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POLITIKA

Merkezi Diyarbakir’da bulunan Dicle Toplumsal Arastirmalar Merkezi

D|cle Toplumsal Arastirmalar Merkezi (DITAM) tarafindan hazwlanan Dlyarbaklr Tablp OdaS| Diyarbakir

ve Batman Eczaci Odasr’nin destekledigi

LI

‘Saglikta Dil sorunu; Diyarbakir Ornegi’ konulu arastirmanin

sonuclari aciklandi. Arastirma sonuclari, 2 milyon kisinin Kiirtceden bagka dil bilmedigini ortaya cikardi.

Sait BAYRAM

Dicle Toplumsal Aragtirmalar Mer-
kezi tarafindan hazirlanan, Diyar-
bakir Tabip Odasi, Diyarbakir ve
Batman Eczaci Odasi’nin destek-
ledigi ‘Saglikta Dil sorunu; Diyar-
bakir Ornegi’ konulu aragtirmanin
sonuglart bir basin toplantisi ile
aciklandu. Kitaplastirilan aragtirma
Kiirtce, Tiirkce ve Ingilizce basildi.

Katilimcilar

The Green Park Otel’de dii-
zenlenen basin toplantisina, Dicle
Toplumsal Arastirmalar Merkezi
Baskan1 Mehmet Kaya, Diyarbakir
Eczac1 Odas1 Bagkani1 Ferat Deger,
DITAM Baskan Yardimcis: Sedat
Yurttas, Tiirkiye Insan Haklar
Vakfi Diyarbakir Il Temsilcisi Meh-
met Selim Olger, DITAM Saglik
Komisyonu Bagkan1 Hasan Giines,
DITAM Yénetim Kurulu iiyeleri
Mesut Azizoglu ve Metin Toprak
katildi.

DITAM bir diisiince
kurulugudur

Dicle Toplumsal Aragtirmalar

Merkezi Bagkan1 Mehmet Kaya,
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yaptign aciklamada DITAM’1n,
2010 yilinda 40’a yakm doktor,
eczaci, avukat, gazeteci, Akade-
misyen, STK temsilcisi gibi farkli
mesleklerden ve bolge insanlar
tarafindan kurulan bir diisiince ku-
rulusu oldugunu sdyledi. Kaya,
s0z konusu kurulusun amaglarina
deginirken ise, “DITAM’1n temel
amaci, bolgenin ve Tirkiye nin
sorunlarmm ¢dziimii ile ilgili dogru
bilgilere ulagmak, bu bilgileri top-
lum ile paylasarak kamuoyu ya-
ratmak ve bu anlamda dogru ¢6-
ziimiin olugmasina katki koymaktir.
Bu manada yapisindaki uzman-
lardan olugan komisyonlarin yap-
tiklar1 galigmalarla bu tiir raporlar
hazirlamaktadir” diye konustu.

Saglik hizmetlerine
iliskin sorunlar

Diinyanin bir¢ok iilkesinde,
saglik hizmetinin vatandaslara esit
saglanmasinin devletin en énemli
gorevleri arasinda kabul edildigini
vurgulayan Kaya, “Saglik hizme-
tinin bolge insanina ulagsmasinda
alt yap1 yetersizligi, saglik personel

ITAM Baskani Mehmet Kaya, yaptiklari ca-
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lismanin sonucunda saglik hizmetlerinin
erisiminde dilden kaynaklanan engellerin
ortadan kaldirilabilmesi icin ne gibi 6nlem-
ler alinabilecegini tespit etmeye calistikla-
rini ifade etti. Arastirma sonuclari Basba-
kanlik, ilgili Bakanliklar, Siyasi Partilerin
Genel Merkezleri, STK’lara, ilgili kamu ku-

Kaya, Diyarbakir’da calisan hekim ve eczaci-

azligl gibi sorunlarin yant sira,
anadili ile saglik hizmeti alama-
manin yarattigi sorunda, saglik
hizmeti alamamada 6nemli bir so-
run olarak bolgede karsimiza ¢ik-
maktadir. Glintimiiz tip diinyasinda
hastaliklarin teshis ve tedavisinde
gelisen tanm1 aygitlarina ragmen,
birincil derecede etkili faktoriin
‘anam nez’ denen hasta Oykdsii
oldugu bugiin, tim tip ve saglik
¢evrelerince kabul edilen bir ger-
¢ektir. Ayni sekilde tedavi hizmet-
lerinin yiizde 80’1 hekim tarafindan
yazilan regete ile saglanmaktadir”
dedi.

