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GiRi$ VE
RAPORUN
AMACI

Pandemi sadece toplumda

var olan esitsizlikleri
berraklastirmakla kalmiyor,
yeni fay hatlari iizerinden belli
gruplari sosyo-ekonomik olarak
daha savunmasiz hale getirerek
kirilganhklar arttiriyordu.

COVID-19
Mart 2020’de pandemi ilan edilmesi ulkelerin toplumsal

salgininin  Diinya Saglik Orgiti  tarafindan

hayatlarinda taslari yerinden oynatti. ilk zamanlarda
virisin kimseyi ayirt etmedigi, hatta bir anlamda esitledigi
disinildu. Ancak kisa bir siire iginde bu varsayimin biyik
bir yanilgi oldugu anlasildi. Pandemi sadece toplumda
var olan esitsizlikleri berraklastirmakla kalmiyor, yeni fay
hatlari Gzerinden belli gruplari sosyo-ekonomik olarak daha
savunmasiz hale getirerek kirilganliklari arttiriyordu.

Pandemide kirilgan gruplar dendiginde kadinlarin ilk
adi gegenler arasinda yer aldigina tanik olduk. Enformel
sektorde yani giivencesiz, hizmet ve bakim agirlikh islerde
yogunlasan kadin istihdami, ekonomik dalgalanmalardan
en once etkilendi. Kadinlarin is hayatina katilim orani zaten
distktl, pandemi kosullari tabloyu daha da kétiilestirdi.
Ote yandan kadinlarin gériinmez, {icretsiz ev-igci emegi artti.
Pandemi ile birlikte ailenin hasta, engelli, yasl Gyelerinin
bakimi, kadinlarin lcretli ise girmelerinin ya da var olan
islerini korumalarinin 6éniinde bir engel olarak yer aldi.
Ustelik bu dénemde bakim islerinin, ayni zamanda bir saglik
riski halinde gelmis oldugunu da ilave edelim. (King, 2020)

Ayrica kres ve okullarin uzun sire kapali olmasi, ¢ocuklarla
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evde gegcirilen siirenin artmasi nedeniyle kadinlar igin

eskisinden ¢ok daha fazla is ylikii olusturdu. (King, 2020)

Salginin pik dénemlerinde Ulkelerin ¢ogu kati izolasyon
politikalari uygulamak zorunda kaldi. Bu dénemler, aile
ici siddet ve istismar vakalarinda artisa neden olmustur.
(Cousins, 2020; Gausman, 2020; Burki, 2020) Ote yandan
siddet ve istismara maruz kalan kadinlarin uzaklagsma veya
kagma sanslari disari ¢ikma yasaklari, toplum merkezleri ve
siginma evlerinin blyk 6lglide kapatiimis olmasi ve enfekte
olma korkusu nedeniyle 6nemli6lglide azalmistir. (Gausman,
2020; Cousins, 2020; Balkay, 2020) Bu yasaklarin bir diger
olumsuz etkisi, istenmeyen gebelikler ve cinsel yolla bulasan
enfeksiyonlarda kaydedilen artistir. (Cousins, 2020; Burki,
2020; Gausman, 2020) Hareket kisitlamalari, acil saghk
sorunlarina dncelik verilmesi ile birlesince, cinsel saglik ve
tireme saghgi ile ilgili hizmetlerde 6nemli kesintiler olmus,
bu yoéndeki ihtiyaglar belirsiz bir siire igin ertelenmis veya
yeterince dikkate alinmamistir. Kesintili veya sinirli hizmet
sunumu guvenli cinsellik, istenmeyen gebelikler ve cinsel
yolla bulasan enfeksiyonlardan korunma agisindan énemli
bir problem haline gelmistir. Ozellikle istege bagh gebelik
hizmetlerindeki

sonlandiriimasi/kiretaj yetersizlikler
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Herhangi bir saglik hizmeti
almak igin bir saglhk kurumuna
basvuranlar éncelikle ve bazen
de sadece kadin ¢alisanlarla
karsilasiyor. Hemsireler basta
olmak iizere kadin saglk
calisanlari saglik hizmetlerinde
en on saflarda yer aliyorlar.

en sorunlu alanlardan biri olarak 6ne ¢ikmaktadir.
(Bayefsky ve ark. 2020) Pandemi 6nlemleri, gebe kadinlar
ve yenidoganlarin saghgl acisindan ciddi risk anlamina
gelmistir. (UNICEF, 2020; Gausman, 2020; Cousins, 2020)
Diger taraftan, gebe saghk calisanlarinin doguma kadar
ve dogumdan sonra ¢alistiklari kurumlardan gordukleri
destek konusunda olumlu deneyimler yasamadiklari ifade
edilmektedir. Ornegin Iingiltere’de yapilan bir calisma
kimi gebe saghk calisanlarinin c¢alistiklari  kurumdaki
yonetiminden herhangi bir destek géremedigini ortaya
koymus, hatta bu sirecte gebeligi disikle sonuglanan
saglik calisanlarinin oldugu da bildirilmistir. (Regenold ve
Vindrola-Padros, 2021) Ustelik gebe saghk calisanlarinin,
calisma sistemini bozduklari gerekgesiyle ayrimciliga maruz

kaldiklari da gézlemlenmistir.

Bu noktada kadin saglikgilar, ayrica ele alinmasi gereken
Ozel bir grup olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Kuresel saglk ve
sosyal bakim insan gliciinlin %70’ini kadin saglik calisanlari
olusturuyor. (Boniol M ve ark. 2019) Bu oran Amerika
Birlesik Devletleri'’nde %78 iken, pandemi nedeniyle 6ne
¢ikan Cin’in Hubei Eyaleti’'nde %90’lara ulasiyor. (Wenham,
Smith ve Morgan, 2020) Ancak, sektérde bu kadar agiliklari
olmalarina ragmen kadinlarin kiresel saghk sektérindeki
liderlik pozisyonlarindaki temsili sadece %25’ler civarinda.
(WHO, 2020) Ustelik ayni pozisyonlarda calisan erkek
meslektaslarindan ortalama %28 daha az lcret aliyorlar.
(Boniol M ve ark. 2019) Bir baska deyisle diinyada saglik
hizmetleri kadinlar tarafindan sunuluyor ve fakat erkekler

tarafindan yonetiliyor. Hekimler, ebeler ve hemsireler
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disinda, toplum saglk calisanlari ve saglik kurumlarinda
hastabakici,

hizmetlilerin de bilyldk bolimini kadinlar olusturuyor.

sekreter, temizlik¢i, camasirci, ascl gibi
Herhangi bir saglik hizmeti almak icin bir saghk kurumuna
basvuranlar dncelikle ve bazen de sadece kadin ¢alisanlarla
karsilasiyor. Hemsireler basta olmak lizere kadin saglik
calisanlari saglik hizmetlerinde en 6n saflarda yer aliyorlar.
Ancak saglik hizmetlerinin ‘feminizasyonu’ seklinde ifade
edilebilecek boylesi bir agirhga ragmen hala tim tibbi
enstriimanlarve basta maskeler olmak tizere kisisel koruyucu
ekipmanlar ‘erkek bedeni’ temel alinarak tasarlaniyor. Daha
da kotusu ‘tek beden herkese uyar’ anlayisiyla erkekler igin
tasarlanmis malzeme ve uygulamalarin kadinlar tarafindan
ayni sekilde, sorunsuz olarak kullanilacagi varsayiliyor.

COVID-19, kuresel saglik tablosunun daha net anlasiimasi
icin bir anlamda turnusol kagidi islevi gordi. Pandemi
déneminde en fazla hastayla karsilasan, hastalarla en fazla
zaman gegiren, dolayisiyla en fazla virls yikiine maruz
kalan ve en c¢ok enfekte olanlar kadin saglik calisanlari
oldu. italya’da enfekte olan saglik calisanlarinin %69’u
kadinken ayni oran ispanya’da %75,5’e ulasti. (UN Women,
2020) Ve binlerce kadin saglik calisani hayatini kaybetti. Bu
agir bedelin yanisira pandemi doneminde artmis is yuka,
¢ogunlukla bedenlerine tam oturmayan ve iginde nefes
almanin bile glic oldugu bircok kisisel koruyucu ekipmanla
is yapmak zorunda kalma, ev ile is arasinda durmaksizin
calisma, Onceden olmayan bakim islerinden sorumlu
tutulma, artan hasta sayisi ve artan bakim ihtiyacina
yetisememe, her gin gozlerinin 6ninde agirlasan ve dlen
hastalara tanik olma, asiriyorulma ve dinlenememe, enfekte
olma ve sevdiklerini enfekte etme korkusu gibi fiziksel
ve duygusal yiklerle yasadilar. is doyumunun azalmasi,
yetersizlik kaygisi, anksiyete ve depresyon, degersizlik hissi,
yeme bozukluklari, umutsuzluk, uykusuzluk, menstriel
sendromu gibi psikolojik

problemler ve tiukenmislik

sorunlarla micadele etmek zorunda kaldilar.

Bu zor donemde yaptiklarinin ¢ok azi gorildi, daha azi
takdir edildi. Bir anlamda saglikc¢ilar, 6zellikle kadinlar
yeterince korunamadi, yalniz birakildi. Ustelik saglikgilarin
istifa, emeklilik ve izin haklari ellerinden alindi. ‘Saghk
Bakanligi merkez ve tasra teskilatinda goérevli bitin
personele’ 27 Ekim 2020, 19 Ocak 2021 ve 3 Mart 2021

tarihlerinde yayimlanan (g ayri genelge ile ‘her ne sebeple
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Bu zor donemde
yaptiklarinin ¢cok
azi goriildii, daha
azi takdir edildi.
Bir anlamda
saglik¢ilar, ozellikle
kadinlar yeterince
korunamadi, yalniz
birakildi. Ustelik

saglikgilarin istifa,

emeklilik ve izin
haklari ellerinden
alindi.

olursa olsun’ istifa yasagi getirildi. Son yasak ancak Temmuz
2021 itibariyle kaldirildi. Ayrica Tirk Tabipleri Birligi ve
diger meslek orgitlerinin israrh taleplerine ragmen Aralik
2020’ye kadar Covid-19 meslek hastaligi olarak taninmadi.
Aslinda bu hastalik 6zelinde ve toplum sagligini korumak
icin hayatlarini riske atmaktan baska segcenegi olmayan
saghk calisanlari icin Covid-19’un ‘illiyet bagi aranmaksizin’
is kazasi veya meslek hastaligi olarak taninacagi yeni bir yasa
cikarilacagi beklentisi vardi. Ancak 6yle olmadi; meslekte
kazanma giicu kaybi orani tespit islemleri yonetmeliginin
Ek2’sinde yer alan hastaliklar listesine Covid-19 ilave edildi.
Ve 30 glin yukimlilik stresi tanimlandi. Ve bu degisiklik bile
yeterince duyurulmadi; ¢cogu saglik calisani bu gelismeden
habersiz kaldi.

Arka planda bunlar vyasanirken bu rapor, Tirkiye'de
pandemide gorev yapmis saglik calisanlarinin bu sirecte
neler yasadigini dogrudan, kendi seslerinden anlayabilmek
icin kaleme alinmistir. Toplumsal cinsiyet ile ilgili genel
bir cerceve cizildikten sonra, saglik kurumlarinin gesitli
kademelerinde saglik calisaniolarak gorevyapmis/yapmakta
olan kadinlarin bu donemde tanik olduklari olaylar,
karsilastiklari sorunlar, fiziksel ve psikolojik zorluklara
deginmektir. Ayrica bu slrecte yasanan deneyimlerin
Ulkeler arasinda benzestigi ya da ayrildig noktalari birlikte
degerlendirebilmek ve konuyu derinlestirmek icin farkli
Ulkelerden orneklere de yer verilecektir. Raporun sonug
bolimde ¢6zim odakli bir yaklasimla cinsiyete-duyarh

politika 6nerilerine yer verilmistir.
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GIiRi$ VE YONTEM VE TOPLUMSAL CINSIYET BULGULAR SONUG VE ARASTIRMANIN KAYNAKLAR
RAPORUN AMACI GEREGLER OKUMASIYLA PANDEMi ONERILER KISITLILIKLARI

YONTEM VE GERECLER

Mayls ve Temmuz 2021 tarihleri Bucalisma, kalitatif bir saha arastirmasiolarak tasarlanmistir.

. e .. Veriler, Tirkiye’de ilk COVID-19 vakasinin resmi olarak
arasinda lilkede birinci, ikinci bildirildigi 11 Mart 2020 tarihinden itibaren iilkede birinci,
ya da U‘:U”CU basamak sag"’[’k ikinciyada tc¢tinciibasamak saghk kurumlarinda gorevyapan

. 79 kadin saghk calisani ile bir online platform lzerinden
kurumlarinda gérev yapan

birebir gorintult gérismeler yapilarak toplanmistir. Mayis

79 kadin saglik ¢alisani ile bir ve Temmuz 2021 tarihleri arasinda ve istanbul disinda,

Aksaray, Ankara, Artvin, Balikesir, Bursa, Corum, Elazig,

online platform iizerinden birebir

Konya, Manisa, Mus, Sakarya, Samsun, Tekirdag illerinde

gOI'untUIu g6r£i§meler yapllarak kamu ya da 06zel saglik kurumlarinda gérev yapan saglik
toplanmt;tlr calisanlari ile temas kurulmus, calismanin amacindan

bahsedilip s6zlii onay verenlerle ortalama 1-1,5 saat siiren
yari-yapilandirilmis mulakatlar gergeklestirilmistir.

Sehir Ve Katilimei Sayisi
Toplam: 79

TEKIiRDAG

1

SAMSUN

1

KONYA
BALIKESIR

1 SAKARYA 1

ANKARA

3 2

MANiSA
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GIRIS VE YONTEM VE TOPLUMSAL CINSIYET
RAPORUN AMACI GEREGLER OKUMASIYLA PANDEMI

Orneklem, kartopu ydntemi ile secilmistir. Pandemi
déneminde calismis ve arastirmaya katilmayi kabul eden
gonulli kadin saglikgilar galismaya dahil edilmistir. Online
platform Gzerinden gerceklestirilen tim goérlismeler
niteliksel arastirmalar konusunda deneyimli tek arastirmaci
tarafindan yuratilmas ve katilimcilarin izni ile gérismeler
kayit altina alinmistir. Arastirmacinin higbir katihimci ile
daha oOnceden tanisikhgl bulunmamaktadir. Sadece iki
katilimci, milakatlarinin kayit edilmesine izin vermemistir.
Bu goriismelerde arastirmaci sdylenenleri not almis ve her
iki gorismenin verileri de galismaya dahil edilmistir. Tium
ses kayitlarinin ¢oziimlemeleri (transkripsiyonlar) yine ayni
arastirmaci tarafindan yapilmistir.

Arastirmaci gorismelerde toplam 48 soruluk bir yari-
yapilandirilmis  milakat rehberi kullanmistir. Rehber
dort bolimden olusmaktadir ve bir kismi birbirine bagh
sorularla tasarlanmistir. ilk boliimde saglikgilarin temel
demografik bilgileri ile ilgili sorular yer almistir. ikinci
bolim pandemide calisma kosullari hakkindayken, Gglinci
bolimde pandeminin kadin saghk galisanlari agisindan ne
tar zorluklara yol actigr sorgulanmistir. Dordincii ve son
bolim ise daha ¢ok 6zluk haklariile ilgilidir.

Veriler, niteliksel arastirma analiz yontemlerinden ‘tematik
analiz’den esinlenerek analiz edilmistir. Calisma, bilimsel
yayindan ¢ok bir sivil toplum kurulusunun finansmaniyla
hazirlanan bir rapor oldugu icin analizde daha esnek bir
yaklagim benimsenmistir.

Arastirmaci goériismelerde
toplam 48 soruluk bir yari-
yapilandirilmis miilakat
rehberi kullanmistir. Rehber
dort boliimden olusmaktadir
ve bir kismi birbirine bagl
sorularla tasarlanmistir.

BULGULAR §ONU§ VE ARASTIRMANIN KAYNAKLAR
ONERILER KISITLILIKLARI
GORUSMELER ONLINE
éb PLATFORM UZERINDEN

GERCEKLEST]

KATILIMCILARIN IZNi
ILE GORUSMELER KAYIT
ALTINA ALINDI

GORUSMELERDE 48
SORULUK BIR REHBER
KULLANILDI
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TOPLUMSAL
CINSIYET
OKUMASIYLA
PANDEMI

Kadinlarin ayni islerde ¢alisan
erkek meslektaslarina gére daha
az iicret aldiklari ve bir ¢alisma
giinii lizerinde erkeklere oranla
daha az kontrole sahip olduklari
bulunmustur.

