden uzaklasacagi

bir yer ararken diinyaca

unli ressamin tablosundaki
patatesleri kesfetmek... Ermeni
anneannenin mutfak dili ve
edebiyati, tadanlarin hafizasim
tazeleyen dolmalar, kendi
kendisini dolduran baliklar. Aclik
grevinde rilyasi gortlen lavasa
sarili tulum peyniri. Nobet ertesi
bir hemsirenin nehre sactigi
renkli akide sekerleri ve nehirle
birlikte icinden akip giden utanc
golii. Kadinlarin arkadasliklarini
besleyen feslegenler, sevgililer
icin cok 6zel moniiler...

imalar1 ve yargilayici tavirlart,
cinsel siddet sonras1 siklikla kar-
silasilan magdur suclayict soyle-
min kurumsallasmis versiyonlari
olarak karsimiza cikiyor. Burada
film, saldiriyt munferit bir “koti
adam” hikayesine indirgemiyor;
aksine sistemin kendisini sorun-
sallastiryor.

Filmin kronolojik olmayan yapisi
da travmanin zamansalligina dair
tnemli bir énerme sunuyor. Iyi-
lesme cizgisel degildir; gecmis ve
simdi ic ice gecger. Lydie'nin hami-
leligi, Agnes'in yarasiyla kesisti-
ginde film, kadinlik deneyiminin
farkl ylzlerini yan yana getiriyor:
dogurganlik, dayanisma, kayip ve
yeniden kurma.

Film; seyirciyi ne tamamen umut-
lu ne de tamamen karamsar bira-
kwor; aksine, hayatin kaginilmaz
ikilemlerini sessiz ama etkili bir
sekilde sunuyor. Filmin sonlarinda
Agnes'in fisildadigi s6zler, belki de
Sorry, Baby filmini en iyi sekilde
Ozetliyor: "Kotl seyler olabilir.
Ama yine de iyilige her zaman yer
vardir.

UNUTMA BIZi
DOLMASI

GULHAN DAVARCI

AW,
S

Byki
iletigim

Giilhan Davarci'nin eline saglik.
Lezzetli okumalar sunan oykiile-
rinin okuru da bol olsun.




KADIN BULTENI
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UiK'in Ekim 2025 verileri-

ne gore saglik is giictiniin
%57'sini kadinlar olusturuyor,
hekimler arasinda da kadin orant
yariya yakin.
Kadinlar olarak evde, sokakta
haklarimiz icin miicadele verir-
ken, elbette calisma alanimizdaki
esitsizlikleri de yasadik, susmadik.
Birbirinden farkli yerlerde basla-
yan benzer sesler armoni olustur-
du ve meslek orglitimizde Kadin
Hekimlik ve Kadin Sagligt Kolunun
kurulmasini sagladi. Boylece tip
ortamlarinda cinsiyet-
ci yaklasim, davranis
ve dilin degistirilebil-
mesi icin dizenleme,
arastirma ve egitimler
gerceklestirmek iizere
kadin calismalarinin
yuritiilebilmesi miim-
kiin oldu.

Kolay degildi; birbirin-
den farkli gelisimleri,
esitsizliklerle farkli
micadele yontemleri
olan, farkl siyasi ve
ideolojik yapilanma-
larn olan hekimleri

bir "kadin” kategorisinde bulus-
turmak. Ortak bir dil ve yon-
temle birlikteligimizi insa ettik.
24 Kasim 2025'te kaybettigimiz,
cinsiyet kotas1 dnergeleri igin
emeklerini hic unutmayacagimiz
sevgili arkadasimiz Dr. Didem
Gediz Gelegen “g6zlerimizin 1511
cok glizeldi, heyecanimiz, sami-
miyetimiz ¢ok glizeldi” demisti ve
"hayatta ne kadarsak drgiitte de o
kadar: %50 kadin kotasi’m hedef
gostermisti.

Bugtine kadar énemli adimlar
attik ve kazanimlarimiz oldu.
Bunlardan ilki 2006 yilinda TTB
55. Olagantistii Biiyiik Kongresi 38
numarali kararidir; “TTB kurul-
larinda her iki cinsin %40'tan az

Lale Tirtil

olmayacak sekilde yer almasi igin
i¢ dizenlemeleri yaparak yerine
getirici 6nlemleri alma konusunda
TTB Merkez Konseyi'nin gorev-
lendirilmesine” oy ¢okluguyla
karar verilmisti. Tkincisi ise “TTB
ve tabip odalarimn biitiin kurul-
larinda cinsiyet kotast uygulan-
masi ve her cinsten en az %40
temsiliyetin saglanmasina caba
gosterilmesi” oybirligiyle kabul
edildi. 2014 yilinda gercgeklestiri-
len Olaganiisti 65. Biiyik Kong-
re'de alinan 20 numarali bu karar,

meslek orgiitlerinde cinsiyet kota-
st uygulamasinin da ilk ornegini
olusturmasi acisindan ¢ok dnemli
oncu niteliginde bir karardi. Daha
da glizeli; bu kararlar s6zde kal-
madi, tabip odalarinda, konseyde
ve diger kurullarda yasamin igine
kansarak karsiigim bulmaya
devam ediyor.

