V1. KADIN HEKiMLIK VE KADIN SAGLIGI KONGRESi SONUC BiLDiRGESI

Turk Tabipleri Birligi (TTB) Kadin Hekimlik ve Kadin Sagligi Kolu tarafindan dizenlenen; tabip odalari,
uzmanlik dernekleri, kadin orgitleri ve sivil toplum kuruluslari isbirliginde gerceklestirilen VI. Kadin
Hekimlik ve Kadin Sagligi Kongresi, 21-23 Subat 2020 tarihlerinde izmir'de yapildi. 2008 yilindan beri
saglk bilimleri ve sosyal bilimler alanlarinda ¢alisan kadin uzmanlar, kadin akademisyenler, 6grenciler ve
kadin micadelesi yuriten aktivistlerin ¢abasiyla gerceklestirilen kongrelerin altincisinda bu kez “Kadin
Emegi ve Saghk” temasi ele alindi. izmir Tabip Odasi ev sahipliginde ve yaklasik 200 katilimcinin emek
yogun katkisiyla yapilan kongre programinda iki konferans, yedi panel, bir film gosterimi ve “kadin
emeginin orgutlenmesi: olanaklar — sinirliliklar” konulu bir forum yer aldi, iki poster ve bes sozll bildiri
sunuldu.

“Kadin Emegi ve Saghk” temasi kapsaminda “kadin emeginin dind bugini”, “kapitalizmmde kadinin
goriinmeyen emegi”, “gecmisten glinimiize saglkta kadin emegi”, “saglkta kadin emek miicadelesi”,
“Orglt ici istismar ve ifsa siregleri”, “kapitalizmin krizi, kadin emegi ve kadin saghg”, “kadin saglik
cahsanlarinin calisma yasami”, “saglik, issizlik ve go¢menlik” basliklari altinda saghk ve sosyal bilimler
alaninda calisan akademisyenler ve aktivistlerin birikimlerini paylastiklari derinlikli tartismalar
sirdirtldd. “Kadin saghk calisanlari” olarak deneyimlerin paylasiimasi yoluyla gliclenme firsati oldu ve

“kadin emeginin 6rglitlenmesi” konusunda kolektif bir tartisma yaratalda.

Kadina yonelik siddet ve kadin cinayetlerinin adeta “cins kirimi" seviyesinde devam ettigi, devlet
tarafindan alinmasi gereken 6nlemler alinmadigi gibi cezasizligin rutin bir uygulamaya doénistigi, kadin
issizliginin ve kadina yo6nelik ayrimci - muhafazakar politikalarin giin be gln arttigi gliniimizde, kadinlarin
emegine yonelik saldirilar var olan toplumsal cinsiyet esitsizligini derinlestirmektedir. Kongrede,
kapitalizmin krizi ile derinlesen kadin emegi karsiti politikalar “kapitalizm, ataerki ve saglkta kadin
emegi” ekseninde bir yaklasimla ¢ok yonli olarak ele alindi ve kadin micadelesine 6nemli katki
saglayacak paylasimlar gergeklestirildi.

Kiresel 6lgekte uygulanan neoliberal politikalar toplumsal cinsiyete dayali is bolimiinde esitsizligi daha
da arttirmistir. Ekonomik ve finansal krizler, istihdamin azalmasi, issizlik oranlarinin artmasi, yoksullasma,
ekonomik biylmenin yavaslamasi, enflasyon oranlarinin artirilmasi, maliye politikalarinin sikilastirilmasi
ve sosyal yardimlarin azalmasi ile sonuglanmaktadir. Bu faktorler erkek ve kadinlari esit diizeyde
etkilememektedir. Bu alanlarda yapisal olarak cinsiyete dayah ayrimcilik kriz zamanlarinda daha da
artmakta, krizler kadinlarin yasam kosullarini erkeklerden daha fazla kotllestirmektedir. Kriz sirasinda
isten ilk cikarilanlar, genellikle kadinlardir. Ekonomik gli¢csiizlesme, kadinlarin erkeklere ekonomik
bagimhhgini artirarak cinsiyet esitsizliklerini pekistirip sertlestirmektedir.

Kadin emekgilerin kiiresel olarak ayrimcilik, esitsizlik, diisiik Ucret ve glivencesizlik kiskacinda calisma
yasaminda var oldugu gézlenmektedir. Ulkemizde son yillarda tarim disi kadin issizligi yiizde 50’ye
dayanmistir. Kadin emekgilerin blyik ¢cogunlugunun sendikasiz ve 6rglitsiiz oldugu, gecici ve diizensiz
islerde calismanin, giivencesizligin kadinlarda daha yogun gorildigi bilinmektedir. Bu alanda yapilan
calismalar; kadinlarin ¢ocuk, yash bakimi ve ev emegi yikl nedeniyle calisma hayatina katilamadigini
gostermektedir.