Biyolojik cinsiyet, erkek ve kadin arasindaki anatomik
ve fenotipik farklar olarak tanimlanabilir. Ote yandan,
toplumsal cinsiyet, kadin ve erkek olma haline yuklenmis
psikolojik ve sosyal anlam olarak tariflenebilir; dolayisiyla
dogal degil, kurgusaldir. Toplumsal cinsiyet rolleri, belli bir
toplumiginde kadin ve erkekten beklenen performans olarak
nitelenebilir. Biyolojik cinsiyet, genellikle dogum sirasinda
dis genitaller baz alinarak atandigi igin statikken, toplumsal
cinsiyet oruntileri dinamiktir, Ulkeler arasinda hatta ayni
Ulke icindeki degisik topluluklarda bile farklilasabilir; sabit
ve mutlak degildirler.

Toplumsal cinsiyet rolleri her tiir toplumsallikta ortaya
cikar, dolayisiyla saglik calisanlari da bundan azade degildir.
Saghk sektorinde calismak zor ve mesakkatli gortldagu
sahibi
olmasi gerektigi disiinalir. Ozellikle niifusa gére saglik

icin c¢alisanlarinin da sorumluluk ve Ozverili
calisanlarinin oranidistk olan Glkelerde saglik calisanlarinin
yukil daha fazladir ve islerinin agirhgl 6zel hayatlarini da
etkiler. Kadinlardan bu agir sorumlulugun altina girmeden

once hem ev hem galisma hayatlarini aksatmayacak dengeyi
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kurmasi beklenir. Hemsirelikte %90’lara varan agirliktayken,

cerrahi branslarda ¢ok az sayida kadin olmasinin temel
sebebi budur. (UN Women, 2020) Kadinlarin ayni islerde
calisan erkek meslektaslarina gore daha az Ucret aldiklari
ve bir ¢alisma gunl Uzerinde erkeklere oranla daha az
kontrole sahip olduklari bulunmustur. (McMurray ve ark.
2000) Kadin saglik calisanlarinin mesleklerinde ilerleme
ve terfilerinin 6nindeki goriinmez engeller (cam tavan) ve
kariyerleri agisindan 6nemli olabilecek bir mentor eksikligi
literatlirde bahsedilen sorunlar arasindadir. (Hoff ve Scott
2016)

Kadin

pandemiden oOnce de ciddi bir sorundu, ancak durum

saghkeilar igcin ev-is dengesinin kurulamamasi
pandemi doneminde belirginlesti. Cocuk sahibi olmanin
ve aileyle yasamanin 6zellikle kadin saghk calisanlari igin
dogrudan stres kaynagi haline geldigi daha net ortaya ¢ikti.
(Yildirim ve ark. 2020; Lépez-Atanes ve ark. 2021) Ote
yandan pandemi déneminde de ev islerine ayrilan zaman
bakimindan kadinlar erkeklerin 6nline gecti. (Lopez-Atanes

ve ark. 2021) Bir diger stres faktorii de her iki ebeveynin

NE MINNET NE SIiDDET / 2021 9
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de saglik calisani olmasi; 2009’daki verilere gore tim
saghk calisanlarinin yarisi bir baska saglik calisani ile evli.
(Soares ve ark. 2021) Her ikisinin de doktor oldugu ciftlerle
yapilan bir arastirma, kadinlarin ev isleri ve cocuk bakimiyla
erkeklere oranla daha fazla zaman harcadigini, ayrica
kadinlarin is guvenligi, finansal konular, bireysel saglik,
partner ve c¢ocuklarin saghg konularinda daha vyiksek
endise tasidiklarini ortaya koyuyor. Tim bunlar kadin saghk
¢alisanlarinin akademik tip alaninda erkek meslektaslarinin
geride kalmalari sonucunu doguruyor. (Austin ve ark. 2020;
Lépez-Atanes ve ark. 2021) Sorunun farkl yansimalari da
bulunuyor. Bircok ulkede kadinlar saglik sektoriine c¢ok
yliksek oranlarda katilirken,
Japonya’da bu oran oldukca
dusik ve bu durumun
kariyerle anneligin kolayca
birlikte

yonundeki kayglylr yansittig

ylrutilemeyecegi

distniliyor. (Ramakrsihnan
2014)
saghk c¢alisanlarinin

ve ark.
kadin
erkek

Rusya’da

meslektaslarinin
aldigi maasin ancak %65’ini
alabildikleri
Bu durumun 10 saat daha

tespit edilmis.

kisa olan calisma siiresinden
ve kadinlarin  6nceliginin
ev ve cocuk bakimi oldugu
dislincesinden kaynaklandigi
One suriliyor. (Ramakrsihnan (Addm ve ark. 2008)
ve ark.2014) Amerika’da 1712

kadin saglik calisaniyla yapilan bir arastirma, kadinlarin ev-
ici islerde tek baslarina sorumlu oldugunu, bes ve besten
fazla ev isinden sorumlu olanlarin kariyerlerini degistirmeyi
daha fazla istedigi saptamis. (Lyu ve ark. 2019) Yine
Amerika’da Ulke ¢apinda yapilan bir arastirmaya goére ¢ocuk
sahibi olan evli kadin saglik calisanlari ev-igi islerde 8,5 kat
daha fazla vakit harcamakta; tam zamanli ¢alisan evli giftler
veya partnerler arasinda kadinlarin gocuk bakimi ile ilgili bir
sorun ¢iktiginda ¢alismaya ara verme ve c¢ocukla ilgilenme
olasihgr daha vyuksek bulunmus. (Jolly ve ark. 2014)
Toplumsal cinsiyet esitligi konusunda en fazla ilerleme
kaydeden Ulkelerden biri olarak gorilen Norveg’te yapilan

bir arastirmada, kadinlarin ¢cocuk sayisindaki artis ile tipta

BULGULAR

bir arastirmayla da kadin
saghik ¢alisanlarinin
tiikkenmislik hissetmesinde,
sadece is stresinin degil
toplumsal cinsiyet rollerinin

de etkili oldugu, yani ev-is
dengesizliklerinin tiikenmislige
onemli ol¢iide katkida
bulundugu gésterilmis.
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uzmanlasma olasiliginin dustigi gézlemlenmis; 6te yandan
ilk cocugun dogumunu ertelemek uzmanlasma ile dogrudan
iliskili géruliyor. Ayrica Norveg’'te tam zamanh galismadan
yari zamanh calismaya ge¢mek ailevi gorevleri yerine
getirmek i¢in bir strateji olarak kullaniliyor. (Gjerberg,
2003) Macaristan’da yuritilmas bir arastirmayla da kadin
saghk calisanlarinin tikenmislik hissetmesinde, sadece is
stresinin degil toplumsal cinsiyet rollerinin de etkili oldugu,
yani ev-is dengesizliklerinin tikenmislige 6nemli olglide
katkida bulundugu goésterilmis. (Adam ve ark. 2008) Kadin
saglik calisanlarinin erkek saglik calisanlarina oranla 1.5-2
kat daha fazla tikenmislik yasadigi goraliyor. (McMurray ve
ark. 2000; Shenoi ve ark. 2017)

Macaristan’da yiiriitiilmiis

Kadinlarin saglk sistemi iginde

degisik ayrimcilik formlariyla
karsilagsmalari da yeni bir bilgi
degil. Ancak pandemiyle beraber
bu ayrimciligin daha derinlestigi
sdylenebilir. ingiltere’de yapilan
bir arastirmaya goére hemsireler
pandemide 6zellikle agir is yika
altinda kalan bir grup olarak
goruliyor ve hemsirelerin blyuk
¢ogunlugu kadin. (Regenold ve
Vindrola-Padros 2021) Ozellikle
en ¢ok zorlandigl dusiinulen
bir grup var ki, onlar da gorev
alani

degistirilen hemsgireler.

Hemsirelerin bircogu hig¢
deneyimlerinin  olmadigl akut
bakim alaninda gorevlendirildiklerinde bir yandan stres
altindayken oOte yandan bircok seyi bastan 06grenmek,
dizglin sekilde uygulamak ve dogru kararlar almak
konusunda olduk¢a zorlandiklarini belirtmisler. Ve goérev
alanidegistiriimeyen hemsireler kendilerini sansli addetmis.
(Regenold ve Vindrola-Padros 2021) ilging olan, kadin saghk
calisanlarinin 6nemli bir kismi, saglk sektériinde kadinlarin
agirlikta olmasi sebebiyle, kadin olmalarindan dolayi bir
ayrimcilikla karsilasmadiklarini distiniyor. (Regenold ve
Vindrola-Padros 2021; Austin ve ark. 2020. P. 9) Ancak diger
bir grup da pandemi ile birlikte daha dnce olmadigi kadar
ayrimcihiga maruz kaldiklarini, ayrimciligin ¢ok yaygin oldugu

90’h yillarda gibi hissettikleri davranislarla karsilastiklarini,
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en basit ve baslangi¢ diizeyindeki gérevlerin genellikle kadin
saghk calisanlarina yonlendirildigini ve kurum yoénetiminin
kadinlari ve diger paydaslari hesaba katmaksizin kendi
dustncelerini uygulamaya gecirdiklerini ifade ediyor.

(Regenold ve Vindrola-Padros 2021)

Degisik calismalar kadin saglk ¢alisanlarinin pandemiyle
agirlasan kosullar yiziinden zihinsel olarak daha fazla risk
altinda olduklarini ortaya koyuyor. Zor kosullar ve agir
psikolojik baski altinda olan kadin saglk calisanlariyla yapilan
bir ¢alismada menstriiasyon diizensizlik orani %28,7 olarak
saptanmis ki, bu oran genel nufus icerisinde saptanan
dizensizlik oranina gore oldukga yiksek. (Takmaz ve ark. 2021)
Dilizensiz menstriiasyon sorunu yasayan kadinlarin gelecekte
kardiyovaskiiler hastaliklar, diyabet, kronik bobrek yetmezligi,
infertilite, erken menopoz, meme ve yumurtalik kanserleri gibi
saglk sorunlariyla karsilasma ihtimalinin ylksek oldugu bilinir.
Dlzensiz menstriiasyon sadece fiziksel hastaliklara neden
olmaz, yasam kalitesi lzerinde de etkilidir. Pandemide kadin
saghk calisanlarinin saglk sektori tizerinde olusan baski, is-aile
dengesinin bozulmasi, virlisu sevdiklerine bulagtirma korkusu
ve daha bir siri problemle bas etmek zorunda kaldiklari igin
hem fiziksel hem de psikolojik saghklarini kaybetme riskleri
belirgin sekilde artmistir.

Saglikcilarin agir yikleri kamuoyu tarafindan da farkedilmis
ve pandeminin ilk donemlerinde saglik calisanlariyla
dayanisma gostermek adina diinya ¢apinda birgok etkinlik
gerceklesmistir. Bunlardan en iyi bilineni, her aksam
sokaklardave balkonlardatutulanalkislardi. Ancakakabinde,
gelismislik diizeylerinden bagimsiz olarak diinyanin dort bir
yanindan saglik calisanlarina karsi sergilenen ayrimci ve
ktgik diglricl davranislarin haberleri gelmeye basladi.
Hindistan’da saglik ¢alisanlarina tikirialmis ve cinsel taciz
tehditlerinde bulunulmus; Meksika’da Uzerlerine yumurta
ve klor atilmis; Filipinler’de bir grup erkek bir kadin saglk
¢alisaninin Uzerine g¢amasir suyu boca etmis; Kanada ve
Amerika’da yapilan bir arastirmaya gore katilimcilarin
%42’si saglik ¢alisanlarinin yakininda olmak istemediklerini,
%39’u saglk calisanlarinin viriis tasidiklarini, %29’u saglhk
cahisanlarinin kisitl 6zglrliige sahip olmalari gerektigini
ve %28’i saglik calisanlarinin toplum icinde bulunmamasi
gerektigini Pakistan,
Hindistan ve Meksika’da
evlerden gikarilmis ve hatta toplu tasimaya ve marketlere

duslindiglini  belirtmis; Japonya,

saghk calisanlari yasadiklari
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Kadin saglik ¢alisanlari, KKE’lerin
kendi bedenlerine uymamasindan
otiirii salgindan optimum diizeyde
korunamamakta, daha yiiksek bulas
riskine maruz kalmaktadir.

alinmamislar. (Qazi M ve ark. 2021). Ustelik bu kabul
edilmez hareketlerin, kadinlarin ¢cogunlugunu olusturdugu
hemsireler tarafindan daha olumsuz tecribe edildigi
gozlemlenmis. Saglk calisanlarinin cocuklarinin bile bu
ayrimciliktan paylarini aldigi, gittikleri okullarda zorbaliga
ugrayip dislandiklari ve hatta okullara kabul edilmedikleri
bildiriliyor. (Qazi M ve ark. 2021) Kisaca veriler kadin saglik
calisanlari bu olumsuzluklardan hem psikolojik hem fiziksel

anlamda ¢ok daha fazla etkilendigini gosteriyor.

isin fiziksel ve psikolojik boyutunun yaninda bir de
daha pratik sorunlar bulunuyor. Bilindigi gibi virtsten
korunmanin en 6nemli unsurlarindan biri kisisel koruyucu
ekipmandir (KKE). Piyasada cok sayida ve farkl nitelikte
KKE bulunuyor. Saghk calisani olmayanlar igin standart
cerrahi ya da bez maske, siperlik, eldiven gibi malzemeler
yeterli olabilirken, saglik calisanlari 6zel ve dlgllerine uygun
maske, onlik, tulum, eldiven, géz koruyucu gibi KKE’ler ile
¢alismalidir. Koruyucu ekipmanin saglik ¢calisanlarinin farkl
olculerine uygun gelistirilmesi koruyuculugu artirmakta ve
salginla micadelede biyik 6nem tasimaktadir. Boylesine
kritik bir konuda bile kadin saglik ¢calisanlari, KKE’lerin kendi
bedenlerine uymamasindan 6turd salgindan optimum
dizeyde korunamamakta, daha yiksek bulas riskine maruz
kalmaktadir. ingiltere’de yapilan bir arastirmaya gére erkek
saghk calisanlari koruyucularin fit testini gegmede hatta bu
testleri ilk denemede gegmede kadinlara gore daha basarili
bulunmustur. (Carvalho ve ark. 2021) Burada bahsedilen
basari, koruyucularin herhangi bir zafiyet olmaksizin
islevlerini yerine getirdikleri anlamina geliyor ki, bu da erkek
saglik ¢alisanlarinin ¢ok daha iyi korunabildikleri seklinde
yorumlanabilir. Kadinlarin yiiz ve viicut oranlari erkeklerden
farkhdir ve sektordeki agirliklari da distndlirse hem yliksek
dizeyde korunma saglayan hem de calisirken kendilerini
rahat hissetmek igin anatomilerine uygun olarak uretilmis
KKE’lere ihtiyac duyduklari agiktir.
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a. Katilimcilarin Demografik Ozellikleri
b. Calisma Kosullari
c. Kisisel Koruyucu Ekipmanlar (KKE’ler)
d. Toplumsal Cinsiyetin Farkh Yiizleri

i. Hemsirelerin Ozel Durumu

ii. Diger Saghk Calisanlari

e. Pandeminin Psikolojik Yiikii

a.Katillimallarin demografik 6zellikleri

Arastirmaya katilan saglk calisanlarinin 41’i hemsire, 23’0
hekim ve biri dis hekimi olarak galismaktadir. Ayrica bes
temizlik personeli, dort tibbi sekreter, iki teknisyen, bir
fizyoterapist, bir diyetisyen, bir de hastabakici olarak gorev
yapan bulunmaktadir. Hekimlerin 13’0 asistan hekim, yedisi

pratisyen hekim ve Ug¢l uzman hekimdir.

DIiGER:5 HEMSIRE: &1

TIBBI ‘

SEKRETER: 4

TEMIiZLiK

. HEKiM:24
PERSONELI:5

BULGULAR SONUGC VE ARASTIRMANIN KAYNAKLAR
ONERILER KISITLILIKLARI

Katilimcilardan 51’i Gniversite ya da (EAH) gibi Gglinca

basamak kurumlarinda, 13’0 Aile Saghgi Merkezi (ASM),

112 ya da ilge Saglik Mudirltgu gibi birinci basamak

kurumlarinda, yedisi devlet hastanesinde, dordi sehir

hastanesindeve licli 6zel hastanede ¢alistiginibeyan etmistir.

Bir saglik ¢alisani da cezaevinde hizmet vermektedir.

UCUNCU BASAMAK
L

iKiNCi BASAMAK
I

BiRINCi BASAMAK
[
DIiGER

[ |
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Katilimcilarin en genci 22, en yaslisi 54 yasindadir; ortalama
yas 34,619,21 ve medyan yas 32°dir. 43 kisi (%54) bekar
ya da bosanmis oldugunu belirtmistir. Cocugu olan kadin
sayisi 33 (%42) iken bir gbrismeci de gebe oldugunu beyan

etmistir.

istanbul’da calistigini belirten gériismeci sayisi 43’tiir (%54).
istihdam kamu agirliklidir; katihmcilardan 76 kisi (%96) bir

kamu kurumunda calistigini ifade etmistir.

