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Sunus

Toplumsal yasamda "herkes gibi olmadiklari iddia edilen" gruplarin
farkli bir yeri vardir. Bu gruplarin toplum icinde "olduklar gibi" var
olmalarinin 6niinde ciddi engeller bulunmakta ve her toplumda
toplumsal, siyasal ve hukuki ayrimciliga maruz kalabilmektedirler.
Bu ayrimcilik, birakin sosyal ortamlari, 6zel yagsama ve hatta yagam
hakkina miidahaleye kadar ilerleyebilmektedir.

Oysa aslinda her birimiz bir digerimizden farkliyiz ve bizden farkl
olanlarla bir arada yasamaya tahammiil gésterebilmeliyiz.

Her tiirli ayrimciligin ortadan kaldirilabilmesi ortak bir cabayi ge-
rektiriyor.

Bu noktada hekimlere ve saglik calisanlarina ¢ok 6zel bir gorev
distyor. Biz hekimler, saghigin herkes icin bir hak oldugunu biliyor
ve hastalarimiza ayrimsiz saglik hizmeti veriyoruz.

Tirk Tabipleri Birliginin hazirladigi bu brosiir LGBTI bireylerin
saglik hizmetine ulagimina iligkin hatirlatmalar igeriyor.

Brostirii hem kamuoyunun ve hem de meslektaglarimizin  dikkati-
ne sunuyor, saghgm herkes icin ayrimsiz bir hak oldugu giinlerde
iyi hekimlik yapabilme arzumuzu ve kararliligimizi bir kez daha
ifade ediyoruz.

Dr. Bayazit ilhan
Tiirk Tabipleri Birligi
Merkez Konseyi Bagkani
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LGBTI Ne demektir?

Lezbiyen, gey, biseksliel, transsekstiel ve interseks olarak ifade
edilen cinsiyet, toplumsal cinsiyet ve cinsel yonelimle ilgili kav-
ramlarin yelpazesi.

Biyolojik Cinsiyet ile Toplumsal Cinsiyet Arasinda Nasil
Bir Fark Vardir?

Biyolojik Cinsiyet (Seks)

1 d | D

Disi (female) Eril (male) interseks
(intersex)

Kisinin genetik yapisi ile belirlenen, dogum 6ncesinde sekillen-
meye baglayip eriskin ddnemde olgun halini alan cinsel organ-
larla ilgili bir kavramdir.

Toplumsal Cinsiyet (Gender)

Biyolojik farkliliklarimizdan bagimsiz olarak toplum tarafindan
ortilen, kadin ve erkek olmaya iligkin 6zellikleri, rolleri igerir.
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Toplumsal Cinsiyet Kimligi (Gender Identity)

g

L

Trans-kadin Trans-erkek

Kadin Erkek Transseksiiel

Kisinin kendi bedeni ve benligini 'kadin' ya da 'erkek' algilayisi-
dir. Kendisini bedensel cinsiyetinde degil kars! cinsiyette algila-
diginda, bu kisiye trans denir.

Transgender

Toplumsal cinsiyet kimligi ve/veya cinsel kimligini ifade edisi,
geleneksel kadin-erkek kaliplarina uymayan tiim insanlar1 tanim-
lamak i¢in kullanilan genel bir terim.

Cinsel Yonelim

I &

Heteroseksiiel Homoseksiiel

Kisinin duygusal / romantik ve/veya cinsel olarak hangi cinsiyete
ilgi duydugu ile ilgilidir.

Lesbiyen Gey

Biseksiiel
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Cinsel Yonelimlerle ilgili Yanhs inamslar
Yanhs inam§: “Escinsellik dogaya aykinidir.”

Gercek: Tibbi goriisin tremeye yonelik olmayan tim cinsel
davraniglari, mastiirbasyonu ve heterosekstiel baglamda bile olsa
treme disinda —haz ve sevgi ifadesi gibi- amaglarla yiritiilen cinsel
birliktelikleri, sagliksiz kabul etmesi ile escinselligin dogal
bulunmamast ve hastalik olarak kabuli eszamanhdir.

