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Degerli meslektaslarim,

Salginin  Ulkemizde etkilerini gostermesinin (zerinden tam
bir yil gecti. Henliz tlkemizde kitlesel etkiler gérilmeden 6nce,
tim saghk meslek orgtleri diger toplumlarin deneyimlerini
degerlendirip hazirlikli olunmasi igin uyari ve 6nerilerde bulunmaya
baslamisti. Gegtigimiz yil bu dénemde Tirkiye Psikiyatri Dernegi
Calisma Birimlerinin birbiri ardina hazirladigi, tim imkanlarimizla
yayginlastirdigimiz  kaynak metinlerde oncelikli vurgu saglk
calisanlarinin saghigiydi. Saglik calisanlarinin sagliginin korunmasinin
oncelikle gerektigini her zamankinden daha yiiksek sesle, her yolla,
yoneticilere ve topluma anlatmaya calismamizin tzerinden bir yil
gecti. Tirk Tabipleri Birligi ve diger saglik meslek orgitleriyle bu
konuyu glindemde tutmaya, bunun salginla micadele ve toplum
saghg icin 6nemini anlatmaya calistik, hala da ¢aba sarf ediyoruz.
Salginin ilk déneminde Turkiye Psikiyatri Dernegi'nin tyelerinin gonulli ¢abasi, gonill saglanan teknik alt
yaplyla strdirdigi Saglk Calisanlarina Ruhsal Destek Hatti gibi dnemli ama sinirli dayanisma girisimleri,
maalesef yerini saglik yoneticileri tarafindan gelistirilen ulusal, erisilebilir destek mekanizmalarina
birakamadi.

Saglik calisanlarinin ruh saghgini riske atan etkenler salginla sinirli degil. Tim saglk calisanlarinda
tlikenme ve ruhsal sorunlar yillardir stiregiden bir arastirma konusu. Bu konuda sarf edilen miicadelenin
onemli aktorlerinden olan ruh saghgi calisanlarinin durumuile ilgili arastirmalar ise oldukga sinirl. Turkiye
psikiyatri toplulugu bu konuyu salgindan 6nce meslektaslarimizin intiharla kaybedilmesiyle glindemine
almisti. 2018'de Merkez Yonetim Kurulu tarafindan Ruh Saghgr Uzmanlarinin Ruh Saglhg Hizmetlerine
Erisimini Destekleme Gorev Grubu olusturuldu ve hizla ¢alismalarina bagladi. Salginin hemen 6ncesinde
Gorev Grubu tarafindan hazirlanan rapor ruh sagligi uzmanlarina ézgi ek riskleri, ruh sagligi uzmanlarinin
saglik hizmetine erismeleriyle ilgili glgclikleri ve baska toplumlarda gelistirilen ¢éziimleri ortaya
koymaktaydi. Gérev Grubu tarafindan &nerilen, tilkemize uygun, stirdirilebilir bir model gelistirmeye
yonelik cevrim ici calistay Subat ayinda gerceklestirildi. Eylem plani 6nerileri gelistirilen bu calistayla ilgili
degerlendirmeleri, bu konuyla ilgili yazilarla birlikte TPD Biilteninin bu sayisinda okuyabilirsiniz. Onerilerin
gelistirilmesinin ve surdurdlebilir bir sekilde uygulanmalarinin TPD uyeleri ve yapilarinin kararlilig ile
mimkin olmasini umuyoruz.

Ruh saghgr uzmanlarinin ruh saghg ile ilgili koruyucu &nerilerin, diger saglik calisanlarina benzer
risklerle miicadeleye odaklandigi dikkatinizi ¢ekecektir. Saglik calisanlarinin ruhsal iyilik halini bozan
onemli etkenlerden birinin calisma kosullari ve calisma diizeni tizerinde kontrol duygusunun yitirilmesi
oldugu biliniyor. Salginla birlikte belirsiz siire ve sorumluluklarla, yetkin olunmayan alanlarda, yeterli
tedbir ve destek saglanmadan goérevlendirmelerin saglik calisanlarinda neden oldugu ruhsal zorlanmaya
hemen tiim ruh saghigi calisanlar sahit. Ancak yoneticiler saglik calisanlarinda bu zorlanmayi salgindan
bagimsiz, her dénem vyasatabiliyor. Saglk Bakanligiyla Birlikte Kullanim Protokolu imzalanmis afiliye
Universite hastanelerinde calisan saglik personeline imzalatilmaya calisilan “Tip Hizmet S6zlesmesi” bunun
en glincel orneklerinden. Hukuki olmayan yonleri bir yana, sézlesmenin igerigi ¢alisma kosullarinin,
“performans hedeflerin” idare tarafindan tek tarafli belirlenmesinin en somut érneklerinden. Sézlesmenin
yayginlasmasi psikiyatri dahil tim saglik alanlarinda egitimi, arastirmayi ve saglik hizmetini riske atiyor.
Dahasi bu sézlesmenin imzalanmasini dayatmak icin meslektaslarimiza yasatilan zorlama, tehdit ve baski
sagliga ve ¢alisma barisina zarar veriyor. Bu konuda Uyelerimizin degerlendirmelerini Biiltenin bu sayisinda
okuyabilirsiniz.

Saglik calisaninin ruhsal iyiligini bozdugu bilinen 6nemli etkenlerden biri “kendini bir toplulugun
bileseni olarak gérmeme”. Sézlesme bu nedenle bireysel olarak dayatiliyor; imzalamaya direnenlerse
glclerini dayanismadan aliyorlar. Benzer bir dayanisma érnegi, yillardir ruh saghgi hastanelerinde yasanan
glcluklerin yonetim tarafindan tuketici bir sekilde tirmandiriimasina direnen Adana Dr. Ekrem Tok Ruh
Sagligi ve Hastaliklari Hastanesinde yasananlarda gorebilirsiniz.

Salgin calisma ve egitim uygulamalarimizda 6nemli degisikliklere sebep oldu. Bunlara uyum saglamakta
da, zorluklarin Gstesinden gelmekte de Turkiye Psikiyatri Dernegi lyelerinin gosterdigi dayanismanin
orneklerini gorebilirsiniz. Fiziksel olarak yakin olamasak ve temas edemesek de, birlikte olabilmenin,
birbirimize destek olmanin ve dayanismanin yeni yollarini bulmak igin yogun ¢aba sarf ediyoruz. Yogun bir
katilimla tamamladigimiz ilk cevrim igi ulusal toplantimiz olan Ulusal Psikiyatri Kongresini, 2-6 Haziran'da ilk
cevrim ici Klinik Egitim Sempozyumu izleyecek. Gegtigimiz yil gerceklesemeyen asistan ve geng uzmanlara
yonelik mesleki destek programlar (Uzmanlik Yasamina Hazirlik ve Meslege ilk Adim Programi) da bu
yil ¢evrim ici olarak yapilabilecek. Salgin nedeniyle bu bicimsel degisikliklere uyum saglamak zorunda
kaldiysak da, teknoloji ve internetin sagladigl olanaklari avantajimiza cevirmek icin elimizden geleni
yaptyoruz. Hem KES hem de asistan ve gen¢ uzmanlara yonelik destek programlarinin ¢ok daha genis
katilimla ve daha zengin igeriklerle stirdtrtlmesi mumkin gértuntyor.

Turkiye Psikiyatri Dernegi'nin 25 yildir birlikte hayal kurmak, birbirimize destek olmak ve dayanismakta
israr etmek icin sagladigi uygun zemini tim Uyelerimizin katkisiyla gelistirerek ileriye tasiyacagimiza
inaniyoruz.

Doc. Dr. Koray Basar
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Genel Baskani
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RUH SAGLIGI CALISANLARININ
RUH SAGLIGI

TPD Biilteni Yazi Kurulu olarak 2021 yilinin ilk cevrimigi biiltenini okurlarla paylasirken, yiiz yiize bir
araya gelecegimiz ve Biilten’in basili olarak okura ulasacagi giinleri hasretle bekliyoruz.

Gectigimiz aylar aramizdan cok sevgili meslektaslarimizi aldi, bu kayiplar iizerine diisiinmek ve ko-
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nusmak hic¢ kolay olmasa da “ruh saghigi calisanlarinin ruh saghgi” iizerine calismak ihtiyaci ¢ok acik.
Biilten'in dosya konusu tam da bu: Bir yandan sistemik sorunlarin ¢éziilmesi icin caba gosterir, miicade-
le ederken, diger yandan birbirimiz icin yapabilecegimiz seyler oldugunu gérmek.

2021 yili itibariyle dernek kurullari yenilendi. Bu ayni zamanda yeni bir donemin de ilk biilteni. Yayincilik
Kurulu da yeni iiyelerle ve giiclenerek yoluna devam ediyor.

Iyi okumalar...

RUH SAGLIGI UZMANLARININ
RUH SAGLIGI HIZMETLERINI
DESTEKLEME: MODEL GELISTIRME
CALISTAYI

irem Yildiz'

alistay 28 Subat 2021'de Tiirkiye Psikiyatri Dernegi’nin
C tiyelerine Calisma Birimleri araciligy ile yapilan cagri
sonucunda genis bir kaulim ile gerceklesti. Caligtayin dii-
zenlenmesi ile ilgili siire¢ 2018 yilinda Tiirkiye Psikiyatri
Dernegi'nin “Ruh Sagligi Uzmanlarinin Ruh Saglig:
Hizmetlerine Erigimini Destekleme Gérev Grubu” kur-
masinin hemen sonrasinda bagladi. Diinyadaki psikiyatri
birliklerinin hekimlerin ve 6zelinde psikiyatristlerin ruh sag-
ligint korumak ve ruhsal zorluklariyla ilgili tedavi siirecleri-
ni kolaylasurmakla ilgili ilkelerini sunduklari bildirgelerini
yayinladiklart 2018 yilinda Tirkiye Psikiyatri Dernegi’nin
tilkemizdeki psikiyatristlerin ruh sagliklar1 korumak ve ruh
saglig1 hizmetlerine erisimlerini kolaylagtirmak amaciyla kur-
dugu “Ruh Sagligi Uzmanlarinin Ruh Sagligi Hizmetlerine
Erisimini Destekleme Gérev Grubu” kuruldugu tarihten bu
yana Prof. Dr. Cinar Yenilmez koordinatérliigiinde ¢alisma-
larini stirdiirdii. Gérev Grubu, ruh sagligi uzmanlarinin ruh

“Hacettepe Univ. Psikiyatri AD, Ogr. Gér., Ruh Sagligi Uzmanlarinin
Ruh Sagligl Hizmetlerine Erisimini Destekleme Gorev Grubu Uyesi,
Calistay Duzenleme Grubu Uyesi

TPD Biilteni Yazi Kurulu

saglig1 hizmetlerine erisimini kolaylasturacak bir modelin olug-
turulmasi hedefiyle bir altyap: ¢alismasi gergeklestirmis, bu
kolektif ¢alismanin sonuglar1 Tiirkiye Psikiyatri Dernegi’nin
Merkez Yonetim Kurulu ile ardindan da bir rapor halinde
TPD web sayfasinda iiyelerimiz ile paylagilmisti. Raporda
tilkeye 6zgli bir model olusturmanin gerekeeleri diinyadan
deneyimler ve ruh sagligi calisanlarinin ruhsal hastaliklara
yatkinligini artturan psikososyal etkenler ve koruyucu ve teda-
vi edici ruh sagligt hizmetlerine erisimin 6niindeki engelleri
ortaya koyan arastirma bulgulari da sunulmustu.

is ortaminda zorlanma, titkkenmislik, is doyumu...

Gorev grubu raporunda psikiyatristlerin ruh saghgi-
ni1 bozucu temel etkenlerin is ortaminda ruhsal zorlanma,
titkenmiglik ve is doyumu ile ilgili eksikliklerin éne ¢ikugt
tespiti yapilirken psikiyatristlerin kendi ozellikleri disinda,
ilgilendikleri hasta grubunun 6zellikleri ve bas etmek zorun-
da olduklari medikolegal sorunlarin da ruhsal zorlanmay:
tetikleyici durumlar arasinda yer aldig: bildirilmistir. Ruh
saglig hizmetlerine erisimi engelleyen nedenlerin baginda
psikiyatristlerin kendi ruhsal hastaliklarina bakuslart ve icsel-
lestirilmis damgalanmanin oldugu ileri siirtilmistiir. Gorev
grubu calismaya basladiktan kisa bir siire sonra temel hede-
fini “Ruh Sagligi Uzmanlarinin Ruh Sagligi Hizmetlerine
Erigimi” konusundaki engellerin tespiti ve tespit edilen
engelleri asmaya yonelik kisisel ve kurumsal olarak yapil-
masi gerekenlerle ilgili bir kilavuz metin olusturulmast ola-
rak belirlemistir. Bu hedefe ek olarak daha kisa erimde go-
rev grubunun kurulma gerekgesi ve hedeflerinin dernek
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tiyelerine tanitilmasi ve konuya dikkatlerinin gekilmesi icin
2019 yili Klinik Egitim Toplantisinda bir panel diizenlenme-
si amaglanmis, Psikiyatristlerin Ruh Saglig: - Korumadan
Tedaviye ismiyle gerceklestirilen panelde “Saglik Calisanlar:
Intiharlari-Tiirkiye Profili galismasinin bulgulart Adli Tip
Uzmani Dr. Mahmut Serif Yildirim tarafindan sunulmus,
"Psikiyatrik Yardim Almayi Engelleyen Nedenler” Dr. Ali
Ercan Altunéz tarafindan, Diinyadan Ulkemize Bireysel ve
Kurumsal Coziim Onerileri” Dr. Irem Yildiz tarafindan,
“Psikiyatrik Yardim Almanin Medikolegal Yont” Dr. Cinar
Yenilmez tarafindan 6zetlenmistir.

Panele katilan meslektaslarimiz, ruhsal hastaliklar1 olan

ve acil tedaviye gereksinim duyan meslektaglarinin teda-
visiyle ilgili yasadiklar1 zorluklardan carpici 6rnekleri pay-
lagmuglardi.. Panel sonrast siirecte olusturulan gérev grubu
raporunda sunulan en temel ve 6nemli 6neri ruh saglig cali-
sanlarinin ruh sagligi hizmetine erigimini ve etkin olarak kul-
lanimint destekleyen, tilkemize 6zgii bir modelin olusturula-
bilmesi i¢in bir caligtay diizenlenmesi olmustur.

Calistay ile ilgili hazirliklara baglandigi asamada araya
tim saglik calisanlarinin ol-
dugu gibi psikiyatristlerin de
is ylikii ve ruh sagligini bo-
zucu is yeriyle ilgili psikosos-
yal riskleri daha da arttiran
COVID-19 pandemisi girdi.
Saglik calisanlarini etkileyen
ruhsal hastaliklarla ilgili risk
etkenleri arasinda yer alan
titkenmislik ve destek sistem-
lerinden yoksun kalmaya ne-
den olan izolasyon kogullart
bu dénemde daha da katmer-
lenmis, zaten kisitli olan ruh
sagligi hizmetlerine erisim
iyice zora girmistir. Gorev
grubu raporu pandemi do-
neminde (06.07.2020) TPD
internet sayfasinda tiyeler ile paylagilmis, pandemi dénemin-
de hepimizi derinden tizen kayiplarimiz bu ¢alistayr miimkiin
olan en erken zamanda yapmanin gerekli oldugunu tekrar
gOstermistir.

Ocak 2021’ de olugturulan Caligtay Diizenleme Kurulu,
calistayda olugturulmast hedeflenen modelin farkli yonlerinin
li¢ ayri calisma grubu tarafindan ele alinmasini énermistir.
“Koruyucu Ruh Sagligt Onlemleri” Calisma grubunda psiki-
yatristlere sunulabilecek psikososyal destek, calisma ve egitim
kosullarinin denetlenmesi ve iyilestirilmesi ile ilgili yapila-
bilecek diizenlemeler ve ilgili etik ilkeler ele alinmasi, “Acil
Tedavi Gerektiren Ruhsal Rahatsizliklarda Akademik ve Idari
Yonetimlerin Yasal ve Etik Sorumluluklart” ¢alisma grubun-
da tedavi i¢in uygun kosullarin yaratulmasi i¢in yapilmast
gercken diizenlemeler ve iligkili etik ilkelerin ele alinmast,
“Dernek Biinyesinde Calisan Ruh Sagligi Destek Birimlerinin
Olusturulmast” ¢alisma grubu oturumunda ise ruhsal zor-
lanmast olan ve acil tedavi gereksinimi olan psikiyatristlerin
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Gorev grubu raporunda psikiyatristlerin
rub saghgini bozucu temel etkenlerin is
ortaminda rubsal zorlanma, tiikenmislik
ve is doyumu ile ilgili eksikliklerin one
ctktigs tespiti yapilirken psikiyatristlerin

kendi ozellikleri disinda, ilgilendikleri

hasta grubunun ozellikleri ve bas ir.

etmek zorunda olduklar: medikolegal
sorunlarin da rubsal zorlanmay:
tetikleyici durumlar arasinda yer aldig:
bildirilmistir.

kolayca erigebilecegi bir destek sistemi olusturmak, ayaktan
ve yatarak tedavi gerektiren durumlarda muayene ve tedavi
ile ilgili koordinasyon, cinsel taciz ve yildirma benzeri du-
rumlara maruz kalan ya da kalinmasina tanik olan meslekras-
larimizin bagvurabilecegi danigma diizeneklerinin olusturul-
mast ile ilgili diizenlemeler ve iligkili etik ilkeler ele alinmast
amaglanmustir.

Subat 2021 Calistayi

Calisma gruplar1  kaulimeilar;, Caligtay Diizenleme
Kurulu, Gorev Grubu ve Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Merkez
Yonetim Kurulu'nun ¢aligma birimlerine yapugi ¢agri sonu-
cunda ii¢ farklr calisma grubuna kaulmak icin goniillii olan
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi tiyelerinden olusmustur. 28 Subat
2021 tarihinde gergeklestirilen ¢alistay TPD MYK fiiyesi ve
Calistay Diizenleme Kurulu tiyesi Dr. Serap Erdogan Taycan'in
kaybedilen meslektaglarimizi da andig, ¢alistayin diizenlen-
me siirecini ve gerekeelerini aktardigt konusma ile agilmustir.
Ardindan Dr. Irem Yildiz, Ruh Sagligt Uzmanlarinin Ruh
Sagligi Hizmetlerine Erisimini Destekleme Gorev Grubu'nun
2018den bu yana siirdiirdii-
gii calismalar ve gorev grubu
raporunda yer alan ruh saglig
calisanlarinda goriilen ruhsal
hastaliklarla ilgili risk etken-
leri ve ruh sagligi hizmetleri-
ne erigsimin éniindeki engel-
lerle ilgili tespitleri ve olasi
¢oziim onerilerinin ozetledigi
sunumunu  gerceklestirmis-
Gorev grubu tyeleri-
mizden Dr. Muzaffer Kager,
“Ingiltere'de saglik calisanlar
psikiyatri klinigi - Deneyim
aktarim1” isimli sunumunda,
ruh sagligi calisanlarina ruh
sagligi hizmeti veren bir kli-
nikte ylrtceigi calismalar,
olusturulan modele iliskin giiglii yonleri ve verilen ruh sagligt
hizmeti siirecinde karsilagilan giicliikleri ve benzer modelle-
rin Tirkiye'de uygulanabilmesiyle ilgili 6nerilerini dile getir-
migtir. Ardindan gerceklesen ¢aligma grubu oturumlarinda
olusturulan rapor taslaklari tiim ¢alistay katlimeilarinin gs-
rits ve onerilerine sunulmus, her grubun raporu tizerine ¢ok
verimli ve yapict tarugmalar yuricilmistir. Psikiyatristlerin
koruyucu ve tedavi edici ruh sagligi hizmetlerine erisimini ve
etkin kullanimini destekleyecek modelin omurgasini olustu-
racak yol haritasinin yer alacagi caligma gruplari raporlarinin
en kisa zamanda TPD web sayfasindan iiyelerle paylasilmast
planlanmaktadir. Yogun bir emek ve orgiitlii ¢alisma ile or-
taya ¢tkarilmast umulan ruh sagligs calisanlarinin ruh saglig
hizmetlerine erisimiyle ilgili modelin en kisa siirede islerlige
kavugabilmesini ve i¢inde yasadiklari toplumun ruhsal iyilik
haline katkida bulunmak igin emek veren psikiyatristlerin
kendilerinin ve meslektaglarinin ruh sagligini korumalarinin
da 6niinii agabilmesini umuyoruz.
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SAGLIK CALISANLARININ RUH SAGLIGI:
INGILTERE’'DEN DENEYIMLER

Muzaffer Kaser’

C ovid-19 pandemisiyle birlikte saglik calisanlar1 pek ¢ok
agidan ana giindeme oturdu. Diinyanin hemen her ye-
rinde “kahraman” olarak adlandirildilar. Bununla beraber
Covid-19’a yakalanma ve 6lim riski genel toplumdan yak-

lasik ii¢ kat fazla olan meslektaglarimizin ¢alisma kosullar:
da daha ayrinult tarugilmaya bagladi. Pandemi yiikiiniin de
etkisiyle saglik calisanlarinin ruh sagligi hem bugiintin hem
de yakin gelecegin saglik politikalarinda en 6nemli konular-
dan biri olarak goriiliiyor. Bu baglamda Subat ayinda Tiirkiye
DPsikiyatri Dernegi Ruh Sagligi Uzmanlarinin Ruh Saglig
Hizmetlerini Destekleme gérev grubunun énciiliigiinde bir
calistay gerceklestirdi. Bu yazida, ¢alistayin agilisinda yapu-
gim konusmanin ana hatlarint TPD Biilteni araciligiyla tiim
meslektaglarimla paylastyorum.

Saglik calisanlarinin diger mesleklere gére daha faz-
la ruh sagligi sorunu yasadi1 tutarli bicimde bildirilen bir
olgu. Bildirilen stres diizeyleri, ruhsal hastalik semptomlar:
ve tilkenmiglik oranlari yiiksek. Hatta meslekten ayrilan ki-
siler de hesaba kaulinca bu bildirilen diizeylerin gercekteki
durumdan azini yansitug da distiniiliyor (epidemiyolojide
“saglikli isci etkisi” kavrami). Diger yandan damgalanma ve
gizlilik endiseleri nedeniyle saglik calisanlari ruhsal sorunlarin
tedavisine erigsimi geciktirme egiliminde olabiliyor. Siiregiden
ruhsal sorunlara karsin ige gitmeye devam etmek, tam randi-
manlt olmadan ¢alisma da oldukea yaygin bir davranis.