EVLI
A 36

BEKAR VEYA BOSANMIS

b. Calisma kosullar

Calisma kosullarindan s6z ederken saglikcilar, gelecegi
Ongoridlmus olsa da pandemiye hazirliksiz yakalandiklarinin
altinigiziyor. Cogu, temel is sagligive glivenligiile enfeksiyon
kontroli egitimlerinin ¢cok kapsamli olmasa da verildigini ve
bu nedenle ilk zamanlarda daha az panige kapildiklarina
deginiyor. Genellikle bir enfeksiyon hastaliklari uzmani
ya da enfeksiyon hemsiresinden egitim alindigindan soz
ediliyor. Ve temelde hijyen ve kisisel koruyucu ekipman
(KKE) merkezli egitimler planlanmis. Hangi KKE’lerin, nasil
kullanilacagi, hangi sirayla takilip ¢ikarilacagi ve ne siklikla
degistirilecegi egitimlerin odaginda yer almis. Karsimiza
¢tkan anlatilardan bir kismi soyle:
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22 54

YASINDA YASINDA
COCUKLU KAMU
GOoCuKsSuUz OZEL

"... Anestezi anabilim dali baskaniyla

enfeksiyon anabilim dali baskani toplanti
yapmislardi. Ustindekileri hangi sirayla giyip
hangi sirayla ¢ikaracadin, neyi nasil kullanacagdina
kadar ayrintili bir kurs verilmisti bize. ... ilk gin
anlatmislardi yani kendini nasil koruyacadini, 'hadi
burada baslayin' olmamisti. Oyle oldugdu icin de
biraz o tedirginlidi atmistik yani."
(Asistan hekim, 27, (EAH) )
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"Evet egitim aldik, oryantasyon egitimi

aldik. Servis bilgilendirmesiyle ilgili bir aya
yakin bir egitim aldik. Bu editimde genel olarak
oryantasyon saglanmasi icin servis bilgilendirmesi,
ilag bilgilendirmesi, koruyucu ekipmanlarin
kullanilmasiyla ilgili bilgilendirmeler yapiliyor,
yapildi yani."

(Hemsire, 25, Universite Hastanesi)

"Calistigim dénemlerde mola imkanim cok
kisith. Eger lavabo ihtiyacim varsa ona bile
gidemiyorum.”

(Uzman hekim, 26, Universite Hastanesi)

ilk zamanlarda, dzellikle KKE yetersizlikleri ve kafa karistiran
gorev tanimlari agisindan sorunlar yasanmis. Pandeminin
baslangic doneminde kurumlarda kaotik bir durumun
oldugu dile getiriliyor. Saghk c¢alisanlari, yaptiklari isin
niteligine bagh olarak bazen bir ¢ay icmek icin ara verme
firsati bulamadan araliksiz galismak, yemeklerini geg
saatlerde ve ayakisti yemek, tuvalete bile gidebilecek
zaman bulamadiklari igin su icmemeye c¢aba sarfetmek
zorunda kaldiklarini ifade ediyor. Bir kismi, hijyeni bir

takinti/saplanti haline getirmekten de yakiniyor.

"ilk zamanlar ¢cok zordu. O donem yedi kilo
verdim. Sonrasinda da dénem dénem gergin
zamanlar oldu, karar verme yetkisi bende oldugdu
icin. Hangi hastayi hastaneye géndereceksiniz, hangi
hastayi evde birakacaksiniz."
(Uzman hekim, 31, Yénetici, ilge SM)

"... her yer kirliymis gibi geliyordu. Strekli

temizlik yapma hissi, surekli dezenfektan
sikma istedi vardi ama iki yildir sanirim alistik. Simdi
daha normal geliyor."

(Hemsire, 28, Devlet Hastanesi)

"Ben dort ay, gece ikide geldim eve, hafta
sonu dahil. Sistemin oturmasi dort ay
sUrdy. Sonra bir sistem kurmaya basladik. Simdi
koordinasyondayim. Koordinasyon nobetlerim
oluyor, nébetim oldugunda saat dokuz gibi
cikiyorum isten. Nobetim olmadiginda da
normal mesailerimde 8-5 calisiyorum. Nobetleri
hesaplamadik ama bilsek herhalde herkes bana
borclu ¢ikar."
(Uzman hekim, 37, ilge SM)

"Baslangicta cok zorluklar yasadik, hani
mesela bir gozlik ya da siperlik, 'bu
sana zimmetli, bunu sakin kaybetme, hep bunu
kullanacaksin' gibi seyler oldu. Uzun sUre hani
onu korumaya calistigimiz dénemler oldu ya da
bir 'N95 kaybolmasin', ‘aman iste su kadar saatten
dnce sakin yenisini alma' gibi yani. Cok boyle kisitli
oldugu dénemler oldu ama sonrasinda, hani Uretimin
artmasiyla birlikte sikinti yasamadik."

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

"Ben sunu biliyorum: sabah kahvalti

edemedigimizi, 6dlen yemek yiyemedigimizi,
disardan yemek istedigimizi, geldigini, onu da
yemeyip nobeti bitirip gittigimizi bilirim."

(Uzman hemsire, 32, Universite Hastanesi)

"ilk etapta kullandi§imiz N95'ler cok daha

iyiydi. Daha sonra pandemiyle birlikte bunlara
hic ulasamadik, birdenbire ortadan kayboldu bu
maskeler. Sonrasinda FFP2 maskeler dagitildi. Onlar
da yUze tam oturmayan, ordek gagasina benzeyen
maskelerdi. Hatta bir ara onlara da ulasamayinca
hemsire arkadasimizin tanididinin temin ettigi
maskeleri kullandik. Yani o ilk pandemi déneminde
ciddi anlamda maske sikintisi yasadik. Bir maskeyi iki
gin U¢ gUn kullanmak zorunda kaldigimiz oldu."

(Hemsire, 25, Ozel Hastane)
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Katilimcilardan 30 kisi (%38) Covid ile enfekte oldugunu
Hatta iki Kkisi,

Anlatilardan,

belirtmis. hastaligi iki kez gecirmis.

saghk  calisanlari hastalandiklarinda,
ozellikle hastalarin giderek arttigi veya pik dénemlerinde,

islerine geri dénmeleri igcin rehberlerde yazan standart

uygulamalarin disina ¢ikildigi gbzlemleniyor.

Q "Mesela esim Covid'de calisirken pozitif
oldu ve pozitifken nébeti tuttu, yani sabah
nobeti devrederken cikti hastaneden. Ben de
ogrendigimde nobetteydim, bizim klinikte herkes
ogrendiginde nobetgiydi yani dyle bir yogunlukta
calistyorsun dUsUn. Ve yerine adam bulmaya
calisiyorsun bulamiyorsun yani. Kari koca
doktorsan, esin pozitif ciksa bile sana
karantina yok, calismaya devam ediyorsun".
(Asistan hekim, 27, (EAH) )

"Ik donemde 14 ginlik bir izolasyona tabii
tutulduk, sonraki donemlerde o siUre saglik
personelinde bir haftaya diUstU. Simdiki dénemde,
eder kisi asili ise ve evden herhangi bir temas
ya da Covid olmussa, o kisi isine devam ediyor."

(Hemsire, 50, Universite Hastanesi)

HASATALANAN HASTALANMAYAN

"Testim pozitif ¢iktiktan sonra -n6betteydim

hatta- ndbeti yarida birakip eve déondim,
izolasyona girdim. Ben gidince yerime dair ndbet
sartlari icerisinde bir ayarlama yapildi. 10 ginlUk
izolasyon sonucu test vermeden dondim, tekrar
test vermemizi istemiyorlar ¢Unko."

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

"Vatandaslara 10 gin 14 gin yapiliyordu

izolasyon, bizde bir hafta dediler. Tabii
serviste calisacak eleman lazim. Ama tabii daha
uzun sUrenler oldu negatife dénmedigi icin."

(Hemsire, 54, Sehir Hastanesi)

"Zaten ayni ortamda calistigimiz icgin

arkadasimizin Covid haberini aliyoruz. iki
gUn sonra biz PCR testi yaptiriyoruz. Arkadasimiz
zaten izole olup evine gidiyor. Onun haricinde
baska bir dnlem yok. izine giden birinin geri
doniUsU icin testin negatifligi beklenmedi. Bir
hafta izinden sonra doénduler.”
(Hemsire, 36, (EAH) )

"Covid olan zaten genelde izin kullaniyordu,

izin sUrecindeydi. Onun disinda oday!
dezenfekte ettirip, yikayip her yerini dezenfekte
falan ettik. izin sUresi ilk basta 14 gindU sonra 10
glne disUrdiler. Negatife donmemiz beklenmedi.
Pozitif dahi olsak calismaya basladik."

(Hemsire, 28, Devlet Hastanesi)

"Soyle: birinin semptomu varsa ilk

R

sonrasinda Covid PCR testini veriyoruz ama test

etapta daha ¢ok 6nemseniyordu ama

sonuclanmadidi taktirde de ¢ok hani bdyle %100
uyumlu degilse, calismaya devam ediyor. CUnkU
su an TUrkiye'de saglik personeli azlidi da var.
Kesinlikle cok fazla yikleniliyor personellere. O
olmazsa gercekten onun acidini kapatabilecek
kimse yok. O yUzden hani o PCR pozitif gelene
kadar calisan arkadaslar da oldu ama genellikle
semptom varsa, biz kendi aramizda kompanse
etmeye calistik birbirimizi. Diyelim yanimda
semptomu olan birisi var, test verme durumun
tamamen senin hassasiyetinle ilgili. istersen
verirsin, istersen vermezsin."

(Uzman hekim, 26, Universite Hastanesi)
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Kurumlarda yemekhaneler ve servisler gibi insanlarin
toplu olarak bulunacagi yerlerde fiziki mesafe kurallarinin
uygulanmasina olabildigince dikkat edilmis. Bu amagla
degisik diizenlemeler yapilmis ve herkes bir sekilde yeni
diizene uyum saglayabilmis. Ozellikle yemekhanelerin,
maskeler indirilecegi ve bulas riski artacagi icin baslarda
toptan kapatildiklari bir dénem olmus. Belli bir sire
gectikten sonra yemekhaneler belli saatlerde, sirayla ve
daha az sayida saglikgiya agilmis. Donem dénem yemeklerin
dagitiminda tek kullanimlik malzemelerin kullaniimasi,
masalardan tuzluk-biberlik ya da ekmek sepetlerinin
kaldirilmasi, kisilerin  paket/kumanya halinde verilen
yemekleri kendi katlarinda yemelerinin tesvik edilmesi ve
evden yemek getirilmesinin 6zendirilmesi gibi onlemler

uygulanmis.

"“Yemeklerimiz tek kullanimlik plastik

Urinlerle geliyor. Yemekhaneye gitmiyoruz,
servise geliyor yemekler. ikiser kisi olarak, biraz
uzak mesafe ile yiyoruz. Hep birlikte oturmuyoruz
ki, zaten bu sUre uzun sUrmuiyor."

(Hemsire, 30, Universite Hastanesi)

"Yemekhanede tuzluklar biberlikler hepsi

kalkti, bu minik minik seyler oldu. ikincisi
yemek masa araliklarini uzattilar. Ve bircok
arkadasim yemekhaneye gitmedi, evden getirdi."

(Hemsire, 54, Sehir Hastanesi)

“ilk zamanlarda bulasi engellemek adina

yemekhanemiz kapatildi. Servislerde
normalde sulu yemek varken, 8-16 gindiz
birimlerine kumanya dagitildi. Daha sonra
yemekhane acildi. Onu da soyle kontrol altina
aldilar, masaya tek kisi ve sirayla giris. Masa
sayisi doldudu zaman disarida bekliyorsunuz. Ve
kapasite belki Ugte bire dustu. Belirli bir sire biz
kendi adimiza gitmedik ama daha sonrasinda,
daha givenli oldugunu disindigumiz igin
yemekhanede de yiyoruz, disarida da."

(Hemsire, 42, Universite Hastanesi)
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Personel servislerinde de ciddi bulas riski oldugu igin
koltuklardan bir kismi kullandiriimamis, araglara binecek
Hatta

HES kodlarinin sorgulandigi dénemler olmus. Ancak ilk

kisi sayisi sinirlandiriimis. servislere binerken
zamanlarda siki sikiya uygulanan bu tir kurallarda zaman
icinde gevseme egiliminin arttigi da dile getirilenler

arasinda.

“Yari yariya disiruldi. Koltuklarda tek kisi
oturacak sekilde dUzenlendi. Bu sicakta bile
klima acilmiyor. Ortam havalandiriliyor. Maskeler
takiliyor. Su icilmemesiyle ilgili uyari yapiliyor
ve HES kodu ile aliniyor. Temasi varsa binmesi
engelleniyor yani servise."

(Hemsire, 42, Universite Hastanesi)

"Bir donem, bu uygulama var ya kodu

okutuyoruz, kod okutarak giriyorduk servise
direkt. Su anda oyle bir sey de yapmiyoruz, kisa
sUrede vazgectiler. Normal her zamanki kadar
doluluk, insanlar ben de ayni zamanda, toplu
tasimadan ¢ok servisi kullanmaya calisiyoruz
¢cUnkU otobUse veya metroya falan binin her 3
kisiden birinin maskesi ya burnunun altinda ya

cenesinde." (Hemsire, 38, Universite Hastanesi)

Saglik Bakanhgi, ‘Saghk Bakanhgi’'na baglh saglik tesislerinde
gorevli’ hekimler ve hekim disi saglik personeli igin Covid-19
ile ilgili test-tani-tedavi-takip islerinde ‘aktif calisma siiresi’
gozetilerek ve c¢alisanin statlisine gore farkli katsayilar
kullanilarak hesaplanan ek 6demeler yapilacagini duyurdu.
Bu 6demelerin ilkinin 1 Agustos 2020’den itibaren (g ay,
digerininise 1 Nisan 2021’den itibaren gecerli olacak sekilde
dort ayhk bir donem igin yapilacagi duyuruldu. Saglikgilar
bahsedilen ek 6demeleri almislar ancak, meblag hem gec ve
hem de parga parga 6denmis ve saglik ¢alisanlari arasinda
adil bir dagilim goézetilmemis. Ustelik bahsedilen 6demenin
toplumda yanlis algilandigini, abartildigini, hatta sozla
siddete zemin hazirladigini dasiniyorlar. Cogu ek 6deme
yerine Ozlik haklarinda iyilesme ve hakkaniyet bekliyorlar.
Hatta “keske 6deme yapilmasaydi da Covid saglik calisanlari

icin meslek hastaligi kabul edilseydi” diye diisiinenler var.
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Q "Ek ddemelerle ilgili sorun yasiyoruz.
Esitsizligiyle ilgili sorun yasiyoruz. Ayni isi
yapan kisiler arasinda 10 kat kadar bir 6deme farki
oldu. Bakanlik adina ¢alisan ve yUksek 6gretim
kurumu adina calisanlar arasinda. Toplum nezdinde
cok ciddi 6deme aldigimizi disindiren bir
aciklama yapmislardi ama karsilig1 yok bunun.”

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

"Bu donemde boyle calisilip bu kadar

kazanilmiyorsa, bundan sonra zaten olmaz.
Yani o televizyonda dedikleri gibi degil hicbir
sey, o bir algi operasyonu. Hic karli bir sey yok.
Codunun annesi babasi diyormus ki 'kizim oh
oh, devlet sunu verdi'. 'Ah" diyor 'kendi annemiz
babamiz bile bilmiyor ki gercedi’ diyor."
(Hemsire, 39, (EAH) )

BULGULAR

SONUGC VE
ONERILER

ARASTIRMANIN
KISITLILIKLARI

KAYNAKLAR

"... ek 6deme verecegiz dediler bize. Onun

bordrosuna bakiyorum, katsayilarla vs.
Dokuz bin kUsUr lira. Ama bize verilen iki bin lira.
Kalani doner sermayeye, vergiye vs. gidiyor.
Yani iki bin lira i¢cin bas bas haberlerde ek Covid
o0demesi diye sey yapiliyor. Reklami kadar bir
gerceklik bulunmuyor."
(Pratisyen hekim, 24, ilge SM)

... sagdlik calisanlarina mUjde, tavandan

odeme yapilacak gibi aciklamalar yaptilar.
Ama aslinda U¢ aylik déneri kimseye 6demediler.
Reklam yaptilar aslinda. Burada calisirken de sunu
yasadik, normalde aile hekimligi asistanlarina
doner verilmiyordu burada (Sakarya) ama suUrekli
Covid'de calisiyoruz. Daha sonra bas asistanin
cabasiyla biz, enfeksiyonda calisiyor gibi
gosterildik ve ancak dyle alabildik. Tavandan falan
degdildi 6deme."
(Asistan hekim, 25, ASM)

"Ben burada ¢ok adir bir yUkUn altindayim

beyinsel olarak ama fiziken yogun bakimda
calisan bir hemsire hak ettigini alamiyor. ... Benim
calistigim kurum icin yeterli, bana verilen yeterli
bir 6demeydi ama hastaneler icin bildigim ve
duydugum kadariyla ¢cok adaletsiz bir dagilim
oldu. Covid'de aktif calisip calismama ¢ok
degistiriyor. Atiyorum, bir kadin dodum uzmani
hi¢c Covid servisinde calismiyorken bir tane
Covidli gebeye dodum yaptirinca en tavandan 25
bin liralik bir ek 6deme alabiliyordu. Ya da acilde
calisan pratisyene 800 lira 6deme yatiyorken, hic
(hasta) gormeyen birine 10 bin lira yatabiliyordu.”
(Uzman hekim, 37, ilge SM)

"Ben, o ek 6demeyi hi¢c almadim. Zaten

baslangicta dzeldeydim, o sekilde
almadim. Devlet Universitesinde pandeminin
baslangicindaki ek 6demeden yararlanilmis.
Ama sonrasinda sadece sagdlik bakanligina bagl
hastanelerde ek 6deme yapilacak. Yapilirsa da
yine Universite hastanelerine yapilmiyor bu ek
odemeler.1

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

"Temizlik ve soforler, saglik personeli
sayllmadiklariicin onlar ek 6demelerden
faydalanamadilar. isci statisUnde olduklarindan.
Halbuki iki grup da virUse ayni oranda maruz
kaldi, diger saglik calisanlariyla. O beni cok UzdU,
elimizden bir sey gelmedi."
(Uzman hekim, 31, ilge SM)

“'Ug ay yatiracadiz' dediler, o U¢ ayin bir

ayinda yatti. O bir ay da zaten ¢ok adaletsiz
bir sekilde yatti. Dedigdim gibi ben de 76 tl aldim.
itiraz dilekgeleri yazildi ama bir dénis olmadi. ...
Covid meslek hastali§i sayilmali. insanlar evlerine
kapanmisken, birbirlerinden dahi kacarken biz
burada, hastalarla birebir temas halindeyiz ve
bundan kaginabilecedimiz bir durum yok. O
yUzden hani kesinlikle Covid meslek hastalig
sayilmali."