“Dogaya aykirilik” iddiasi, cinselligin insan “doga”sinda sadece
tiremeyle sinirh bir yeri oldugu kabuliinden kaynaklanmaktadir; bu
ise tibbin uzun zaman 6nce terk ettigi bir yaklagimdir.

Aragtirmalarda bugiline kadar orangutan, marti, penguen, kedi gibi
450 kus ve memeli tiirtinde escinsel davranisa rastlanmigtir. Escin-
sel davranigin yani sira, es se¢imini kendi cinsi yoniinde yapan
hayvan tlrleri ile ilgili gozlemler de mevcuttur. Escinsel meyve
sineklerinin kesfi, son dénemde cinsel yonelimin biyolojik temeli
alanindaki ¢alismalarda ¢cok 6nemli bir rol oynamustir.

Yanhs inams: “Escinsellik gecici bir hevestir, merakla baslar;
sosyal olarak Ogrenilir ve zamanminda miudahale edilmezse
aligkanlik haline gelir.”

Gercek: Ergenlik doneminde cinsel ilgide artig ve bedensel degi-
sikliklerin belirmesiyle, cinsellikle ilgili merakta artis olur; bu da
gesitli denemelere yol acabilir. Erkek ve kadinlarda, bu dénemde
kendi cinsiyle degisen olctilerde cinsel paylasim seyrek gorilen bir
durum degildir. Yapilan ¢alismalar, hemcinsle yasanilan bu dene-
yimlerin yagla giderek azalan siklikta devam ettigini gostermekte,
eriskin donemde cinsel yonelimle iligkisi olmadigini géstermektedir.
Bu doénemde heterosekstiel birliktelik denemeleri olan escinseller
oldugu gibi, escinsel deneyimleri olan heteroseksteller de vardir.
Baska bir deyisle ergenlikte escinsel davranista bulunmak igin,
kisinin escinsel yonelimi olmasi gerekmemektedir.

Escinsel deneyimin zamanla aligkanlik haline geldigi savi, escinsel
yonelimin 6grenmeyle gelistigi iddialarina dayanir. Bu gorisi
savunanlar, escinsel deneyime eglik eden hazzin, bu davranisi
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pekistirdigini ve stirmesini sagladigint 6ne stirmus; escinsel fantezi-
lerle tiksinme ve hos olmayan duyumlari kosullayarak cinsel yone-
limi degistirmeye galigmiglardir. Ge¢miste bu amacla elektrik soku
ve bulantiya neden olmasi nedeniyle apomorfin enjeksiyonu ya-
pilmasi gibi yontemler kullanan calismalar yapilmisgtir.

Glinimuzde etik olarak uygulanmasi muimkiin olmayan bu ¢alis-
malara katilanlarin cinsel yonelimleriyle ilgili bir degisimden ¢ok,
yillar siren ve tedavi gerektirebilecek siddette ruhsal ve bedensel
orselenmeler yasadiklari daha sonra yapilan goézden gecirmelerle
ortaya konmustur. Ne heterosekstellik, ne de escinsellik 6grenilen
bir 6zelliktir. Hangi yonelimde olursa olsun, cinsel deneyimle yasa-
nilan haz, bagimhlik yapan maddelere benzer sekilde bir aligkanliga
neden olmamaktadir.

Yanhs inams: “Gay ve biseksiiel erkekler cocuklari cinsel
yoénden istismar etmeye daha meyillidirler.”

Gercek: Erkek cocuklarini hedef alan erkek pedofiller erigkin erke-
lerle romantik, sevgiye dayali, duygusal ve sekstel iligkilerle ilgi-
lenmezler; ¢linkl onlarin arzu duyduklar bir gesit parafilidir, escin-
sel yonelim degildir. Escinseller tipki heteroseksiiel bireyler gibi
Onlerine gelen her insanla cinsel birliktelik arayisi icinde degillerdir.
Cocuklari cinsel istismara egilimli olan bireyler her cinsel yonelim-
den olabilir. Bu Kisilerin daha buytik cogunlugunun escinsel oldu-
guna iligkin bir bilgi yoktur.