Cinsiyet kotas1 karari éncesin-

de birkac tabip odasinda kadin
komisyonu kurulmusken, bugiin
yirmiyi askin tabip odasinda kadin
komisyonu var. Idari kurullarda
kadin meslektaslar giderek daha
fazla gorev almaya basladi. Biiyiik
kongrelerde bir kadin konusma-
c1, katiimcilarin da en fazla %10
kadar1 kadin hekim olurken bu

Saglukta miicadele kazamimlarimizdan biri:

Cinsiyet kotasi

oran bugiin yariwya yakin. Kadin
hekimler s6z ve karar siireclerine
katild.

Cinsiyetci yaklasimlarin gérinir
olmast ve dnlenebilmesi toplum-
sal cinsiyet farkindaligini gerek-
tirir. Bu topraklarda kadinlarin
miicadelesinin 150 yili askin tarihi
bu farkindaligin olusmasinda en
onemli kaynaktir. Bu dogrultuda
patriyarkal tip anlayist incelendi-
ginde, kadin hekimlerin; uzmanlik
alan secimlerinde, akademik ya-
samda yiikselmelerinde,
mesleki gelisimlerinde,
livakatlerinin degerlen-
dirilmesinde, yonetici
konumlarda yer alisla-
rinda, ozliik haklarm
elde etmelerinde, 6zel
yasamlarini planlama-
larinda, ¢cocuk dogurma
ve yetistirme strecle-
rinde, kamusal yasam

ve mesleki 6rgiitlenme
calismalarina katilimla-
rinda toplumsal cinsiyet
esitsizliginden kaynakl
sorunlar yasadiginmi fark
ettik. Toplumdaki ataerkil
normlar ve tiptaki eril soylem,
calisma ortamlarinda kadin he-
kimlere yonelik mobing ve her tiir
siddet davranisinin siradanlasti-
rilmasina katkida bulunuyordu.
Sagluik ugraslarinda gérev alan
kadinlarin dayanismast ve meslek
orgltlerinin soruna sahip ¢itkma-
sinin belirleyici islevi oldugunu
gordiik.

Kadinlarin érgiitler icinde tem-
sil edilmesinde adalet ilkesine
uyacak onlemler alinmasi tiim
demokratik yapilarin sorumlulu-
gudur. Daha iyi bir hekimlik ve
saglik ortam1 kurma miicadelesi,
cinsiyetler arasinda ezme/ezilme
iliskisinin reddedilmesi ile mim-
kiin olacaktur.

Istanbul Tabip 0dast Kadin Komisyonu Yayimdir « Sayi: 3 istanbul Tabip Odas: Yonetim Kurulu Adina imtiyaz Sahibi: Hacer Aysen Yavru
Sorumlu Yaz isleri Miidiirii: Feray Kaya 3. Say1 Yayin Kurulu: Berin Giilatar, Cansu Uludag Gedik, Feray Kaya, Lale Tirtil, Suzan Saner,
Sahika Yiiksel « Adres: Avrupa Konutlari Kale Ofis - Maltepe Mah. Londra Asfalti Cad.No:2 K:4 D:20 Cevizlibag Zeytinburnu-Istanbul

« fletisim: 0212 514 02 92 / itokadinhekim@gmail.com
Basim yeri: MN Basim ve Reklamcilik San. Dig Tic. Ltd. Sti. « Adres: Maltepe Mah. Litros Yolu Sok. 2. Matbaacilar Sitesi No:2/4 Ditkkan: INC3
Zeytinburnu-istanbul « iletisim: 0212 481 1719 / info@mnbasim.com




GULMEYI, ISTEMEYI| VE ALMAY!I
BILEN HEKIMLER GELDI!

Merhaba

Biz bunlar1 yazarken siz de karekod'dan sarkimiz1 dinleyebilirsiniz.

isteme kismu gelince hepimizin biraz kalakaldigum diisiinityoruz. Nihayetinde
okumus, doktor olmus, kendi ayaklar1 lizerinde duran hatta kadin olmasina
ragmen bunlar1 yapip bugtinlere gelebilen hekimleriz. Her seyi kendimiz
yapabiliriz degil mi?

Elbette ki yapabiliriz ama neden butiin hepsini biz yapacagiz, bagzi seyleri de
baskalarinin yapmasi gerekmez mi?.. Cocugun okula beslenme hazirlanmasi
mesela, camasir makinasina camasirlarin atilmasi, evde ne yemek piseceginin
dustintilmesi... annenin mi sorumlulugu?

Peki ndbette ayaklarim uzatacak odayi bulmak, ameliyathaneye girerken bedenine
uygun giysi bulamamalk, iki hasta arasinda tuvalet aramak, sabahlar ise
geldiginde arabam park edecek yer aramak, kar tatilinde, depremde cocugunu
birakacak birini, 6gle arasi iki nefes alip meslektaslarinla sohbet edecek bir oda
aramak, yoneticilere bunlamn soylediginde gozlerindeki o 151g1 aramak..! Bunlar da
mu1 senin sorumlulugun!