(Hemsire, 26, Universite Hastanesi)
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GIRIS VE YONTEM VE TOPLUMSAL CINSIYET
RAPORUN AMACI GEREGLER OKUMASIYLA PANDEMI
Ek odemeler konusundaki adaletsizlik bazi saglk

calisanlarini o kadar rahatsiz etmis ki, bu haksizligi kismen
de olsa gidermeye c¢alisip kendilerince daha adil oldugunu
dustundikleri formiller Gretmisler.

"Biz burada ekip olarak calisiyoruz. Hakikaten

ekip ruhunu da burada yasadik. Hekiminden
temizlik gorevlisine, personeline kadar esit derecede
calisiyoruz. Yani higbirimiz birbirimizden Ustin
degdiliz. CUnkU halkanin bir tanesi olmasa, sagdlikh bir
sey cikmaz zaten ortaya. Uc ay ek ddeme aldik, su
an faydalanmiyoruz Universite hastanesi oldugumuz
icin. Saglk Bakanhgindaki hastaneler faydalaniyor.
Keske herkese, yani titrine bakilmadan esit derecede
paylasilabilseydi. Biz de onu soyle yaptik ilk ay
icerisinde. Temizlik ve guvenlik gorevlileri dahil
-personel arkadaslarimiza dagitilmadidi icin- kendi
aramizda bize verilenlerden toplayip, onlara da
biz vermis olduk. Yani en azindan kicUk bir sey
olmus oldu. Biz almaya utandik diyeyim yani, oyle
soyleyeyim size."

(Hemsire, 42, Universite Hastanesi)

c.Kisisel Koruyucu Ekipmanlar
(KKE’ler)

Salginin  basindaki  hazirliksizlik, saglik¢ilara  dagitilan
KKE’lerdeki eksiklikler ve yetersizliklerde kendini gdsteriyor.
Baslangicta maske, bone, siperlik, eldiven, tulum gibi KKE’lerin
tedarikinde sorun yasanirken, bir siire sonra bu malzemeler
bollagsmis. Kalitesinden bagimsiz olarak maskeye erisim en
ciddi problem olmus. Zamanla gerek fazla Gretim gerekse
bagislar sayesinde tedarik sorunlari ¢oziilse de standartlara
uygunluk ve kalite konusunda kaygilar devam ediyor. Bu
nedenle bazi saglikgilar, belli donemlerde meslektaslarinin
sirayla hastalanmasinda standart disi KKE’lerin rol oynamis
olabilecegini belirtiyor. Ucretsiz verilen kullanissiz, kopan,
yirtilan, kisaca uygun olmadigini disindukleri KKE'ler yerine,
kendi satin aldiklarini kullanmayi tercih edenler bulunuyor.
Cok yaygin bir sikdyet olmamakla beraber, bedenlerine ve
ylzlerine tam oturmayan ekipmanin uzun ¢alisma saatlerinde
sikint1 yarattigi da dile getirildi. Eldivenlerde beden alternatifi
olmasina ragmen, maskelerde olmamasi ve bu nedenle ylize
tam oturmamasi, kaymasi, burunu ya da kulaklari acitmasi,
fazla bol ya da dar gelmesi en sik ifade edilen sorunlar

arasinda.

BULGULAR

SONUGC VE
ONERILER

ARASTIRMANIN
KISITLILIKLARI

KAYNAKLAR

Q "Bazi tip maskeler hala yizimuize tam
oturmuyor. Maskeler tek beden ve standart.”

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

"Maskeler, oturmuyor. Ben mesela yuzU

kUcUk bir insanim. Maskeler genelde
daha bol oluyor. Aralardan hava illa ki giriyor. O
yUzden biz de Ust Uste maske takarak dnlemeye
calisiyoruz."

(Hemsire, 25, Universite Hastanesi)

"Bazen bUyuUk oluyordu, ¢ok konforlu

olmadigi dénemler oluyordu tabii ki. Hani
Uretimin nasil olduguna da bagli. ... Onun disinda
yine boyle maskelerin yizimiUze tam oturmadigdi,
cok kotu maskelerin kullanildigr oldu.”

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

"... beyaz onlUk giyiyorum, maskemi

R

Maskeyi hastane veriyor, eldiveni falan her seyi

takiyorum, eldivenimi c¢ift takiyorum.

hastane veriyor. O acidan bol bol veriyorlar.
Onceden kaliteliydi ama simdi ipi falan kopuyor,
o yiUzden ikiser Uger takiyoruz. Oyle aman aman
kaliteli degil. Yani ¢cok korudugunu sanmiyorum."
(Laboratuvar Teknisyeni, 54, (EAH) )

g "... Maske skandaldi Turkiye'de. O kadar az
maske geliyordu ki, biz yoneticiler kurumda
maske takmiyorduk ki, kavga ¢ikmasin. ‘Hocam
size var da bana niye yok' olmasin diye. Sonucta

o siUrede filyasyon olayi henliz yoktu, sadece
telefonla isi yUrutUyorduk. Ama satilmiyor ki alasin,
muUduirlUk sana bir kutu gonderiyor ama berbat yani
musamba gibi bir sey. Taksan bir dert, takmasan bir
dert. CUnkU 100-120 kisi calisiyorsun kurumda. Eh
her gin 4-5 saatte bir maske degistirsen mUmkuin
degdil yetmez, bir gin bile yetmez. O yizden
takamadik. Maalesef takamadik o donemde. O
zamanlar filyasyon ekipleri yoktu, hastanelerden
borc aldik. Ameliyathaneler 6nlik verdi sagolsun.
Ekipmanlari kendi iligskilerimizle ayarliyorduk.

Sonra filyasyon ekipleri geldiler. Ginde bir tulum
kullanilacak dediler. Bazen tulum gelmiyordu.
Hastanelere cok agirlikli verildi, bagislarda filan
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ama bizler hep unutulduk. Simdi hala ¢ok sikinti
gekiyoruz. Ornedin midirlik small (kigik boy)
eldiven aliyor ama insanlarin cogu medium (orta
boy), large (bUyUk boy) giyiyor. Hocam iste tek
eldivenle ginU bitirsin. Ama olur mu tek eldivenle,
ev ev dolasamaz bu insan. Hala sikinti yasiyoruz. O
doénem cebimizden gozIlUk alabildik kurumumuza,
aramizda para toplayip siperlik vs aldik. ... N95'ler
yine oyle, kafaniza takarken sak diye ipi kopuyor,
asla burnunuza oturmuyor. Sadece dudaklari orten
N95'ler gordl bu gozler! ... Siperlikler berbat,
ipleri kopuyor. Ben hala cerrahi maskeyi kurumuma
gelenden takmiyorum. Cok rahatsiz edici bir
maske."

(Uzman hekim, 37, ilge SM)

"Ben kendi getirdigim maskemi
kullaniyorum, tercih ettigim marka var.
Hastanenin verdigi daha ince ve teli yok."

(Hemsire, 30, Universite Hastanesi)

Q "Soyle mesela, koronanin koto

donemlerinde Samsun'da vaka sayilari

cok fazlaydi. BUtUn hekim arkadaslar ayni anda

korona oldu. Bunda o zaman kullanilan N95 (yeni

gelen) maskenin etkili oldugunu soyliyorlar.

Maske markasi degisimi ile tUm arkadaslar korona

olmustu."

(Asistan hekim, 29, (EAH) )

Kendi KKE’sini kendi
basamakta ve 6zellikle filyasyonda gorev alanlar kendilerine

satin alanlarin yanisira birinci
ait telefonlarini da kullanmak zorunda kalmis. Pek ¢ok kadin

saglik¢i bu konuda farkl sikintilar yasadigini ifade ediyor:

BULGULAR

SONUC VE KAYNAKLAR

ONERILER

ARASTIRMANIN
KISITLILIKLARI

"... pandeminin en basinda biz hastalari

kendi telefonlarimizdan ariyorduk. Erkek
hastalar, hasta yakinlari olsun baya ciddi telefon
sapikliklariyla karsi karsiya kaldim. En bUyUk
sorunum o diyebilirim. Bir kadin olarak o sorunu
yasadim. Bayagi bir ugrastirmisti. Kendi numaramiz
gozUktigu igin. Aylarca ugrastim ben o sapiktan
kurtulmak igin, oyle soyleyeyim."
(Diyetisyen, 28, ilce SM)

"..her zaman ilce Sagligin telefonunu

kullanamiyorduk, bazen kendi
telefonumuzdan da ariyorduk hastalari. O yizden
gecenin bir saatinde aranmalarimiz ¢ok oluyordu,
o bende cok sey yapiyordu cidden. Arayip
“limonata icebilir miyim", hani seyi bu hastanin.
BUyUk seyler yoktu." (Ebe, 27, ASM)

Ote yandan, siirekli KKE kullanarak calismak basli basina zor
ve yipraticl bir deneyim olmus. Kadin saglik calisanlari bu
konuyu farkli bicimlerde aktariyor:

"(KKE'ler) Bedenli dedil, cinsiyetli de degil.

Soyle, iki bedeni olabilir belki, bir biyUk
bir kicUk diye. Zaten bol yapilmis seyler oldugu
icin ve estetik beklentimiz olmadigdi icin onu
koruyucu ekipman olarak giyiyoruz. Giymeyi tercih
etmeyenler de olabiliyor tabii. Cok biyUk ve kati
bir kumas. Cogu hekim arkadasim giymeyi tercih
etmiyor, kendini kotU hissediyor icinde, ¢cUnkd
zaten yiUzU maskeli, kafamizda bone elimizde
eldiven, o kiyafetleri de giyince 16 saat bunun
icinde ¢calismak ¢cok zor."
(Asistan hekim, 29, (EAH) )

"... gercekten calisirken, yaz donemi

R

cerrahi maske, N95, siperlik, yani sirtimiz

ozellikle cok zor gegiyor. O onlUklerle,

vicudumuz formalarla bUtUnlesiyor ve ter
icinde kaliyoruz. Gecip dinlenebilecedimiz alan
cok olmuyor birkag kisi oldugumuz igin, yani
maskemizi ¢cikarmak istedigimizde rahatlikla
ctkaramiyoruz agikgast."

(Hemsire, 25, Universite Hastanesi)
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d. Toplumsal cinsiyetin farkh yuizleri

Aslinda tip ve saglik sektorinde toplumsal cinsiyete
odaklanan calismalarin tarihi oldukca eskilere dayanir.
Bu c¢alismada hala, yillar dnce yilrutidlmis arastirmalarin
bulgularindakilere benzer ifadelerin karsimiza c¢ikmaya
devam etmesi dikkat c¢ekicidir. Bu durum, vyillar gegse
de saglk sektorinde cinsiyetci isbolimi ve toplumsal
cinsiyet rolleri agisindan fazla bir degisiklik olmadigini
dustndirtmektedir.

Bulgularda ilk gbze carpan, bakim islerinin ‘kadin isi’ olarak
kodlanmasi nedeniyle hastalarin kadin hekimleri daha ¢ok
hemsire olarak gérme egilimidir.

"... codu hasta ve hasta yakiniicin sen zaten

doktor hanim degil, hemsire hanimsin. Ne
kadar sdylersen soyle seni ciddiye almiyorlar.
Erkek bir personelin gelip hastaya soyledigi sey
daha etkili oluyor. Cinki erkek oldudu icin ona
daha doktor goziyle bakiyor ve onu dinliyor. Bir
sekilde kabulleniyorum, bunun egosunu yapacak
[GksUm bile yok yani. Hemsire hanim dediginde de
donlUp bakiyorum, ne istiyorsa yardimci olmaya
calisiyorum zaten."

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

L . Kadin olarak seni -yani poliklinik yapiyor
olsan bile- iceri girip 'doktor ne zaman
gelecek' diye soruyorlar, oyle soyleyeyim. Kapida

adim yaziyor, icerde masada oturuyorsun, sana
gelip 'doktor ne zaman gelir' diye soruyor. ... Ayni
renk kiyafet giydigim erkek doktor vardi. ikimizde
de steteskop var. Ona sesleniyorlar 'hocam ne
zaman ¢ikariz' diye. Sonra bana 'hemsire hanim,
su serumu cikar' falan yaptilar. Ayni kiyafet, ayni
ekipman ama sadece kadin oldugum icin bile
doktor dedilsin gibi oluyor. Serviste bir gin U¢
kadin hekim vizit yapiyorduk. Hastalara soruyoruz;
ilaglarini soruyoruz, recete yaziyoruz her seyi
yapiyoruz dogal olarak. Ve yanimizdaki hasta
yakini sey diyor telefonda konusurken 'sabahtan
beri doktor bekliyoruz, gelseler de gorisecediz
bakalim®."

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

BULGULAR

SONUGC VE
ONERILER

ARASTIRMANIN
KISITLILIKLARI

KAYNAKLAR

Q "E yani hastalar da beni gorince sekreter
zannedip 'doktoru ¢cagirsana’ filan diyorlar

ya da serviste 'hemsire hanim' filan diyorlar, yani
akillarina ilk gelen sey o oluyor. Ama yani alti
sene oldu ben atanali ve alti sene icinde, eskiden
cok giceniyordum bu duruma ama simdi isime
geliyor. Benim doktor oldugumu zannetmiyorsa
‘doktor yok' diyorum mesela. Saka yapmiyorum,
'ben doktor dedilim, ben bilemem ki’ diyorum.
Bunu biraz lehime cevirdim. Cinki onlar doktor
gormek istiyor."
(Asistan hekim, 30, (EAH) )

"StatU olarak dUsUnecek olursak hani, erkek

personelin statisU benden daha disik.
Onun lafi daha etkili oluyor benim lafimdansa."
(Diyetisyen, 28, ilge SM)

"... Hastalar bazinda ise, erkek hemsirelere

daha temkinli yaklasiyorlar. Ya da yani
erkeklere... Erkek hemsire gibi degil de erkek
hekim gibi gorebiliyorlar. Daha sert mizacli
goruUyorlar... bir bayana ve erkede davranista bakis
acilari farkli." (Hemsire, 42, Universite Hastanesi)

@ "Bazi hasta yakinlarinda hala 'kadinsa doktor
olamaz' anlayisi devam ediyor. Hastayi
muayene ediyorum, sonrasinda 'bize doktor
bakmayacak mi' deniyor."

(Pratisyen hekim, 30, Devlet Hastanesi)

g "Hastalar biraz daha bayan gérince, nasil
trafikte bayanlar ikinci plana atiliyorsa
saglikta da dyle maalesef. Erkek arkadaslar boyle
heybetli bir arkadas olursa hastalarin bakis agisi
daha boyle sakin sessiz bir arkadasa bakis acisiyla
cok farkli oluyor. Bayanlara zaten direkt ikinci
planda. Bayanlara saglikta biraz hizmetci goziyle
bakiliyor agikgasi. Her seyin yapilmasi gerektigi
dUsUnUlUyor. Her seyi soyleme ciretinde bulunan
hastalarimiz var maalesef".