Yanhs Inams: “Homoseksiiellik erken beyin  gelisim
problemlerinin ya da dogum ertesindeki belirli vyetistirme
tarzlarinin sonucudur.”

Gercek: Kimse kesin olarak neden bazi insanlarin LGB oldugunu
ve digerlerinin olmadigini bilemez. Pek ¢ok arastirmaci tek bir et-
menden kaynaklanamayaca@ina inanir. Bu; sosyal, psikolojik ve
biyolojik etmenlerin sonucudur. Son yillardaki literatiirler genetige
isaret eder; arastirmalar cinsel yonelimin dogum 6ncesi sekillendi-
gini gosterir. Pek cok bilim otoritesi; homosekstelligin yasam bigi-
mi secimi olmadigini, bunun insanh@in dog@al bir varyanti oldugunu
kabul eder.
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Glgli anne, zayif baba miti, cocugun cinsel yonelimi tzerinde
etkili oldugu kanitlanmig bir gergek degil, escinselligi agiklamak icin
psikanalizin erken déneminden kalma, halen psikanaliz cevrelerin-
de yaygin kabul gérmeyen bir iddiadir. Yapilan galismalar tek tip
escinsel yoktur gortisiinii tek tip escinsel ailesi yoktur bulgusu ile
desteklemistir

Yanhs inams: “AIDS bir gey hastahgidir.”

Gercgek: HIV enfeksiyonu ve bu enfeksiyona bagl olarak zaman
icinde gelisen ciddi bir bagisiklik yetmezligi sendromu olan AIDS;
her cinsel yonelim, her cinsel kimlik, her cinsiyet, yas ve irktan
insanda gorulebilir.

HIV enfeksiyonu ile escinsellik arasinda dogrudan bir iligki olmadi-
gmi biliyoruz. Bu enfeksiyon cesitli yollarla herkese bulasabilir,
neden oldugu Klinik belirtiler de cinsel yonelime gore farklilik gos-
termez.

Cinsel iligkide cinsel yolla bulasan hastaliklardan korunmak igin
Onerilenler, escinsel, bisekstiel, heterosekstiel ve trans bireyler icin
farkli degildir. Bulasma riskini belirleyen kim oldugunuz dedil, nasil
davrandi@inizdir. Guvenli seks uygulamalarini sergilemeyen her
bireyde risk yiikselecektir. Bu nedenle bu enfeksiyonla miicadelede
risk gruplart degil riskli davraniglar vurgulanmaktadir. Escinsellerin
riskli grup oldugu iddiasi, heterosekstiellerin gercekgi olmayan
sekilde kendine glivenip korunmamasina neden olabilmektedir.

Uzun suredir enfeksivonun yayginhid ile ilgili veriler, yillar icinde
yaygihgin artis hizimin  heterosekstellerde escinsellerden daha
ylksek oldugunu gostermektedir. Geylerin daha ytiksek riskli var-
sayilmasinin sebeplerinden biri de anal iligkidir. Anal iligki vajinal
iliskiden, o da oral seksten daha riskli olabilmektedir. Ancak bu
siralama korunmasiz, prezervatif kullanilmayan iliskiler icin gegerli-
dir. Daha da 6nemlisi, anal iliski sadece escinsellerin tercih ettikleri
bir iligki degildir ve tiim escinseller anal iliskiye girmezler.
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Heteroseksizm

Heterosekstielligin tek normal cinsel yénelim oldugu varsayimina
dayanan ideolojidir.

Homofobi Nedir?

Escinsellere/LGBTI'lere ya da escinsellige karsi duyulan nefret,
korku, hognutsuzluk ya da ayrimciliktir.

LGBTI’lerin Saghk Hizmeti Alirken Karsilastiklari
Engeller Ortadan Kaldirilmalidir

LGBT ler, genel poptilasyondaki saglik sorunlarina ek olarak,
cinsel yonelimlerinden ve toplumsal cinsiyet kimliklerinden/
ifadelerinden kaynaklanan ayrimcilik ve engellerle karsilasirlar.