BUNLAR BiZiM DEGIL iSYERLERIMiZiN SORUMLULUGU!
Cinku haklarimiz var.

» Saglikli olma hakki

» Taciz ve siddetin olmadig1 bir isyerinde calisma hakki
» Yeterli izin ve istirahat hakki

» Tibbi gelisme ve teknolojileri izleme, stirekli egitim hakki
» Uygun sayida hasta bakma hakki

» Hastalardan ve yoneticilerden saygi gorme hakki

» Mesleki birlik ve dayanisma igerisinde olma hakki

» Saglik politikalarimin belirlenmesine katilma hakki

» Hastadan ayrintili anamnez alma hakki

» Hastanin tedaviye uymasini bekleme hakki

Ve hatta

Araliksiz hasta bakarken, randevusuz hasta bakmaya zorlanirken neden mola
hakkimiz yok? Ve bu molalarda tlcretsiz ¢cay kahve hakkimiz da neden olmasin?

Doktor dinlenme odamiz niye yok? Asistan odasi, insani kosullarda emzirme odasi,
nobet odasi, yeterli temiz ndbet carsafi, forma, onliik niye yok?




Her dort duvar birlestirip poliklinik acmaya calisirken neden oday1 havalandiracak bir
penceremiz yok ve hatta elimizi yikayacak lavabomuz yok? Gilines ylizii gérmeden, hava
kalitesi diizgiin denetlenmeyen odalarda calismak zorunda birakilmamiz ne icin?

Ucretsiz, saglik durumuna ve tercihlerine uygun ve iyi yemek, ticarilesmemis
yemekhane ve kafeterya neden yok?

Saglik calisanlarina ticretsiz HPV asis1t neden yok?

Yonetici katindaki tuvaletler tertemiz iken hem temiz hem de yeterli tuvaletimiz neden
yok?

Peki yeterli sayida (erkeklerin de bakimdan sorumlu oldugu anlayisiyla) kres?

Acil durumlarda tiim kamu personeli izinde iken saglik calisanlar1 gorevde oldugunda,
saglikcilarin cocuklart icin bakiumi kim verecek?

12 ginin tzerinde izin aldigimizda lcretin eksilmesi yiziinden yilda 12 giin izin
kullanan hekim ¢ok. Hastalandigimizda is yukiinu ve eksilen tcreti disiinmeden rapor
almak hakkimiz.

Sagliga erisimde esitlik hakkimiz; anadilinde ve her yerde.

Paternalistik (babacil) tip yaklasimzi; bir babanin ¢ocuklarina davrandigi gibi bir doktorun
da hastalarina karsi ‘babanin en iyiyi bildigi' anlayisi ile yaklasmasi olarak tanimlaniyor.
Bu yaklasim 20. yiizyilda hem etik hem de hukuk alaninda reddedilmisken bugiin
yeniden canlandirilmaya calisiliyor. Cinsiyetci soylemler ve cinsiyetci tip egitiminde
1srar edilmesi, basta kadin, lgbti+, cocuk ve ergenler olmak tizere hastalarin haklarim
kullanmalarina engel olarak, ihmal ve istismarlara yol acwyor.

Sagligin ayrimcilik ve esitsizliklerin yeniden lretilmesine alet edilmesine karst cikmak
hakkimiz ve gorevimiz.

Doktorluk kutsal bir meslek, herkes yapamaz!

insan hayati ile ilgilendigimiz icin isimiz cok zor, hasta ilac1 bulabilecek mi, eve nasil
gidecek, beslenmesi iyi mi saglikli gidaya ulasabilecek mi gibi hastaliginin yaninda
bircok seyle de ilgileniyoruz. Mesai ile calistyormusuz gibi gortinse de kafamiz tim
gun bu sorular ile mesgul. Bazen kendi yakinlarimizi bile ihmal ettigimiz aklimiza
gelip hatay1 yine kendimizde aramiyor muyuz?

Hekimligi yani isimizi insanca bir yasam stirebilmek icin yapiyoruz, hayatimizi
isimizden kazandigimiz Ucret ile stirdiirtiyoruz. Kutsal kismui yillardir yoneticilerin isini
kolaylastiran bir séylem olageldi. is yerlerimizde en temel haklarimiz bile karsilanmuyor.

Biliyoruz ki iyi hekimlik; kadinlar, lgbti+lar, cocuklar ve ergenler icin
esitsizlik ve ayrimcilik tiretmeyen, toplumsal cinsiyete, giic
dengesizliklerine duyarh bir yaklasimla “miimkiin".

Calisma barisini destekleyen, hasta ile hekimi karst karsiya
getirmeyen, tikenmeyi dnleyen, genc hekim intiharlarinin
olmadigt bir saglik ortamin talep ediyoruz.

Haklarimiz istiyoruz.
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