(Hemsire, 31, Devlet Hastanesi)
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"... hemsireler zaten bizim astimiz dediller,
@ yani ben hemsire sanilmaktan rahatsiz
olmuyorum ama yani, diger agidan rahatsiz
oluyorum. Soyle, erkek saglik memuru var. Yaninda
da ben varim, birlikte bir is yapiyoruz. Ve o isi
benim yaptigim belli, mesela gercekten dikisi ben
atiyorum. O beni asiste ediyor. Goriyorsun bunu,
ona ragmen ona doktor bey, bana hemsire hanim
diyor mesela. Ben genelde pek cevap vermem
¢UnkU ne dersen de gene aynisini diyorlar. Bir
de sey, biraz hemsirelere de saygisizlik olabiliyor
bazen. Sanki hemsire zannedilmek kotu bir seymis
gibi filan. ... Ben zaten ayni yerde cok uzun sire
calistigim icin ve hemsireler hani beni bildikleri
icin, yani gerekiyorsa sdyliyorum. Onemli bir sey
olur, atiyorum, hasta yakini benim yerime saglik
memuruna gider. Halbuki bana haber vermesi
gerekir. Oyle durumlarda, ben sdyliyorum. Genelde
de 6zUr dilerler. Diyorum ki, '6zUr dilemeyin, yani
kotu bir sey degdil hemsire zannetmeniz'. Kadin
oldugum icin hemsire diyorsunuz, sikinti orada yani.
Seni hig ciddiye almazlar, boyle 'gilim, tathm,
balim' filan derler."
(Asistan hekim, 33, (EAH) )

"Akademik alanlara erkeklerin yerlesimi

daha fazla. Asistan doktor olan kadin hekim
sayisi ¢cok oldudu halde akademik alanlara ¢ikan
hekimler genellikle erkek oluyor.”

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

BULGULAR

SONUGC VE
ONERILER

ARASTIRMANIN
KISITLILIKLARI
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kazanin da gidin, burasi kadinlara uygun bir yer
degil" gibi seyler sdyleniyor. Ama istasyonlarda
da cok fazla kadin calisiyor biliyorum yani."

(Pratisyen hekim, 27, 112 ambulans)

Benzer bir durum, saghk kurumundaki yonetimsel hiyerarsi
ile ilgili olarak da ortaya gikabilmektedir. Bu baglamda, bir

yonetici kendi yasadiklarini su sozlerle ifade etmis:

Q "... bir alt personele is komutu verirken bunu
yasiyorum. Ustlerimden degil. Ama alt bir

personele hele erkekse, daha ¢ok erkeklerde
boyle bir kompleks var, bir is soylediginiz zaman
hani hem hekim hem uzman, size gUceniyor
yani. Bir erkekle iletisim kurmasi ¢cok daha kolay
oluyor, erkekle iletisim kurmak istiyor. Sizin bir
kadin olarak ona bir is 6gretmenizi istemiyor.
Ben bunda ¢ok zorlandim. Altimda ¢alisan erkek
personele, kot niyetli olmadidimi, ¢inkU ortacag
zihniyeti gibi, cadi gibi algilaniyorsunuz. Kendimi
dostca arkadasca ifade etmekte ¢ok zorlandim.
Onlar bir kadinin dyle bir pozisyonda ¢alismamasi
gerektidini disUnUyorlar."
(Uzman hekim, 37, Yonetici, ilge SM)

"Ben ilk birime geldigimde sunu duydugum

zaman "kadin gelince GzUlUyorlar" bunu
duyunca UzU0ldUm yani ben de. ..Gecgen bir kadin
hastaya gittik banyoda dismisty, ben kendimi
tanittim doktor $ diye, muayenesini yaptim.
'Kalganiz ¢citkmis' dedim. Sonra da sofor abiyi
aradim tasimak icin. Sofor abi gelince kadin
"Allah'ima sUkUrler olsun, doktor bey geldi” dedi.
Ben doktorum deyince "ay bu kizcadiz mi doktor"
falan dedi. Ekip icerisinde hi¢ saygiyla ilgili bir
sorun gormedim. Ama insanlar daha sey, bana iste
'gilim, canim' gibi hitap ediyor. Hemsire hanim
diyorlar. ... Ekip arkadaslarimdan su tarz seyler de
cok duydum mesela, doktor arkadaslara '"hocam

Belli branglarda kadinlarin, belli branslarda erkeklerin daha
yogun oldugu goriliyor. Erkeklerin domine ettigi branslarda
kadinlar istenmiyor ve Onlerine bir¢ok engel ¢ikarilabiliyor.
Tibbin icindeki cinsiyete dayali bolinme, farkh ayrimcilik
formlarini da beraberinde getiriyor. Bir kardiyoloji asistani

icinde bulundugu durumu su sekilde anlatmis:

"Cok erkek egemen, oldukca erkek egemen

bir brans. Soyle séyleyeyim tim ekibi
katarsak eder, yani 20 kisi varsak ekipte hekim
olarak 3 kadin var. Geri kalanlarin tamami erkek."
(Asistan hekim, 27, (EAH) )

Bir kulak-burun-bogaz asistani da benzer ifadeler kullanmis:

"Erkek agirlikli. Cerrahi branslar, calisma
kosullari, nébet kosullari agisindan biraz
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daha zorlayici oluyor. O yuzden pek ¢cok cerrahi
brans kadinlar tarafindan ¢cok tercih edilmiyor. Biz
14 kisiyiz asistanlar olarak, 4UmuUz kiziz. ... Bizim
camianin icinde zaten cinsiyetci insanlar var.
Bizim klinik sefi en basinda geliyor. Uzmanlardan
var. Acikga boyle kadinlar histerik, bana ya da bir
arkadasima bunun muamelesini eden arkadaslar
da var."

(Asistan hekim, 30, (EAH) )

Sadece hekimler icin degil, hemsirelik agisindan da benzer

ayrimlar s6z konusu:

"Cocuk kliniginde mesela erkek hemsire yok,
yodun bakimda erkekler bayagi fazlayd:."

(Uzman hemsire, 32, Universite Hastanesi)
Ayni hemsire sozlerini su sekilde strdiirmus:

"Toplumda, disarda, kadini erkekle es

gormuyorlar. Erkek diunyasinda erkekler
kadinlari hafife aliyorlar. Kolay alt edilebilir, kolay
manipuUle edilebilir, kolay yonetilebilir olduklarini
dUsUnUyorlar. Burasi da toplumun kiUgUk bir
yansimasi zaten. Erkek hemsirelerle iletisimleri
farkli oluyor, erkek doktorlarla iletisimleri farkl
oluyor, daha ciddiye aliyorlar. ilging, cok ilginc."

(Uzman hemsire, 32, Universite Hastanesi)

i.Hemsirelerin 6zel durumu

Bu noktada hemesireler, 6zel olarak ele alinmayi gerektiriyor.
Hemsireler hem fiziksel olarak asiri yipranmis durumdalar
hem de psisik durumlari hic¢ iyi degil. Herseyden o6nce
meslege ickin ‘merhamet yorgunlugu’ (compassion fatigue)
ile basa c¢ikmaya calisiyorlar. Bu kavram, kisa tanimiyla,
hastalarin ¢ogu zaman uzun siiren acilarina tanik olma, bu
acilari derinden hissetme, hastayla empati kurma ve sirekli
duygusal anlamda onlara destek olmak i¢in ¢aba harcamak
anlamina gelir. Bir noktadan sonra hemsirelerin kendilerini
asiri yorgun, depresif hatta tikenmis hissetmelerine
yol acan en Oonemli etkenlerden birinin hastalara bakim
verirken yasadiklari  merhamet

yorgunlugu oldugu
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dustndlir. Pandemi siirecinde, hastalarla en yogun ve en
uzun sireli temasi kuran saglik grubu hemsireler. Verdikleri
bakim hizmeti fiziksel olarak zaten yeterince yipraticiyken,
hastalarin  hizlica kotulesmesi ve vyataklarinda vyalniz
baslarina hayatlarini kaybetmesi, duygusal anlamda da

onlar i¢in travmatik bir deneyim olmus.

"... Ben babami kanserden kaybettim.

Defalarca boyle oturdugum yerden
zipladigimi biliyorum. Hasta inliyor, bir sey
oldu diye zipliyorum, bu insanlar Covid'in ilk
zamanlarinda yanlarinda refakatgileri yoktu, ¢Unk0
izin verilmedi refakatgi olmasina. Olum bekleyen
insanlar. Hani bir taraftan sey disUnUyorum, ben
babamin yaninda her sUrecinde olabildim ama bu
insanlarin yaninda hig kimse yok. Tavana bakarak
Olmeyi bekliyorlar insanlar ve bu beni ¢cok olumsuz
etkiledi."

(Hemsire, 38, Universite Hastanesi)

Q "Ben bile bile hastanin yanina giriyorum.
Ben hastaya yemek yedirdigimi
hatirliyorum. Yarim saat basindan kalkmadan. ...
Siz saglikgi dedilsiniz, siz bunu yapar misiniz? Ben
tanimadigim insana bunu yapiyorum. Bunun genci
yaslisi erkegdi kadini kapalisi agigi neyse, hic ayirt
etmeden yapiyorum.”

(Hemsire, 32, Universite Hastanesi)

"En zor tarafi, bazen caresiz olabiliyorsun

R

oluyor bazen gece nobetleri gindiuz nobetleri.

boyle. Cerrahpasa'da tek calisma sistemi

Mesela bizim bulundudumuz geriatri de oyle
olabiliyor. Hani bir sey oluyor her seye yetismek
zorundasin, o ¢cok koti. Damar yolu aciyorsun,
bizim hastalar yash oldugdu icin agcamiyorsun. ...
Uyku diUzenim kesinlikle bozuk. Yemek diUzenim
bozuk."

(Hemsire, 26, Universite Hastanesi)
Ayrica anlatilarda hemsireler, pandemide insan (st
bir is yliklyle calismalarina ragmen hak ettikleri degeri
gdérmemekten sikayetgiler. Ustelik maddi olarak da islerinin
karsihgini alamadiklarini dile getiriyorlar. Degersizlik hissi
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hemsireler arasinda en ¢ok dillendirilen duygu. Mesleki
anlamda tatminsiz ve mutsuz olduklari goézlemleniyor.
Gerek ihtiyag halinde gegici gorevlendirmelerle gorev
yerleri degistirildigi gerekse cok yetkin olmadiklari alanlarda
calismak zorunda birakildiklariicin mesleki olarak daha fazla
yiprandiklarini ve zorlandiklarini dile getiriyorlar.

g "Birincisi kesinlikle, nasil soyleyeyim

hem idarecilerimiz tarafindan hem daha
kurumdaki bUyUklerimiz tarafindan kesinlikle
hemsirelere degder verilmedigini, dnemsenmedigini
disinUyorum. ikincisi kesinlikle saygi duyulmuyor
yani hemsire, hemsire yani, hicbir onemi yok. Olsa
da olur, olmasa da olur gibi... Bir ekibin icinde var
ya da yok fark etmiyor. ... hep boyle olumsuzluklarla
bakildigini disiniyorum. Onemsenmeyen, isini tam
yaptigi dusinilmeyen..."

(Acil hemsiresi, 54, Sehir Hastanesi)

"2020 yili hemsirelik yiliydi mesela, ben

kendi mesledim adina soylemek istiyorum.
Bizim meslegimiz simdiye kadar sadece tansiyon
olctin, igne yaptin, bu kadardan ibareti ama
halbuki boyle degil. Bizim de kanita dayali bir sUru
arastirmalarimiz var... biz ayri bir meslegdiz yani.
Belki bunu simdiden sonra insanlar, farkli bir gozle
bakabilir."

(Yodun bakim hemsiresi, 29, Universite Hastanesi)

... Pandemi déneminde de insanlar

gercekten cileden c¢ikartip, yaptigimiz
mesledin bir dneminin olmadigini goérdigu
icin codu arkadasimizin mesledi birakmak
istedigini dUsUnUyorum. Benim meslegdi
birakmak isteme sebebim sdyle: saghgin bu
kadar degersiz oldugunu ya da insanlarin bu
kadar nankér oldugunu disinmemistim ilk
meslede basladigimda. Alti yildir ¢calisiyorum
ben. Bu kadar nankor olduklarini ve yapilan isin
dederini anlamayacak kadar koti olduklarini
dUsUnmemistim agikgasi. ... Buna doktor da dahil
boyle, hastanede calisan herkes dahil buna.
insanlar o kadar kdtU davraniyorlar ki, deder

gdérmiyoruz. iste diyorlar ki, '"Hemsireler kotU,
doktorlar koti'. insanlar ne ekerse karsihdini
aliyorlar. Bize kotU davrandiklarint disUnUyorum
yani. Sevmek zorunda degdil de saygi, hosgori
hi¢ yok yani. Adamin dinkd tavri, 'siz benim
kolemsiniz, ben size para veriyorum, istedigimi
yapacaksiniz' diyenler. Bir sUr0 yani. ... Bu sUrecte
ben anlasildigimizi dUsinmiyorum acikgasi."

(Acil Hemsiresi, 28, Ozel Hastane)

"Cok sahipsiz bir meslek oldugumuzu

dUsUnUyorum. Nasil diyeyim, yasalarla
desteklenmemis, ortada. Yani iki ucu acik bir
meslek. Her taraftan saldiriya udrayabilen,
baski altinda kalabilen, sUrekli birilerinin kendi
altlarina yaptiramadidini bize yaptirmaya calistigi,
direttikleri bir meslek grubu diyebilirim aslinda.
Arada kalmis bir meslek diyebilirim."

(Hemsire, 44, Universite Hastanesi)

"... Ama meslek acisindan disUnecek

olursak tabii ki hekimlerimizin hocalarimizin
bize yaklasimlari farkli olabiliyor zaman zaman.
Boyle ikinci sinif insan muamelesi gordigimuiz
oluyor. Bu kadin oldugumuz icin degdil, hemsire
oldugumuz igin."

(Diyaliz hemsiresi, 50, Universite Hastanesi)

".. belki o 'kiz kardes' statUsUnden dolayi

ya da daha yakin hissetmek istediklerinden
bilmiyorum ama bunun bazen siniri astigini ve biz
hastanin kiz kardesi degil de normal profesyonel bir
meslek, anlatamadigimiz i¢in belki de. Bu mesledi
yapmak istemedigimi soyleyebilirim acikgas!."
(Hemsire, 25, Ozel Hastane)

"Hemsire arkadaslarin daha ¢ok yiprandig:

oluyor. Mesela bizim bolimde ¢cok oynama
yapamazlar, bilmeyen birisini bizim yerimize
calistiramazlar yani. Ama hemsirelerde oyle degil,
pandemi déneminde gecici gorevle gelenler oldu,
gidenler oldu. 'Hayir' deme sanslari yoktu. Haklari
yoktu."

(Radyoloji teknisyeni, 48, Sehir Hastanesi)
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"Beni hasta dedil de hasta yakinlari yoruyor.
lletisimsizlik yoruyor daha dogrusu.
Anlasilmamak, deder gérmemek yoruyor."

(Hemsire, 52, Universite Hastanesi)

"Acik konusmam gerekirse bu sirecte

hemsireligin daha dedersiz oldudunu
gordim. Bunu gordikten sonra; bu arada ben
doktora yapiyorum. Onu bu dénem dondurdum
ve bu dénem beni ¢cok disindUrdd, hani hem
mesledim adina hem de hayatim adina 'buna
deder mi' diye ¢ok dUsindUm. ... Ne kadar
yUksek lisansi bitirsen, uzman diye gorinsen
de bunu kimse bilmiyor. Bu kalibi, bu statiyU
dedistiremiyorsun. Ve ne kadar bilgilenirsen
bilgilen hala hastanede dahi 'profesdr hemsire mi
var' deniyor yani. Bu agidan beni ¢ok dUsindirdd,
mesledimden soguttu yani."

(Hemsire, 32, Universite Hastanesi)

Q "Bu mesledi sevmiyorum, yani sevmiyorum.
Bu meslek gercekten hakkini alamayan,
yipratici, degdisik bir meslek. Doktora gelince
adzini acamaz ama benim karsima gelince
adzina geleni sayar. Biz gercekten ¢ok egitimsiz,
kUltirsUz bir milletiz biz. Hastanin parmagdinin
ucundayim ben. Doktor degil. O digmeye

basiyor, penceresini kapatmam icin beni ¢cagiriyor.

Bu meslek glUzel bir meslek degil. Kiz cocugum
olsa asla hemsire olmasini istemezdim ben. Kutsal
meslek olduguna da inanmiyorum bu meslegin.
Kullanildigini ve yipratildigini disindyorum."
(Hemsire, 44, (EAH) )

"..Bu yil Universite sinavina girdim, 38

R

bolimU, okuyup birakacadim hemsireligi.”

yasinda! EQer kazanirsam istedidim bir

(Hemsire, 38, Universite Hastanesi)
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ii. Diger saglik calisanlari

Elbette hekimler ve hemsireler disinda bircok calisan,
saghk ekibinin bir pargasi. Ve saglik bir ekip isi. Eger
oyleyse, ekibin diger bilesenleri de bir aidiyet ya da
duygudashk tasiyor olmali. Ancak uygulamada durum pek
de oyle gozikmuiyor. Tibbi sekreterinden teknisyenine,
fizyoterapistinden, hastabakicisi ya da temizlik personeline
kadar hem emeklerinin hem kendilerinin gérinmedigini
hem de cogunlukla isin agirhgindan kaynakh bir meslek
hastaligina sahip olsalar bile 6zlik haklarinin yetersiz

oldugundan serzenisle s6z ediyorlar.