Ruhsal sorunlarin sikliginda stres diizeyinin yiiksek olusu,
pandemi etkisiyle daha da 6ne ¢ikan travmatik stres kosullar:

“Uz. Dr,, Cambridge Universitesi Psikiyatri Bslimu, Cambridgeshire
ve Peterborough NHS Ruh Sagligi Birligi

ve igyerinde destek saglanmamasi gibi sistemik sorunlar etkili
faktorler. Meslek roliine bagli “moral injury”, yani zor ve iki-
lemli kararlar vermenin ruhsal yiikii, is yapma kiiltiirtiniin
ve giderek zorlasan kogullarin getirdigi tiikkenmislik duygusu
diger 6nemli fakedrler olarak one ¢ikiyor. Tim bunlara kar-
sin, cogu saglik calisani mesleklerinden tatmin olduklarini
belirtiyor. Pandemi doneminde Britanyada hemsirelik egitim
programlarina ve tp fakiiltelerine bagvurular artt.

Elbette ruhsal sorunlari ele alirken koruyucu ruh saglig
onlemleri hayati 6nem arz ediyor.

Britanya Tip Birligi (BMA) saghk calisanlarinin
iyilik hali icin 10 maddelik 6neri listesinde su
noktalara dikkat cekiyor:

e Giivenli bir ¢alisma ortaminda fiziksel ve ruhsal
sagligin desteklenmesi

* Herkesin acik, esitlikci ve ihtiyaca yonelik bir
destege erigebilmesi

o lyilik halini saglayacak etkili girisimler (raporlarla
gozden gecirme, model gelistirme)

o Igyeri sagligi birimlerine erigsim kolaylig1 ve
siirdiiriilebilir destek

* Orta-agir ruh saglig1 sorunu olanlara uygun tedavi
imkanlar:

* Akran destegi, calisanlarin birlikte paylagim
yapabilecekleri ortamlar

* Rapor, ise doniis vb. siireglerin net olmasi

* Esnek calisma olanaklari ve igyerinde
diizenlemelerin saglanmasi

e Intihar veya kayip olaylarindan sonra galisanlara
yeterli destek ortamlari

e Damgalanmaya y6nelik miicadele

Tek tip receteler sistemin sorunlarini erteleyip
sorumlulugu calisana yiikliiyor

Benzer kapsamli 6neriler bagka meslek birlikleri ve ku-
ruluglarca da bildirilmis olsa da koruyucu énlemlerin uygu-
lanmasi igin pek gok engelin asilmast gerekiyor. Is ortamin-
daki pratik adimlar ruh sagligina dogrudan etki yapabilir.
Ornegin, AB Calisma yonergesi sonrast fazla mesainin sinir-
landirilmastyla titkenmislikte azalma bildirilmis. Calisanlarin
ortak bir platformda klinik giicliikleri paylasuklart seans-
lar (Schwartz Round) da iyilik haline olumlu etki yapiyor.
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Birinci basamaktaki onlemler elbette 6nemli, ancak tiim
boyutlar1 kapsamast miimkiin degil. Ozellikle son yillarda
kurumsal diizeyde artan “wellbeing (iyilik hali)” vurgusu bazt
sorunlart da beraberinde getiriyor. Yoneticiler birinci basamak
onlemleri uygularmis gibi goriiniip karmagik sorunlarin ¢ozii-
miine tek tip “wellbeing” regeteleri sunabiliyor. Bu yaklagim,
sistem sorunlarini erteleyip sorumlulugu calisana yiikleme
riskini de tagtyor. Yine son yillarda “resilience (dayaniklilik)”
odakli hakim soylem calisanlara “yeterince dayanikli degilsin”
mesajint veriyor.

Girisimlerin ikinci basamaginda mentorlitk destegi, kisa
stireli psikolojik egitimler (mindfulness — farkindalik odakls gi-
risimler), ve intihar/kay1p sonrasi yapilandirilmig destek grup-
lar1 yer aliyor. Britanya Psikiyatristler Birligi (Royal College of
Psychiatrists) hastalarint intihar sonucu kaybeden psikiyatrist-
ler i¢in bir grup calismasi yiriitiiyor. Benzer ¢aligmalar hasta-
larini veya is arkadaglarini yitiren tiim ¢alisanlar i¢in sagaltict
olabilir. Farkindalik odakl: girisimlerin ruhsal sorun semptom-
larini azaltmada etkili oldugu bildirilmis. Mentorliik ve akran
gruplart da hem ruhsal sorunlarin erken saptanmasinda hem
de tedaviye erisimi kolaylagtirmada etkili olabilir.

Ugiincii basamakta ruhsal sorunu oldugu net olan gali-
sanlara hizli ve etkili bir tedavi saglanmasi var. Gizliligin ko-
runmast ve damgalanmayla ilgili endiseler tedaviye erigimi
engelliyor veya geciktiriyor. Mesleki diizenlemeye tabi olan

Cok disiplinli ekibimizde psikiyatristler, klinik psikologlar,
uzman psikiyatri hemgireleri ve bir isyeri sagligi hemsiresi
yer aliyor. Ana odaklarimiz tedaviye hizli erisim, tst diizey
hasta mahremiyeti, ve isyeri sorunlarina yonelik destek oldu.
Klinigimize yonlendirilen hastalarmn ilk @i¢ giin icinde bir kli-
nisyenle temasi saglandi ve iki hafta icinde de ilk psikiyatrik
degerlendirme goriismeleri yapildi. Mart ortas itibariyle bek-
lenen sayinin iki kat kadar sevk olmasi klinigin 6nemli bir
ihtiyaca denk geldigini gosteriyor. Degerlendirmeden sonra
psikiyatrist veya uzman hemsire ekibi ile izlem, uygun vaka-
larda SMHS klinik psikologlar: ile formel psikoterapi (16-20
seans) sagliyoruz. Klinik endikasyon durumunda ozellesmis
kliniklere (yeme bozukluklari, evde tedavi ekibi vb.) yonlen-
dirme yapiyoruz. Geri bildirimler arasinda saglik calisanla-
rina Ozel bir klinik tercihinin avantaji, hizli temasin faydasi
ve diger hizmetlere erisimdeki giicliikler/¢ekinceler kayda
degerdi. Ingilterede basamakli saglik sisteminin yapist ikin-
ci basamakta saglanan psikiyatri hizmetini daha agir ruhsal
sorunlarla sinirlamakeadir. Birinci basamakta yaygin olan te-
mel psikoterapi hizmetleri ve aile hekimi goriigmeleri daha
cok hafif-orta ruh sagligi sorunlarina yénelikeir. SMHSde
degerlendirme ve tedavi sagladigimiz hastalarin biyiik kismi
meveut hizmetlere erisemeyen ve siiregelen sorunlara kargin
uygun tedavi almamug kisilerdi. Diger dikkat cekici nokta da

kisiler (doktor, hemsire) ruhsal sorunlar
nedeniyle mesleki ehliyetlerini kaybe-
decegi endisesini yastyor. Geciken teda- m
viler durumun daha da zorlasmasina ve
kisir déngiilere yol agiyor. Ingiltere'de
tedavi saglayan ornek klinikler yakin
zamana kadar sadece hekimlerle si-

nirliydi. Bunlar arasinda Practitioners

Cambridgeshire and
Peterborough

NHS Foundation Trust

Staff Mental Health Service

Health Programme merkezi bir model-
le mahremiyetin korunmast odakl: bir
degerlendirme ve tedavi hizmeti sunuyor. Daha karmagik
ve yakin takip gereken durumlarda yerel ruh sagligi hizmeti
saglayan birimlere yénlendirme yapiliyor. BMA’nin de destek
verdigi psikoterapi odakli DocHealth, vakif destegi ve hekim-
lerin ciizi katkilariyla yapilandirilmis terapi olanag: sagliyor.
Britanya DPsikiyatristler Birligi'nin “Psychiatrists Support
Service” hizmeti bir telefon hattt yoluyla géniillii psikiyatrist-
lerin ruh saglig1 sorunu olan meslektaslarina yénlendirme ve
danigmanlik yapuklari bir birim. Tim saglik ¢alisanlarinin
erisebilecegi, mahremiyetin 6ncelikli oldugu multidisipliner
ekip ihtiyaci sikea dile getirilse de Covid-19 pandemisine dek
bayle bir klinigin olugmasi miimkiin olmamist1.

Britanya’da bir ilk: Cambridge Calisan Ruh Saghgi
Merkezi

Cambridgede kurdugumuz Staff Mental Health Service
(SMHS) tam da yukarida belirttigim ihtiyaglara yonelik
kuruldu. Pandemi kapsaminda bir finansman ile kurulan
SMHS Eyliil 2020°de agildi. Klinigimiz Cambridgeshire bél-
gesinde NHS (Ulusal Saglik Sistemi) birimlerinden tiim sag-
lik calisanlarina (meslek tiirtinden bagimsiz) hizmet veriyor.
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basvuran kisilerde yiiksek oranda ¢ocukluk ¢ag: travmasi ol-
mastydi. Travma daha karmagik klinik durumlarla iligkili ve
daha uzun siire tedavi ya da psikoterapi gerektiriyor. Isyeri
sorunlarina yénelik ¢ok disiplinli yaklagim, psikiyatrik/psi-
kolojik girisimlerin yaninda temel isyeri diizenlemelerinin ek
faydalarini gosterdi. SMHS, saglik calisanlarina y6nelik 6zel-
lesmis ¢ok disiplinli bir klinik olarak Britanyada ilk 6rnek.
Amacimiz, benzer kliniklerin baska bolgelerde de kurulmast
ve saglik calisanlarinin ruh sagliginin tiim birimlerin ana hiz-
metlerinden biri haline gelmesi.

Ozetle, saglik calisanlarinin ruh sagligi ok boyutlu ve
meveut sorunlarin ¢oziimii i¢in her agamada iyilestirme ge-
rekli. Covid-19 pandemisi siiregiden sorunlarin daha belirgin
hale gelmesine neden olurken bir yandan da ihtiya¢ duyulan
hizmetlerin devreye girmesi icin bir firsat yaratti. Pandemiyle
daha ¢ok 6n plana cikan hikim séylem “wellbeing” (iyilik
hali) ve dayanikliliga odaklansa da sorunlarin ¢ok boyut-
lu oldugu her platformda vurgulanmali ve ¢alisma kosulla-
11 diizenlemesi, koruyucu ruh sagligi onlemleri isletilmeli.
Psikiyatrik degerlendirme ve tedavi gerektiren durumlar icin
SMHS gibi 6zellesmis cok disiplinli kliniklerin yayginlagmasi

6nemli.
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Dr. Rachel Gibbons:
“Yasananlar hakkinda
diriist ve acitk olma
kultiura anahtar”

Britanya Psikiyatristler Birligi (Royal College of
Psychiatrists) intihar ve Cinayetin Psikiyatristler
Uzerindeki Etkisi Calisma Grubu Baskani olan konsiiltan
psikiyatrist Dr. Rachel Gibbons, TPD Biilteni adina Dr.
Muzaffer Kaser'in sorularini yanitladi. Dr. Gibbons
hastalarini intihar sebebiyle kaybeden psikiyatristleri
desteklemek icin grup yonetme deneyimleri hakkinda

bilgi verdi.

Ceviri: Ekin Atay’

Rachel, soylesi teklifimizi kabul ettigin icin cok te-
sekkiir ederim. Hastalarimi intihar nedeniyle kaybe-
den psikiyatrist gruplarini nasil baslattiginizi anlatir
misiniz?

Iki hastami intihar sebebiyle kaybettim. Bu ¢ok zor bir
dénemdi ve neyin yardimct olabilecegini disiinmeye bas-
ladim. Daha sonra, ayni durumu deneyimlemis konsiiltan
psikiyatristler igin bir grup olusturma fikrini ortaya attik.
Psikiyatristlerin kendi anlatilariyla acik ve diiriist olurken
kayiplari igleyebilecekleri bir alan yaratmay: hedefledik. Bu
genellikle, “Ne olabilirdi?” konusundaki goriisleri hakkinda
konusmayi iceriyordu. Rob Hale ve ben ilk grubu yaklasik
12 yil 6nce yerel NHS (Ulusal Saglik Sistemi) ruh sagli-
g1 biriminin ev sahipliginde kurduk. [lk deneyimden son-
ra, grubu diger danigman psikiyatristlere agtik ve ardindan
kendi inisiyatiflerini baglatan diger birimler tarafindan ta-

kip edildi.

Gruplar nasil isliyor?

[lk olarak, oturumlart yonlendiren veya yardimct olan
cekirdek tiyelerimiz (genellikle iki, ancak dérde kadar) var-
dir. Cekirdek iiyelerden birinin psikoterapi ge¢misine sahip
olmasi tavsiye edilir. Tiim {iyeler hasta intihari deneyimi
yasamiustir. Genellikle bir Balint grup ¢izgisini takip ediyo-
ruz, ancak stireci yillar icinde 6zellestirdik. Gruplar sadece

" Asistan Hekim, Manisa Celal Bayar Univ. Tip Fak. Psikiyatri AD

konsiiltan psikiyatristlere acik, ¢iinkii ekipleri icinde en ¢ok
sorumluluk hissedenler onlar oluyor. Ayni zamanda igyerle-
rinde agik¢a konusma olasiligi en diisiik olanlar da onlardur.
Grubun belitli bir zamani, yeri olmasi ve idaresi konusunda
net stnurlart vardir. Yeni bir tiye (6rnegin, Dr X) bir hastasi-
n1 intihar sebebiyle kaybettikten sonra gruba katldiginda,
onlardan hikayelerini paylasmalarini isteriz. Ardindan, grup
tiyeleri Dr. X’in hikayesiyle ilgili ¢cagrisimlarini paylagirlar.
Model, sunum yapan kisinin sunmasi ve sonra oturup ar-
kasina yaslanmasidir. Soru yoktur ve grup tartigmalar: din-
lenir. Bu yiizden 10 dakika konusun, 15 dakika arkaniza
yaslanin, 10 dakika geri gelin ve 15 dakika arkaniza yasla-
nin ve bitirmeden once geri gelin deriz. Grup, malzemeyle
ozgiirce baglant kurmaya caligir. Olanlar iizerine hayal et-
menin, drnegin “soyle olsaydi boyle olurdu” demenin bir
sakincast yok.

Gruptan duyduklarindan sonraki paylagimlarinda, genel-
likle bu tiir kayiplarin ardindan gelen utang, asagilama duy-
gularint isleyen bir anlat inga etmeye baglarlar. Ben grubu
sindirim sistemi olarak diisiiniiyorum, siz biraz yiyecek getiri-
yorsunuz ve grup bir siire sindiriyor ta ki sindirmek icin baska
bir yiyecek parcast almaya hazir olana kadar. Gruplarimiza
kaulan psikiyatristler genellikle olaylarin ardindan ne kadar
savunmasiz hissettiklerini konusmanin zorluklarini anlatirlar.
Bir vakay: tartigmamiz 1-1,5 saat siiriiyor. Belirlenen tek ku-
ral, gruplarda tarugilacak vakalarin tamamlanmug intiharlar
veya cinayetlerle ilgili olmasidir. Doktorlarin hastanin ya da
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baskalarinin anlatilarini degil, kendi anlaularini getirmesinin
onemli oldugunu diisiintiyoruz. Bazi doktorlar hikayelerini
paylastiktan sonra grupta daha uzun siire kalmay1 segebilir-
ler. Bazi durumlarda, intihar sonrast hakim sorusturmasi ta-
mamlandiktan sonra doktorlar deneyimlerini paylasmak i¢in
gruba geri donerler.

Britanya Psikiyatristler Birligi'nin intihar ve Cinayetin
Psikiyatristler Uzerindeki Etkisi Calisma Grubunun rolii
nedir?

Herkesin ulagsmast icin olusturdugumuz kaynaklar say-
fasini daha 6nce gormiis olabilirsiniz. Kaynak sayfast bir ki-
tapgtk, kisisel anlatlar ve konuyla ilgili videolar igerir. Kendi
deneyimimde, hastalarimi intiharla kaybettikten sonra net
bilgilere ulasabilseydim daha giivende hissedebilirdim.

Bolgelerinde benzer gruplar kurmak isteyen insanlara yar-
dim ediyor ve onlari tegvik ediyoruz. Ulusal diizeyde bir grup
baglatmak i¢in devam eden bir caligma var.

Deneyimlerinize gore, bu zorlu siirecten gecerken psi-
kiyatristlere yardim eden seyler nelerdi?

Yasananlar hakkinda diiriist ve acik olma kiiltiirii anah-
tar fakeordiir. Insanlar genellikle utang, sugluluk ve alingan-
lik hissediyor, ancak bunun hakkinda konusacak bir ortam
olmadig; siirece bu duygular psikiyatrist ile kalmaya devam
eder ve kaybr islemeyi neredeyse imkansiz hale getirir.

Psikiyatristlerin ilk olarak dostlarina kolayca ulagabi-
lecekleri bir “akran sistemi” oneriyoruz. Ayrica hastalarini

kaybettigini bildigimiz meslektaglarimiza ulasmada deneyim-
lerimiz gayet iyi.

Ne bekledigini bilmek ve tiim psikiyatristlerin kariyerle-
rinde bir noktada hastalarini intihar yiiziinden kaybedecekle-
rini bilmek ve kabullenmek yardimci olacakur. Kariyerlerinin
erken donemlerinde intihar sonrast inceleme siireglerine ka-
tlmak, intiharin neden oldugu kayiplar hakkinda da fikir
saglar. Yeni danigmanlar icin meslege ilk adim etkinliklerin-
de diizenli olarak sunum yapryorum. Yardimer olabilecek
kaynaklarin bu tiir etkinliklere dahil edilmesi gerektigine

inanryorum.

Eger benzer gruplar olusturmaya karar verirlerse,
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi'ndeki meslektaglarimiza
herhangi bir tavsiyeniz olur mu?

Cekirdek tiyeleri olusturmak icin pilot bir grupla bagla-
malarini tavsiye ediyorum. Tercihen, ¢ekirdek tiyelerin kendi
hayatlarinda hastalarini intihar yiizinden kaybetmis olmalart
gerekir, ki bu da kendi diisiinme siirecleri icin bir baglangic
noktasi olacakur. Cekirdek tiyelerin intihar hakkinda 6zel bir
ilgilerinin olmasi gerekir ve psikoterapi deneyimleri olmasi
da 6nemli bir unsurdur. Cekirdek iiyeler kendi deneyimlerini
paylasmaya basladike¢a, diger insanlari gruplara davet etmeye
baslayabilirler.

Cok tesekkiirler, Rachel.

Memnuniyetle, ben tesekkiir ederim.

Ekim 2019 (1. baski)
472 Sayfa

Intihari

Anlama

el
Miidahale

Yayina Hazirlayanlar Halise DEVRIMCi OZGUVEN
Mustafa SERCAN

TPD Yayinlan Siparis icin: tpdyayin.psikiyatri.org.tr )

intihani Anlama ve Miidahale

Yayina Hazirlayanlar: Halise Devrimci Ozgiiven, Mustafa Sercan

intihar aninin tanimlayici duygulan umutsuzluk, caresizlik ve korkudur. Bu duygular 6liimii secen kisi icin
de, ona yardim eli uzatacak olanlar icin de s6z konusu. Krize Miidahale ve intihan Onleme Calisma Birimi'nce
hazirlanan bu kitap ruh saghdi profesyonellerine yonelik olarak, intihar karsisinda klinisyene temel bilgi ve
uygulama donanimi saglamak amaciyla hazirlanmis,. intihar davraniginin anlasiimasina katki saglamasi ve
yol gdstermesi hedeflenmistir.

Bu kitapta intihar gibi karmagik ve coklu etmenlerle ortaya ¢ikan bir siirecin her yiiziine dokunulmaya
cahisilmis, her yoniinii anlamaya ve yardim etmeye iliskin bilgiye yer verilmesine gayret edilmigtir: Tarihinden
dlenin arkada biraktiklarina, akut donem miidahalesinden uzun donem dnleme calismalarina, psikanalitik
aciklamasindan ndrobiyolojisine, farmakolojik tedavisinden psikoterapisine dek. . .

intihan Anlama ve Miidahale — Temel Kitap'in intihar riski olan hastalara yardim gérevi iistlenenlere, kaynak
azligi cekilen bu alanda intiharin her yiiziine doniik katki saglamasi umut ve dilegiyle. ..
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Universite - Saglik Bakanhgi Hastanesi

baglantilarinin tarihi...

Bugiin Avrupa iilkelerinde, ABD ve Kanada'da biitiin birlikte kullanma
orneklerinde tiniversite tip fakiiltesi 6gretim iiyelerinin ve uzmanhk
o6grencilerinin yalnizca isgiicii olarak tanimlandigi ve hastane yonetimi
bakimindan saglik bakanhgi kadrolarinin emrine verildigi tek bir 6rnek

yok. F

Mustafa Sercan’

Affiliation, afiliyasyon, birlikte kullanim...

Bu sézciikle ilk kargilagmam, Psikiyatri Yeterlik Kurulu'nda
egitim kurumlarinin psikiyatri egitimi verme yeterlilikleri ko-
nusunda calisirken oldu. Kurumun fiziksel olanaklari yetersiz
ise, olanaklari olan bir kurumla is birligi yapilmast 6neri-
si tizerinde ¢alistyorduk. Sonra bu sézciigii Prof. Dr. Recep
Akdag’'in Saglik Bakani oldugu dénemde bir grup meslekta-
simizin Avrupa ilkelerinde yapug: inceleme gezileri sonra-
sinda isittim. Isbirligini gormiisler ve pek begenmislerdi. Yil
2008 dolaylari, tabii bu gozlemler bakanliga rapor edilmis
olmali. Sanirim 2010 idi, Marmara Universitesi Tip Fakiiltesi
hastane binasinin dayaniksizlik nedeniyle yikilmasi karari
duyuldu. Saglik Bakanligi Pendik Devlet Hastanesi olanak-
larin: fakiilteye sundugunda bu kavram yine giindeme geldi.
Bu bir pilot uygulama oldu. Sonra rektorleri hastane yoneti-
miyle ugrasmak istemeyen, hastanesi olsa bile mali yonden
zotluk yasayan, en ¢ok da heniiz hastanesi olmayan birgok
up fakiiltesine bu model dayauldi... Proje farkli dsnemlerde
farklt gériiniimlerle sunuldu: Ogretim iiyelerine daha yiiksek
doner pay1 vermek, ya da iiniversiteyi mali gliclitkten kurtar-
mak vb...

Ulkemizdeki gegmis

Bu kavram iilkemizde 2010 yilinda kullanilma-
ya baslansa bile uygulama neredeyse 200 yillik. Osmanlt
Imparatorlugu’'nun tek up fakiiltesinin Istanbul'da agilma-
sindan baglayarak iiniversite ve devlet hastanesi binalarinin
birlikte kullanimi séz konusu olmus. Cumhuriyet dénemin-

de Istanbul Tip Fakiiltesi'nin gesitli kamu hastanelerinde

"Prof. Dr,, Istanbul Okan Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri AD

klinikleri vardi. Cerrahpasa bir belediye hastanesiydi. Gureba
Hastanesi bir vakfa aitti. Bakirkdy Ruh ve Sinir, Siileymaniye
Dogum hastaneleri Saglik Bakanligr'na bagliyd:. Yalnizca o
zamanki adiyla Capa Klinikleri Universite’ye bagliydi. Ankara
Universitesi Tip Fakiiltesi igin de benzer dykiiler s6z konusu-
dur. Bu uygulama 21. yiizyil basina dek gelmistir. Ancak bu
uygulama i¢inde kamu hastaneleri ile tiniversite hastaneleri
arasinda fiziki altyap1 ve teknik donanim farki ya yoktu ya da
tiniversite hastanesi lehine daha yiiksekti. Biitiin bu kurum-
larin diizenlemesi tubbi yonetimin tiniversitece yiiriitiilmesi
temelindeydi.