2 milyon insan
Tlrkce bilmiyor

Kaya, Kiirtlerin yogunluklu ya-
sadiklar1 bolgelerde 2 milyon in-
sanin Tiirkce bilmedigini belirterek,
“Her giin bu 2 milyon insanin
o6nemli bir kismi anadillerini bil-
meyen insanlarm oldugu kurumlara
giderek niifus islerini yapmakta,
tapu ¢ikarmakta veya gayri men-
kuliinii satmakta, noter islemi yap-
makta, ifade vermekte ve tedavi
olmaya c¢alismaktadir. Bunlar1 ya-
parken anlamadig: bir dilde ce-
vaplar alarak sorununu ¢ézmeye
caligmaktadir. Anadilde egitim ala-
mamanin yaratti§i bu sorunlarin
ve bagl travmalarin bir an once
ortaya konmasi ve ¢oziimcii yak-
lagimlar iretilmesi zorunlulugu
bulunmaktadir” seklinde konustu.

Alinacak énlemlerin tespiti

DITAM olarak; Diyarbakir’da
calisan hekim ve eczacilarin, bu
ilde konusulan Kiirt¢eyi ne dlgiide
bildiklerini ortaya koymay1 ve has-
talarla ayni dili konusamayan he-
kim ve eczacilarin saglik hizmet-
lerinin verilmesinde, hastalarin

rum ve kuruluglara génderilecek.

teshis ve tedavisinde, dolayistyla
saglik haklarini kullanmasinda bir
engel olup olmadigini arastirmay1
amaglayan bir ¢alisma yaptiklarimi
da belirten Kaya, “Calisma sonu-
cunda saglik hizmetlerinin erigi-
minde dilden kaynaklanan engel-
lerin ortadan kaldirilabilmesi i¢in
ne gibi 6nlemler alinabilecegini
tespit etmeye ¢alistik” dedi.

iletisim sorunu

DITAM Baskani Kaya, amag-
larinin hekim ve eczacinin dilden
kaynaklanan iletigim sorunlarinin
yaygmligini tespit etmek ve dilden
kaynaklanabilecek iletisim sorun-
larinin, saglik hizmetlerinin sunu-
muna ve bu hizmetlere erisime et-
kilerini incelemek olduguna da
vurgu yapti. Kaya, bu konuda “Ya-
pilan ¢aligmada ¢ikan sonuglara
bir istatiksel sonug¢ olarak degil,
yiizde 1’lik bir degerin; bir insanin,
bir ¢ocugun, bir kadmin yasam
hakkini elinden alan bir sonug ola-
rak bakarsak, sorunun boyutunu
daha dogru algilariz diye diisiinii-
yoruz. Bizim yiizde olarak ifade
ettigimiz bu oranlarin geligmis iil-
kelerde binde hatta on binde bir
olarak ifade edilen sonuglar olarak
ortaya ¢iktigini da buradan hatir-
latmak isterim” diye konustu.

Kaya’dan tesekkiir

Kaya, “Bu projenin hayata gec-
mesinde basta Saglik Komisyonu
ve Proje ekibimiz olmak iizere,
projemize bilimsel desteklerini
esirgemeyen Dicle Universitesi
Tip Fakiiltesi Halk Sagligi uzmam
Prof. Dr. Gilinay Saka’ya, Dicle
Universitesi T1p Fakiiltesi Sosyoloji
Ana Bilim Dali Bagkan1 Dog. Dr.
Riistem Erkan’a, projeyi destek-
leyen Diyarbakir Tabip Odasi’na,
Diyarbakir ve Batman Eczac1 Oda-

larin, bu ilde konusulan Kiirtceyi ne élctide
bildiklerini ortaya koymayi ve hastalarla ayni
dili konusamayan hekim ve eczacilarin saglhk
hizmetlerinin verilmesinde, hastalarin teghis
ve tedavisinde, dolayisiyla saglik haklarini
kullanmasinda bir engel olup olmadigini
arastirmayi amaclayan calismanin ortaya ci-
kardigi verilerin 6nemli oldugunu séyledi.

si’na, Hedef Aliance, A¢ik Toplum
Enstitiisii’ne ve tasarim ¢aligmasini
yapan Ozlem Olger’e tesekkiirle-
rimizi sunariz” dedi.