Kapitalizmin kriz donemlerinde saghk sektoriinde kar maksimazisyonu ve biitce kesintileri nedeniyle
saglik hizmetlerine erisimin azalmasi, kadinlari daha fazla etkilemektedir. Kadinlar, hem daha fazla saglik
hizmetine ihtiyac duyduklari hem de fakirlestikleri icin saglik alanindaki krizden orantisiz olarak
etkilenmektedir. Saglik hizmetleri igin kaynaklarin azaltilmasi, hane halki gelirine egemen olan erkek aile
Uyeleri tarafindan kiz ¢ocuklari ve kadinlarin saglik ihtiyacglarinin ikincil plana atilmasini beraberinde
getirmektedir. Kadinlar agisindan ana g¢ocuk sagligi, cinsel saglik-ireme saghgi, beslenme, ruh saghgi,
kadina yonelik siddet kriz sireglerinde en gok etkilenen saglik basliklaridir. Ekonomik siddet, kadinlari
bagiml ve yoksul hale getiren yaygin bir siddet tirldur, diger siddet tirlerinin temelinde yer almaktadir.
Kadinlarin ekonomik gli¢szIUgl ev icindeki fiziksel siddetin durdurulmasini zorlastirmaktadir. Ana-bebek
Olimlerinin artmasi, kadina yonelik siddetin artmasi ve siddeti onlemeye yonelik politikalarin
uygulanmamasi, gida krizinden 6nce kadinlarin etkilenmesi her kriz slrecinde ve her gelismislik
diizeyinde goriilen saglk sorunlaridir.

Kapitalizmin krizinin bir diger boyutu, gdc ve gécmen isci sayisinda artisa neden olmasidir. Tim diinyada
“zorla yerinden edilenlerin” ylizde 70’ini kadinlar olusturmaktadir. Bu nedenle de ginimizde “gb¢ln
feminizasyonundan” s6z edilmektedir. Gog olgusunda kadinlar hem gé¢men hem de kadin olarak gifte
yik tasimaktadir. Clinkii kadinlar bu zorlu stirecte daha savunmasiz konumdadir. Gog, toplumsal cinsiyet
rolleri, egitim, bilgiye erisim, saglik dizeyi, aile sorumluluklari ve siddet/ayrimcilik deneyimleri gibi
kadinlarin yasaminin pek ¢ok boyutunu olumsuz etkilemektedir.

Kadin hekimligin tarihi kadinin, emegin ve hekimligin tarihinden bagimsiz diislinlilemez. Bu tarihsel stirec
toplumsal cinsiyet kavraminin da temelinde yer alan ataerkil sistem, din sistemleri, liretim sistemleri ve
mulkiyet iliskileri zemininde sekillenmistir. Tarihin ilk ¢aglarindan beri kadinlar hep sifaci olagelmislerdir.
Kadinin sayginhgi, 6zel milkiyetin ortaya ¢ikmasi, dinin kurumsallasmasi ve dinyevi glicle metafizik
glcin birbirinden ayrilmasiyla azalmaya baslamis; toprak ve siyaset lizerinde erkek iktidarin insasi kadin
bedeni, cinselligi ve emegi lizerinde de denetim uygulanmasina yol agmistir. 10. yizyilda Universitelerin
kurulmasi, Universitelerin kadinlara yasaklanmasi ve saglik ugraslarina diploma zorunlulugu getirilmesi
sifa verici kadinlarin alandan dislanmasi ve hedef gosterilmesiyle sonuglanmis, gebelik ve dogum basta
olmak Uzere tim saglk uygulamalarinin erkeklerin denetimine girmesine neden olmustur. Ortacagda
kilise, mulk sahibi ve erkek liclemesine dayali iktidar aygitina karsi olan yiiz binlerce kadin iyilestirici ve
ebe 16.-17. ylzyillarda Avrupa'da genis bir cografyada uygulanan cadi avlariyla oldaralmuastir. Blyuk
micadelelerden sonra az sayida kadin ancak 1850'lerde tip fakiiltelerine kabul edilmeye baslanmis,
diplomalarini almalarina karsin yillarca hekimlik yapmalari engellenmistir. 18. yiizyildan baslayarak hizla
kabul géren modern tip paradigmasi, tibbi bilgi ve uygulama yontemlerinin artisi, uzmanlasma, nifus
kontrol ¢alismalari bir yandan kadinlar Gzerindeki tahakkiimiin kadin bedeni ve emegi Uzerinden
sirdirtlmesini saglarken, o6te yandan yasamin tibbilestirilmesi yoluyla biyo-iktidarin cinsiyetgi
politikasini olusturucu bir islev yiklenmektedir. Ataerkil ve cinsiyetci dnyargilarla carpitiimis bilim
kavrami, bilimsel olani eril olanla 6zdeslestiren bir yaklasima sahiptir. Geleneksel kiltiirel kaliplardan,
tibbin yapisindan ve egitimde firsat esitsizliginden beslenen s6z konusu sorunlar, mesleki-akademik
ylkseltmelerde, ise alinis slireclerinde ve karar mekanizmalarinda yer alis dinamiklerinde gorinir hale
gelmektedir. Tibbin erkek egemen yapisi icinde, kadin hekimler dahil tim kadin saglik ¢alisanlari
acisindan ayrimcilik ve onlenebilen bir esitsizlik yasanmaktadir. Hekimlik ve saghk ortaminda kadin
emeginin yogun olmasi, sorunun buylkliginli daha da carpici hale getirmektedir. Bu baglamda