Bugiin Avrupa iilkelerinde, ABD ve Kanadada kurulmus
ve siirdiiriilen biitiin birlikte kullanma 6rneklerinde iiniversi-
te tup fakiiltesi 6gretim iiyelerinin ve uzmanlik 6grencilerinin
yalnizca isgiicii olarak tanimlandig: ve hastane yonetimi ba-
kimindan saglik bakanligi kadrolarinin emrine verildigi tek
bir 6rnek yok. Uygulamalarin tamami kargilikli yarara da-
yanmaktadir. Universite dist kurum (devlet hastanesi, vakaf
hastanesi ve hatta 6zel), tiniversite egitimi ve aragtirmalarina
fizik altyap1, teknik donanim, hasta ve personel destegi sag-
lamaktadir. Buna karsilik da iiniversitenin kurumda olmasin-
dan dogan hastalar icin ¢ekim odagt haline gelme seklinde bir
yarar elde etmektedir.

On yili agkin bir stiredir devlet tiniversitesi tup fakiilcele-
rine dayaulan bu birlikte kullanim modeli tiniversite 6zerkli-
ginin ortadan kaldirilmasi yaninda up fakiileelerinde egitim
alan ve egitim verenlerin ozlitk haklarinin agirt kisitlanmasi
ve isten ¢ikarilma ya da hasta tizerinde egitim verememe san-
tajiyla karst kargtya birakmaktadir. Bu modelde birlikte kul-
lanim kosullarina karst yasal ¢cercevede her tiirlit demokratik
direnisin gosterilmesi mesleki varolus kosuludur.
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Afiliasyon mu Asimilasyon mu?

|
Sizlerle birlikte hukuki cercevede egitim ve iyi hekimlige biiyiik bir darbe vuracak bu
sozlesmeyi imzalamamak icin direnelim mi? Yoksa imzalayip ne yapalim giiciimiiz bu

kadarmis deyip vaz mi gecelim?. n

Burcu Rahsan Erim’

Afiliasyon sozlitk anlamina bakildiginda “yelige kabul,
evlat edinme, yakin iligki, baglanma, birlestirme, baglama,
katma, ekleme, tiyelik, intisap, rabita” gibi anlamlara geldigi
gorilmektedir. Ancak terim olarak giiclerin birlestirilmesi, yar-
dimlagma, s, tiyelik ve ast-tist iligkileri baglaminda olusturulan
resmi bir birliktelik anlaminda kullanilmaktadir. Saglik siste-
minde ise bu durum iiniversite ve devlet hastanesi birlesmesine
isaret etmektedir. Ancak terim olarak bile Tiirk¢e kargiliginin
bulunmamasini daha ilk bagtan bu modelin uyumsuzluguna
dair bir isaret olarak algilama egiliminde oldugumu sdyleyerek
bu yaziya baglamak isterim.

Bir de su an giindemimizde yer alan tip sézlesmenin an-
lamina birlikte bakalim “Taraflari baglayacak kosullari, ge-
nellikle sozlesmeye taraf olmayan kimselerce (sozgelimi idari
makamlarca) veya taraflardan birince belirlenen ve taraflarin
aralarindaki szlesmeyi bu cercevede yapmalari gereken sozles-
me’ olarak tanimlaniyor.

Uziilerek séylemeliyim ki bu iki tanimin birlesmesiyle do-
gan bir birliktelikten salt tanimlamalara bakarak bile esitlik
beklemek ya da en azindan denge ummak pek miimkiin gé-
riilnmiiyor yazik ki...

18.02.2011 tarihli ydnetmelikte resmi olarak baglayan afi-
liasyon siirecinde iki kavram one ¢ikmustir: Birlikee kullanim
ve isbirligi. ..

Ancak elbette her tiirlii birliktelikte oldugu gibi bu ortak-
lagmada da her iki tarafin istekliligi sart olsa gerek! Peki iilke-
mizde durum béyle midir? Yoksa afiliasyon asimilasyon olarak
mi yaganmakrtadir? Anlagmanin hizmet y6nii egitimin Gstiini
ortmekle kalmamis onu yok edecek seviyeleri mi gelmistir?
Taraflarin haklar1 korunarak iiniversite ile devlet hastaneleri
arasinda denge tesisi, kaynaklarin etkin verimli kullanilma-
st icin olanak, afiliye olan hastanelerin birbirini rakip olarak
gormemesi, Esit kosullarda igbirligi ve 6nyargilarin giderilmesi
saglanmis midir?

Tam listeye ulasmak gii¢ olmakla birlikte bu modelin
Sakarya Universitesi ile basladig1 ve siirecin Rize, Marmara,
Erzincan, Ahi Evran, Giresun, Yildirim Beyazt, [zmir Kitip
Celebi, Istanbul Medeniyet, Ordu, Mugla, Kiitahya, Corum,
Bolu Abant Izzet Baysal gibi iiniversitelerle giderek yayildig:
gorilmekeedir.

Ancak afiliasyon {izerine gelen tip sozlesme dayatmasiyla
daha 6nceki ydnetmeliklerde tanimlanan egitim alaninda yap-
lacak isbirligi lisans ve lisansiistii egitimler, hizmet i¢i egitimler
ile upta uzmanlik mevzuatina gore verilecek egitimleri kap-
sar bicimindeki belirleme diger maddelerin arasinda bir anda
kayboluvermektedir.

"Dog.Dr, Bolu Izzet Baysal Univ. Psikiyatri AD
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Gelin goriin ki ogretim iyelerine gelmesi bile bunca si-
kinuli olan bir sézlesmenin asistanlara da getirilmesi uy-
gulamanin hukuksuzlugunu daha da gozler oniine seriyor,
ciinkii zaten asistan hekimler TUS sinavi sonras1 TUKMOS
(Tipta Uzmanlik Kurulu Miifredat Olusturma ve Standartlar
Belirleme Sistemi) ile egitimlerinde olmast gerekenler belitlen-
mis olarak gdrevlerine baglarken bu sozlesmeyle tabiri caizse
irmak gecerken at degistirmek ve hatta miimkiinse suya aul-
malar gerektigi dayatliyor.

Afiliye bir hastanede asistan, uzman ve 8gretim iyesi ol-
manin onca zorlugu varken béliinmeye bir de bu sdzlesme
katkida bulunuyor. Fiili olarak ikinci ve tiglincii basamagin
melezlemesi olan ve hele bir de dal hastanesi ise déner sermaye
kurallart geregince esit ise esit ticret alamayanlar calisanlar bir
bagka otekilestirmeyle daha sinantyor.

Sozlesmeyi imzalamak m1 imzalamamak mi1 derseniz o da
kirk katr, kirk satr misali. . ..

Imzalarsaniz s6zlesmenin 2. maddesinde acikea ifade edildi-
gi lizere sozlesme siiresince cikan tiim sozlesme ve degisikliklerin
de tarafinizca otomatik olarak kabuliinii beyan ediyorsunuz...
Ozetle hekim olarak da birey olarak da sistemin diglileri arasin-
da kaybolmay: taahhiit ediyorsunuz... Egitimle iligkili kararlari
hizmet 6n planda gozetilerek ydneticinize teslim edip o dgretim
tiyeliginden bu sartlarda beklenen bilimsel performansi da upki
hizmet performansi gibi yerine getirmeyi aksi halde sozlesmenin
feshini kabul ederek devlet memuriyetinin tercih edilmesinin en
onemli sebeplerinden biri olan is giivenliginizi de ¢ope attyorsu-
nuz. Mesai saatlerinin de hizmet sebebiyle uzatulmasini da zaten
en bagtan kabullendiginizden sozlesmeyi imzalaylp “Varligim
sozlesmeye armagan olsun!” diyerek geriye pek de bir sey kalma-
digindan kus gibi hafifleyerek odadan ¢ikiyoruz.

Gelelim imzalamadiginiz sartlara... Hastanede caligama-
ma, hasta gérememe, randevu sisteminden ¢ikarilma, hasta-
neyi kullanamama ile kisaca hekimliginiz ve hasta bagt egitim
yapmaniz 6nlenerek 6gretim {yeliginiz, doner sermaye 6de-
melerinden ¢ikartilmanizla da ekonomik haklariniz elinizden
alinarak sistem digt kaliyorsunuz. Bu arada bonus olarak maa-
stnizin bir parcast olan sabitler ve tuttugunuz nébet ticretlerini
de alamadiginizdan para sopasini her an kafanizda hissediyor-
sunuz. O da yetmezmis gibi ticret almadan tiim yiikiimlilik-
lerinizi yerine getirmek durumunda kalarak yogun bir tiiken-
miglikle bag baga kaliyorsunuz.

Simdi siz degerli meslektaglarimiza sormak istiyorum; biz
ne yapalim?

Sizlerle birlikte hukuki cergevede egitim ve iyi hekimlige
biiyiik bir darbe vuracak bu sézlesmeyi imzalamamak i¢in di-
renelim mi? Yoksa imzalay1p ne yapalim giiciimiiz bu kadarmus
deyip vaz mi gegelim?

Umarim bizi duyarsiniz biz sizleri duymak icin dort gozle
bekliyoruz...

Dayanismayla. ..
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Ruh Saghgi Hastaneleri alarm veriyor

Adana Dr. Ekrem Tok Ruh Sagligi ve Hastaliklari Hastanesi'nde son aylarda psikiyatristlerin ¢calisma
kosullari ve yonetim ile hekimler arasinda yasanan sorunlar hem mesleki camianin hem kamuoyunun
giindemine geldi. On bir psikiyatri uzmanina sorusturma acildi. Tiirkiye Psikiyatri Dernegi de olusturulan
bir gérev grubu araciligiyla konuyla ilgili bir raporlama ¢alismasi yiiriittii. Hastanede gérev yapan
meslektaslarimizla ve rapor hazirlama ekibinden Dr. Sahut Duran ile bir sdylesi gerceklestirdik.

Soylesi talebimizi kabul ettiginiz icin
tesekkiir ederiz. Psikiyatri camiasi
icinde onemli bir giindem olan bu
konuyu hem TPD Biilteni araciligiyla
bir kez daha meslektaslarimizia
paylasmak hem de sizlerle
dayanismak amaciyla buradayiz.
Kendinizi ve gorevinizi kisaca
tanitabilir misiniz?

A": Uzun siiredir hekimlik yapiyorum.
Birgok farkli hastanede ¢aligtim, bir yilt agkin-
dir burada ¢alistyorum, ilk defa “depo” dedi-
gimiz dal hastanesinde ¢alistyorum. Uzmanlik
egitimimi bir ruh saglig1 hastanesinde aldim bu
nedenle sorunlara farkli agidan bakis sunabili-
yorum. Ben hastanemizde saglik kurulu ve acil
servis sorumlu hekimligi gorevini siirdiirdiim.
Bir yatakls klinik sorumlu hekimligi de benim {izerimdedir.

B: Yaklagik iki yildir burada ¢alistyorum, Bir servisin so-
rumlu hekimiyim. Burada, ayni zamanda servis sorumlusu
hekimler ayni zamanda tam giin poliklinik hizmeti de sunu-
yor. Ben de tam giin poliklinik yapiyorum.

C: Yirmi yildir meslekteyim, on ii¢ yildir ruh sagligs dal
hastanesinde ¢alisiyorum. Yatakli iki servisten sorumluyum,
nébet ve poliklinik hizmetlerini eszamanli siirdiirityorum.
Tutuklu — hiikiimlii servisinde de saglik kurulu ve yatakls kli-
nik hizmetlerini stirdiirtiyorum.

Yani herkesin basinda, birden ¢ok sapka oldugunu
soyleyebiliriz.
Evet tam olarak oyle.

Genel ve dal hastanesine 6zgii sorunlar

ilk olarak sunu soralim. Bu kuruma baslamanizi
takiben goziiniize carpan ilk ya da en 6nemli aksaklik
neydi bunu paylasabilir misiniz?

A: Acikeas;, geldigim sehirden sonra, ozellikle uzun
stiredir burada ¢alisan meslektaglarimin, icinde bulundugu
titkenmigligi fark etmediklerini gordiim. Kétii ve yetersiz
sartlara cok alismislardi. Yirmi yillik meslek hayatimda, tubbi
sekreter olmaksizin hi¢ ¢alismamigum. Geldigimde burada
calisan hekim arkadaglarimin, sekretersiz ¢aligtiklarint grdiim.

"Meslektaslarimizin talebi tizerine séylesi anonim olarak
gerceklestirilmistir.
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Konu iizerine, sekreter gerekliligini agik¢a belirtir dilekge sun-
dum. Hastanemizde, her hekim, servis ve polikliniklerde, iki
saatten fazla siireyi ubbi sekreter gerektiren evrak islerine har-
camaktadir. Benim dikkatimi en gok ¢eken carpiklik bu konu
olmustur. Ayrica poliklinik ve saglik kurulu yapan hekimler de,
kalite standartlar: geregi hasta kabul sayist belili olmalr iken, bu
konuda bir sinir konulmadan calislmaktadir. Giinde altmiga
varan hasta sayilari ile hekimler, cogunlukta 6gle arasi iin belir-
lenen saat olan 12.00'de mola verememektedir. Hekimler has-
taya yeterli ve verimli zaman ayirabilmelilerdir. Hastanemizde
yillardir ¢alisan hekimlerin, uzun siiredir uygunsuz sartlara
uyum saglayarak calistiklarini, son yillarda ise durumun iyice
kotiilesmesi ile kurumdan ayrildiklarini gdrdiim.

C: Ben iki baglikta sorunlari tanimlayabilirim, birincisi,
hekim ve psikiyatrist olmanin getirdigi, siddete maruz kalma
riski, isin niteligi ve yogunlugu, merkezi ydnetimin baskici tu-
tumu, saglik politikalar1 ve onun sonucu olan titkenmislik...
Bir de bizim hastanemize, ruh sagligi dal hastanesine odzgii so-
runlar var. Bir 6rnek verecek olursam, hastanemiz bashekimi,
uzmanligini nispeten yeni almis, ikinci yilint bitirmis ve yéne-
tici olarak atanmug, cocuk ve ergen psikiyatristi olan bir kadin
meslektagimizdir. Dére baghekim yardimcisinin tiii psikiyatri
branginda uzman degildir. Hastanede s6zii gecen konulardan
sorumlu bashekim yardimeilari ise néroloji ve i¢ hastaliklart
uzman tabipleridir. Yillardir birikim kazanmus biz hekimlerin
deneyimlerine ragmen hastane idaresi, karsilasugt sorunlarda,
ornegin raporda da belirtilen g6z oyma olay1 sonrasinda, aldig
kararlarla kendi ydnetsel hatalarini 6rtmektedirler. Tiim hiz-
met tiretme alanlarinda psikiyatri hekimlerini gorevlendirme
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egilimindedirler. Kendimizi ifade etmek istedigimiz zaman,
anlagilmadigimizi ve dinlenmedigimizi hissediyoruz. Bu hisler-
le tepkimizi gosterdigimizde ise hakkimizda idari sorusturma
agtliyor. Biz hekimlerle birlikte basin agiklamast yapan saglik
personeline yonelik de yildirma politikasi izlendi, Gizerlerine
gidildi. Bir personelin bu konu sonrast anlamsiz bir gerekge ile
sozlesmesi yenilenmedi ve hastaneden uzaklagtirildi.

B: Ben hastaneye ilk geldigimde, 530 yatakli bir ruh sag-
lig1 hastanesinde, sadece 21 psikiyatri hekiminin sorunlart
cozmek icin ¢aba sarf ettigini gozlemledim. Hekimlere or-
talama 40 yatan hasta takip ettirildigini, tiim adli siireglerin
ve yazigmalarin hekimler tizerinden siirdiiriildiigiinii, hekim-
lerin ciddi mesleki riskleri goze alarak gorevlerini 6zveri ile
yaptiklarini, poliklinik hizmeti sirasinda sekreter olmaksizin
40-60 hasta gordiklerini gordiim. Turkiyede yeni uygu-
lanmaya baglanan e-order sisteminin, hastanemizde sadece
hekimler tizerinden uygulanarak is yiikiinde belirgin artisa
sebep oldugunu fark ettim. Bir bagka fark ettigim konu da,
hastanede her hafta bir toplanti oldugu, her sorun igin he-
kimlerin toplantya ¢agirildigy, fakac hicbir toplantinin amaca
ulagmayan ve sonug tiretmeyen siiregler oldugunu gordiim.
Idarenin giidiimiinde tiim sorunlara psikiyatri hekiminin so-
rumlulugunu arturict yénde ¢oziimler iretildigini gordiim.
Bu durum da is yiikiinii, stresi, tilkenme hissinin arusina,
bircok hekimin bu gerekgelerle hastaneden ayriligina sebep
oldu. Son iki yilda 20 kadar psikiyatri hekiminin ayrildigini
ogrendim. Hasta takibinin, adli kararlarin ¢ok 6nemli oldugu
bir dal hastanesinde, béyle hizli bir hekim sirkiilasyonunun
farkli sebepleri oldugunu ve incelenmesi gerektigini diistinii-
yorum. Ancak olaya, bu durumun hekimlerin bireysel tercihi

oldugu algsi ile bakilmaktadir.

Basina yansiyanlar ve rapordan da gordiigiimiiz
kadariyla ortada iyi yonetilmemis ve hekimler ve
diger saghk calisanlarinin magdur oldugu bir siirec
var. Elbette siirecin bu noktaya gelmesi birtalkim
sistematik sorunlara da dayaniyor. Bu siirecin
yonetiminde siz neyi farkli yapardiniz? Bunu hem
sizlere hem detayli bir gézlem sonucunda raporu
olusturmus ekip adina $ahut Duran’a soralim.

Sahut Duran: Bu raporu hazirlamaya ve sorunlari incele-
meye bir sene kadar 6nce bagladik. Bir dénem pandemi ko-
sullar1 sebebi ile ara vermek zorunda kaldik. Farkli sorunlar
gelisince raporu tamamlamak zorunlu oldu. Ilk dénem sorun-
larin, baskici tutum ve davransglarin iletigim ile ¢oziildtigiini
distiniiyorken, gectigimiz giinlerdeki olaylar ile durumun
siriiyor oldugunu gordiik ve raporu tamamladik. Daha 6nce
TPD birim koordinatorii olarak Tiirkiyedeki egitim klinigi
olmayan ruh saglig: hastaneleri tizerinde de bir ¢alisma yap-
mustk. Manisa, Adana, Elazig, Samsun gibi kékli ruh sagligt
hastanelerinin ortak sorunlari var. Isleyisle ilgili ciddi prob-
lemler var. Misyon edindikleri depo hastane gorevi ¢ok agur.
Maalesef tecriibesiz, siyasi otorite ile gelmis, o hastanelerde
caligma deneyimi olmayan yoneticilerle yonetilmeye ¢aligildi.
Bir dénem, Samsun'da bir genel cerrahi uzmani, Manisada
bir néroloji uzmani bashekim olmugstu. Buna yénelik TPD
ve TTB olarak benzer tepkiler gostermistik. Bir buguk sene
once Manisa Ruh Sinirde saglik iscilerinden hekimlere dek
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tim ¢alisanlar olarak ortak, hastanenin ydnetilemedigini,
durumun kétiiye gittigini belirtir bir basin agiklamast yapil-
mustt. Bundan sonra, idari ve adli siirecler de gelisti, Saglik
midurlagli ve birgok kamu kurulusuna sorunlar tagind.
Ancak ilerleyen dénemde idareci-hekim iletisiminin yeniden
gelistigini ve durumun olumluya evrildigini fark ettik. Son
stirecte, yoneticilerin ¢ézemeyecegi sorunlarin da oldugunu
biz hekimler olarak gérdiik ancak iletisim artug: ve ortak ¢o-
ziimlerin olustugunu gordiik.

Bu durumu somutlastirabilir misiniz bir 6rnekle?
Sahut Duran: Ornegin hasta sayisinin diisiiriilmesi, ya-
tak — oda dagiliminin optimize edilmesi, hekimlerin ve saglik
calisanlarinin esnek mesaiye uyumu ile ilgili sorunlar yasandi.
Adli vakalarla ilgili sorunlar yagsandi. Bakim hizmetlerinin ta-
kibi alunda olmas: gereken hastalarin sorumlulugu hekimlere
mal edildi. Soyle bir 6rnek verebilirim, Manisada da bu du-
rum bu sekilde, 800 personel ile 25 hekim sistemi stirdiirme-
ye calismaktadir. Amaciniz bu personeller ile hekimin ¢aligma
kosullarini ve hizmet konforunu saglamak gerekirken, yone-
tim insiyatifi ile yiikiin hekimlere aktarilmasi ve is giictiniin
verimsiz kullanimi olugsmaktadir. Bu kadar kisi icinde sekre-
ter bulunamaz mr? Idarecilerin birden ¢ok yardimc1 personeli

olabilirken, hekimlerle calisacak bir ekip kurulamamakeadir.

Adli vaka yiikii dal hastanelerinin

omuzlarinda

2011 yilinda, Ulusal Ruh Sagligi Eylem Plani kapsamin-
da, depo ruh saghg: hastanelerinin yatak sayilarinin azaltulma-
s1, genel hastanelere yataklarin dagiulmasi, bélgesel hizmetin
kalkindirilmasi, TRSM sisteminin etkin kullanilmasi hedeflen-
migtir. Fakat halen ruh sagligs hizmet yiikii, 6zellikle de adli
vaka yiikii, bu dal hastanelerinin omuzundadir. Bu durumu
kargilayamayinca, gelen baskilar, yukaridan gelen idareci ve
cevreden gelen hasta baskist, siddet olarak ortaya ¢ikiyor.

Saglikca doniisiim, sagligin ticarilestirilmesine arag olan bir
politikaya déniigmiistiir. Bu nedenle de, ruh sagligi hasta profi-
li igin olumlu y6nde bir degisim yaratmamustir. Son donemde,
biiytik 6l¢ekli sehir hastaneleri yapildi ancak bunlarin kapsamli
ruh sagligs hizmeti olan psikiyatri klinikleri bulunmuyor, sade-
ce getirisi yiiksek oldugu icin adli psikiyatri yatakli servislerine
6nem verilmis durumda. Adanadaki arkadaglarimin anlattikla-
rin1, kendi hastanem basta olmak tizere Elazig ve Samsun Ruh
Saglig1 hastanelerinde de gorityorum. Bu merkezler, dal has-
taneleridir, bu kurumlarin bagina buralarda uzmanlagmis psi-
kiyatri hekimleri gelmelidir. Ayrica deneyim sahibi olmak, en
azindan ruh saglig: politikalarinda bilgisi ya da ilgi alant olmak
da gereklidir. Ttirkiyedeki ruh saghgi yasasinin ¢tkmasi, hem
yoneticileri, hem ¢alisanlari rahatlatacag icin, o zamana kadar
pozitif katki saglayabilecek nitelikte olmalidirlar.