"Ya temizlik isi cok farkli. Hakkini

savundudun zaman yerini degistiriyorlar.
Yeri geliyor hakli da olsan cevap veremiyorsun,
iste her seye evet efendim sepet efendim, o da
seni tUketiyor. Hakkini bir tirlU savunamiyorsun.
Yani yorucu. Yani sunu yapamam diyemezsin,
dedidin zaman gidip sikdyet ediyor. Bilmiyorum,
zor. ... Ama genelde icimde bir korku var. Acaba
sunu yapsam yerim degisir mi, acaba beni sikdyet
ederler mi. O sUrekli var icimde. Yer degisikligi
de ¢cok koti biliyor musun? Yerin degistidi zaman
hakli da olsan haksiz durumdasin. Her yerde
degisik insanlar ¢ikiyor. Herkesin nabzina gore
serbet vermek zorundasin ama senin de sorunlarin
var, seni hi¢ kimse sey yapmiyor mesela. Bu da
insani, iste... hep en verimli sen olmak zorunda
kaliyorsun ama sen de insansin, senin de gi¢siz
oldudun zamanlar oluyor. Bir de belli bir yastan
sonra daha vicut tekliyor.”

(Temizlik personeli, 55, Universite Hastanesi)

@ "ise, otobisle gidip geliyoruz. Servis yok.
Servis nasil biliyor musun, buradan Fatih'e
servis gidiyor. Ug kisi, bak U¢ kisiyi aliyorlar, biz
temizlikciyiz diye bizi arabaya almiyorlar. ... Ama
yani, temizlikgiyi niye ayiriyorsun? Ya dusinsene,
oradan disin temizlik¢ilerin ne kadar hafife
alindigini. Simdi ben mesela gidip bir midire
dedigim zaman 'abla’ diyor 'normalde alinmaz
ama oradakiler sizi idare edebilir'. Mesela seni
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hafif gorUyor. Ve ben simdi hastanedeyim, biz
bir zincirleme degdil miyiz? Ben mesela temizlik
yapmasam, biz ekibiz. E niye insanlari sey
yapiyorsunuz, degdil mi? Bu da yaraliyor insani.”

(Temizlik personeli, 55, Universite Hastanesi)

"(Emegdimin karsiligini aldigimi) Tabii

ki de disUnmuUyorum, hicbir konuda
dUsinmiyorum ben hasta bakici olarak. Yeterli
bulmuyorum, ¢inki bizim herhangi bir dedere
sahip oldugumuzu gdsteren bir emare bile
yok. Her sey bizim sirtimizda, hasta bakici
olmadan hastanede isler yUrir mU, yUrimez
ama bizi de kimse, yani sen bu isi yapiyorsun,
senin bu isteki yerinin dnemi ¢cok bUyUk diye
bir sey yok. Mecbursun yapacaksin modu. ...
biz saglik calisani olarak yasadigimiz zorlugu
hic kimsenin gormemesi, yaptigimiz isi hic
kimsenin 6nemsememesi, alkislardan ibaret
bir 6nem gordigimuz icin yaptigimiz isi... Ben
isimi severek yapan bir insandim, simdi isimi
sevmiyorum. isimden hi¢ hazzetmiyorum, sadece
aldidim parayi hak etmek icin calisiyorum. Yani
yapacak soylenecek hicbir sey kalmadi ¢Unkd, bir
dederiniz yoksa artik kabulleniyorsunuz."

(Hastabakici, 33, Universite Hastanesi)

"Calismanin en zor tarafi maske ya, bir de

sey yok, 6z saygl yok. Doktorun isini de
bize yikiyorlar, sistemden HBS'den biz giriyoruz.
Sekreter olarak bilgisayar isini de ben yapiyorum.
Yani surekli is yOkUm var benim. Oturarak
calistyorum, yani gdézikmUyor olabilir ama
bilgisayarda yapilan tUm isleri bizim Uzerimize
aktardilar. Doktorun yapmasi gereken islemi bile
biz yapiyoruz."
(Tibbi Sekreter, 37, (EAH) )

"Devlet de seni mutlu etmiyor kil Bir de

burada ayrimcilik da yapiliyor. Buradaki
temizlik personeli, gUvenlik. Bunlar yasamadi mi
ayni Covid'i. Bir sey yapiliyorsa herkese yapilir. ...
Yardimci saglik personeli cok mutsuz o anlamda.
Her sey doktora her sey en Ustteki kademedeki

BULGULAR SONUGC VE ARASTIRMANIN KAYNAKLAR
ONERILER KISITLILIKLARI

seye veriliyor. Alttakine hicbir sey yok. Bari para
anlaminda desteklense ya da aileleri ortada
kaldiginda baska tUrlU desteklense, o da yok."
(Uzman Hemsire, 39, (EAH) )

e. Pandeminin psikolojik yuku

Saglik calisanlari enfekte olmaktan korktuklari kadar, yakin
cevrelerini, sevdiklerini enfekte etmekten de kaygilaniyorlar.
imkani olanlar fiziki olarak ayri yerlerde yasamayi se¢mis.
Bu asamada hastaneler, belediyeler, kaymakamlik ya da
valilikler, belli sivil toplum ya da 0Ozel sektor kuruluslari
saghkgilara lojman, yurt, misafirhane ya da otel ayarlamis.
Ancak gorisme yapilan saglikcilarin kiicik bir kismi bu tir
yerlerde kaldigini ifade ediyor.

jo} "Bir kere su korku cok var, aileye bulastirma
korkusu. Ailemi memlekete yollamak

durumunda kaldim uzun bir sire ki, hani imkanimiz
oldugu icin gidebildiler, olmasa ne yapacaktik. Su
an ayni evdeyiz ama ayri odalarda yemek yiyoruz,
yanlarina gidemiyorum. O yonden psikolojik olarak
bir baski altinda hissediyorsunuz. Ya benden
bulasirsa diye."

(Hemsire, 26, Universite Hastanesi)

jo} "Vardiyali ¢calisiyorum, bazen annemden
destek aliyorum cocuk icin. Ya benden

anneme gecgerse, benden evdekilere gecerse.
Ama oOzellikle bir konuda sana yardim eden
birisine de kotilik yapmis olmak... o beni ¢ok,
ruh dinyami Uzen ve yoran bir sey oldu. Bunun
haricinde kollarimda dokUntUler oldu. Hala da var,
strese bagli bence."

(Hemsire, 32, Universite Hastanesi)

"Aileme hani, hi¢ bilmedigimiz bir hastalik,

onlari koruyabilmek icin hastanede yattim
kalktim, lojmanda. Hic disari ¢tkmadim yani,
hastane icindeydim o yiUzden."

(Hemsire, 38, Universite Hastanesi)
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"Soyle denmisti hani, otellerde, 6grenci

evlerinde ya da lojmanda kalmak
isteyenlerden isim toplamislardi. Bir 10 gin
icerisinde bize geri donduler, zaten o sire
icinde gene hastanedeydim, sUrekli calistigim
birimdeydim. Eve gitmedim yani ben, pandemi
patladiginda ben eve hic gitmedim ¢UnkU tekrar
bir, sey yani, benden kaynaklanan bir hastalik
gecirirlerse ve Allah korusun kaybedersem ailemden
birini, buna dayanamayacadimi biliyordum ve
bu yizden hi¢ gitmedim. ... Ug ayi askin bir sire
kaldim. ... Yurtlarin tekrar agilmasi séz konusuydu,
bosaltmamizi istediler 6yle dondim eve.
Dondukten sonra da zaten tek odada kendi basima
kaldim. Yine onlarla zaman gegirmedim."

(Hemsire, 38, Universite Hastanesi)

"... Bedenimde ise surekli olmamakla

beraber anksiyeteye bagli nefes darligi,
6zellikle Covid'in baslangic sUrecinde, bir hafta
10 giUn bunu yasadim. O biraz da sunun kaygisiyla
yasandi: evde kronik hastaligi olan bir esim ve
cevremdeki diger biyUklerimin olmasiydi ve
onlara bulastiririm kaygisiydi. Bu durumu daha

sonralari fark ettim." (Hemsire, 43, Universite Hastanesi)

Kadin saglik calisanlarinin pandemide bir yandan hastalari
tedavi etmeye ve hayat kurtarmaya calisirlarken diger
yandan islerinden cikip hi¢ ara vermeden ev islerinde de
calismalari gerekmis. Cinsiyete dayaliisbolimi, kadin hekim
de olsa yonetici ya da uzman da olsa ev iginde giindelik
isler ve basta ¢ocuk bakimi olmak Ulzere tim diger bakim
islerinden birincil derecede sorumlu olmayi gerektiriyor. Bir
anlamda kadinlar evleri ve isleri arasinda kesintisiz mesai
yapiyor. Ucretsiz bakim ve ev islerindeki birincil sorumluluk
hali o kadar igsellestirilmis ki, iyi 6rneklerde hep eslerinin
kendilerine “ne kadar yardimci”, “hep destek” oldugu
anlatisina yer veriliyor, ¢linkli bu isler “tabii ki, “dogal olarak”
kadinlarin sorumlulugunda... Cocuklu kadinlarin hayatlari
ozellikle zor, ¢inki ¢ogunun c¢ocugu okullar kapatildigl
icin bir sekilde evden okula devam etmek zorunda kalmis.

Yardimcilari ve bakicilari isi birakmis ya da bir sireligine
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uzaklagsmis. Dolayisiyla pandemi 6ncesinde var olan destek
mekanizmalarindan bu dénemde yararlanamamislar. Sansli
olan bir kismi anneleri, kayinvalideleri ya da diger kadin
akrabalarindan destek alabilmis. Ayrica isyerlerinde kres
olmamasi ilave risk ve giicliiklere yol agmis. Ustelik pandemi
kosullarindan olumsuz etkilenen c¢ocuklari da saglikgilara

ayri kaygi ve lzlintl kaynagi olmus.

"Ev isleri cok zor gercekten, bitmek

tikenmek bilmeyen isler. Ayni sekilde yazin
isterseniz (gulUyor), don dolas basa doniyoruz
ama esim yardimci oluyor sagolsun. O da yardimci
oldugdu icin bir sekilde halletmeye calisiyoruz.”

(Tibbi sekreter, 42, Devlet Hastanesi)

Q "... Bir taraftan devlet senin Ustine yUklendi
mi, bir taraftan bakicin ¢cekti gitti mi, bir

taraftan okulu kapattilar mi? Tamam salgin vardi
da benim ¢ocuduma bakacak kimseyi de temin
etmiyorlar. BUtin énUmu kestiler kisaca, ailemden
de destek gelmedi. Ben o donemde kadin olarak
tek basima kaldim, tek basima. ...Erkekler bu
donemde 30 etkilendiyse 40 etkilendiyse, kadinlar
60 etkilendi!”
(Hemsire, 39, (EAH) )

Q "Covid suUrecinde c¢alistim tabii ki, hem de
cocugumla beraber, burada. Yan tarafta o
online derslere girdi."

(Hemsire, 47, Universite Hastanesi)

"Es olarak, anne olarak. Zaten ataerkil

bir toplumda yasiyoruz. Onun getirmis
oldugu sorumluluklar bizde ¢ok bUyik. Yani
bir yabancilardaki gibi bir erkegin yemek
yapmasi, iste ev temizlemesi, camasir bulasik
UtU falan bundan ¢cok uzak yasadiklariicin bu tarz
sorumluluklarimiz var. Bunun disinda disardaki is,
evdeki is."
(Hemsire, 31, (EAH) )

NE MINNET NE SIDDET / 2021 26



TOPLUMSAL CINSIYET
OKUMASIYLA PANDEMI

YONTEM VE
GEREGLER

GIRIS VE
RAPORUN AMACI

"Esim bana ¢ok yardimci olan bir insan.

Kresler kapandi bakacak kimse yok.
Benim ¢ocuklarim ikiz bu arada. Bakici aradim,
saglikcinin cocugu diye kimse bakmak istemedi.
O sartlarda mesela dyle seylerle karsilastim. Esim
esnaf. DUkk&ni agamadidi zamanlar oldu ben ise
gittigim zamanlarda. iste 'esnek calisma' denildi
ama saglik calisanlarina esnek ¢calisma gelmedi."
(Hemsire, 30, (EAH) )

@ u... kres kapandigi donemde, yani
kayinvalidem kronik rahatsiz diye o dénem

biz isteyemedik. Bir buguk ay kadar kres kapall
kaldi. Annem gelemedi. Ablamin kizi, 13 yasinda.
Cocugu cocuda emanet ettim.”

(Hemsire, 33, Universite Hastanesi)

Bu kadar agir kosullar altinda ¢alismanin pek ¢ok psikolojik
yansimasinin da olacagini éngérmek zor degil. Ustelik
saghkta siddetin hiz kesmedigi bir donem oldugu da
akilda tutulmali. Uykusuzluktan kaygi bozukluklarina,
depresyondan tikenmislik sendromuna, panik ataktan
post-travmatik stres bozukluguna kadar genis bir yelpazede
psikolojik soruna rastlamak mimkin. Bir grup kadinin
menstriiasyon duzenleri bozulmus; adet goéremedikleri

dénemlerin yaninda dizensizlikle de ¢cokga karsilasiimis.

"Benim psikolojik sorunum olmadi ama
Prozac'la yasayan arkadaslarim var."
(Asistan hekim, 29, (EAH) )

BULGULAR

SONUGC VE
ONERILER

ARASTIRMANIN
KISITLILIKLARI

KAYNAKLAR

gitmedim ama (ayni camiada olduklari icin uzmana
gitmekten ¢cekinmis). Prozac, disUnmekten o da.
Biraz daha azaltiyor diye. lyi geldi, kullaniyorum."
(Diyetisyen, 28, ilce SM)

"Son calistigim yerde ikinci ayimda artik

hani cok ciddi stres altindaydim ve uzun bir
sUre regl olmadim ve boyle hani artik psikolojik
olarak da duvara bakacak noktaya geldim.”

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

"Su anda geldigim durumda daha iyiyim,

ancak ozellikle yogun bakimda calisirken
psikolojik olarak cok ¢coktim, mesledimi sorgular
hale geldim."

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi).

"Ben epilepsi ndbetleri gecirmeye basladim

bu siUrecten sonra, tani aldim. Hi¢ olmayan
bir seydi. Cok yodun stres uykusuzluk, migrenim
vardi zaten. ilaclar aldim. idari amirlerden de cok
yodgun ¢ok korkung baski yedigimiz donemler
oldu. Ben hayatim boyunca unutmayacadim
o seyleri, idari amirlerin asla sahayi ve saglik
sistemini bilmeden yarattiklari stresi, kaosu
hayatim boyunca unutacagimi dUsinmuiyorum.
Hem fizyolojik olarak hem de psikolojik olarak
geri donisU ¢ok zor seyler acti. ... Ben hayatim
boyunca unutamayacadim bunlari. E tabi bunlarin
hepsi bizde anksiyete bozuklugu, obsesyon, uyku
bozuklugu..."
(Uzman hekim, 37, ilce SM)

"...yaziayri dert kisi ayri dert buranin. Kisin

da cok zor sartlarda gecti, cok yollarda
kaldigimiz oldu. Hani artik tikenmislik sendromu
mu diyorlar o duruma gelmis durumdayiz
daha fazla gotiremiyorum ben sahsim adina.
Zaten kendimle alakasiz bir is yapiyorum, ben
diyetisyenim. Artik yani tahammul sinirlari
zorlaniyor yani, dyle sdyleyebilirim. ... Yani
Prozac basladim, aile hekimligine gittim, uzmana

"Ben Covid yogun bakiminda calisirken cok

yodundum (10 ay!), yemek aksakliklari vs.
de oldu o sirada. Adet dizensizligim oldu, uyku
diUzenim bozuldu, Ust Uste iki gin hi¢c uyumadigim
zamanlar oldu."

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)
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Q "Ya ilk zamanlarinda reflim oldu benim
o donem, stres kaynakli oldugunu
dUsinUyorum. Onun disinda da regl dénemlerinde
de disarda oldudumuz icin tuvalet bulmak vs. ¢ok
zor oluyor, zor gegiyor."
(Diyetisyen, 28, ilge SM)

"Cok agdir bir kanama gecirdim. Sebebi

R

parcalar dokildi ama stresten oldugu disundldi.”

bulunamadi, yani neredeyse avucg ic¢i kadar

(Hemsire, 44, (EAH) )

"Bazi arkadaslarimda regl diUzensizligi

olmus, bir arkadasimdan duydum. Bende
olmadi ama psikolojik yardim aliyorum ve ilag
(anti-depresan) kullaniyorum”

(Hemsire, 52, Universite Hastanesi)

"Psikiyatrik yardim aldim ve ilag (anti-
depresan) kullaniyorum."

(Tibbi sekreter, 41, Universite Hastanesi)

"Bu sUrecte regl déonemlerim dizensiz.