Heteroseksizmin yarattigi ayrimci dilin ve homofobinin tip egiti-
minde ve saglik hizmetinde yer almamasi icin tip 6@rencilerinin
ve hekimlerin LGBTIlerin saglk hakki ve gereksinimleri konu-
sunda egitim almalari 6nemlidir.

Ayrimcilik nedeniyle saglik hizmeti almaktan kacinma ya da
saglik hizmetinin yetersiz kullanimi énemli bir sorundur.

Sosyal glivence yoklugu saglik hizmetinden yaralanmanin
oniinde engeldir.

|



HEKIMLER iCiN LGBTi SAGLIGI

Birinci Basamak Periyodik izlem Kilavuzlarinda
LGBTI’lerin Saglik Gereksinimleri Yer Almalidir

Birinci basamakta sunulan temel saglik hizmetleri; bagisiklama,
koruyucu hekimlik, saghk danismanligi ve kronik hastaliklarin er-
ken tanisi ve tedavisi stireclerini igerir.

Bu hizmetlerin, toplumsal cinsiyet kimligi ve cinsel yonelim nede-
niyle ayrimcilik olmaksizin her yastaki bireye verilmesi, yasa 6zel
periyodik izlemlerle beraber verilmesi temel ilkedir.

LGBT lerin temel saglik gereksinimleri ve saglik sorunlari genel
popiilasyondan farkli degildir. Toplumsal cinsiyet kimligine baglh
6zgtil gereksinimler uluslararasi rehberlerde yer almaktadir

LGBTI'ler, homofobi, stigma, ayrimcilik nedeniyle kronik stres,
depresyon, anksiyete, diGer ruhsal sorunlar konusunda daha fazla
riske maruz kalirlar.

Gereksinimlere ve uluslararast rehberlere uygun saglik hizmeti
saglanmalidir.

LGBTi’lere Saghk Hizmeti Vermek icin Oneriler
Saglik hizmeti igin uygun ortam saglanmali.

Panolara LGBT dostu semboller, posterler, duvar cikartmalari
asilabilir.

LGBTT'lerin saglik gereksinimleri, temel saglik hizmetlerinin bilese-
ni olarak gorilmeli.

Yasa 6zel periyodik izlemler LGBTIler icin de siirdiiriilmeli.

Aile Saghd Merkezinde / poliklinikte bekleme salonlarinda temel
saglik sorunlarina iligkin brostir ve eg@itim geregleri bulundurulmali.

Toplumsal cinsiyet kimligi, cinsel yonelimi ve/veya cinsel deneyim-
ler hakkinda diyalog kurulmali.

lletisimde empati, acik-fikirlilik, yargilayici olmama énemlidir.

Ayrimcilik icermeyen ifadeler kullaniimali.
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Esit bakim (cinsel yonelim veya toplumsal cinsiyet kimligi, irk, etnik
koken, yas, fiziksel yetenek ayrimi yapmadan) saglanmali.

Saglik ¢aliganlarinin egitimi ve farkindali@: saglanmali.

Ozel 6ykii alma formlari, kapsayici, acik uclu sorular, “evlilik du-
rumu” yerine “iligki”, evlilikteki “es” yerine “partner” sdzcigu 6yki
alirken 6nemlidir.

LGBTi’lere Saghk Hizmeti Vermek icin Oneriler

Formlara Ucgtinct (kadin/erkek/transgender) kutucuk eklenmelidir
(ayni zamanda kabul anlamina gelmekte).

Saglik sorununu degerlendirmek igin gerekli sorular sorulmal,
ilgisiz konulardan kag¢inmalr.

Ek engeller (sosyoekonomik durum, Kkiiltiirel normlar, irksal/etnik
ayrimcilik, vas, fiziksel yetenek, cografya) konusunda farkindalik
o6nemli.

Cinsel 6yku alirken, partneriyle iligkisi hakkinda konugurken “nétr”
bir dil kullaniimalr.

Yerel LGBTI érgiitleri ile bilgi aligverisinde bulunmak énemli.

TTB LGBTI Calisma Grubuna danigilabilir.
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