C: Sahut Bey’in soylediklerine kauliyorum. Bu durum-
la ilgili sorunlarin uzun siiredir oldugunun farkindayim.
Bircogunu tolere edip calismaya devam ediyorduk. Fakat
kirilma noktast su oldu, bir meslektagimiz sorunlart dile ge-
tirmek icin gittigi idare makamindan kovuldu ve biz tiim
hekimler, protesto davranust sergiledik. Bu durumda hepimiz
ayni muamele ile kargilastik. Bu durum hekimlik onurumuzu



kirmistir. Bir baghekim, bir hekimi odasindan kovamaz.
Bunun i¢in her tiirlii miicadeleyi sergileyecegiz, bu durum bi-
zim igin etlik bir kirmizi ¢izgidir. Bu olaylar sonrasinda basin
agtklamast yapilmugti. Tkinci bir kirilma noktast da, dernek
raporunda da konu edilen, iki nébet dongiisiiniin tamami-
nin, hastanede gorev alan diger uzmanliklar ve pratisyenler
olmasina ragmen, psikiyatristlerin omuzuna birakilmast
oldu. Hastanemizde mesai disinda, ne pratisyen, ne baska
bir uzmanliktan nobet tutan kimse olmadi.

B: Bir idareci olarak neyi farklt yapardim? ilk olarak, bu
hastanede temel tedavi ve hizmetleri sunan hekimlerin gdriis-
lerini dinlerdim ve goriislerine 6nem verirdim. Ikinci olarak,
sorunlart mutlaka yerinde incelerdim. Biz hekimler olarak de-
falarca, idarecileri, sorunlart yerinde gérmek tizere daver ettik.
Birkag saat nobetlere eslik edilmesini, uzun yatislarla ve karma-
stk vakalarla ¢ok calisugimiz icin dosyalar1 birlikte incelemeyi,
idareciler tarafindan da bu dosya isleyisine hakim olunmasini
isterdik. Sosyal ve insani iliskiler gergevesinde bizimle temas
kurmalarini, arada doktor odasinda, yemekhanede iletisim ku-
rabilmeyi isterdim. Sadece bizimle degil, tiim hastaneden ken-
dilerini soyutlayarak idari bir anlay1s yonetimi olmamasi gerek-
tigini distiniiyorum. Verdigimiz 6neri ve ¢oziim seceneklerine
kulak asamamalari ve kendi kararlarini siirdiirmeleri, iletisimin
kapanmasina yol agmaktadir. Bu degisimlerin olmasi halinde
olumlu sonuglarin dogabilecegini diistiniiyorum.

A: Aslinda, Sahut Bey ¢ok giizel 6zetledi. Genel hastane
sistemlerinin, ruh sagligi hastanelerinde uygulanmaya calis-
masi sorun olusturuyor. Hekim arkadagimin soyledigi gibi,
olagan bir idareci, yemekhaneye gelir, hil haur sorar, odasina
gelen bir hekimi, fikrine kaulmasa dahi ikna eder. Bunu bir
yonetici olarak bagarmasi gerektigini diisiiniiyorum. Bu du-
rumu bilemiyorsaniz, bu koltukta gorev almamalisiniz.

Bircok yerde olusturdugumuz sikayetlerde, sikdyet edi-
len, cevap makami olunca caresiz kaliyoruz. Dernegimizin ve
Tabipler Birligi’nin destegini aliyor ve ¢ozmeye calistyoruz.
Ruh sagligi dal hastanelerinin ¢oziimii, merkez tegkilaundan
bir sorumluya baglanmalidir.

Coziim ©6nerim, nobet yiikiiniin azaltlmast oldurdu.
Cok basit, kapr nobeti denilen acil nébetini pratisyen hekim
tutmalidir. Idari sef nobeti tiim hekim kadrosu arasinda
paylasturilmalidir.  Tibbi sekreterler alinmali, yeterli teknik
destek ile hekimler ile birlikte aktif olarak calistimalidir.
Hastalara hizmet veren hekim dig1 saglik personeli ile olumlu
insani iligskiler gelistirmeye caliggtimalidir. Ben olsam, ¢oziim
icin fikirlere saygi duyardim, dinler ve anlamaya ¢aligirdim.

Fakir fakirden ne istesin?

Bu zorlayici siirecte, yeterince destek gordiigiiniizii
hissediyor musunuz? Bu konuda neler séylemek
istersiniz?

A: Manevi destek gordiigimiizii  diisiiniiyorum.
Oncelikli ruh saglig: hastanesi iginde bir birlik, Tiirkiye
Psikiyatri Dernegi, sosyal medya ve iletisim gruplari tize-
rinden destek gordiigiimiizii hissediyoruz. Ayrica ola-
yin medyaya yansimast ile de konu hakkinda bir kamu-
oyu olustugunu goriiyoruz. Daha 6nce bagima boyle bir
olay gelmedigi i¢in, olay hakkinda ne kadar nasil destek

PSiKiYATRi DUNYASINDAN ‘

beklemek gerekir bilemiyorum. Meslektaglarimizin da
uzaktan bize tiziildiiklerini ve destek olmaya ¢abaladiklari-
n1 gériiyorum. Bu durum beni manen rahatlatyor.

C: Kim kimden ne kadar destek alabilir ki? Icinde bu-
lundugumuz siirecte, hekimlerin birgogu yipranmis durum-
da. Hangi hekim arkadagimdan destek alabilirim ki? Destek
alacagimiz meslekeaglarimiz da iyi kosullarda degiller. Sahut
Bey kendi hastanesini anlatti, sizlerle de konugsak, kendi
hastanenizde yasadiklarinizin agagida kalir yani olacagini dii-
sinmiiyorum. Hekim ve psikiyatrist olmanin genel sorunla-
11 haricinde, TTB ve TPD’nin destegi olmasi, Adana Tabip
Odast subesi iiyelerinin ve emekli eski meslektaglarimizin
deneyimleri ¢ok faydali oldu. Hukuki danismanlik sunuldu.
Diger meslektaglarimizdan biiyiik bir talebimiz bulunmuyor,
malum, fakir fakirden ne istesin?

B: Ulke sartlar1 geregince, derneklerimiz ellerinden gel-
digince bizlere yardimci olmak istiyor. Yapilabilecekler kisitlt
ancak sosyal medya ve iletisim gruplarinda giindem olmast,
dernegin bir rapor hazirlayip kamuoyu ve bakanlikla paylas-
mast bizde destek gordiugiimiiz hissini olusturdu.

Bu tiir olumsuzluklar sonrasinda, zaman zaman bir
tiir “kendi kabuguna cekilme” hali de yasanabiliyor.
Bir hekim ve bir psikiyatrist olarak, yasadiklariniz
bundan sonraki mesleki hayatinizi, yaklasiminizi,
sizce nasil etkileyecek?

A: Hastanede 6grenilmis caresizlik durumunun oldu-
gunu ve bunu hekimler olarak kirdigimizi distiniiyorum.
Miicadelenin verdigi bir gii¢ oldugunu, bir sey yapmanin
bir katki yaratugini hissediyorum. Kendi adima devam et-
meyi istiyorum, fakat bircok hekim ayrilmayi, istifa etmeyi
diistiniiyor. Ayrica bu siireg, calisanlar olarak bize ve kuruma
olumsuz déniis yaratti. Agiktan atama ve kurum ici atama
ile gelen olmadi. Giden hekim sayisi gelen hekim sayisindan
fazla ancak meslektaglarimiza diiriist olmaya devam edecegiz,
olan durumu agikliyoruz.

C: Ben, gecen hafta istifa dilekcemi verdim. Kabul gor-
medi. Daha erken de verebilirdim ancak arkadaglarimi yal-
niz birakmak istemedim. Bu dilek¢eyi verirken bir yandan
miicadeleyi yarim birakacagim distincesi ile mahcup hisse-
diyorum. Cevremde gordiigiim hekimlerin ¢ogu, depresyon
veya yaygin anksiyete bozuklugu kriterlerini kargilar duruma
geldiler. Hani derler ya “Bir yakinim igin...” Bunu ¢ok sik
duyuyorum... Maalesef...

B: Hekim arkadaglarimiza sorulsa, hi¢biri “Bulundugum
yerden ve calisma kosullarindan mutluyum” demeyecektir.
Bircogu, “Ne yapabilirim, nasil ¢ikabilirim, buradan nasil ayi-
rilabilirim?” digtincesinde... Yorulduk mu? Evet yorulduk,
ama hakkimizi aramaya devam edecegiz. Belki yirmi kisi de
olmasa da, katk: sunanlar hakkini aramaya devam edecektir.

Tesekkiir ederiz yanitlariniz igin. ilerleyen biilten
yayinlarinda da bu dosyayi siirdiirmeyi planladigimizi
belirtmek isteriz.

Sahut Duran: Son s6z olarak sunu eklemek istiyorum.
Ruh sagligi calisanlarinda bir tikkenmiglik durumu var.
Dernek tarafindan ruh sagligi hastaneleri ile bir toplanu dizisi
ve ¢aligma siireci planlanmakeadir. Sonraki siirecte goriismek
dilegiyle...
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"Psikiyatriyi secme
motivasyonlarimdan
biri sanat ile olan

bagimdi"

Prof. Dr. Selcuk Aslan ile Soylesi

Aruz Bozkurt'

Halen Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dali’nda gorev ya-
pan Prof. Dr. Selguk Aslan ile uzun bir sdylesi gerceklestirdik, konu konuyu agti.

Kendisinin sanatla iligkisini, iniversite sanat topluluklarina olan destegini ve

calismalarini Biilten okurlari ile paylagan Aslan, “Bir hekim yagami boyunca

ilgilendigi sanat dallariyla bagini koparmamalidir” diyor.

Hos geldiniz. Oncelikle kendinizi ve sanatla olan iliskinizi
anlatir misiniz?

Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi’nde psikiyatri profesorii-
yim. Asistanligimdan 6nce de lise yillarimdan beri resim,
sanat ve miizikle ilgilenirdim, siirekli portre ve figiir cizer-
dim, halk miizigine ilgim vardi, baglama ¢almay1 babam ve
amcamdan dgrenmistim. Psikiyatriyi se¢me motivasyonla-
rimdan biri de sanat ile olan bagim idi sanirim. $u an baku-
gimda dogru bir se¢im yapugimi disiintiyorum. Tip fakiilte-
sinde iken son iki sene resim ve desen egitimi aldim, Kayihan
Keskinok ile yagli boya ve figiir/desen ¢alisum. Psikiyatriye
girdikten sonra ise bekledigimin aksine hayatimdan resim
cikti, onun yerine insanlarin hikayeleri ve sorunlart girdi...
DPsikiyatri o kadar kapsayict bir alan ki... Kapsayicilliginin ya-
ninda seni de ¢ok i¢ine altyor ve kendinin bir pargast yapiyor,
ister istemez diger alanlardan kopuyorsun, biitiin zamanini
da aliyor. Ancak yine de sanatla temasimin kopmamas icin
caba harcadim ve bu temas: bir sekilde siirdiirdiim. Resim,
baglama, klasik gitar, ud ile zaman zaman ilgilendim.

40 yasima geldigimde ise gitar ¢almay: “yeniden” 6gren-
mek istedim. Konservatuardan bir arkadastan ders aldim.
Klasik miizik parcalari caligmaya basgladim. Dedim ki bu

"Uz. Dr,, Agri Egitim ve Arastirma Hastanesi
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hayatta kendim i¢in ne yapiyorum? Belli bir yast da gectigim
bu dénemde ge¢miste yatirim yapmis oldugum ancak koptu-
gum alanlar ile bag kurmaya bagladim. Sonra bir giin dedim
ki; “Ben eskiden resim yapardim, biraktim! Neden birakum?”
Yeniden ders almaya basladim. Rus kokenli ressam Hizir
Tepeevden yaklasik iki sene boyunca haftalik dersler aldim.
Sonrasinda Marmara Giizel Sanatlardan Haluk Evitan'in
ogrencisi oldum; modern resim, renk harmonisi gibi konu-
larda yeniden ¢alisma firsati buldum. Onun vasitasi ile geg-
misteki modern dénem sanatcilari daha iyi tanima firsatm
oldu. Asimetrik denge, kiibizm, soyut ¢aligmalari kendisi ile
konusma tarugma firsati buldum. Sonrasinda arada yine de-
sen galismaya yogunlastim. Bilkent Universitesi’nde gizim ve
anatomi dersleri veren Dural Kadioglu'nun anatomik figiir
gizimi ve desen atolyesine katldim. Ogrencilere canlt model
tizerinden egiticilik yapma firsati buldum, ¢ok keyif aldim,
hastaneden ¢ikip iki saat kadar o derslere kaulirdim.

Tim bunlar sonrasinda resimle ifade, resimlerle duygu-
lar1 anlatma iizerine galismaya bagladim. Simdi yaklagik 30
tane eserim oldu, yakinda bireysel sergi agacagim. Bunlardan
3 tanesi ile gecen yil ve bu yil 14 Martta Ankara Tabip
Odas’'nin  diizenledigi sergiye katldim. Resim alaninda
benden daha profesyonel olan hekim arkadaslarin takdirini



almak motivasyon sagladi. Kanimca meslektaglari bir araya
getiren bu tip sanatsal 6rgiitlenmelerde saglanan motivasyon-
lar ¢ok degerli.

Ote yandan meslegim ve uzun siiredir galisugim biligsel
terapiler benim igin ¢ok énemli. Bu alanda uzun siiredir te-
rapist ve egitmen olarak ¢alistyorum. Son bes yildir mind-
fulness ve kabul ve kararlilik gibi yeni dalga denilen ekolle-
ri entegre etmeye c¢alisugim bir model tizerine ¢aligtyorum.
Sonugta benim kendimi tanitirken kullandigim 6nemli bir
alan da resim ve sanatla ilgilenen yanimdir. Yaklagik dore yil-
dir da up ogrencilerine sanatla ifade, sanat akimlari ve sanat
ile psikolojiyi iceren se¢meli ders anlatiyorum, 30 civarinda
ogrenci ile haftada bir ders yapiyoruz.

Universite biinyesinde Gazi Tip Cagdas Gorsel Sanatlar
isimli bir kultiple de calisiyorsunuz. Bu topluluk neyi
amacliyor?

Bu bizim 6grencilerimizin yaklasik on yildir siirdiirdiigi
bir topluluk. Resim kuliibii olarak baglamisti. Bu sene 6gren-
ciler bunu resmi bir topluluk haline getirmek istediler. Ben
de isminin béyle olmasini 6nerdim. Sadece resim degil daha
kapsayici olmasi gerektigini diisiindiim. Tip 6grencileri zeki
ve ¢aliskan ¢ocuklar. Sanata da ¢ok biiyiik ihtiyac hissediyor-
lar. Ben de onlara rehberlik yapmaya calistyorum.

“Bir agac ciz, dyle bir agac olsun ki senin de
hayatini anlatsin”

Psikiyatri ve resmi birlikte kullanmaya calistiginizi
biliyorum. Sanatla terapi herkes icin miimkiin mui?
Renkler ve cizgi ile ifade nasil bir seydir? Bunu herkes
yapabilir mi, yoksa az veya ¢ok sanat¢i mi olmak gerekir?

Resimle ilgilenmeye basladiginizda kaginilmaz olarak re-
sim tarihi ve akademi ile kontamine olursunuz. Ancak hic¢
resimle ilgilenmemis olanlarin da kendini bu sekilde ifade
etmesi miimkiindiir. Sanatla terapi de biiyiik él¢tide bunu

PSiKiYATRi ve SANAT {

amaglar. Kisinin iyi bir desen ya da figiir olusturmasini bek-
lemiyoruz. Buna bakmayiz bile. .. Kisi kendisini ¢izgiler nok-
talar, renkler ile ya da “cin ali” gibi basit cizgiler ile de ifade
edebilir. Renk bilgisi, renk gegisleri konusunda da bilgi sahibi
olmasi gerekmez. Onemli olan kisinin o renklere yiikledigi
anlamlardir. Elbette ki kisiden kisiye gore kendini ¢izgi ve
renkler ile ifade etmeye baglama siiresi farkli olabilir. “Hadi
bakalim! Kalem kagit burada, renkler de var bir seyler anlat”
denildiginde ¢ok uzun siire beklemek gerekebilir. Bazen bu-
nun i¢in yardimei senaryolar ve imajinasyonlar kullantyoruz.
“Hayal et ki, hayattaki biitiin sorunlarint ¢6zmiigsiin, simdi
ne gizmek, ne yazmak isterdin?” gibi sorularla yardimer olu-
yoruz. “Bir agag iz, dyle bir aga¢ olsun ki senin de hayatin
anlatsin” diyebiliyoruz. Muhakkak burada ne anlattin diye
sorariz ve lizerine konusuruz. Yani resim; sanatla terapide asla
amag degildir, bir aragur. Kesinlikle bicimsel bir elestiri geti-
rilmez. Buna ¢ocuklar ¢ok giizel uyum saglar. Cocuklar ken-
dilerini dzgiirce, yani herhangi bir resim akiminin etkisinde
olmadan, spontan bir sekilde ifade eder. Biz erigkinler ¢cok
kontrollityiiz, degerlendirilme baskisi altinda hissediyoruz.
Kapali ve belirlenmis bir zihne sahibiz ve gergin hissediyo-
ruz, oysa ¢ocuklar dyle degil. Hayatlarini ok giizel bir sekilde
renklere ve cisimlere dokebiliyor.

Gecenlerde “Disavurumcu Sanat” iizerine tip fakiiltesi
ogrencileri ile Youtube lizerinden bir s6ylesiniz
gerceklesti. Nedir bu disavurumcu sanat?

Disavurumcu sanat Almanyada 1. Diinya Savagi sonra-
sinda biyliylip gelisen bir akim. Bu akimda sembolizm ¢ok
onemlidir. Edvard Munch’iin “Ciglik” tablosunu bilirsiniz. ..
Bu da disavurumcu sanat kabul edilir ve ¢ok gonderme ya-
pilir. Ciinkii o resimde; kdprii tizerinde yiirityen, bir bunalu
yasayan ve haykiran sekilsiz bir varlik vardir. Kimi onu bir
uzayliya, kimi ise ruha benzetir. Ama haykiran insanin gevre-
sindeki dogaya bakuginizda ne gériiriisiiniiz? Ne deniz deni-
ze benzer ne gokyiizii gokytiziine... Aynt duyguyu, bunaltiy:
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Prof: Dr. Selguk Aslanin dgrencilerle
gergeklestirdigi Disavurumen Sanat baglikls
soylesiye karekodu okutarak ulasabilirsiniz.

tablonun diger alanlarinda da goriiriiz, iste disavurumculuk
budur. O zamana kadar akademik resimlerde, realizmde ve
empresyonizm akiminda sanatcilar ideal/giizel bir doga ya-
parlardi. Insanlarin bedensel goriiniimleri de yle ifade edilir-
di. Insan figiirleri de Ciglikitakinin aksine, ac1 bile ¢ekiyor ol-
salar insana benzer resmedilirdi. Edvard Munch bunun disina
cikip insani ilkel bir “duygu” ifadesi seklinde yansitmistir. O
figiire bakinca siz de bunalu yasarsiniz ya da tedirgin olur-
sunuz. Bu bir tepkiydi, “O kent bana sikint veriyorsa ben o
kenti neden giizel resmedeyim ki, elbette ki gokytizii bunalu
verici kipkirmizi olacakur” demistir.

“Disavurumculukta 6n planda olan sey
ifadedir”

Sanattaki bu tepkisel durumu neler ortaya cikardi peki?

1914’lerden itibaren; savasa giren, savastan maglup ¢i-
kan, milyonlarca kayip veren Almanyada bu tepkinin gelis-
mis olmasi tesadiif degil. Alman entellektiiellerini diisiiniin;
ne ugruna bunlar yasand: sorusu ile kargt karstya kaldilar,
savag ve oliim fekaleti ve sonuglari yiizlestiler. Haliyle cigek
bocek doga cizen empresyonistlerin resimleri karst bir tepki
toplamaya basladi. Bu kadar act varken; “hadi iyi hissedelim
dogay1 anlatalim” akimina bir tepki oldugu degerlendirme-
sini yapabiliriz. Disavurumcu resimde de yine figiir vardur.
Insanlar, sehirler tuhaf olsa da bir figiirdiir. Ancak 6n planda
olan tek sey ifadedir. Disavurumculuk sadece resimde degil;
ayni donemde yine Almanyada sinema ve tiyatro alaninda da

zirveye ulastyor.
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Disavurumcu resim ile soyut resim farkli seyler mi?

Soyut resim daha farkls, ¢iinkii aruk figiirden tamamen
kopuluyor. Disavurumcu resimde tuhaf da goriinse figiir var-
dir. “Soyut resimde ise ifade i¢in neden figiire ihtiya¢ duyu-
yoruz ki?” diisiincesi 6n plana ¢ikmistir. Wassily Kandinsky
oncii oluyor, Mavi Siivari isimli eserini belki bilirsiniz. Sonra
o resim bir donemin sembolii olmustur. Soyut sanata giden
yolun 6niinii agiyor. Burada Picasso'nun ve Braque’nin kiibik
resimleri de 6nemli. Goriinenin arkasindakini aramak, bir-
cok perspektifi bir arada anlatmak ve insan ve objelerin ayni
diizlemde carpik ifadelerini anlatmak... Resimde gittik¢e
goriiyoruz ki figlirden uzaklagiliyordu. Bitiin bunlar disavu-
rumculuk ile zaman acisindan értiisityor. Almanyada disavu-
rumculuk gelisirken Fransa soyut resimlerde 6nii ¢ekiyordu.

Derken... Derken Naziler iktidara geliyor, Hitler genc-
liginden beri resim yaparmis ancak klasik ve doga resimleri
seviyor. Disavurumecu resimleri gériince “bunlar yozlagmug
sanattir!” diyor. Bir kismini yok ediyor, sanatgilari hapse ati-
yor, onlarca énemli sanatgt Almanya’yt terk etmek zorunda

kaliyor.

Hitler neden rahatsiz olmus, bu saldirganhigi nasil
aciklamis?