CUnkU gercekten cok bUyuUk bir stresle karsi
karsiyayiz. Her vaka sirprizle geliyor. Yeri geliyor
gece 3'te bir hayat kurtarmak adina bir arazide
bulunuyor, yeri geliyor sehrin ortasinda siddet
ugrama tehlikesi ile goz goze geliyorsunuz. ikinci
olarak gercekten yoruluyoruz. CinkU zaten birim
itibari ile ayakta calisiyoruz."
(Pratisyen hekim, 26, 112)
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Pandeminbasladigiaylardaalkislanan,takdiredilenveminnet
duyulan saglik calisanlari, vakalar artmaya basladiginda
bazen en yakinlarindan bile ayrimci davranislar géormeye
baslamislar. Oysa ¢ogu, zaten bilerek ve isteyerek kendilerini
sosyal anlamda da yakinlarindan izole etmeye ¢alismis, uzak
durmaya 06zen gostermis. Ve fakat beklenmedik anlarda
karsilarina ¢ikan dislayici pratikler, fiziki yorgunluklarinin
Gstiine anlasiimadiklari, yalnizlastirildiklari, stigmatize
edildikleri -hatta kendilerinden dolayi yakinlarinin bile
damgalandigl (literatiirdeki adiyla sekonder stigma) ve

otekilestirildikleri duygularini eklemis.

"Ozellikle hani bu asansdrlerde yasaniyor,

normalde boyle sekiz kisi biniyorlar ama
sen orda iste Uniformanla Covid katina ¢ikiyorsun
mesela, senden kagiyorlar 'faman aman' diyen oldu
mesela. ... Diderleriyle konustu sonra bana sordu
‘nerdesiniz’ diye, ben devam edince asansorle,
ben Covid katina ¢ikiyorum deyince "ay ay" deyip
asansorden indigi oldu mesela.”

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

"Strese bagli sivilce cikiyor, kilo aliyorsun
kortizol salgilandigi icin."

(Asistan hekim, 25, Universite Hastanesi)

"... kayinvalidemle ayni sokakta oturuyorum.

Onun komsulari 'senin gelin Covidde
calisiyormus' falan, ondan da uzak durmaya
calisanlar oldu. Onun disinda hastanede
calismama radmen Covid birimine gegcmemle
birlikte yine hastane icinde calisan arkadaslarimiz
bile uzak durmaya basladi Covidin ilk
zamanlarinda. Sonra biraz daha kirilsa da yine de
hep oyle bir tepkisel yaklasim oldu. Birebir soze
vurmasalar da hep bir mesafeli yaklasim vardi.”

(Hemsire, 43, Universite Hastanesi)

"Kilo aldim, pandemide 10 kilo aldim."

(Hemsire, 42, Universite Hastanesi)

jo "Normalde her zaman 'gidecedin yere
birakayim' diyen insanlar bunu yapmamaya

basladi."

(Pratisyen hekim, 24, ilge SM)

“Ben mesela resmi kurumlara gidince, sagdlik

calisani oldugumu sdyleyince ilk bana
hemen bir dezenfektan sikma. Ya da bir maske
daha takma. ilk zamanlar bunu yasadik. (Tibbi
sekreter, 41, Universite Hastanesi) Onun disinda
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yani Covid'de calistigimizi hicbir zaman rahatca
dile getiremiyordum sanki onlara bulastiracakmisiz
gibi ama aslinda biz daha ¢ok korunuyorduk
onlardan."

(Hemsire, 22, Universite Hastanesi)

"Buraya geldiklerinde (hastaneye) iste

sey yapiyorlar, kalemi tutmak istemiyor,
dezenfektani tutmak istemiyor. Hani bizim burada
yasadigimizi ve hep burada vakit gecirdigimizin
farkinda degdil ama o iki saniyelik buraya gelmis
ve kendini koruyor. 'Ay ben ona dokunmam,
burasi niye bdyle dedil' bilmem ne falan. Biz hep
buradayiz hani karsisindakinin canini hice sayarmis
gibi bir tavir var. O mesela ¢ok rahatsiz edici
bence."

(Asistan hekim, 25, Universite Hastanesi)

"... en basiti beni kuafor bile kabul etmedi.
Ailemden boyle gelmek istemeyenler oldu,
hakli olarak onlara da bir sey demiyorum, herkes
kendini disUnUyor sonugta. Komsularim mesela.
Ben asansor kullanirken onlar asansor kullanmadi
mesela."
(Hemsire, 30, (EAH) )
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Evlerine girmemizi istemeyen insanlar oluyordu
iste 'kdyde mimleniyoruz, kimse artik evimize
gelmiyor' gibi sikayetlerle bu ¢ok oldu yani."
(Prastiyen hekim, 27, ASM)

9

cocugumuz rezil gibi calistik. Arkadaslarimin

"... bakicim birakti bir buguk ay bakicim
olmadi. Ortada kaldim. Colugumuz

cocuklarinin 6zel 6gretmenleri birakti gitti. Cocuklar
Universiteye hazirlaniyor. Ozel ders bile vermediler
sizin anneniz babaniz saglikci diye. ... kadin birakti
gitti, esi izin vermemis hastanede calisiyor onlar
diye. Ben ortada kaldim."

(Hemsire, 39, (EAH) )

"Atiyorum, bir toplu tasimaya bindigimizde

bile telefonda konusurken ben hastaneyle
ilgili bir sey anlatiyorsam, insanlar benim saglik
calisani oldugumu anlayip yanimdan kalkip
gidebiliyor." (Hemsire, 25, Universite Hastanesi)

"Akrabalarimdan falan fark ettigim oldu. Yani... Bir
gln mesela anahtar birakmaya gelecekti. 'Kapida
birakayim gideyim' gibi. Karsilagsmaktan korktu
yani."

(Asistan hekim, 26, Universite Hastanesi)

"Ben gecen erkek arkadasimin memleketine

gittigimizde iste, onun akrabalari yani.
Tanisacaktik iste, boyle gelmeseniz mi falan,
balkondan inmediler falan. CUnkU biliyor
ben yo§un bakimda calisiyorum. Oyle yani.
Apartmanda olmadi. Bir arkadasim mesela bir ev
tutmustu, ev sahibi vazgecti sonra karsi dairede
yasli anne babasi var diye. Kiz ortada kaldi."

(Hemsire, 29, Universite Hastanesi)

Neyse ki, en azindan bir tane (tek!) olumlu 6rnek de var. Bu

hos jest soyle aktariimis:

"Mesela apartman yonetimi benim bir

aylik aidatimi almadi. Benim aidatim 500
lira bu arada. Karar almislar, iste emeklerinizden
dolayi bu ayki aidatinizi apartman sakinleri olarak
karsilayacagiz diye."
(Asistan hekim, 33, (EAH) )

"Filyasyona gittigimiz zaman, iste
apartmana girmeyin, hastalari asadi ¢cagirin
diyenler cok oluyordu tulumlarla gérince bizi.

Olumsuz ornekler bu kadar baskin olunca hem asiri
fiziksel yorgunluk hem de psikolojik olarak yipranmishgin
agir bastigi dénemlerde islerini birakmayi, istifa etmeyi
disinenler olmus. Ote yandan istifa etmeyi diisiinmeyen
(ya da yasak oldugu igin zaten yapma sansi olmayan) ama
bir ‘basa ¢ikma stratejisi’ olarak ‘Covid olmayl’ dileyenler

de bulunuyor.

"Covid olsam dedigim cok oldu. CUnkU
istifa yasak izin yasak. Cok samimiyetle,
bunu klinikte demeyen yoktur yani."
(Asistan hekim, 27, (EAH) )
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‘6 "O dénemde ciddi anlamda yasak getirmeseler
herhalde codu insan istifa edecekti. Eh

bazen gercekten 'en azindan Covid olsaydik da
uzaklassaydik' dedigimiz ¢cok oldu. O dénem
diUsiUnirdUm istifayi, yasak olmasa ederdim de."
(Pratisyen hekim, 32, ASM)

Q "Covid olsaydim keske' dedigim ¢ok
oldu. Ya iste bunaldim yani bunaldim

diyebilirim, istifayl diusinmedim tabii ki ama izni
cok diUsindim ama alinmiyordu yani. Raporlar da
heyete gidiyordu. Hasta olsaniz bile geliyordunuz
yine. Covid olsam diye ¢ok fazla dUsinmUstim
ama yani."
(Pratisyen hekim, 27, ASM)

Q "Biraz karantinaya girsem de dinlensem’
dedigim oldu ama istifayl disinmedim.”
(Uzman hekim, 31, ilge SM)

"Yani soyle, 'Covid olsam' da dedim,
‘temasli goziksem de ¢ok glUzel olur!
dedim. O kadar bunaldim yani."
(Pratisyen hekim, 24, ilce SM)
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vurgu yaparak mobbinge maruz kaldiklarini ve bu durumdan
sikinti duyduklarini belirtiyor.

"Yani soyle, kadin doktor olmak ¢ok zor. Ve

mobbinge ¢ok biyUk bir zemin hazirliyor.
Mobbinge udramayan, ayrimciliga ugramayan
kadin doktor ben gérmedim. Saglik sistemi zaten
kotl, kadinlar icin daha da koti. Saglik sistemi
hicbir doktorun iyiligini gdzetmedigi icin, devlet
zaten kadinlarin iyiligini gézetmedigi icin, ikisi
birlesince gercekten ¢cok ¢cok cok yipratici oluyor.
Ben birakacagim zaten isi."

(Asistan hekim, 33, Universite ve Arastirma Hastanesi)

"Yani kendimi dider calisanlarla kiyasladigim

zaman Ozellikle cok bUyuk haksizliklara
ugradigimizi, kesinlikle bu calismanin karsihigini
almadigimizi, ¢ok yipratildi§gimizi disinUyorum.
Hem mobbing var gibi hissediyorum, mobbing
uygulaniyor. Kesinlikle Saglik Bakanh@i'nin
anlattigi seylerin %10'u uygulandi diyebilirim
saglik calisanlari adina.”

(Hemsire, 50, Universite Hastanesi)

" 'Keske Covid olsam' diye disindim.

Hatta defalarca test yaptirip, tomografi
cektirmeme radmen hep negatif ¢ikti. Uzuldim,
gercekten Uz4ldim."

(Asistan hekim, 30, Universite Hastanesi)

"Istifa etsem diye hic disUnmedim ama
Covid olsam diye bir disindigim var
gercekten.”
(Asistan hekim, 30, (EAH) )

"Hastanede her taraftan psikolojik

mobbinge u§ruyoruz. idareci mobbing
yapiyor, doktor mobbing yapiyor. Profesor
mobbing yapiyor. Herkes mobbing uyguluyor.
Hastalar zaten baska... Erkek olsam bu kadar
mobbing yapilmazdi."

(Hemsire, 42, Universite Hastanesi)

Mobbing, gériismelerde, dogrudan bir soru yoneltilmedigi
halde kadin saglikgilarin serzeniste bulundugu temalardan
birioldu. Siddetin psikolojikformuolaraknitelendirilebilecek
mobbing (bezdiri veya psikolojik taciz) kabaca, isyerinde
bir grup insanin bir g¢alisana uyguladigi taciz, sindirme,
kabadayilik, baski veya sirekli rahatsizlik vermek olarak
tanimlanabilir. Kadin saglikgilar, 6zellikle ‘kadin olmalarina’

"Acildeki doktorlarin cinsiyet dagdilimi soyle,
aslinda yani en heterojen bdlimlerden
biri acil. Ancak sdyle bir sey var, bu sadece
acile 6zgU degil, her bolimde bu vardir. Nébetli
calisilan, yani cildiye, fizik tedavi, goz ve psikiyatri
haricinde dider geri kalan her bélimde hicbir
klinik sefi kadin asistan istemiyor, ¢Unki dogum
yapidindan dogum izni ve sit izni aliyorsun ya.
O yUzden ozellikle mesela cerrahi branslarda ¢cok
ciddi mobbing var. Mesela bir kadin ortopedi
kazandiysa eger, var Ankara'da oyle birkac tane
kadin. Klinik sefi sey diyor, hani 'gelme’ diyor
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'cUnkU seni burada rezil ederim, seni ¢alistirmam
burada' diyor. 'Bana’ diyor 'erkek lazim' diyor.
'Sen' diyor 'dodum izni alacaksin, ben burada kimi
calistiracadim' diyor. Ben acile ilk basladidimda,
tanigsmaya gittigimde, hocanin odasina girdim,
dedim 'merhaba hocam boyle boyle'. Hoca bana
dedi ki 'cocuk yapacak misin?' 'Hayir' dedim.
Sonra dedi ki, 'evlenecek misin?' 'Hayir' dedim.
'Tamam, o zaman hos geldin' dedi. Mesela yeni
dogum yapan bir arkadasim var, su an mesela

sUt izninde U¢ ayl mi ne yeni bitti. Simdi déndy,
sadece gindiz mesai yapiyor. Cocugu U¢ saatte
bir emzirmek zorunda oldugdu icin. O kiza sey
demis mesela. Nobet listesi yapilirken sey demis.
'‘Buna' demis 'fazla ndbet yazin ki, diger kadin
asistanlar da dodurmamalari gerektigini 6Jrensin’.
Onun haricinde sey var cerrahi branslarda, iste
sen bunu beceremezsin. Mesela genel cerrahide
bes saatlik ameliyatlar oluyor. Hastanin karnini
aciyorsun mesela. O sirada karni agik tutmak

icin seyler vardir, kasik gibi bir seyler vardir.
Ameliyathanedeki en ¢comez, en kidemsiz doktor
o kasiklari tutar. iki eliyle gerer. Ona mesela

hep erkek intorn ve erkek asistan isterler. Ben
intérnken bir kere dyle bir sey vardi, ben de o
zaman istiyorum genel cerrahi. Dedim ki 'abi ben
geleyim'. 'Yok, sen beceremezsin' dediler. Bir tane
erkek vardi benim grubumda. Onu cagirdilar. Sey,
cocuk yarim saat sonra bayilmis, onun yerine ben
gittim. Ben dort saat tuttum ama kimse ‘aferin’
de demiyor bu arada. 'F bayildi da H yapti, bak
demek ki hani erkekler daha giclU dedilmis' gibi
bir sey de yok. Kimse tesekkir bile etmemisti
mesela. Ama ben bayilsam, muhtemelen bir hafta
dalga gecilirdi. F'nin bayilmasindan kimsenin
haberi olmadi bile."

(Asistan hekim, 33, (EAH) )

Ve genel olarak siddet!.. Saglkta siddet tlkenin en 6nemli
halk saghgi sorunlari arasinda ve yillar icinde giderek
artiyor. Pandeminin basindan itibaren tim bilinmezlik ve
yetersizliklere ragmen biyuk bir 6zveriyle calisan saglikgilara
yonelen siddetin de azalacagina, bu sirecte degerlerinin
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daha iyi anlasilacagina dair bir umut vardi. Ancak toplumca
aylarca alkislanan saglikcilarin emegi, zamanla goériinmez
oldu ve vyeni siddet haberlerini almaya baslamamiz
gecikmedi. Kimi zaman o6fkeli bir hasta yakini, kimi zaman
asi randevusu alamamak veya test icin sira beklemek siddet
gerekgesi oldu. En Giziicl olan, anlatilarin siddetin saglikgilar
tarafindan igsellestirilmis olduguna isaret etmesi. “Siddet
hic... o sey hani, standart” veya “ah, her zaman oluyor o
(siddet...)” gibi

Ozellikle ‘sbzel siddet’ sanki is rutininin bir parcasi gibi

ifadeler kolayca dokuliyor agizlardan.
olaganlasmis. Ancak sirekli bir siddet tehdidinin varhgi
hem mesleklerini sorgulamalarina hem de gelecek kaygisi

hissetmelerine neden oluyor.

"... Her seyden 6nemlisi, hastalarin ya da
hasta yakinlarinin Covid'i biz hastalara
bulastirmisiz gibi ya da tamamen kaynak bizmisiz

gibi bir algi olustudu icin ya da Covid sanki ¢ok
basit bir hastalik da sanki hastanenin tutumundan
dolayi hastalar kaybedilmis gibi algi olustugu
icin sozel ve fiziksel olarak ¢cok fazla maruz
kaldi§imiz oldu. Ozellikle yodun bakimda calisan
arkadaslarim, yani polis ekipleri cadirmak zorunda
kaldiklari anlar cok fazlaydi. CUnkU bu yonde

cok fazla kayip oldu. Geng hastalar kaybedildi,
beklenmeyen ya da erken 6lUm oldugdu icin hasta
yakinlarinin fiziksel ya da s6zIU siddetine maruz
kaldik."