yapilmasi gerekenler su sekilde siralanabilir: tibbin eril bir disiplin olmaktan ¢ikarilmasi, tipta cinsiyetgi
isbolimiiniin reddedilmesi, saglik ugraslarinda cinsiyetci ideolojinin rekabet, tahakkim, ayrimcilik,
dislama gibi kavramlari yerine dayanismaci degerlerin egemen kilinmasi, saglk alanindaki iliskilerde ve
hekim-hasta iliskisinde toplumsal cinsiyet esitligi temelli bir duyarhligin gelistirilmesi.

TTB Kadin Hekimlik ve Kadin Saghg Kolu tarafindan yapilan ve Tiirkiye’nin farkh bélgelerinden ylizde 78’i
TTB Uyesi olan 1005 kadin hekimin katildigi calismada; sadece 10 kadin hekimden birinin maasini yeterli
buldugu, esi hekim olanlarin ylizde 42,4’inlin gelirinin esinden az oldugu, ylizde 78’inin cocuk bakimi, ev
isleri vb. gorevleri nedeniyle mesleki egitim ve toplantilara katilamadigi, ylizde 27’sinin herhangi bir
gebeliginde ise bagh oldugunu diisindigi bir saghk sorunu yasadigi, kadin hekimlerin sadece yizde
30’unun dogum sonrasi izin almada hig¢ sorun yasamadigi, ylizde 71,3’Gnlin esinin ev i¢i emege hig katki
sunmadigl ya da kadindan daha az sundugu, her lg¢ evli kadin hekimden birinin evlilik sonrasi, ylzde
40'inin da ¢ocuk sonrasi kariyer planlarinda olumsuz anlamda degisiklik yapmak zorunda kaldig
saptanmistir. Kadin hekimlerin yilizde 78’i akademik ya da idari ilerleme konusunda daha biyuk zorluklar
yasadigini, beste biri is yerinde cinsiyet ayrimciligina maruz kaldigini bildirmistir. Calisma bulgulari ile
birlikte kadin hekim emeginin tarihsel arka plani gbz 6niine alindiginda, hekimlik pratiginde toplumsal
cinsiyete dayali is b6liminin devam ettigi gortlmektedir.

Bu baglamda oncelikle kadin emegi alaninda sorunlarin goérinidr kilinmasi, calisma ortamlarinda
toplumsal cinsiyet esitligini saglamaya donik dizenlemelerin- tutum belgelerinin-stratejik eylem
planlarinin olusturulmasi ve yasama gegirilmesi gerekmektedir. S6zi edilen siireglerin her asamasinda
kadin saglk calisanlarinin dayanismasi esastir. Meslek oOrgitlerinin soruna sahip ¢ikmasinda da bu
dayanisma belirleyicidir.

“Kadin Emegi ve Saglik” konulu VI. Kadin Hekimlik ve Kadin Sagligi Kongresi’nin sonucunda;

Kadinlar olarak esit ise esit Ucret, surekli ve glvenceli islerde istihdam, cocuk, hasta, yash ve engelli
bakiminda kamusal hizmetler, sendikal 6zglrlik ve grevli toplusdzlesme hakkinin éniindeki engellerin
kaldiriimasini, istanbul Sézlesmesi basta olmak iizere kadinlara karsi ayrimcihigin yok edilmesini
hedefleyen uluslararasi tiim s6zlesmelerin ve 6284 Sayili Kanunun etkin uygulanmasini talep ediyoruz.

Kadinlar olarak esitlik olmadan adalet olmayacagini, 6zgirlik, demokrasi, laiklik ve baris talebinden
vazgegmeyecegimizi bir kez daha bildiriyoruz.
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