Kadinlarimiz saglik sorunlarini
dile getiremiyordu

Diyarbakir Eczacit Odasi
Bagkani Ferat Deger ise, gecmis
yillarda Dogu ve Giineydogu
Anadolu Bolgesi’'nde arastir-
malar yapildiginda kadin ve
¢ocuk Oliim oranlarindan ¢ok
fazla oldugunun ortaya ciktigini
ifade ederek, “Bunun aslinda
en derin nedenlerinden biri de
ozellikle kadinlarimizin kendi

Sonuclar ilgili yerlere
gonderilecek

Kaya, Arastirma sonuglarinin
Bagbakanlik, ilgili Bakanliklar, Si-
yasi Partilerin Genel Merkezleri,
Sivil toplum Kuruluslari ile ilgili
kamu kurum ve kuruluglarina gon-
derilecegini de sozlerine ekledi.
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2 milyon kisi Kurtceden

baska bir dil bilmiyor

Hasan GUNES

saglik sorunlarmi doktorlara ile-
tememesinden kaynaklaniyordu.
Bizim 2005-2007 yillar1 arasinda
bu konu ile ilgili bir projemiz
vardi. Gebe kadinlari, doktor
ve ebelere ulastirma konusunda
bir proje hazirlamistik. Bugiin
de calismaya baktigimda, 6zel-
likle dil bilmeyen veya anketler
icerisinde eczact ve doktorlar
iizerinde yapilan ¢aligmalarda
dil sorununu kadmlarin yasa-
digin1 goriiyoruz. Hastalarimizin
icerisinde dil sorununu yine ka-
dinlarimiz yasiyordu. Erkekle-
rimiz sokakta veya disarida ol-
duklari i¢in Tiirkgeyi daha rahat
kullanabiliyorlardi. Eczaci Odasi
olarak, bu sorunumuzu en as-
gariye indirebilmek i¢in kendi
odamizda Kiirtge ve Zazaca dil
kurslart agmig bulunmaktayiz.
Bu anlamda, ben bu ¢aligmay1
yapan arkadaslarima tesekkiir
ediyorum” diye konustu.

Glnes, arastirmanin
sonuclarini acikladi

Acilis konugmalarinin ardindan
DITAM Saglik Komisyonu Bas-
kan1 Hasan Giines, ‘Saglikta Dil
sorunu; Diyarbakir Ornegi’ konulu
arastirmanin sonuglarini rakamlarla
agikladi.

Bu alanda yapilan
ilk calisma

Aragtirmanin amacina degine-
rek, konugsmasina baslayan Giines,
“DITAM Diyarbakir [li’nde ¢alisan
hekim ve eczacilarin hastalarla
ayni1 dili konusamamasinin, saglik
hizmetlerinin verilmesinde, has-
taliklarin teshis ve tedavisinde,
dolayisiyla da saglik haklarmin
kullanilmasinda bir engel olup ol-
madigini tespit etmeyi amaglayan
¢aligmay1 yapmistir. Calisma so-
nucunda saglik hizmetlerine eri-
simde dilden kaynaklanan engel-

lerin ortadan kaldirabilmesi icin
ne gibi dnlemler almabilecegi tespit
edilmeye ¢alisilmistir. Bu ¢alisma
Diyarbakir ile sinirlt olsa da bu
alanda yapilan ilk ¢aligma 6zelligini
tagimaktadir” diye konustu.

Hekimlere 37,
eczacilara 33 soru

Glines, Eyliil-Kasim 2011 ta-
rihleri arasinda yapilan arastirmada,
Diyarbakir’da fiili olarak calisan
bin 824 hekimden, arastirma sii-
recinde 59°u kadmn, 218’1 erkek
olmak {izere toplam 277 hekime
ulasildigini ifade etti. Giines, Di-
yarbakir merkezde 280, toplamda
ise 415 eczaci bulundugunu, bu
calismanin sonucunda 7’si kadin
olmak {izere toplam 42 eczaciya
ulasildigim soyledi. Giines, DITAM
saglik komisyonunca, hekim ve
eczacilara yonelik hazirlanan an-
ketlerde hekimlere toplamda 37,
eczacilara da 33 soru yoneltildigini
vurguladi.

Hekimlerin yarisinin
anadili Ttirkce degil

Aragtirmanin sonuglarina da
deginen Giines, Diyarbakir’da go-
rev yapan hekimlerin yarisinin
anadilinin Tiirk¢e olmadigini be-
lirterek, soyle dedi:

“Hekimlerin yaris1 Kiirtceyi
anlay1p konusabilmekte, dortte biri
ise Kiirt¢eyi sadece anlayabilmek-
tedir. Hasta-hekim iletisiminde
Tiirkge kullanimi yaygin olmakla
birlikte, Kiirt¢e ve ‘Tiirk¢e-Kiirtge
birlikte’ iletisim kurmak da 6nemli
diizeydedir. Yapilan ¢aligmalarin
sonuglarma gore, hastalar 6nemli
bir kismu1 Kiirtge iletisim kurmak
istemektedirler. Buna karsilik ana-
dili Tiirk¢e olan hekimler zamanla
hastanin dilini 6grenebilmektedir.
Ayni anadile sahip hekim ve has-
talar bu dilde iletisim kurmakta-
dirlar.”