Ciinkii diyor ki bu bizim geleneksel Alman ari itk deger-
lerimizi zedeliyor... Neden bu kadar 6fkeli olabilecegi acik.
Ofkesi dinmiyor, biitiin disavurumcu resimleri topluyor ve
“sergi actyor”. “Sizin sanatiniz agagilik bir sanattir, boyle sanat
mi olur, boyle tipler mi olur, béyle renk mi olur!” diyerek
hepsinin yakilmasini emrediyor. Bu sirada sergiyi dolasip eli-
ne gecirdigi resimleri firlatiyor. Ancak emrindeki kisiler re-
simleri yakmak yerine el altindan satiyor. Bu da sagirtict degil
cinkii Hitler déneminin bir diger ozelligi de yagmacilik...
Egemen subay sinifi, biitiin sanat eserlerini yagmaliyor.

Sanatgilar ise nce Fransa'ya ve Ingiltere'ye gog ediyor.
Ancak bir sitire sonra Naziler oray: da isgal ediyor ve sanatcilari
siirmeye bagliyor. Sonug olarak 1940’larda bu 6nemli sanatgi-
lar Amerika'ya go¢ ediyor. Amerikada New York okulu kuru-
luyor ve disavurumcu sanat soyut sanat ile birlesiyor. Sonraki
yaklagik yirmi yil boyunca bu akim New York'un 6ncii akimi
oluyor. Ciinkii Nazi zulmiinden sadece sanatcilar degil, var-
likli sanatseverler de kagtyor. Tekrardan New York’ta bulusu-
yorlar. Bunlardan biri Marguerite “Peggy” Guggenheim 1938
ve 1946 arasinda Avrupadan gelen sanatcilarin eserlerini ali-
yor ve sergilenmesini sagliyor. Bu 6nemli; ¢iinkii o siralar
Amerika sanat agisindan adeta bir ¢ol gibiydi.

Bunlari dinlerken, giiniin politik dalgasinin sanati da
cok etkiledigini anladim. Peki sanat perspektifinden
bakildiginda nasildir? Yani sanat ve sanatci politik midir
ya da olmak zorunda midir? Yoksa tarihsel olarak bu
degerleri sonradan biz mi atfederiz?

Ikisi de miimkiin... Ornegin Fransa'nin sanatta altn ¢a-
gint yasadig yillart yani 1800’lerin ikinci yarisint diisiinelim.
Sanatgilarin gogunlugu politik midir? Birgogunun boyle bir
kaygisi yoktur. Ancak politik bir durusu olan ¢ok biiyiik sa-
natcilar da vardir.



Bunlarin en 6nemlilerinden biri olan Gustave Courbet,

19.ytizyl ikinci yarisinda realizm akiminin éncistidiir ve bir
sosyalisttir. Paris Komiini'niinde eylemci olarak savasmis-
ur. Ayrica resimlerinde soylu ve burjuva sinifini degil isci/
emekei sinift anlatmigtir. Meshur “tas kiricilar” resmi vardir.
Bu resim o déneme gore ¢ok politiktir ve demektedir ki; siz
soylular/zenginler bize sanat diye satafatl hayat1 bize yuttu-
ramazsiniz, biz aslinda ¢alisan bir kesimiz, ben de emek¢iyim
ve hayat sizin bize satmaya calisuginiz gibi degil, resimlerim-
deki gibidir. O dénemde gorigleri hakim diizen tarafindan
cok biiyiik tepki toplamistir. Yine Edouard Manet adli tinlii
ressam; Fransiz burjuvazisini elestiren, litks meraklarini yeren
resimler yapmustir. En meghurlarindan biri 1863 yilinda res-
mi sergiye kabul edilmeyen “Kirda Piknik” adli eseridir. Iyi
giyimli soylularin yapmis oldugu piknigi alctan alta elestirdigi
seklinde yorumlanmakradur.

Diger yandan; 6rnegin Paul Cezanne resimde bigim-
sel devrim yapmus bir sanatcidir, ancak bakiyorsunuz hicbir
politik durusu yok. Bunun bir sebebi belki de 19. yiizyil
Fransasinin siirekli politik ¢alkantilar icinde olmasi olabilir.
Soyle diistiniin; 6nce Fransiz Devrimi oluyor, sonra Napolyon
geliyor, devriliyor sonra yine geliyor... Bir sanatct icin de
taraf olmanin bazi zorluklart var. Yani Fransa o yillarda da
zaten toplum olarak miicadelenin icinde yer aliyor. Burada
Paris Komiini'nden bahsetmek gerek. Fransadaki sanatcilar
Courbet liderliginde komiinistler safinda savasmistir. Ancak
cok kanli bastirilmistir. En kanli miidahelenin yasandigt
Paris’'in en yiiksek tepelerinden biri olan Montmartre’a, bem-
beyaz bir kilise dikiyor ve insanlar oraya gidip giinahlarini ¢i-
kartyor. Empresyonizm zirvede iken Paris Komiinii de zirve-
de. Cok kanlt bir sekilde bastirildiktan sonra ise sanatgilarin
politik durusu ile birlikte empresyonizmin akimin hakimiyeti
de kirilmaya basliyor.

PSIKiYATRi ve SANAT {

Edouard Manet, Kirda Piknik,
1862-1863

Yani sanatcilarin politik durusu varsa eger, bu durus her
zaman emekgi siniftan yana oluyor diyebilir miyiz?

Hayir, bunun tam tersi de var. Marc Chagall érnegin;
Sovyetler Birliginden kacip Fransa’ya yerlesmis bir sanatci ve
daha dindar degerleri savunan bir insan. Karsi cenahtan da
var yani, o da bir sekilde kendi ideolojisini anlatmus.

Salt politik durus daha ¢ok kavramsal sanatn alanidir.
Ekoller arasindaki bu ayrimlar 6nemli. Ornegin soyut disa-
vurumculukta “sanat, sanat i¢indir” gériisti hakimdir, sanat
eserinde bicim arayisi 6n plandadir ve politik bir goriis barin-
dirmaz. Bugiin ise kavramsal sanat tamamen politiktir. Nedir
kavramsal sanat? Eger Ege Denizi'nde bogulan gogmenle-
rin, can yeleklerini toplayip miizenin duvarlarina isimleri ile
birlikte asarsaniz, kavramsal sanat yapmus olursunuz. Bunu
Cinli sanatgt Ai Weiwei yapmistir. Kendisi bence kavramsal
sanatn giiniimiizde en 6nde gelen temsilcisidir.

Peki Ai Weiwei'nin politik gériisii var midir? Vardir, bu
yiizden ¢ok sikintilar cekmis ve baskict yonetimin altindaki
Cin'den ayrilmak zorunda kalmigsur. Peki bundan para kazan-
makta midir? Kazanmaktadir, bu kistm bazi kesimlerde tar-
tigma yaratmaktadir. Bununla birlikte bir kesim de, sanatini
daha iyi yapabilmek yeni projeler gelistirmek icin kullandig
ve yeni sanatgilar yetistirdigi icin, politik durusuna sorun tes-
kil etmeyecegini diisiinmekete. ..

Peki iyi sanatgi, tercih ettigi politik goriis icin calisirsa,
iyi sanat yapmis olur mu? Yetenek ve calisma tek basina
yeterli midir, yoksa toplumsal bir tabanin olmasi da en
az bu kadar onemli midir?

Burada iki tane énemli ornek var. 1920’lerde komii-
nizm diinyada yiikselen bir deger. Adalet esitlik 6n planda...
Sovyet Sosyalist Cumhuriyetler Birligi’nin bu konuda ise sa-
natcilara destegi oluyor. Devletin destekledigi politbiironun
onayladigs resimler ortaya gikiyor. Sosyalist realizm diye bir
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akim ortaya ¢ikiyor. Aslinda bu akimin ¢ok 6nemli bir teme-
li, tarihsel dayanagi var... Az 6nce konustugumuz Courbet’ye
kadar dayaniyor. Ancak bir yerden sonra goyle resimler ortaya
ctkiyor: “Giiglii isciler, ellerinde kizil bayraklar, mudu cocuk-
lar, devrimin sanli yolunda ilerleyen halklar...” Peki gercegi
yansitmakta midir?

Yani yine basa mi dénmiis olduk?

Bir bakima evet... Aslinda 1930’larin ikinci yarisina ka-
dar da biiyiik eserler ortaya ¢ikmustir. Ben bunlarin bir kis-
mint canli gorme firsatt buldum. Etkileyici ¢alismalar var.
Ancak bir yerden sonra tekrara diistigiinii disiiniiyorum.
1800’lerdeki Fransiz Devrimi’nin etkisi altindaki “romantik
eserlerin” bir baska versiyonu ikt sosyalist realizm altnda.
Yani sanat bir propaganda aracina déniistii. Meksikali sanatct
Diego Riveranin ise Amerikada yapuklari ¢ok daha biiyiik
bir iz birakmustr. Kendisi emekgilerin haklarini savunmaya
adamis, inanmig bir komiinisttir, Frida Kahlo'yu herkes bilir
ama bence D. Rivera yasamdaki durus, entelektiiel ve teknik
sanatsal birikim ve sanatsal ifade agisindan daha biiyiikeiir.
Onun Meksika halkinin miicadelesini anlatan duvar resimleri
daha hakiki olmustur Sovyet Rusya’sina gore. ..

Peki o donemde Tiirkiye’de durum nasildi?

Simdi oncelikle sunu belirtme ihtiyact duyuyorum; ben,
Atatiirk devrimlerine ve Cumhuriyetin kazanimlarina inanan
ve bunu savunan bir insanim. Ancak benzer durum Tiirkiyede
de oluyor. Cumhuriyet devriminin ilke ve inanglarini savun-
masl istenen, resim-heykel gibi siparisler veriyor devlet. Tabii
ki bunlarin bazilart ¢ok 6nemli ve degeri... Yine benzer se-
kilde basta yapilanlar daha sanatsal. Ancak sonra yine tekrara
diistii ve hatta bazilarinin sanatsal degeri de oldukea diisiik.
Giizellemeye benzeyen, klise eserlere doniistiigli goriliiyor.
Bu da sanattan ¢ok zanaate benziyor. Burada sanatin politik-
liginin de risklerini vurgulamis olmak istiyorum. Bir politik
giiciin etkisi altina girip, basmakalip seyleri sdyleyen tekrarla-
yan bir duruma da déniisebilir.
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Roportaji tamamlamadan 6nce, hekimlik ve

sanat iliskisine geri donmek istiyorum. Bir kismini
konustugumuz iizere; sanat, edebiyat, miizik bircok
disiplin ile dogrudan ilgili u¢csuz bucaksiz alanlar...
Bunlara ilgi duyan hekimler; keyif aldig1 butiin alanlarla
biraz biraz ilgilenmeli mi, yoksa en sevdigi alan

lizerine yogunlasip onu mu gelistirmeli? Hangisi daha
doyurucu?

Bence bir hekimin érnegin bir virtiioz olmasina gerek
yok. Bunu amaglayabilir ya da hi¢ boyle bir amact olmayabi-
lir. Daha genel bir sey oneriyorum; bir hekim yasami boyun-
ca ilgi duydugu sanat alanlari ile bagini asla koparmamalidur.
Ne ile ne kadar ilgilenecegi ise sonra verilecek bir karardur.
Onemli olan higbir durumda bagi koparmamak. .. Bu kisinin
sagligi icin de ¢ok dnemli. Ciinkii hekimlik bir hizmet alani.
Her yil insanlara yardimer olmak amaciyla 6mriimiizii tiike-
tiyoruz. Bundan keyif aliyor muyuz? Elbette ki ¢cok biiyiik
bir doyumu var. Ancak sonugta bagkalarinin daha iyi olmast
tizerinden doyum sagliyoruz. Sanat ise kisinin sadece kendisi
icin yapugi ve bundan doyum sagladigi bir alan. Béyle bir do-
yum alani insanda eksik kalmamali. .. Bu resim miizik heykel
gibi alanlar olabilir ama ¢igek bahgesi yapmak ya da ahsap
boyamak da énemli bir yaraucilik gerekeirir.

Son olarak... Dediniz ki, “Profesor olduktan sonra fark

ettim ki ben resim de yapardim”. O anda duygulariniz
neydi? Uziintii ve pismanlik m yoksa umut ve heyecan
mi?

Ikisi de... Elbette ki bir seyleri kaybetmis olmanin iiziin-
tisii oluyor. Fark ediyorsunuz ki artik o alanda bilinen bir
figiir olamayacaksin, o tren birazcik ka¢mis oluyor. Sonra bir
kabullenme dénemi geliyor. Kabullenme ile birlikte artik gi-
tar virtiidozii ya da onemli bir resim sanatgist olmayacagim
ama bu alan: taniyan, bilen ve uygulayan bir insan olabilirim
demeye bagladiginizda andan keyif aliyorsunuz ve mutlu his-
sediyorsunuz ve heyecanla yola koyuluyorsunuz.



ASISTAN HEKiM KOMITESI ‘

Asistan Hekim Komitesi'nden Haberler

Asistan Hekimler ve

Tip Hizmet Sozlesmesi
Oyku OZCELIK*

ectigimiz yilin son gunlerine yaklasirken, “Birlikte Kulla-
nim Protokol(” imzalanan Universitelerin tip fakultele-

rindeki 6gretim Uyeleri ve biz asistan hekimlerin bireysel
taraf olarak imzalamalar istenen “Tip Hizmet S6zlesmesi” ile
tanistik. Bazi kurumlarda s6zli, bazi kurumlarda otomasyon sis-
teminden iletilen mesajlar ile bu s6zlesmenin imzalanmasi icin
bashekimliklerden c¢agrilar geldi. Ardindan bu s6zlesmenin zo-
runlu oldugu, imzalamayan 6gretim Uyesi ve uzmanlik 6gren-
cilerinin gorev yaptiklari hastanede bundan bdyle hasta mua-
yene edemeyecedi, ek 6demelerden yararlanamayacagi, hatta
personel kimlik kartlarinin iptal edilecegi sdylenmeye baslandi.
Bir uzmanlik 6grencisinin 6gretim Uyesi ile birlikte hasta de-
gerlendirip stipervizyon alamamasi ise kesintisiz sirme sart
bulunan uzmanlik egitiminin durmasi ve anayasal bir hak olan
egitim hakkini kullanamamasi anlamina geliyordu.

Bu sireg icinde bazi kurumlardaki asistan arkadaslarimizin ma-
alesef bahsi gecen sozlesmenin degil icerigi, bashgi hakkinda
dahi bilgisi olmadan “dylesine” imzaladigini; bazi arkadaslari-
mizin sdzlesmenin iceridi, getirdigi kosullar ile ilgili duydugu
kaygilar nedeniyle imzalamaktan imtina ettigini, aslinda birco-
gumuzun ise bu s6zlesmenin giindeme gelis nedenleri ve ya-
zil maddelerin pratige yansimasinin nasil olacadi ile ilgili bilgi
eksiklerimiz oldugunu, bunun da ciddi bir kararsizlik ve endise
yarattigini 6grendik. Bu noktada biz asistan hekimler icin ¢ok
onemli bir destek Tirkiye Psikiyatri Dernegi Merkez Yonetim
Kurulu'ndan geldi. Dog. Dr. Burcu Rahsan Erim’ in benzer du-
rumlari yasamakta olan asistan arkadaslarimizin birbirleriyle
ve dernek ydnetimiyle hizlica iletisimine olan katkisi ve destegi
ile TPD Genel Baskani Dog. Dr. Koray Basar'in bizzat biz asistan

"Ar. Gér. Dr,, Mugla Sitki Kogman Univ. Psikiyatri AD, Asistan Hekim
Komitesi Yuritme Kurulu Uyesi

hekimler ve 6gretim Uyeleri ile gériismeleri sonrasi hizlica ve
kapsayici bir sekilde ¢evrim ici toplanti organize edildi. Bu top-
lanti ile s6z konusu maddelerin bir asistan hekimin egitim ha-
yatina ve hizmet Uretimine olan katkisina iliskin ne gibi etkileri
olabilecedi ile ilgili idari ve hukuki anlamda aklimizdaki bircok
soruya hocalarimiz ve hukuk profesyonellerinin agzindan yanit
bulabilmenin yaninda, her ne kadar bu siirec icinde kimilerimiz
kendisini cok yalniz hissetse de aslinda yalniz olmadigimizi, da-
yanismanin ve birlikte olmanin bizi nasil da giiclu kilabilecegini
gorduk ve anladik.

Telefon mesajiyla hastaneden ayrihig?

Zaman gectikce bazi kurumlarda bu sézlesmeyi imzalamayan
asistan hekim arkadaslarimizin hastane otomasyon sistemle-
rinde kullanici bilgilerinin silinmesi sebebiyle hasta muayene
ve tetkiki icin hicbir islemi gerceklestiremedigini, e-recete di-
zenleyemedigini, ek 6demelerini alamadigini, personel kimlik
kartlarinin iptal edildigini, bu sebeple kart okuma sistemiyle ¢a-
lisan kapilari, asansorleri kullanamamaya basladigini, hastane
yemekhanesinde yemek yiyemedigini, bazi arkadaslarimizin ki-
sisel telefonlarindan hastaneden ayrilis islemi yapildigina iliskin
kisa mesajlar aldigini; 6zetle uzmanlik egitimlerinin neredeyse
durma noktasina geldigini, cok zorlu zamanlar yasadiklarini 6g-
rendik.

Bu durumlari yasamak zorunda kalan her bir arkadasimizin
blyuk emekler nihayetinde adim attigi meslek yolculugunda,
belki de yillarca gecesini giindiiziine katarak hem maddi hem
manevi ciddi 6zveriyle hazirlanip basarili oldugu Tipta Uzman-
lik Sinavi sonucu hak ederek basladigi uzmanlik egitimi stirecin-
de boylesine zorlu zamanlar yasamasi yalnizca bu kurumlardaki
arkadaslarimizi degil hepimizi endiseye stiriiklemistir.

Meslek hayatimiz icin cizdigimiz bu yolda, nitelikli bir uz-
manlik egitimi arzusuyla bulundugumuz kurumlarimizda;
adaletli ve dayanismayi esas alan, 6zliik haklarimizin sag-
landigi, huzurlu ve giivenli bir egitim hayati siirdiirebilece-
gimiz giinlerin dilegiyle...

Soru-Cevap: Asistan Hekimlerin Goziinden

“Mobbing”

Oyku OZCELIK
Asuhan PAR
Baris BOZDAG
Emre Cem ESEN
Ugur TAKIM™

“Turkiye Psikiyatri Dernegi Asistan Hekim Komitesi Yurttme Kurulu
Uyeleri

Mobbingin kaynaginda ne var?

Mobbing is yerlerinde bir veya daha fazla kisi tarafindan diger
kisi/kisilere yonelik gerceklestirilen, sistematik bir bicimde belirli
bir stire devam eden, yildirma, pasifize etme veya isten uzaklas-
tirmayi amaclayan; magdur veya magdurlarin kisilik degerlerine,
mesleki durumlarina, sosyal iliskilerine ve sagliklarina zarar ve-
ren; kotu niyetli, kasith, olumsuz tutum ve davraniglar bittntdir.
Munferit bir hadise mobbing olarak kabul edilmez.
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Mobbing hiyerarsik agidan iki grupta incelenebilir: Aralarinda
ast-tst iliskisinin bulundugu kisilerin birbirlerine uyguladig di-
key mobbing ve daha nadir olarak gériilen, ayni invan/pozisyon-
daki kisilerin birbirlerine uyguladigi yatay mobbing.

Mobbing genelde bir yerine birden fazla kisi tarafindan gercek-
lestirilen bir psikolojik agresyon tirldir ve calisma ortaminda
goriilen normal stresorlerin aksine sistematik bir bicimde, uzun
stireli, giderek artan catismalar ile magduru hedef alir. Mobbing
uygulanan magdur kendisini savunmakta ve mevcut durumu de-
gistirmekte zorlanir.

Mobbingi inceledigimizde, altta yatan tek bir neden belirleye-
meyecegdimizi kolaylikla goérebiliriz. Bireyin ¢alisma ortaminda
bulunma stresi, yasi, egitim durumu, cinsiyeti, irki, siyasi goris-
leri, cinsel yonelimi, medeni hali, kurumun 6zel sektérde olmasi,
hiyerarsinin belirginligi, kurumda erkek egemenligi, calisan sayisi
vb. bircok faktér mobbing riskini etkiler.

is yerinde koétii drgiitlenme, asiri stres, liderlik problemleri, islerin
organizasyonunda yasanan sorunlar gibi negatif calisma kosul-
lari mobbing sebepleri olabilir. Kurum icerisinde ¢ézllememis
sorunlar ve catismalar arttikca mobbing riski artar; mobbing art-
tikca negatif calisma kosullari daha
da belirginlesir. Kisinin anksiydz, dep-
resif ve obsesif davranislari ve di-
stik sosyal becerileri ¢alisma grubu
icerisinde negatif bir tutuma neden
olabilir ve bu negatif tutum uzun do6-
nemde mobbinge donusebilir. Mob-
bing sosyal destege zarar verebilir ve
bilgi akisini azaltabilir, azalmis bilgi
akisl ise mobbingi artirabilir.

Grup icerisinde mobbing uygulama-
ya meyli olan bir kisinin gruba dahil
olmakta zorlanan kisi veya Kkisileri
hedef olarak se¢mesi ve mobbinge
maruz birakmasi daha kolaydir. Orga-
nizasyon problemlerinin ve belirsizli-
gin yuksek oldugu calisma ortamin-
da bu ihtimal daha da ykselir. Grup
icerisinde gerilimin yiiksek oldugu
durumlarda “giinah kegisi” olarak se-
cilen mobbing magduru Uzerinden
gerilim bosaltiimaya calisilir. Mobbing aklayicilari magdurun or-
talama alti performansini mevcut sorunlarin kaynagi olarak gos-
termeye calissa da rekabetin fazla oldugu calisma ortamlarinda
yiksek performans sergileyen bireylere tolerans gosterilmedigi
bilinen bir gercektir.

Cogu vakada mobbing uygulayan bireyler ortak hareket ederler,
magduru sosyal olarak izole etmeye, durumu magdurun kendi
hatasiymis gibi yansitmaya calisirlar. Magdurun Ustline diigsen
gorevleri yapmadigini, basarisiz oldugu disiincesini is arkadas-
larinin zihnine ekmeye ugrasirlar. Giderek daha da yalnizlasan
magdur caresizlik hissi icerisinde yardim aramaktan cekinir.
“Bana yapilanlarin gegici oldugunu distindigiim icin kimseye

" o,

soylemedim”, “yasadiklarimin kaniti olmadidi i¢in yardim arama-
dim, kimsenin bana yardim edebilecegdini disiinmedim’, “sikayet
ettim ancak sonra her sey daha da kotl oldu” gibi ciimleleri he-

pimiz duymusuzdur.

Mobbing uygulayan kisilere karsi idari ve kanuni yaptirimlarin
gevsek olmasi, cogu zaman uygulayicilarin yalnizca sézIi ola-
rak uyariimasi, magdurlarin beyanlarinin esas alinmamasi ve
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ITsistanhga basladigimizda da
yeni bir hayatin ilk adimlarini
atmanin, bazilarimiz igin
de yeni bir sehir ve klinik
ile tanismanin heyecani ile
“mobbing” aklimiza bile gelmiyor.
Cogumuzun giindeminde degil,
oysa bircogumuz icin asistanlik
egitiminin dogal bir parcasi

“mobbing”.

stiphe ile yaklasilmasi, magdurun yalnizlastiriimasi, calisanlarin
mobbing konusunda egitiimemesi, calisma sartlarinin iyilestiril-
memesi gibi olumsuz etkenler mobbing uygulayicilarini tesvik
etmeye devam edecek ve daha bircok magdur hikayesi duyma-
miza sebep olacaktir.