(Hemsire, 25, Ozel Hastane)

"Bizim o filyasyondaki ekibimize bir

saldiri oldu. Adam demis ki 'sizin
yUzinUzden benim yakinim Covid'den oldu, bir
de geliyorsunuz benden test mi yapacaksiniz,
gebertecedim sizi' diye bicakla yUrimUs. Milletin
evine gidiyorsun, dusiUnsenize, psikopatla
ugrasiyorlar, her tUrlU insanla ugrasiyorlar. Burada
mesela Covid'den dolayi yakinlarini goéremiyorlar
ya, idareye geliyorlar bas bas bagiriyorlar.
Anlatamiyorsun bazi insanlara."
(Hemsire, 39, (EAH) )

"Bir tane onkoloji hastamiz vardi. Tedavi
gorUyordu. Hani normalde testin pozitif
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ctkmasina gerek yok Covid servisine yatmak igin.
Eder akciderde veya toraksta uygun bir gorinti
varsa doktor ona gdre karar verip Covid servisine
yatirabiliyor ama dinkU hasta yakini yani esi
erkek: 'Ug kere test aldiniz negatif cikti, biz Covid
degiliz, dordincisinde sonunda muradiniza
erdiniz. Pozitif yaptiniz. Hastami siz hasta ettiniz'
seklinde bir s6zIU siddete maruz kaldim yani din."

(Hemsire, 28, Universite Hastanesi)

"Hakarete varan seyler ve s6zIU taciz var.
Bu kapinin arkasinda tekme izi var hatta,
cikarken bakarsiniz."

(Tibbi sekreter, 41, Universite Hastanesi)

"Hastanelerde hicbir sekilde gUvenlik

R

kere kavga cikmisti. Bizim hastaneye jandarma

yok, polis yok, detektor yok. Bizde bir

vermislerdi iki tane, ¢cok olay oluyor diye. Kavga
cikti jandarmayi cagirdim. Kavga ¢ikaran adam,
jandarmanin kolunu kirdi. Jandarmaya alc¢i yaptik!
Tweet atsam seye cikar, kesin olmustur bu ya
falan. Bir de hi¢cbir yaptirimi yok. Yani, sikayet
ettigin zaman genelde bes bin lira para cezasi
aliyorlar. O da iste sabikasi yoksa erteleniyor.
Sabikasi olsa bile eder bir yerde bir tanididi
falan varsa, bir sekilde ayarliyorlar onu. Ve hi¢bir
ceza alinmiyor. Doktoru &ldUrirsen belki 5-6

yil yatiyorsun o kadar. Onun haricinde isteyen
istedigi doktoru dovebilir. Yani hicbir ceza
almadan. D6vUyor da zaten."

(Asistan hekim, 33, (EAH) )

"Triaj doneminde amcanin biri iste niye
boyle yapiyorsunuz, Covid'in yalan
oldudunu, uydurma oldugunu, 'asil virisin biz
oldugumuzu' séyledi. Badirdi ¢cadirdi. Su an
bile gittigimiz filyasyonlarda hala sey diyorlar,
inanmiyoruz grip diye hastaneye gidiyoruz hemen
bize Covidlisiniz diyorsunuz." (Ebe, 27, ASM)
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tahlil isteyecek. Tahlil fiyati cok fazla geliyor.
Bagirip ¢agirip soyleniyor ama 'kimse sana zorla
tahlil ver' demiyor ki. Hem onu yaptiriyor hem de
cok soyleniyor.

(Hemsire, 23, Ozel Hastane)

@ "Ben ¢ok olay yasadim yodun bakimda
calistigim doénemlerde. Hasta yakinlari,

hastanin yakinlarinda sigara icerken birisini uyardim
diye silah ¢ceken oldu. 'Seni de sondiricem sigarayi
da' diye. Hamileyken bir tane, sey, hasta, yine her
yerimi teklemeyip tirnakladi. Siddet cok gordik biz
saglik calisanlari.

(Hemsire, 47, Universite Hastanesi)

"Ben kimsenin doktorlara acimadigini

dUsinUyorum. Hekimlere karsi bu hor
gorme sirecinin bir yerde bitmesi gerekiyor.
Umarim biter."

(Asistan hekim, 27, Universite Hastanesi)

“Herseyin daha da kotilestigini” ve “boyle gelmis boyle
gidecegini” dustniyorlar. Ve temelde bu nedenle saglikgilar
arasinda isini birakmayi, baska bir meslege yonelmeyi ya
da yurtdisina yerlesmeyi diislinenler var. Deger ve takdir
gormediklerine inandiklari icin fazla umutlu degiller.

"Buradan iki kisi istifa etti, sorusturma acildi
onlara ama sonucunda ne olur bilemiyoruz.
istifalarin acilmasini epeydir bekleyen saglik
calisani var."
(Uzman hekim, 31, ilge SM)

"... Mesela 6zelde hasta dlecekse bile 'ben

para verdim, dlmemesi gerekiyor' gibi bir
algi var. 'Ben para verdim' iyilesmek zorunda,
oysaki hani yapilan is ayni. Devlete de gitsen

.. ama istifa yasadi gelmisti. Yasak olmasa
evet. Bu sirec bitti ama tabii ki yine bir
istifa sUreci farkli meslede yonelme olacak,
cok hemsire arkadasimiz boyle yapti. CUnkU
sistem tamamen saglik personelinin Gzerine
bindi. Hekimler bir nebze bu Covid sUrecinin
karsiligini alirken, hemsireler birebir kag saat
hastayla ilgilenmelerine ragmen bunun karsilidini
alamadilar. O yUzden bircok arkadasim istifa etti.
... Benim icin bir ideal olmasina ragmen ben bile
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su an eder Universiteye tekrar donseydim farkli bir
Universite okur muydum? Evet okurdum."

(Hemsire, 25, Ozel Hastane)

"Istifayl hep disUndim, hala disUnUyorum

ama ekonomik kaygilardan dolayi cesaret
edemiyorum. Bir yil veya minimum alti ay
dinlenmeye ihtiyacim var."

(Hemsire, 50, Universite Hastanesi)
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mesajlar veriyorlar. Odeme falan da yok zaten ama
insanlar saniyor ki, cok bUyUk rakamlara calisiyoruz.
Eh dyleyse bir de bunun acisini ¢ikarmaya
calistyorlar. 'Siz zaten ¢ok para almiyor musunuz

su anda’ filan. Oyle yani. Ben su zamana kadar hig
dUsUnmemistim ama bir ara Universite sinavina bir
daha calisgsam mi diye disindim.”

(Asistan hekim, 30, (EAH) )

"Tirkiye'de kesinlikle saglik¢i olunmamasini

oneriyorum ben. Codu zaman yurtdisina
gitmeyi disUnUyorum. Tabii ki yurtdisinda bizim
mesledi cok bUyUk dnemsiyorlar."

(Hemsire, 35, Devlet Hastanesi)

"Evet, istifayl disUndUm. Yodun bakima ilk
gectidim zamanlar dUsUnmistim. Covid
yodun bakimda calismistim ilk basta. Servis
yeni acildidiicin cok karisikti sirecler. Yogun
bakima dair cok fazla bir sey bilmeden bu alanda
calistiriimam da beni ¢cok zorladi."
(Hemsire, 25, (EAH) )

"...ama sunu dedim: 'cocuklarimi hicbir

R

sektorinde asla ¢UnkU devletten tut da halka kadar

sekilde saglik¢i yapmayacadim' dedim. Saglik

saglikginin kiymetinin bilindigini disinmiyorum.
Tam tersi ¢cok iyi insanlar yetisiyor, ne yapiyor
insanlar, siddet siddet siddet!”

(Hemsire, 39, (EAH) )

"Pandemi basladidindan beri her gin keske

doktor olmasaydim diyorum. Yani sey
olmayacak, hicbir zaman saglik calisanlarina saygi
duyulmayacak. Su donemde en ¢ok calisan seyler
bizizdir herhalde. Ama hala sanki pandemi baslayali
1,5 sene olmamis gibi halk tarafindan da yonetim
tarafindan da ¢ok ciddi suiistimal var. Covid-19 hala
meslek hastaligi bile sayilamadi. Baska branslardan
arkadaslarima bakiyorum, hepsi home-office
calisiyor, ayni paraya ¢alisiyorlar, mUhendis olsun
6gretmen olsun. Yani ben kendi istegimle doktor
oldum ama en azindan boyle anlayis hani, saygi
duyulsun en azindan parasinda da degilim, givenli
bir ortamda c¢alismak, insanlarin bana hakaret
etmedigi bir ortamda ¢alismayi isterdim ama yok
yani. Ne vatandastan yana saygi var, bizimle ilgili
alinan kararlari bakanlik veriyor ve burada calisan
insanlar saglik ¢alisani. Bu isin egitimini almis
insanlar. O genel midurler, bakan dahil hepsi doktor
bunlarin ama hi¢c empati yok. Onun disinda cikip
iste televizyonlara biz ek 6deme yapacagdiz dort ay
deyip bize Umit veriyorlar demeyim ama halka yanlis

"Gosterdigimiz emekle kazandigimiz

sadece maddi degil, manevi de hicbir sey
olmuyor aslinda. insanlar sizi anlamiyorlar. illa ki
cevresinde bir sadlik calisani olacak. Onda bile
gruplandiriyorlar. Uzmanlar boyle, doktorlar soyle.
Anlasilmadigimizi dUsUnUyorum bu konuda. Deger
gormemekle alakali bir durum. Toplumsal olarak
hedef gosteriliyoruz.”
(Pratisyen hekim, 32, ASM)

Q "Saglik calisani olmak isteyen, herhangi kimse,
yani dost disman yaklasmasin, uzak dursun.
Hazir daha dnlerinde yollari varken secebilecedi
ayrimlar varken bu ayrimlari tercih etsinler diye
kesinlikle ben ¢cevreme soyliyorum. Onun disinda,
Allah muhafaza ¢colugum cocudum saglikci olmasin
diye dua ediyorum. Ben simdiden dolduruyorum
onlari, beyin yikama diye bir sey var ya, ben de onu
yapiyorum. '‘Aman yavrum uzak dur, aman ¢ocugum’,
berbat yani. Acikgasi bak tip ¢cok zor bolim, tibbi
bile kazanip okusunlar istemiyorum. CUnkU, o kadar
zor okuyorlar ediyorlar ama kiltir seviyesi dUsUk
insanlara laf anlatma derdine disUp bir de UstUne
canlariyla baslariyla miUcadele ediyorlar. Ben o
kadar okumusum, bir de dayak yiyorum UstUne, bir
de 6lUm tehdidi aliyorum, &ldUrGlUyorum bile ya! O
kadar okumusken, o kadar zor bir bolime beynim
yetiyorsa, daha saygin bir meslekte olmayi tercih
ederim c¢ocuklarim igin."
(Hemsire, 31, ASM)
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Kadinlarin ayni islerde ¢alisan
erkek meslektaslarina gére daha
az iicret aldiklari ve bir ¢alisma
giinii iizerinde erkeklere oranla
daha az kontrole sahip olduklari
bulunmustur.

Bu arastirmada, Covid-19’un pandemi ilan edilmesinin
ardindan Turkiye’de degisik meslek ve pozisyonlarda
gorev yapmis kadin saglik ¢alisanlarinin deneyimleri ve
yasadiklari zorluklarin toplumsal cinsiyet perspektifinden
degerlendirilmesi amaglanmistir. Bu ¢alismada s6z edilen
sorunlar farkh tlkelerde yuratilen ¢alismalarin bulgulariyla
minor farklar olabilse de benzerlik gdostermektedir.
Dolayisiyla arastirma bulgularinin literatiirle uyumlu oldugu
gorulmistlir. Pandemide kadin saghk calisanlari farkli
cografyalarda benzer engel, glicliik ve sorunlarla micadele
etmektedir.

Politikanin, halk saghginin temel bilesenlerinden biri
ve sorunlara ¢o6ziim-odakli yaklasmanin bir toplumsal

sorumluluk oldugundan hareketle dnerilerimiz soyledir:

Kadin saglik calisanlarinin gerek
kurumsal gerekse akademik
terfi ve yUkselmeleri onUndeki
engeller kaldirilmali, yonetim
kademelerinde esit temsiliyet

ilkesi gozetilmelidir.

ls ortaminda artan mobbing

ve fazla calistirma sireclerini
izleyecek kamusal ve sivil

platformlar olusturulmalidir.

Saglik kurumlarinda kres ve
bakimevi hizmetleri arttirilmali,
bu hizmetlerin sunulamadigi
durumlarda calisan personel igin
ekonomik destek mekanizmalari

olusturulmalidir.

Saglik sisteminin her
kademesinde gorev yapan saglik
calisanlarina deger gorduklerini
hissettiren, emeklerinin gercek
karsiligini veren, adil bir cdeme

plani sunulmalidir.
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Q Saglik kurumlarinda 'siddete sifir

tolerans' gosterilmeli ve Sagdlikta
Siddetin Onlenmesi Yasas!
tUm unsurlariyla etkin olarak

isletilmelidir.

COVID-19 saglik calisanlari icin
‘illiyet badi aranmaksizin' is
kazasi ya da meslek hastalidi
olarak kabul edilmeli, bu yonde
gereken yasal dizenleme

yapilmalidir.

Olagandisi donemlerde ve
agir kosullarda calisan saglik
calisanlarina Ucretsiz psikiyatrik

destek verilmelidir.

Saglik calisanlari arasinda kadin
agirhidinin en fazla oldugu ve kisi
basina disen sayl anlaminda en
fazla ihtiyac duyulan hemsirelerin
gorev tanimlari revize edilmeli,
mesleki anlamda hak ettikleri
inisiyatif ve maddi karsiligi
alabilecekleri yeni dizenlemeler

hizla hayata gecirilmelidir.
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Kadinlarin anatomik ve fizyolojik
(menstruasyon, gebelik, vs.)
ihtiyaclarina yonelik olarak
KKE'ler cesitlendirilmeli ve
Uretimleri yayginlastirilmalidir.
Gerekirse bu bagdlamda sektorel

tesvikler uygulanmalidir.

Artan is yUkU ve stres nedeniyle
bir yipranma pay! tanimlanmal
ve salgin donemi saglik
calisanlarin calisma suUresi iki kat

sayllmalidir.

Tip, hemsirelik ve saglikla ilgili
diger alanlarda egitim veren tim
kurumlarda 'toplumsal cinsiyet'
derslerinin egitim mUfredatinda
zorunlu dersler arasinda yer

almasi saglanmalidir.

Gelecek belirsiz, kat edilmesi gereken uzun bir yol var. Etkili

astlarin varligina ragmen tiinelin ucundaki 15tk da heniz

goriinmus degil. O halde son alintimiz da su olsun:

BiTSIN ARTIK
GERGEKTEN
PANDEMI!
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Ozel sektérde, saglik calisanlarindan
performans beklentisinin daha
yiiksek ve ¢alisma kosullarinin daha
rekabetc¢i oldugu bilinen bir gergektir.
Bu nedenle 6zel sektorde gorev

yapanlarin bu dénemde ilave A v ‘“ A |
sorunlari olabilir. e 4

| xASATMAK N ”;*:,j L
Arastirma agirhkli olarak Istanbul’da gérev yapan saghk ALHIZ 5 ‘

calisanlariyla gerceklestirilmistir. istanbul, Uzerinden

bitin Turkiye'nin okunabilecegi demografik ozelliklere Am-,K YEIER‘
sahip, kozmopolit bir sehirdir. Ulkenin hem kiiltiirel hem
ticari baskentidir. Dolayisiyla istanbul’a bakarak pandemi
doneminde kadin saglik c¢alisanlarinin durumu ile ilgili
yorum yapilabilir, hipotez gelistirilebilir, ancak tim niteliksel Y
arastirmalarda oldugu gibi bu calismanin da Tirkiye'yi TE EKKUR
temsil etmesi s6z konusu degildir. Saglik sistemi agisindan s

bakildiginda katilimcilarin sistemin bitin basamaklarinda
gérev yaptiklari goriilmektedir. Ancak istanbul ile diger
sehirler arasinda bir denge gézetilmemistir. Bb'ylesine zor bir donemden
gecerken ¢calismamiza

Calismanin bir diger kisithhg oOzel sektdér ve uzman
hekim temsilinin zayif olmasidir. Ozel sektoérde, saghk katllmayl kabul eden, hlgblr

calisanlarindan performans beklentisinin daha ylksek

karsilik beklemeden zaman

ve ¢alisma kosullarinin daha rekabetgi oldugu bilinen bir

gercektir. Bu nedenle &zel sektérde gérev yapanlarin bu ayiran ve SGMiMI'yr:‘tle
donemde ilave sorunlariolabilir. Ayni baglamda, pandemide ya;adlklarl zorluklari

en yogun calisan g6gus hastaliklari, klinik mikrobiyoloji ve

enfeksiyon hastaliklari, halk saghg ve anesteziyoloji ve ve samimi duygu’“””’
yogun-bakim gibi uzmanhk dallarindan katilimin sinirl payIa;an kad’n sag"‘hk

olmasi, daha 6ncelikli ya da farkli sorunlarin bu ¢alismada

emekgilerine ictenlikle
tesekkiir ederiz.

g6z ardi edilmesine neden olmus olabilir.

Son olarak calisma katilimcilari daha ¢ok geng, bekar ve
¢ocuksuzdur. Bu durum, kadin saglik ¢calisanlarinin 6zellikle

ev-is dengesini kurmak ve psikolojik yiikle basa ¢ikmak Hakkiniz 6denmez!

acisindan  yasayabilecekleri  olumsuzluklari  yeterince

yansitmamasina neden olmus olabilir.
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