Dil sorunu yasiyorlar

Giines, hekim ve eczacilarin
yasadigi dil sorunlanyla ilgili ista-
tistikleri verirken ise, “‘Hekimlerin
ylizde 17’si siklikla, ylizde 46,4’
ise bazen, ikisi birlikte diisiiniil-
diigiinde yiizde 64,1°1, eczacilarin
26,2’si siklikla, yiizde 45,2°si ba-

SAGLIKTA DIL SORUNU:
Diyarbakir Ornegi

LANGUAGE PROBLEM IN HEALTH:
Example Of Diyarbakir

DI TENDURISTIYE DE PIRSGIREKA ZIMAN:

M

zen, 1kist birlikte diigiiniildiigiinde
yiizde 74,41 hastalar ile iletisimde
dil sorunu yagamaktadirlar. Kiirtce
bilen kadm hekim oran erkek he-
kimlere gore daha diisiik oldugun-
dan kadm hekimler iletisimde daha
fazla sorun yasamaktadirlar. He-
kimler Tiirk¢e bilmeyen hastalarla
hastanin dilini kullanarak, ancak
hasta yakinlar1 veya saglik perso-
neli araciligiyla iletisim kurmak-
tadirlar. Erkek hekimler Kiirtceyi
daha c¢ok bilmekte ve Tiirkge bil-
meyen hastalarla iletisimde kul-
lanmaktadirlar. Dilden kaynaklanan
iletisim sorunlari, ‘6ykii alma, tani
koyma, fazla tetkik isteme, yanlis
tan1 koyma, Onerilen tedaviyi an-
lamama, hastalarin soru sorama-
mas1’ gibi mesleki uygulamalarda
yiizde 3,6-yilizde 21,6 arasinda de-
gisen oranlarda her zaman ve sik-
likla sorun yasadiklarini belirt-
mektedirler. Anadili Tiirk¢e olma-
yan hekimler ve erkek hekimler

nalka

DICLE TOPLUMSAL ARASTIRMALAR MERKEZI
TIGRIS COMMUNAL RESEARCH CENTER

A medé

dil sorununa daha duyarhidir”

Dil bilen saglik calisanlari
istihdam edilmeli

Giines, Dicle Toplumsal Arag-
tirmalar Merkezi nin, arastirma ile
ilgili olarak belirledigi Onerileri
ise soyle siraladi:

“Bolgede basta Kiirtge olmak
iizere diger dilleri konusabilen
saglik ¢aliganlarinin istihdami eko-
nomik ve sosyal politikalarla tegvik
edilmelidir. Bolgede gorev yapacak
saglik personelinin bagta Kiirtge
olmak iizere konusulan dilleri 6g-
renmesi tesvik edilmelidir. Ozel-
likle yash ve kadin hastalara saglik
hizmet vermek iizere saglik kuru-
luglarinda terciime yapacak saglik
caligan1 bulundurulmalidir, Saglikta
dil sorununun kalici ¢éziimii i¢in
saglik egitimi veren kuruluslarin
egitim siireclerinde Kiirtce ve diger
konusulan dillerin 6grenilmesi ko-
laylastirilmalidir. Saglik hizmeti

sunan kurumlarda biitlin tedavi
stireclerinde alman bilgilendirilmis
ONAM formlarinin Kiirtge ve
diger konusulan dillerde hazirlamyp,
hastalara istedikleri ve anladiklari
dilde imzalatilmas1 saglanmalidir.
Bagsta eczaneler olmak {izere saglik
alaninda kullanilabilen, her yerde
okuma-yazma ve Tiirk¢e bilmeyen
niifusa yonelik resimli anlatimlar
gelistirilmeli ve iletisim sorununun
¢Oziimii i¢in gecici bir alternatif
olarak basta meslek orgiitleri ta-
rafindan giindeme alinmali ve Sag-
lik Bakanligi tarafindan bu resimli
anlatimlarin gelistirilmesi tesvik
edilmelidir. Saglik Bakanligi’nca
ruhsatlandirilan ve Tiirkiye kulla-
nimda olan ilaglarin kullanimi ile
ilgili olan prospektiislere Kiirtce
0zet eklenmelidir. Hasta-Saglik
calisani iletisiminde dilden kay-
naklanan sorunlarin ayrmtil olarak
ortaya ¢ikarilmasi i¢in daha kap-
samli ¢aligmalar ihtiya¢ vardir”