Asistan hekimlerin giindeminde “mobbing”
hangi sirada yer aliyor?

Uzun bir tip fakiltesi egitimini tamamladiktan sonra cogumuz
doktor olmanin gururunu ve rahatligini yasayamadan kendisini
yeni bir sinavin karsisinda buluyor. Akademik, maddi ve daha
bircok hayallerle Tipta Uzmanlik Sinavi'na (TUS) hazirlaniyoruz.
Mezuniyet, zorunlu hizmet, TUS derken asistanliga baslayana ka-
dar 6nimuzdeki hedef disindaki seyleri dislinebilecek vaktimiz
dahi olmuyor. Asistanliga basladigimizda da yeni bir hayatin ilk
adimlarini atmanin, bazilarimiz i¢in de yeni bir sehir ve klinik ile
tanismanin heyecani ile “mobbin” aklimiza bile gelmiyor.

Diizenimizi kurdugumuz ve yeni hayatimiza alismaya basladigi-
miz zaman yavas yavas géziimiiziin 6niindeki heyecan perdesi
dismeye basliyor. Gegici oldugunu
distindigimiz, yillarca devam et-
meyecedine emin oldugumuz sert
tutumlarin, fircalarin, asagilanma-
nin asistanhk sirecinin “bir parca-
si” oldugunu anlamaya bashyoruz.
Basta bu durumu kabullenemiyor,
tim glcumizle karsi ¢cikmak istiyo-
ruz. Ancak bu yoldan gecen herkes
“Dayanacaksin baska care yok..,
“Biz daha neler gordik bu hicbir
sey degil..” dedikce kabullenmeye
basliyoruz. Hatta o kadar kabulleni-
yoruz ki bizden sonra gelenlere, bize
soylenenleri sdylemeye baslamisiz.
Farkinda bile olmadan baskaldirdi-
gimiz siirecin bir parcasi olmusuz.

I Tabi ki bu iyi senaryo. Bazilarimiz igin
bu siire¢ cok daha agir geciyor. Ma-
ruz kalinan stres, fiziksel ve ruhsal

zarar vermeye basliyor. Sessiz kalan asistanlarin cesaret bulma-
malari icin, “mobbing”e karsi koyan asistanlar daha sert tepkile-
re maruz kaliyor. Sessiz kalan asistanlar, insani bir tepkiyle ayni
seylerin basina gelmesinden korkarak 6ntine bakip isini yapmaya
devam ediyor. Hakkini koruyan asistan, baska her yerde oldugu
gibi, yalniz kaliyor. Dayanamayip gittiginde de “gli¢siiz, uyumsuz,
aykir” sifatlari ile ugurlaniyor.

"

Maruz kaldigi “mobbing” sonrasi biriken fiziksel ve ruhsal zarar-
lan kaldiramayip hayatina son verse de sonug¢ pek degismiyor.
Sosyal medyada birkag glin arkasindan Uziltyor insanlar, bazilari
sorumlularin ceza almasini istiyor. Ancak “mobbing” yapanlarin
ruhu bile duymadan konu kapanip gidiyor.

Bu yiizden asistan hekimlerin glindeminde “mobbing”in hangi
sirada oldugunu sorgulamak bizce ¢cok yanhs. Clinkii cogumuzun
glindeminde degil, oysa bircogumuz icin asistanlik egitiminin
dogal bir parcasi “mobbing”. Sadece basimiza geldiginde, da-
yanamamaya basladigimizda glindemimize geliyor “mobbing"”.
Ancak o zaman da doniip bakiyoruz baskaldiran herkes bir bir
kaybolmus ve simdi biz yalniz kalmisiz.



Bu konuya dair Asistan Hekim Komitesi ne
gibi calismalar yiiriitmeyi planliyor?

Turkiye Psikiyatri Dernegi (TPD) bir kural/yasa dlizenleme veya
denetleme mercii degildir. Kurulus ¢alismalarinin basindan itiba-
ren toplulugumuz icin planlanan ilk isim “Psikiyatri Birligi” aslinda
bizi ¢cok iyi tanimlamaktadir. Meslegimizi icra etme ve dogru ol-
duguna inandiklarimizi savunma yolunda yalniz olmamak, ayni
meslek icin gonil vermis herkesin destegini arkamizda hissede-

bilmek, “birlik” olmak icin var TPD.

Peki asistanlar bu birligin neresinde bulunmaktadir? Genel olarak
Ulkemizde ve diinyada tipta uzmanlik 6grencilerine (asistanlara)
verilen deger sebebiyle, disaridan bakan bir goz Asistan Hekim
Komitesi (AHK)'nin énemini tabi ki géremeyebilir. Ancak bu ko-
nuyu ele almadan 6nce TPD'nin asistanlara bakis acisi ve yakla-
siminin ne kadar 6zel oldugunu mutlaka ifade etmemiz gerekir.
Dernegimizin kurulmasina onciiliik eden “psikiyatride uzmanhk
egitimi ve sorunlarinin tartisilabilmesi ve egitimde standardizas-
yonun saglanmasina yonelik calismalarin yapilabilmesi amaciyla
bir egitim komisyonunun olusturulmasi” planidir. Yani TPD icin
asistanlar ve asistanlik slireci sadece bir diger giindem maddesi
degildir, kurulus sebebidir.

insanin aklina ilk su soru geliyor: Peki bir yasal yaptinm giicii ol-
madan mobbing konusunda ne yapabilir ki? Yargi veya yasama
sirecine alternatif olmak icin degil, “birlik” olmak icin buradayiz.
Hedefimiz “mobbing”e ugrayan kisinin yalniz olmamasini sagla-
mak. Kendisini dinleyen ve yaninda olan meslektaslari oldugunu
gostermek. Asistan Hekim Komitesi olarak kurumlar arasi iletisim
agini guclendirmeye ve hicbir meslektasimizin bu yolda yalniz
kalmamasini saglamaya calisiyoruz.

Adalet ve dayanismayi temel alan ¢alisma
ortamlari saglayabilmek adina neler
yapilabilir? Turkiye Psikiyatri Dernegi ve
Asistan Hekim Komitesi bu amaca yonelik
yapilabileceklerin hangi boliimiinde yer
alabilir?

Calisma ortamlari dinamik, kompleks bir bilesime sahiptir. Calis-
ma ortamlarini meydana getiren 6zellikler hem calisma ortamla-
rini etkilemekte, etkilenen bu ¢alisma ortamlari da kendisini olus-
turan unsurlan etkilemekte olup bu, diyalektik bir iliski icerisinde
ilerlemektedir. Kisisel 6zellikler, calisma kurumunun 6zellikleri ve
sosyal cevrenin 6zellikleri calisma ortami ile karsilikli olarak etki-
lesir ve bir degisim meydana getirir.

Bu yapiy1 somut olarak daha iyi anlamak, adalet ve dayanismayi
temel alan calisma ortamlarinin nasil saglanabilecegine yonelik
¢ozlimler Uretmek icin calisma ortami unsurlarini alt basliklara
ayirmak yardimci olacaktir. Kisisel 6zellikler, calisma kurumunun
ozellikleri ve sosyal cevrenin 6zellikleri bu soruya yanit verebil-
memizi saglayacak olan alt basliklardandir.

Calisma ortamlari farkh kisisel 6zelliklere sahip insanlarin bir ara-
ya geldigi alanlardir. Bu farkhliklar bazen uyumu arttiran birlikte-
likler olustursa da bazen cesitli anlasmazliklara yol agabilmekte-
dir. Kisisel ozellikleri dolayisiyla insanlarin mobbingi daha fazla
uyguladiklan veya mobbinge daha fazla maruz kaldiklar cesitli
bilimsel calismalarda gosterilmistir. Ozellikle esnek, hassas ve
kendi davranislarini gézden gegirebilen, baskalarinin davranis ve
duygularini yiiksek seviyede hissedebilen, yeni fikirler Gretebilen,
farkli bakis acilari ile diinyayr yorumlayabilen kisilerin mobbinge
daha fazla maruz kaldiklari ifade edilmektedir. Benzer sekilde
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mobbing uygulayicilarinin yénetici olmasi nedeniyle bunu ken-
disinde hak gordiigl, benmerkezci veya narsisist bir kisilik ya-
pisinin oldugu ve bu 6zelliklerinin de mobbing uygulamasi igin
neden olusturabildigi belirtiimektedir. Calisma ortamlarinda psi-
kolojik destek birimlerinin olusturulmasi, bu kisisel farkhhklarin
farkina variimasi, is ortaminin dinamiklerinin kesfedilmesi, sorun-
lara uyumsal (adaptif) olmayan yanitlarin verilmesinin dnlenmesi
ve genel olarak saglikh bir calisma ortami olusturmak adina fay-
dali olabilir.

Calisma kurumunun 6zellikleri de adaletli ve dayanismayi temel
alan bir calisma ortami saglanmasi acisindan elzemdir. Koti yo-
netim, yetersiz iletisim, zayif liderlik yapisi, stresli ortamin varlig,
insanlarin kendilerinden beklenenleri yerine getirememesi, yeni-
den yapilanma, rekabetci ortamlarda kendi isini kaybetmekten
korkma, kendi statlisini koruma durumu, yeni fikirlerin ortaya
¢ikmamasi, stirekli ayni seylerin tekrarlanmasi gibi davranislar
calisma ortaminda mobbing uygulamalarina yol acabilmektedir.
Calisan ve isverenlerin konuyla ilgili egitimi calisma ortaminin
adaletli olmasi agisindan énemli olabilir. Kurumlarda calisan ki-
silerin belirli strelerle bu konularda bilgilendirilmesi, interaktif
bir sekilde uygulanmasi planlanan aktivitelere (egitim, bilgilen-
dirme toplantilari, seminer gibi) katilim saglanmasi konu ile ilgili
farkindaligin artisina katki saglayabilir. Sikayet ve performans
degerlendirme mekanizmalarinin saglikli calismasi mobbingin
onlenmesine katkida bulunabilir. Toplu is s6zlesmelerine calis-
ma ortaminda mobbing vakalarinin yasanmamasi icin onleyici
nitelikte hiikimler konulmasina 6zen gosterilebilir. Mobbingle
micadeleyi gliclendirmek Uzere calisanlara kurumlar tarafindan
olusturulacak sabit telefon hatlari Gzerinden yardim ve destek
saglanabilir. Ancak ydritulen is ve islemlerde kisilerin 6zel ya-
samlarinin korunmasina azami 6zen gdsterilmesi gerekmektedir.

Toplumun sosyoekonomik durumu, deger yargilari, tabii oldugu
kanunlar, sehirde veya kii¢lik yerlesim yerlerinde yasamasi kisi-
nin yasadigi sosyal ¢evresinin ozelliklerini olusturmaktadir. Bol-
geler arasi go¢, yabancilasma, ¢alisma ortaminda liyakata 6nem
verilmeyisi, hakim olan ekonomik sistemin olusturdugu kar hirsi
gibi toplumun sosyal, ekonomik, kultiirel ve ahlaki norm ve de-
gerleri mobbing uygulamalarini besleyen bir zemin olusturabi-
lir. Toplumun buyik bir kesimine ulasmak amaciyla cesitli bilgi-
lendirici brostrler, basili medya kaynaklarinin kullanimi, gesitli
platformlar Gizerinden video ¢ekimleri ile mobbing konusunda
glincel ve sliregen yayinlar tretilmesi bu konudaki farkindahg:
arttirabilir.

Calisma ortamlari icerisinde var olan bu dinamiklerin sorunsuz
bir sekilde islemesi Utopik bir goriis olabilir. Adalet ve dayanisma-
yI temel alan calisma ortamlari icin basaril bir miicadele sorunla-
rin ortaya ¢cikmadan 6nce, ortaya ¢cikmasi halinde ve sorunun ge-
lecegine dair asamalar halinde degerlendirilmesi, miidahale ve
destek birimlerinin olusturulmasi yoniindeki girisimler olacaktir.

Turkiye Psikiyatri Dernegi ve Asistan Hekim Komitesi, adalet ve
dayanismayi temel alan calisma ortamlarn saglayabilmek adina;
cesitli panel ve seminerlerin olusturulmasi, danismanlik hiz-
metleri verilmesi, toplumun bitiin kesimlerine yénelik sosyal
programlar olusturulmasi bunlar icin yazili basin veya internet
Gzerinden olacak sekilde bitiin kaynaklarin kullaniimasi gibi bi-
reylerin mobbinge dair farkindaligini arttirici calismalar yapabilir.
Mobbing magdurlarinin iletisimini kolaylastirmak adina mob-
bing ile ilgili birimler olusturulabilir, kisiler tibbi ve hukuki des-
tege yonlendirilebilir, psikososyal kriz ani ve sonrasinda destek
saglanabilir.

Buradayiz.
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Asistan Hekimlerin Saghgi ve COVID-19

Tiirk Tabipleri Birligi tarafindan 8 Subat 2021
tarihinde diizenlenen “Asistan Hekimlerin Sagligi
ve COVID-19” baslikli webinar, TTB sosyal medya
kanallarindan canli olarak yayinlandi. 500den
fazla izleyicinin katildigi webinarda TPD Asistan
Hekim Komitesi yiiriitme kurulu iiyesi Dr. Emre
Cem Esen konusmaci olarak yer aldi.

Kurulu'nun saglik ¢alisanlarinin saghdi konusunda diizenle-

digi bir dizi webinarin dérdiinciisti olarak gerceklestirilen bu
etkinlikte, asistan hekimlerin sagliginin ve sorunlarinin konusul-
masi hedeflendi. Tipta Uzmanlhk Kurulu TTB temsilcisi olarak go-
rev yapmakta olan ve Hacettepe Universitesi Tip Egitimi ve Bilisim
Anabilim Dali'nda 6gretim Uyesi olan Prof. Dr. Orhan Odabasi ile
TTB Merkez Konseyi lyesi Dr. Meltem Gilinbegi'nin moderatorli-
giinde; gdgis hastaliklar asistani Dr. Okkes Giiltekin, aile hekimli-
gi asistani Dr. Muharrem Delikkaya, anestezi asistani Dr. Lales Tung,
restoratif dis tedavisi asistani Dt. Merve Seker ve psikiyatri asistani
Dr. Emre Cem Esen, COVID-19 pandemisi siirecinde asistan hekim-
ligin ortak ve farkli yonlerini ele alan sunumlar yaptilar.

TTB blinyesinde goérev yapan Uzmanlik Dernekleri Esgidiim

Dr. Emre Cem Esen, asistan hekimlerin saghgi ve COVID-19 si-
recini bir psikiyatri asistaninin géziinden ele alarak yaptigi ko-
nusmasinda oncelikle TPD tarafindan yurutilmis olan “Saglik
Galisanlari icin Ruhsal Destek Hatti” uygulamasina degindi ve
pandemi stirecinde iyi bir 6rnek olarak bu uygulamay: ele ald.
Konugmasinin ilerleyen bdliimlerinde yodneticilik tarzlarindan,
COVID-19 suirecinde asistan hekimlerin tiikenmislik ve yorgunluk
hislerinden, bu slrecte psikiyatri asistanlarinin yasadiklarindan
ve hissettiklerinden bahseden Dr. Esen sozlerini “Asistan hekim-
ler olarak pandemi ile miicadele siirecinde 6nemli sorumlulukla-
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rimiz var. Biz de diger saglik calisanlari gibi ekibin bir parcasiyiz.
Bu nedenle bizim sorunlarimiz ve ihtiyaclarimiz da g6z ardi edil-
memelidir” seklinde noktaladi. i

Webinari izlemek isteyen okuyucularimiz, yanda
yer alan karekod araciligiyla TTB sosyal medya

kanalindaki webinar videosuna ulasabilirler.

Asistan Sohbetleri

andemi ile calkantili gecen 2020 yilinin sonunda yeni Asis-
Ptan Hekim Komitesi (AHK) Yiritme Kurulu (YK) olarak gére-

ve basladik. Bizden neler beklendigine dair neredeyse hic-
bir fikrimiz olmadan, géziimizl kapatip atladik bir stirecin icine.
Turkiye'nin farkl késelerinde calisan ve daha 6nce blytiik oranda
birbirini tanimayan bir ekip olarak en 6nemli ortak noktalarimiz
istekli olmamiz ve yeni seyler denemek konusundaki heyecani-
mizdi. Tabi ki gorevi yeni devir alan her ekip gibi hayal kurmak ile
basladik yolumuza, bircogunun gerceklesmeyecegini icten ice bil-
sek bile. Ancak sonra beklemedigimiz bir sey oldu, zaman gectikce
heyecanimiz sdnmedi. Birbirimizi tanidik¢a icimizdeki alev daha
da biyldu. Ayrica hepimizin icinde olan gizli aykiri ruhun TPD'de
yargilanmadigini, aksine ylreklendirildigini ve desteklendigini
fark etmek bu atesi daha da korikledi.

Bize verilen gorevlerle sinirli kalmak istemedik, kendimizden de
bir seyler katmak, Ustlendigimiz goérevi buldugumuzdan daha
iyi bir sekilde teslim edebilmek istedik. ilgimizi ¢ekebilecek ko-
nuklarla, bize 6zel ve samimi bir sdylesi gerceklestirme fikri he-
pimizin hosuna gitti. Tabi sonrasinda etkinlige isim bulma ve ko-
nuklari belirleme belki de bu stirecin en biyuk karin agrisi oldu.
Konuklarimizi belirlerken tiim asistanlarin faydalanabilecegi ve
ilgilerini cekebilecek kisiler bulmak 6ncelikli hedefimizdi. TPD'nin
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her noktasinda gorev almis, TPD'nin baskani olmasina ragmen ay-
kir asistan ruhunu yitirmemis, sicakligi ve samimiyeti konusunda
teredditiimiiz olmayan Doc. Dr. Koray Basar ile etkinlik serimize
baslamak ortak kararimiz oldu. Oy birliginin Yiritme Komitesi'nde
nadir gorilen bir durum oldugunu hatirlatmak isteriz.

Koray Hoca ile olan iliskimizin, ona karsi olan sevgi ve saygimizin
tarafsizligimizi etkilemesine tabi ki izin vermedik. Tim psikiyatri
asistanlarina sundugumuz anketten gelen yanitlarla ve toplanti-
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larimizda belirledigimiz sorularla kendisine zorlu bir séylesi ha-
zirladik, en azindan biz hazirladigimiza inandik. ilk etkinlik olmasi
sebebiyle duyurusunu bir giin 6nce yapabildigimiz halde etkin-
ligimize 60 kisiyi gecen katim gerceklesti. Tabi ki bu soyleside
konusulanlar, bundan sonraki soyleside olacaklar gibi aramizda
kalacak. Amator ruhla basladigimiz “Asistan Sohbetleri” etkinligi-
mizin ilk konugu oldugu icin tekrar Dog. Dr. Koray Basar’a tesek-
kir ederiz.

Pandemi ile Birlikte Bir

Yil...

Fldem GUVERCIN®

“Bu siirecten hepimiz olumsuz etkilendik. Telafi
mekanizmalarini da ortak akilla, birbirimizin elinden
tutarak yiiriitebilecegimize inantyorum...”

“..Ortak bir platformdan deneyimli hocalarimiz ve
katki verecek goniillii asistan arkadaslarimiz ile birlikte,
zaman ve mekdndan bagimsiz cevrimdisi olarak da
erisim saglanabilecek temel konulari iceren teorik
egitim videolari, yeterli vaka cesitliligi gorme imkani
olmayanlarimiz icin hastalik rollerini listlenen 6rnek
goriisme ve simiile edilebilen semptom iceriklerini
kapsayan kayitlar yiiklenebilir.”

"Dokuz Eylul Universitesi Tip Fakdltesi Psikiyatri AD, 3. sene asistan

Sars CoV-2 virlistinlin yol actigi enfeksiyonun pandemi ilan

edilmesinin ve lilkemizde gorilen ilk vakalarin resmi olarak
aciklanmasinin tizerinden tam bir yil ge¢mis bulunmakta. 2019'un
bitmesi ile hayatimiza giren Sars CoV-2 virlisiinin yol actigi bu
pandemi, su ana kadar yaklasik 119 milyon kisiyi etkilemis ve 2
milyon 600 bin kisinin hayatini kaybetmesine neden olmus du-
rumda. Maalesef sayac sirekli ilerliyor ve hi¢ kimse bu sayacin ne
zaman ve hangi noktada duracagini heniliz 6ngéremiyor. Pande-
mi stirecinde virtisten korunmak icin “yeni normal” olarak birlikte
yasamaya alismamiz gerektigi séylenen maske, sosyal mesafe ve
hijyen kurallarina siki uyum triadini coktan i¢sellestirmis olsak bile,
birlikte yasamaya alisamadigimiz daha bircok sey var.

Bu satirlari yazdigim giin, Diinya Saglk Orgiitii tarafindan

Sosyal ve mesleki faaliyetlerimizin, 6zgurligimizin kisitlan-
masi virlistin Glkemizde hizli bir sekilde yayilmaya baslamasini
takiben bircogumuz tarafindan kisa siirede alt edebilecegimi-
zi distindigimiiz bu duruma karsi gecici ve gerekli bir 6nlem
olarak onaylandi. Ancak bu bir yilda saghk calisani kimligimizle
pandemi sahasinda deneyimlediklerimiz zaman zaman miithis
bir caresizlik ve Gzlintl hissinin yaninda, virusle savasin nasil, ne
zaman ve ne gibi kayiplarla sona ereceginin belirsizligiydi. Bu be-
lirsizlik, tahammdil etmenin gittikce zorlastigi, kaygili ve endiseli
kronik bir bekleyisi beraberinde getirdi. Kayiplarin ve travma-
larin etkisinde sessizlesen, akut donemde gdérmezden gelmek
durumunda kaldigimiz ve tolere edebilecegimize inandigimiz
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uzmanlik egitimimizde meydana gelen aksamalar da artik &te-
lenemeyecek, gizlenemeyecek, yok sayilamayacak bir sorunsal
olarak hepimizi derinden etkiliyor. Sirecin bagslarinda aramiza
katilan bazi arkadaslarimiz asistanligin dértte birini bitirmis olsa
da kapasitesi azaltilan servislerde ve polikliniklerde yeterli sayida
ve surekliligi olan bir diizende hasta takip edemedi, pandeminin
gelip oturdugu giindemde hastalar ile bagka konulari derinleme-
sine konusup isleme olanagdi bulamadi, ders ve egitimleri etkin
bir sekilde dinleyemedi, kongrelere gidemedi, meslektaslari ile
temas ve etkilesimi olamadi. Kidemden bagimsiz hepimiz bu si-
kintilan yasadik belki ancak gelir gelmez yangin yerine diisen ve
diger neferlere su tasimada yardim etmeye yollanan yeni basla-
mis asistan arkadaslarimiz oldu. Kidemlendikge artan tez baskisi
ve eksiklerini telafi edebilecegi daha az zaman kalmis olma duy-
gusu da uzmanligini almaya yaklasmis arkadaslarimiz icin ekstra
bir olumsuzluk yaratiyor.

Bu suirecten hepimiz olumsuz etkilendik. Telafi mekanizmalarini
da ortak akilla, birbirimizin elinden tutarak yiritebilecegimize
inaniyorum. Bu siirecte olumsuz olarak deneyimlediklerimizden
paylasarak ve dayanisarak olumlu ciktilar elde edebilecegimize
yonelik umudumu korumaktayim. Ortak bir platformdan dene-
yimli hocalanmiz ve katki verecek goniillii asistan arkadaslarimiz
ile birlikte, zaman ve mekandan bagimsiz ¢evrimdisi olarak da
erisim saglanabilecek temel konulari iceren teorik egitim vide-
olari, yeterli vaka cesitliligi gérme imkani olmayanlarimiz icin
hastalik rollerini Ustlenen 6rnek goriisme ve simile edilebilen
semptom iceriklerini kapsayan kayitlar yiklenebilir. Uygun ara-
liklarla karsilastigimiz sorunlar, hissettiklerimizi glivenli alanda
paylasabilecegimiz “debriefing” oturumlari diizenlenebilir. Akran
stipervizyonlari yapilabilir. Umuyorum ve diliyorum ki bu zor si-
recten en kisa zamanda cikacak, sevdiklerimize glivenle kavusa-
cak, yeniden bir araya gelecek ve yaralarimizi sarmanin 6tesinde
“traumatic growth” fenomeni ile hayata dair farkli ve etkili bakis
acllari kazanacagiz.

Pandemiye Adaptasyon,
Uzmanhk Egitimi ve Eski
Alskanliklari Unutmak

Furkan ERKEK™

“Salginin tiim aliskanliklarimizi ve disiplinleri
degistirmesi yani sira gétiirdiikleri kadar olmasa

da tiim Diinya‘da oldugu gibi getirdigi seylerden

de bahsetmek gerekiyor. Online, telekonferans,
cevrimigi gériismeler, remote, uzaktan baglanti, adi
her ne olursa olsun telepsikiyatrinin 6nemini gittikce
artiyor.”

ren, aliskanlklari ve disiplinleri degistiren, bozan ve en 6nde
bu miicadelenin buytuk bir parcasi olup salginla karsi karsiya
kalan ve hatta canlari pahasina gorev alan tiim saglk calisanlari-
ni etkiledigi gibi, psikiyatri ihtisasini da dnemli dl¢lide etkiledigini
diisindugim ve hekim oldugumuzu derinden hissettiren bir do-
nemden geciyoruz. Eski aliskanliklar yerine, yenilerinin edinildigi

Yakla§|k 1 yila yakin bir sekilde tiim Diinya'da etkisinin gOste-

“‘Manisa CBU Tip Fakdltesi Psikiyatri AD, 4. sene asistan!
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ve adapte olmaya calistigimiz bu siirecin asi haberleri gibi sevindi-
rici durumlarin yani sira mutasyon haberleri gibi siirecin uzamasi-
na neden olacak gelismelerle birlikte daha ne kadar devam edece-
giile ilgili kafa karisikliklariyla baglamak istiyorum.

Pandeminin bagslamasiyla getirilen 6nlemler ve kisitlamalarla
birlikte, ihtisasinin ilk yilindaki asistanlar basta olmak Gzere tim
doénem asistanlarini etkilendigini goriiyoruz. Bunlar baslica servis
yatak sayilarinin dustiriilmesi, poliklinikte hasta kotalarinin kon-
masl, goriismelerin birer maske altinda ve sinirli sirede yapilma-
sl, vizitlerin ve egitimlerin aksamasi, yapilmasi planlanan genelde
motivasyon artiran kongrelerin iptal olmasi, TPD biinyesinde ya-
pilan terapi egitimlerinin aksamasi, tez icin akademik kurullarin
planli toplanamamasi veya tez icin hasta bulma konusunda yasa-
nan zorluklardi. Ustiine bir de gérevlendirmelerle pandemi siire-
cinde aktif calismak, bir yandan COVID geciren arkadaslarimizin
oldugunu 6grenmemiz ve bir yandan da saglik calisanlarindan
gelen 6lim haberleri, 6liimin yadsinamaz oldugunu tekrar tek-
rar hatirlatiyor.

Salginin tiim aliskanhklarimizi ve disiplinleri degistirmesi yani sira
hayatimizdan gotirdikleri kadar olmasa da tim Diinya'da oldu-
gu gibi yasamimiza getirdigi seylerden de bahsetmek gerekiyor.
Online, telekonferans, gevrimici goriismeler, remote, uzaktan
baglanti, adi her ne olursa olsun telepsikiyatrinin nemi gittikce
artiyor. Telepsikiyatrik uygulamalar sayesinde yatak sayisi, polikli-
nikteki kota degismiyor; ancak maskesiz yapilabilen ve gériisme
sinirlamalarinin eskisi gibi oldugu yeni cevrimici goriismeler, egi-
timlerin ve vizitlerin kaldig1 yerden devam etmesi, kongrelerin ve
terapi egitimlerinin eski tadinda olmasa da uzaktan yapilabilmesi
gibi yeni aliskanhklar kazandik.

Son olarak ihtisasin her déneminden asistanlari etkiledigini di-
stindiiguim salgin, asistanlarin uzatma alip almayacagi konusun-
da kararsiz kalmasina ve hem yasami hem de ihtisasi daha ne
kadar aksatacadi veya bu sekilde gidecegdi konusunda kafa kari-
sikhigr yasamamiza neden oluyor. Eski aliskanlklarimizi unuttur-
madan bitmesi dilegiyle...

COVID ve Asistan Egitimi
Merve Sinem CESUR™

“Bu siire¢ tiim asistanlarin egitimini etkilese de her klinik
kendi icerisinde elinden geldigince ¢cézmeye ¢alismis, bu
da bir esitsizlik yaratmis olabilir. Ancak siirec icerisinde
bu esitligi saglamak adina kisilerin egitimlerinin
uzatilabilecek olmasi da baska olumsuz sonuglar
doguracak...”

farkli alanlarda adini bildigi agina oldugu bir viris ailesi. TUS

strecinde hepimiz tek tek bircok varyanti ezberlemisizdir
eminim ki. Ancak “bilinmislik” kelimesinin insanda hissettirdigi
rahatlamanin aksine hepimiz; tim diinyada hicbir meslek kolu,
ekonomik veya toplumsal sinif ayirt etmeksizin herkesi etkileyen,
kimilerince son zamanlarda insanhdin basina gelen en blyik fe-
laket olarak adlandiran, tim insanlikta 6ncelikle duygusal, sosyal,
ekonomik travma ve yoksunluklara sebep olan biyik bir yikim si-
reci ile karsi karsiyayiz.

Coronavir(js ailesi... tip diinyasinda hepimizin uzun yillardir

“Erenkdy Ruh ve Sinir Hastaliklar Egitim ve Arastirma Hastanesi, 2.
sene asistani



COVID-19 adini duydugumuz Aralik 2019'dan beri bir seylerin
degisecegini elbette ki dustinenler olmustur ancak bdyle bir
pandemi ile karsi karsiya kalinacagini, topyekdn bir bilinmezligin
icerisinde olacagimizi tahmin eden var midir bilmiyorum.

icerisinde bulundugumuz bu siirecte ciddi sorumluluklar yiik-
lenmeye aliskin olan biz saglik ¢calisanlari hem pandemi siirecin-
de aktif rol almak, pandemi ile savagmak hem de kendi sagligimi-
z1 ve dolayisiyla da yakinlarimizin sagligini korumaya calismanin
duygusal ve fiziksel yiiki altinda ezilirken, bir yandan da parcasi
oldugumuz kendi diinyamizin olagan isleyisindeki gerekleri-
ni g6z ardi ettik. Stire¢ biraz ilerleyip bu yeni kavrama da asina
olmaya basladikca, asi calismalari hiz kazanip kitlesel asilamalar
hepimize bir miktar nefes aldirdiginda bizler de eksiklikleri g6z-
lemlemeye ve farkli alanlarda yapabileceklerimizi disiinmeye
basladik.

Asil amaci egitim alarak kendini yetistirmek ve istedigi alanda
iyi birer uzman hekim olmak olan biz asistanlar icin, pandemi
stirecinde gorevlendirmelerde aktif rol alirken, ilk etapta egitim
ikinci planda bile olamadi. Tim hastane icin 6rglin egitimler, top-
lantilar iptal edildi. Cok énceden tarihleri ayarlanan, heyecanla
bekledigimiz kongreler gerceklestirilemedi. Birakin kongre gibi
biyuk topluluklarin olustugu etkinlikleri, rutinde yaptigimiz ser-
vis vizitlerini bile bir siire hi¢ yapamaz hale geldik. Ayni zamanda
bulundugumuz il ve cevre illerdeki psikiyatri kliniklerinin buyik
oranda poliklinik ve servis hizmetini kapatmasi, biz ve bizim gibi
ruh ve sinir hastaliklar egitim ve arastirma hastanelerinin de ka-
pasitelerini yari yariya azaltmasi, bir yandan hasta yikimuzi de
oldukga artirmis ve hastalari idaremizi de zorlastirmisti.

“..bu stirecin kararinin bir dayatma olarak yapilmamasi
gerektigi, pandemi savasinda zaten énlerde yer alan
asistan hekimlerin kendi tercihlerine birakilmasi
gerektigi, isteyen hekimlerin belirlenen siire egitimlerini
uzatabilecekken istemeyen hekimlerin sinavlarinda
yeterliliklerini aldiklari takdirde olagan siireclerine devam
edebilmeleri gerektigi diisiincesindeyim.”

Yani daha az egitim aliyor ancak daha ¢ok seyle bas etmek zo-
runda kaliyorduk. Bu siirecte bizler de bir¢cok kurum gibi online
egitim ile tanistik ve yiiz ylize olamasak da her sey akip giderken
rutinimize kismen de olsa donebilmenin verdigi rahatligi yasadik.

Terapilerimiz online sisteme gecti. KORDEP programi ile birebir
ulasamayacagimiz hasta gruplari ile zaman zaman telefon goris-
mesi, zaman zaman online programlar tizerinden goérustik. Vizit-
lerimizi, hastane ici egitimlerimizi farkli odalarda ancak mimkiin
olan en ¢ok katilimla strdtrdik. Online egitimin, online calisma-
nin getirdikleriyle, avantajlariyla da tanistik tabi. Belki daha ¢ok
kisiye ulasabildi, il bazinda yapilan egitimler tim Glkenin katilimi-
na acilabildi. Bu ve daha bircok motivasyonla sik sik dernegimiz
ve farkl kuruluslar tarafindan alaninda iyi olarak bilinen bir¢ok
degerli hocanin da katiliminin saglandigi egitimler acilmaya bas-
land.

Ancak kendi agimdan baktigimda bu siirecin 6zellikle yeni bas-
layan asistanlar icin meslegi tanimak ve alismak, temel egitim
almak adina oldukga zor yonetilen ve eksik kalan bir siire¢ oldu-
gunu disuntiyorum. Pandemide gorevlendirilerek aktif olarak
bulundugu asistanlik siireci egitimine ara vermenin yaninda TUS
gibi zorlu bir stirecten ¢ikan ve heyecanla yeni bolimiine basla-
yan bir hekimin bdyle bir sirecte cogunlukla online olarak hasta
gorebiliyor olmasi, hastalarla gériisme siresinin oldukga sinirlan-
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dinlmasi ve egitimin belirli stire kisitlamalarina takiliyor olmasi,
meslektaslarimizin teker teker 6lim haberini aldigimiz bu giin-
lerde oldukga motivasyon kirici olabiliyor.

Bunun yaninda st kidem asistanlari icin de gerek tez gerek-
se uzmanlik smavlarinin ertelenmesi, pandeminin getirdikleri
ile uzmanlik siirecine gecis ve beraberindeki hayat planlarinin
sekteye ugramasinin verdigi motivasyon dustikligui ile beraber
¢ogu klinikte kendilerinden daha tecriibesiz asistanlarin egitim
sorumluluklarini Gstlenmedeki paylarinin artmasi da yine negatif
bir durum yaratiyor.

Bununlailgili egitim vericilerin de asistanlarin da kendi aralarinda
“neler yapilabilir?’, “acaba egitim stireleri uzar mi?”, “Uzamali mi?”
gibi sorulan sik sik tartistigini diistinliyorum.

Bu siire¢ tlim asistanlarin egitimini etkilese de her klinik kendi
icerisinde elinden geldigince ¢dzmeye calismis, bu da bir esitsiz-
lik yaratmis olabilir. Ancak sureg icerisinde bu esitligi saglamak
adina kisilerin egitimlerinin uzatilabilecek olmasi da baska olum-
suz sonuclar doguracak. Ozellikle uzman olmasina az kalan arka-
daslarimizi bircok alanda kot etkileyecektir.

Ben bu surrecin kararinin bir dayatma olarak yapilmamasi gerekti-
di, pandemi savasinda zaten onlerde yer alan asistan hekimlerin
kendi tercihlerine birakilmasi gerektigi, isteyen hekimlerin be-
lirlenen siire egitimlerini uzatabilecekken istemeyen hekimlerin
sinavlarinda yeterliliklerini aldiklari takdirde olagan sireclerine
devam edebilmeleri gerektigi diisiincesindeyim.

Umarim hepimize yeni bir yasam tarzi benimseten bu sireg biz-
lere daha fazla olumsuz sonug yasatmadan 6grendigimiz olumlu
seyleri de yanimiza kar sayabilecegimiz sekilde bir an dnce biter.

Pandemi, Belirsizlik,
Asistanhk

Nilay SULEYMANOGLU'

P andemi ile birlikte tim insanhigin aliskanhklarinin, 6ncelikle-

stire¢ basladiginda psikiyatri asistanligimin 2. ayindaydim.
Henliz asistan doktor olarak ¢ok az hasta gormis, cok az egitime
katilmis ve belki de normal isleyisin cok da farkinda olmayan biri
olsam da bu siirecten herkes kadar etkilendigimi diisiiniiyorum.
Zaman zaman bolimimiz disinda covid-19 poliklinik ve servisle-
rinde calistik ya da kendi boliimiimiizde olsak bile normalden fark-
I bir isleyis ile karsilastik. Servislerimizdeki hasta sayilari azaltildi.
Belirli donemler polikliniklerimiz kapandi. Egitimlerimiz bir siire
gectikten sonra online bir sekilde devam etti.

insanlarin saghgini kaybetme korkusu yasadigi, sokaga ¢ikma ki-
sitlamalarinin getirildigi, issizligin arttigi, belirsizliklerle dolu bu
donem ve sonrasinda ruh sagligi calismalarinin neminin artaca-
gini dislintiyorum. Bu calismalarda yer alacak olan biz psikiyatri
asistan doktorlari olarak asistan egitim stirecimizde meydana ge-
len olumsuzluklar nedeni ile endise duyuyor, bu siirecin bitmesi-
ni diliyoruz.

‘Ege Universitesi Tip Fakiltesi Ruh Sagligi ve Hastaliklar AD, 1. sene
asistani
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Pandemi Doneminde
Psikiyatri Asistanlarinin
Yasadiklan Giuclikler

Nurullah YAVAS

“Belirsizlik her yanimizi her animizi sardi bu dénemde,
belirsizlik ile yasamaya, plan yapamamaya alistik herhalde
artik.”

diinyaya bakisimiz, hekimlige bakisimiz donistl, degis-

ti. Mart ayi ortasinda Ulkemizde ilk vaka gorilmesi sonrasi
Sakarya'da vaka sayilari hizla artti ve 1 Nisan itibari ile iki bolim-
den olusan Sakarya Egitim Arastirma Hastanesi’'nin (SEAH) merkez
binasi pandemi hastanesine doénustirildi, servisler ve yogun
bakimlarda tamamen COVID hastalar takip edilmeye baslandi.
Psikiyatri, onkoloji, fizik tedavi ve g6z kliniklerinin bulundugu
SEAH Korucuk binasi COVID disi hasta bakmaya devam etti. Mart
ayl sonunda COVID servislerine ve YBU'lerine gdrevlendirmeler
basladi. Nisan ayinin ilk haftasinda yapilan son gdrevlendirme ile
klinigimizdeki 18 asistandan 15'i gorevlendirildi ve toplamda 51
yatakli (20 kadin+21 erkek kapali servisleri ve 10 yatakli AMATEM)
psikiyatri klinigi ve Toplum Ruh Sagligi Merkezi (TRSM) 3 asistan ile
isleyislerini stirdiirmek zorunda kaldilar.

Pandeminin basladigi ilk giinden bugiline hayatlarimiz,

Tum bunlar olurken zorunlu rotasyonlar iptal edildi ve rotasyon-
daki asistanlar rotasyonlarini belirsiz bir gelecek zamanda ta-
mamlamak Uzere kliniklerine dondiiler. Tez surecleri neredeyse
durdu. Bitirme dénemi yakin olan arkadaslarimiz pandemi éncesi
normal zamanlara gore tez ve bitirme sinavi hazirhdr yaptiklar
dénemde COVID servislerinde calismaya basladilar. Son dénem
asistanlarina tezlerini yetistiremezlerse veya rotasyonlarini ta-
mamlayamazlarsa asistanlik sirelerini uzatabilecekleri ¢6ziim
Onerisi sunuldu. Asistanlik bir egitim suireci ve sadece 4 yilin dol-
masi bizleri psikiyatri uzmani yapmayacak, bunu biliyoruz, fakat
asistanlik stiresinin uzama ihtimali de bizleri korkutuyor. Asistan-
liga yakin zamanda baslamis asistan arkadaslarimiz ise psikiyatri
klinigine, ortama, isleyise alisamadan oradan oraya gorevlendi-
rildiler. Asistanhigin en heyecanli, 6grenmeye a¢ zamanlarini bu
sekilde gecirmek sliphesiz bu arkadaslarimiz icin de olumsuz bir
durum oldu.

Psikiyatri kliniginde poliklinikler kapatildi, il merkezinde COVID
disi hasta bakan bir devlet hastanesi poliklinik hizmeti verme-
ye devam etti. TRSM hasta takiplerine online goériismeler ile
devam edildi. Servis ve TRSM hizmetlerini ylritmeye calisan
3 arkadasimiz adeta 40 parcaya bollinerek calistilar, 10'ar n6-
bet tuttular bu dénemde. Dahili kliniklerin psikiyatriye kusurlu
bakisi, yaptigimiz isi 5Gnemsememelerinin klinikte bu kadar az
kisiyle kalmamizin ana sebepleri oldugunu distiniiyorum. Tim
kliniklerden esit oranda asistan gorevlendirilmedigi icin bunu
soyleyebiliyorum.

COVID servislerinde gérevlendirilen arkadaslarimiz psikiyatri
asistani kimliklerini biraktilar ve pratisyen hekim olarak ellerin-
den geleni yaptilar fakat maalesef COVID servislerine asistanlar-

“Sakarya Egitim Arastirma Hastanesi, 3. sene asistan!
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la birlikte gorevlendirilen uzman hekimler ve hocalarin bircogu
COVID uzmani, COVID profersérii, dogenti vs. olmadiklari halde
herkes icin yeni ve korkutucu olan bu virus ile miicadele ederken
uzman, dogent veya profesor kimliklerini bir kenara birakmadilar
ve odalarindan neredeyse hic ¢ikmadilar. Bircogu hi¢ COVID has-
tasi ile temas etmedi. Performans 6demeleri yapilirken de unvan-
larinin gerektirdigi ticretleri aldilar tabi ki.

Siire¢ boyunca pratisyen hekimlik bilgi ve becerisini asan bir-
¢ok durumda sorumluluk almaya mecbur birakildik. Ben dahil
7 arkadasim farkli zamanlarda COVID yogun bakim {initesinde
gorev yaptik. Hi¢ birimizin 6nceden yogun bakim tecriibesi
yoktu, gorevlendirme yapildiktan sonra bir anda hemsireler ve
hastalarla bas basa kaldik. 2 ay calistigim yogun bakimda ca-
mi-havalandirmasi olmayan, kapisi yogun bakim dnitesi icine
acilan, depodan bozma kiigliclik bir odada dinlenmek zorun-
da kaldim. Yogun bakim nébetlerinde benim ve arkadaslarimin
yasadigimiz bircok zorluk var ama herhalde burada bahsetmek
uygun olmayacak.

Pandemi déneminde diizenli takip gereken hastalarimizin takibi
zorlasti, TRSM'nin ne kadar 6nemli bir islevi oldugunu bu dénem-
de daha iyi anladik.

“Kendi hocalarimizi, asistan arkadagslarimizi ve klinigimizi
ozledik.”

Acil servise gelen ve yatarak tedavisi uygun olan hastalarin bu
donemde yatislan zorlasti, baska ile sevk ¢ok zorlasti, normal
sartlarda dahi Sakarya iline yetmeyen psikiyatri servis yatak sayi-
sl, servis kapasitesi dustrildigu icin iyice yetersiz kaldi. Hastala-
rimizin 3-4 glin acilde yatis bekledigi oldu.

COVID (+) olup hem COVID agisindan hem psikiyatrik acidan ya-
tarak tedavisi gereken hastalarla ilgili bir ¢6ziim bulunamadi. Psi-
kiyatri servislerimiz COVID sebebiyle solunumsal-metabolik tibbi
sorunlari olan hastalari tedavi etmek icin fiziksel olarak yetersiz
durumda. Ayni sekilde COVID servisleri de kapali psikiyatri ser-
vis ihtiyaci olan hastanin yatmasi icin fiziksel olarak uygun degil.
Hocalarimizin yol gostericilikleriyle, gunliik ¢dziimlerle bu gibi
sorunlari ¢gzmeye calistik.

Acile gelen COVID (+) veya siipheli hastalarin servislere yatisina
acil hekimleri karar veriyordu. Ornegin sizofreni tanili bir hasta
geldiginde hasta sizofreni agisindan remisyonda mi alevienme
doneminde mi degerlendiriimeden ufak bir alarm durumuna
geciliyordu. Stipervizér hemsireler ¢6ziimii bu hastalari psiki-
yatri asistanlarinin calistigi COVID servislerine yatirmakta bul-
dular. Bu isin bir ekip isi oldugu 4 giinde bir nébete gelen psiki-
yatri asistanin serviste yatan hastaya bir faydasinin olmayacagi
anlatiimaya calisildi ama muhataplarimiz pek orali olmadilar.
Sansimiz yaver gitti de COVID servislerine psikiyatrik acidan
ciddi atak/alevlenme dénemindeki hastalar yatmadi. Ruhsal
hastaliklarla ilgili damgalamanin saglik calisanlari icerisinde de
ne kadar fazla oldugunu bu dénemde birebir sahit olarak gor-
mis olduk.

Belirsizlik her yanimizi her animizi sardi bu dénemde, belirsiz-
lik ile yasamaya, plan yapamamaya alistik herhalde artik. Kendi
hocalarimizi, asistan arkadaslarimizi ve klinigimizi 6zledik. Ocak
ayinda yavas yavas vaka sayilarinin azalmasiyla klinigimize dén-
dik. 2 aylk soluklanmadan sonra yeni dalga ve dalgalari bekli-
yoruz klinikce.



Psikiyatri Egitiminde
Pandemiyle Gecen Bir Yil

Serra SARI"

“.. online egitimler ve kurslar da uygulamaya gecti.
Aslinda bu, hem olumlu hem olumsuz yénleri olan bir
uygulamayd.. internet kesintileri nedeniyle bazen bunlari
kacirsak da istedigimiz her an, her yerde egitime devam
edebilmemiz bu siirecte kolaylastirici bir unsur oldu.”

resmilestirdiginde bile cogumuza inanilmaz geldi bu durum.

Tim dunyayr etkileyip milyonlarca insanin élmesine sebep
olacak seyin bir viral hastalik olmasi imkansiz gibiydi. Hekimler ola-
rak bir yanimiz inanamiyor, diger bir yanimiz ise korkuyordu. Ardin-
dan kayiplar vermeye bagsladik. Bu savasta 6n cephede olan bizler-
dik. Once bu diisiinceye alistik, sonra maskeye, sosyal mesafeye...

Bir sene énce basladi her sey. DSO “pandemi” tanimlamasini

Bu durum herkesi etkiledi. Her hekim gibi hem kendimizi hem ai-
lemizi koruma cabamiz ile diger herkesten daha fazla 6zen goster-
mek zorundaydik. Bazilarimiz bu hastaliga yakalandik, bazilarimiz
yenik distiik. Hastalikla hig karsilasmayanlar bile kotu haberler ile
tikeniyordu. Ayrica hastanede yemek yemek, kahve icmek, oturup
sohbet etmek bile kaygimizi artirir hale geldi. Hekim olmanin belki
de en zor ve sorumluluk yiikli oldugu donemdeydik.

Psikiyatri asistanlar olarak bizlerin hayatinda da dnemli degisik-
likler oldu. Pek cok klinikte yatak sayilari azalirken, bizim fakuilte-
mizde psikiyatri servisi COVID servisi olarak kullaniimaya baglandi.
Bir bolge klinigi olarak calisan ve hasta profili oldukca genis olan
klinigimizde, yatis ihtiyaci olan pek ¢ok hastayi cevre hastanelere
yonlendirmek zorunda kaldik. Bu hem bizim hem de ¢evre hasta-
nelerdeki hekimlerin is yiiklini arttiran, hasta ve yakinlarinin mo-
tivasyonunu kiran bir durum oldu. Servisimiz kapali oldugu igin
yalnizca poliklinik hizmetlerine devam edebildik. Egitimimizde
hasta takibi, EKT gibi pek ¢cok uygulama eksik kaldi. Akimizda egi-
tim siremizin uzayabilecegi, mesleki hayatimizda eksikliklerimizin
olabilecegdi gibi korkularla asistanligimizi stirdiirmek zorundaydik.

Poliklinik hizmetlerini stirdlrirken maske takmanin ve hastalari-
miza maske taktirmanin zorlugu, remisyonda olan bazi hastalarin
tetikleyici faktor olarak pandemi yasaklari sonrasinda alevlenme
yasamasl ve yasamsal degisiklik 6nerilerimizin kisitlanmasi da
hem bizi hem de hastalarimizi olumsuz etkiledi.

COViD’le miicadele icin destekte bulunmaya hazirdik. Ancak her
seferinde bizim bolimiimuizden hekimlerin pandemi birimlerinde
gorevlendirilmesi, kendi bolimimiz agisindan eksiklik yaratti.

Hocalarimiz bu durumu telafi etmek icin online derslere basladi-
lar. Ayrica online egitimler ve kurslar da uygulamaya gecti. Aslin-
da bu, hem olumlu hem olumsuz yonleri olan bir uygulamaydi.
internet kesintileri nedeniyle bazen bunlan kacirsak da istedigi-
miz her an, her yerde egitime devam edebilmemiz bu siirecte
kolaylastirici bir unsur oldu.

Servisimiz kapali oldugu icin rotasyonlarimizi tamamlamamizin
daha uygun olabilecegi diisiintldi. Boyle olunca rotasyonlari-
mizi bu siirecte tamamlamaya cabaladik. Ancak pek cok hekim
arkadasimizin rotasyona gitmesi ile bolimde kalan kisi sayisi

“Karadeniz Teknik Universitesi Tip Fakultesi Psikiyatri AD, 1. sene
asistan!

ASISTAN HEKiM KOMITESI ‘

azaldi ve bazen 9-10 nobet sayilarina ¢ikmak zorunda kaldik. Bu
da zaten yogun olan poliklinik hizmetlerini stirdiiriirken yorgun
ve bitkin olmamiza sebep oldu.

Bir sene sonunda hala yiiksek olan sayilar, bu kaygilarimizin de-
vam etmesine neden oluyor. Umuyoruz ki pandemi sonrasi bu
eksiklikler bir an 6nce ¢6ziiliir ve olagan hayatlarimiza bir an
once donebiliriz. Saghkh gunler...

Uzmanhk Egitiminde
Pandemiyle Gelen
Donlisum

Sezgi Ilke DANACI™

“Pandemi servisine gérevlendirildigimizde egitimlerden
tamamen uzak kaldik. Biitiin bunlarla birlikte
motivasyonumuz da azaliyordu ki online egitimler bu
eksikligi biraz olsun giderdi. Hatta bir siire sonra egitimi
daha ulasilabilir hale getirdi. Bu siirecte belki de fiziksel
olarak bir araya gelemeyecek sayida meslektasimizla
birlikte Tiirkiye’nin bircok farkli sehrinden, degerli
hocalardan sunumlar dinleme imkdni bulduk.”

olmak Uizere pandeminin yikini azaltmak isteyen herkes
bu hizli degisikliklere adapte olmak icin yogun enerji har-
cadi. Bireysel ve toplumsal 6nlemler alindi, glincel durum takip
edilmeye calisildl, olasi sorunlari en aza indirebilmek icin belirsizlik
icinde bilimin gosterdigi 6lctide akilci ¢éziimler bulunmaya calisildi.

G ectigimiz 1 yil diinyayi ¢ok degistirdi. Basta saglk calisanlar

Egitimin her alaninda oldugu gibi asistan egitiminde de aksakliklar
yasandi. BolUim ici egitimlere, heyetlere, seminerlere, terapi egi-
timlerine pandeminin ilk aylarinda ara vermek durumunda kaldik.
Hevesle beklenen kongreler ertelendi. Vizitlerimizi daha kisa stire-
de tamamlamaya calistik. Serviste yatan hasta sayimiz ve poliklinik
basvurular azaldi. Acil olmayan islemlerin ertelenmesi nedeniyle
bir stire EKT uygulanamadi. Ozellikle tez yazma asamasinda olan
asistanlarimiz hastalara ulagmakta, goériintilemelerini tamamla-
makta buyiik zorluklar yasad.. Bir arada vakit geciremedigimiz icin
kendi icimizdeki vaka tartismalari azaldi. Pandemi servisine gorev-
lendirildigimizde egitimlerden tamamen uzak kaldik. Biitlin bun-
larla birlikte motivasyonumuz da azaliyordu ki online egitimler bu
eksikligi biraz olsun giderdi. Hatta bir siire sonra egitimi daha ula-
silabilir hale getirdi. Bu siirecte belki de fiziksel olarak bir araya ge-
lemeyecek sayida meslektasimizla birlikte Tuirkiye'nin bircok farkl
sehrinden, degerli hocalardan sunumlar dinleme imkani bulduk.
Yiiz ylize egitimin tadini vermese de ve 6zellikle uzun kongrelerde
ev ortaminda dikkati stirdiirmek konusunda zorluklar yasasak da,
bu egitimler hem kendimizi izole hissetmememizi hem de motive
olmamizi sagladi. Pandemi 6ncesi déneme gore poliklinikte hasta-
larla daha uzun gériisebilmemiz ve hocalara daha ayrintili danisa-
bilmemiz de bu dénemin avantajlarindan oldu.

Covid-19 pandemisi ne zaman son bulur, uzun dénemli sonug-
lari neler olur bilemesek de umarim her birimiz bu sureci olabil-
digince dengeli atlatmayi basarabiliriz zira bireysel ve toplumsal
sonuglaryla basa ¢ikabilmemiz icin bizlere ¢ok is diisecek gibi
gorinuyor.

“Erciyes Universitesi Tip Fakultesi Psikiyatri AD, 3. sene asistani
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D GENG PSiKiYATRISTLERDEN

Bir Afiliye Uzmanin
Anilan

Gines Devrim Kical’

H

kaleme aliyorum. Hizmet sdzlesmesi gibi hassas bir konunun

etkese merhabalar... Dernegimiz siireli yayini olan
biiltenin bu sayida isledigi bagliklardan biri afiliye has-

taneler oldugu i¢in bir uzman hekim olarak bu yaziy

etrafinda, benim gibi heniiz besinci uzmanlik yilini yeni doldur-
mugs bir uzman hekimin fikirlerini belirtirken nasil olacagini da
cok kestiremiyorum. Sanirim 6ncelikle kisaca kendi hikayemi
anlatmali, 6grendiklerimi paylagmaliyim. Sonrasinda ise nagiza-
ne degerli akademisyenler basta olmak iizere ¢alisma arkadas-
larima birka¢ 6nerim olacak, ki bunlara dilek ve temenni de

denilebilir.

Ekip ruhu ve dayanisma ihtiyaci

2017 yilinda, daha devlet hizmet yiikiimliiliigiimiin son gii-
niinde Mugla Egitim ve Aragurma Hastanesi’'ne, besinci uzman
tabip olarak bagladim. Hastane, ben gelmeden iki ay once bii-
yiik, yeni ve modern bir yapiya tasinmis, 20 yatakli bir klinik
olarak calismaya baglamigti. Daha énce ¢alisugim ikinci basa-
mak hastanemden gelirken, bir egitim ve aragtirma hastanesine
geliyor olmaktan, asistanligimdaki gibi biiyiik bir ekibin parcasi
olarak caligmaktan dolayr ¢ok heyecan duyuyordum. Oysa pek
oyle olmadi. $imdi déniip bakugimda fark ediyorum; ilk giin-
lerden bu yana hastane yonetimi ile gereginden fazla ve anabilim
dali yapilanmasi ile olmast gerekenden az iletisim kurdugumu,
gecen li¢ yil siiresince, aslinda herhangi bir devlet hastanesin-
den ¢ok farkli bir ¢caligma ortami olugturamadigimi goriiyorum.
Beklentimin aksine, halen giiniimiizde bile ortada ne bir ekip
ruhu ne bir dayanisma hali gérebiliyorum. Amacim sikéyet et-
mek degil; ancak, birazdan da agiklayacagim gibi, yalniz bira-
kildigim: su son birkag ay daha fazla olmak iizere en basindan
beri hissediyorum. Ortada siirekli bir -tiniversite tarafi- ve -saglik
bakanlig: tarafi- ayrimi oldugunu, su son zamanlarda da bunun
daha keskin bir sekilde goriiniir oldugunu séylemeliyim. Tabi ki
benim 6rnegim meslegimize, akademisyenlere ya da hekimlere
mal edilebilecek bir genellemeye yol agmamalidir, fakat sistemin
belirgin bir sonucu oldugu kaginilmaz bir gercek.

Ben, ii¢ yilda hi¢ genel vizitte yatan hastalar1 klinik¢e gore-
medim ya da degerlendiremedim. Hicbir sekilde asistan arka-
daslarimla vizit yapamadim, akademisyen arkadaglarimla birlikte
egitim saati planina dahil olamadim, onlar ve biz ayrimi dahi-
linde ¢alisma — aragtirma faaliyetlerinde bulunamadim. Bunlari
benim isteksizligim ya da girisimde bulunmamam sebebiyle de
yapmamus degilim. Cifte standart sebebiyle boyle bir sonug olus-
tugunu, bunun aciktan olmasa da, értiik bir sekilde, benim has-
ta gormemle, icap tutmamla, heyet yapmamla ge¢mesi gereken
bir calisma hayati oldugu, bunun disindaki egitim ve arastirma
faaliyetlerinde ise olma zorunlulugum bulunmadigt imasiyla
kargilasum. Son birkag aydir ise isler iyice karmagiklagti. Ciinkil
ekibimiz biiyiidii ve bagta mutluluk yaratan bu konu, simdi ise
adaletsizlik ve mesleki etigi zorlayan catigmalara déniistii.

"Uz. Dr, Mugla Sitki Kogman Univ. Egitim ve Aragtirma Hastanesi
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Uc yollu muslugun hatirlattiklari

Buradaki sorunlarin i¢ yiiziinii anlatmak, yagadigim haksiz-
liklardan ya da adaletsizliklerden, yonetimin tavrindan, bélim
ici detaylardan bahsetmek dogru olmayacak. Bu bir dlciide de
benim bireysel hukuki miicadelemin konusudur, size baska bir
seyden bahsedecegim. Tip fakiiltesinde, cerrahi bilimler uygu-
lama sinavindaydim. Bir kalp damar cerrahi hocamiz, hasta
basindayken, hastanin kolunu styirip, damar yolunu gostererek
“bunun adi nedir” demisti. Verdigim “damar yolu” cevabim
begenmemis olacak ki, ayni odada calismakta olan hemsireyi
cagirarak, “Bu doktor bey bugiin gelen tiim yatglarin iglemle-
rini yapacak, siz gdsterin, ismini de 6gretin” demisti. O giin iig
yollu musluk neymis, nasil takilir ve kullanilirms, giin boyu o
hemgire arkadagimdan &grenmistim. Ben, burada, gectigimiz
hafta, yetkili bir agizdan, asistan hekimlerle ¢alisamayacagimi,
onlarla vizit yapamayacagimi, egitim ve aragtirma faaliyetlerinde
bulunamayacagimi, bununla ilgili yeterli ve yetkili olmadigimi
ogrendim...

Gectigimiz Gi¢ yilda, uzman arkadaglarimin gerek is yiiki,
gerekse de takip tedavide iigiincii basamak sorumlulugu ile ilgili
sorunlar yasadigina, bunu ilk bagta bir yardim cagrisi, beraber
caligma talebi ile “karst kanat” hekimlerine yoneltmis oldukla-
rina, fakat olumsuz tepkilerle karsilagilmasi tizerine, kargilikli
sorunlarin baslamasina da sahit oldum.

Sevgili hocalarim, degerli meslektaglarim. .. Afiliye hastane-
de calisacak, calismakta olan tiim hekim dostlarim, birinci 6n-
celigimiz, bir arada olabilmek, farkliliklarimiza ragmen, sistemin
tizerimize yiikledigi, yonetimin inisiyatifine birakilmig sorum-
luluklari, kendi i¢imizde adil ve olabildigince esitliki sekilde
iistlenmek olmalidir. Bir afiliye hastanede ¢alisan akademisyen
iseniz, tstlendiginiz roliin sadece egitici olmasini beklemek ne
kadar yanlis olursa, bir uzman hekimin yetkisiz oldugunu séyle-
mek, ya da aragturma gorevlisinin yeri geldiginde her gorevi tek
basina icra edebilecegini diisiinmek, ya da tam tersine, hekimlik
and1 i¢mis kisilere kendi kararlarinizi dayatmak, onlarin koruyu-
cusu, himayesine aldig; yetersiz kisiler tablosu ¢izmek de yanlis
olacaktir. Uzman arkadaglarima da énerim su, liitfen afiliyasyon
sisteminde bulunan, hizmet sézlesmesi imzalamis akademisyen-
ler konusunda tutarli, destekleyici, birlikte caligmaya ve empatik
yaklagmaya egilimli olun. Bir de béyle bir sistemsel karmasa
icerisinde bizimle birlikte mesai yapan asistan hekimlere geng bir
uzman olarak mesajim, liitfen sorun, merak edin, 6grenmek icin
farkls bakis agilar1 kazanmak icin siirekli iletisimde olun. Egitim
sadece asistanlik siireci ile kisitli degil, bizlerin de sizlerden 6g-
renecegi seyler var eminim. Bagka iiniversite hastanelerinden
farklilig1, avantaja déniistiirmek icin kisisel deneyimimden ¢i-
karttigim en 6nemli ders, siirekli iletisimde kalmak oldu, liitfen
konugmaktan vazgecmeyin.

Oniimiizdeki yillarda burada, ya da bir baska afiliye has-
tanede olur muyum bilmiyorum. Tip fakiiltesinden kalma bir
aliskanlikla, bir eve gotiir mesajt ile yazimi sonlandirmak istiyo-
rum. Mesajim su: “Zaten, kosullari idealden ¢ok uzak bir saglik
sisteminde, saglik hizmeti iiretme giicii adr alunda, ne maddi
ne manevi kargiligini alamadigimiz vicdani bir yiikii, uzman,
asistan, hoca, akademisyen, farkli etiketlerle icra etmek zorunda
birakiliyoruz, tistelik, mezuniyet éncesi ve sonrast egitimi, arag-
tirma ve nitelikli brang gorevlerini icra etmemiz de bekleniyor,
birbirimizin isini zorlagtirmayalim.”

Mugladan herkese selam ve sevgilerle. ..
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TIP OGRENCILERI CALISMA BiRiMi KURULDU

Psikiyatri tip 6grencileri agisindan her zaman ilgi cekici bir anabilim dali olmustur. Ulkemizde halen yurt disindaki kimi 6rneklere
gore, psikiyatri sik tercih edilen bir uzmanlk dali olmayi siirdiiriyor. Bununla beraber potansiyel zorluklari ve bazi stigmalar ise
ogrencilerin bu alana mesafeli kalmasina yol aciyor. Bu 6zellikler bir de psikiyatrinin tip 6grencileri icin kolay gézlemlenemeyen
ve her zaman gizemli kalan bir dal olmasiyla birlestiginde ise 6grencilerin psikiyatriyle daha ¢cok temas ederek psikiyatriyi daha
yakindan tanimalari icin dernek catisi altinda firsatlari arttirmamizin yollarini distiindtrmastar.

Bu dogrultuda
Tip 6grencileri tarafindan psikiyatrinin daha iyi taninmasi,
Taninarak tercih edilebilirliginin artmasi,

Psikiyatriye ilgi duyan 6grencilerin TPD'den mentorler ile tanismalari,
Bilim-Etik-Dayanisma ilkeleri ile calisan Turkiye Psikiyatri Dernegi ve dernegin aktif organlari ile tip 6grencilerinin isbirliginin

artmasi

Tip 6grencilerinin dernek calismalarina katilabilmesi-katkida bulunabilmesi,
Tip 6grencilerinin dernekteki calismalari takip edip psikiyatriyle ilgili egitim, toplantilarina ve projelere aktif katilmalari,

gibi amaclarla Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Tip Ogrencileri Calisma Birimi kurulmustur.

1. Tip Ogrencileri Calistayi

Stj. Dr. Irem Kegeci’, Uzm. Dr. Alisan Burak
Yasar”

nin temas etmesini saglamak olan Tip Ogrencileri Calisma

Birimi'nin bu dogrultuda bir yol haritasi belirleyebilmek
amaciyla ilk etkinligi 1. Tip Ogrencileri Calistayi oldu. 7 Mart 2020
tarihinde TPD istanbul Subesi'nde gerceklestirilen bu calistayda
istanbul, Kocaeli ve Bursa illerindeki 13 farkli tip fakiiltesinden 55
dgrenci, Psikiyatri Dernegi’'nin deneyimli hocalan ve Tip Ogrenci-
leri Calisma Birimi tyeleri ile bulusmus oldu.

Temel amaci dernek Uyesi psikiyatristlerle tip 6grencileri-

Tip Ogrencileri Calisma Birimi Koordinatérii Uzm. Dr. Alisan Burak
Yasar'in acilis konusmasiyla baslayan calistayin ilk kismi, TPD Mer-
kez Yonetim Kurulu adina konusan Dog. Dr. Serap Erdogan Taycan,
TPD eski baskanlarindan Prof. Dr. Timugin Oral ve Prof. Dr. Simavi
Vahip'in konusmalariyla devam etti ve Prof. Dr. Biilent Coskun ve
Prof. Dr. Kemal Kuscu'nun degerli konusmalariyla tamamlandi.

“Istanbul Gelisim Universitesi
“Marmara Universitesi Tip Fakltesi

TURKIYE PSIKiYATRI
DERNEG

Calistayin ikinci boliminde ise tip 6grencilerinin kiclik grup-
lara ayrilmasiyla birer kolaylastirici esliginde TPD-tip 6grencileri
ortakliginda yapilabilecekler tartisilarak sunuldu ve raporlastiril-
di. Calisma biriminin sonraki faaliyetleri acisindan belirleyici rol
oynayan bu workshoplarda “Psikiyatri uzmanhgi secmeyi diisiin-
meyen veya uzmanlik secimi konusunda kararsiz olan tip 6gren-
cilerine psikiyatriyi nasil tanitinz?’, “TPD Tip Ogrencileri Calisma
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} TIP 6GRENCILERI CALISMA BiR

Birimi neler yapabilir?”, “Ogrenci kuliipleriyle ortak neler yapila-
bilir?” ve “Psikiyatriyi halka nasil daha iyi anlatabiliriz?” sorularina
cevap arandi.

Bu calistaya ait detayli rapora buradan ulasabilirsiniz.

CALISMA BiRiMi VE TIP OGRENCILERI
ORTAKLIGININ iLK SOMUT ORNEGi:

“Coronavirus (COVID-19) Pandemisi Sirasinda Tiirki-
ye'deki ve Yurtdisindaki Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin
Anksiyete ve Depresyon Diizeyleri: Kesitsel Calisma”
isimli Arastirma

ik calistaya katilan dgrenciler arasindan bir arastirmaya katilmak
icin istekli olanlardan bir calisma grubu olusturuldu ve bu 6gren-
ciler Dr. Alisan Burak Yasar ve Dog. Dr. Yunus Hacimusalar esligin-
de “Coronavirus (COVID-19) Pandemisi Sirasinda Tirkiye'deki ve
Yurtdisindaki Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Anksiyete ve Depres-
yon Duizeyleri: Kesitsel Calisma” ismindeki arastirmayi gercekles-
tirdi ve bu calisma 56. UPK'da s6zel bildiri olarak sunuldu.

Bu sayede hem calistayda Onerilen ortak faaliyetlerden biri ger-
¢eklesmis oldu hem de icinde bulundugumuz pandemi siirecin-
den tip 6grencilerinin nasil etkilendigi, bizzat tip 6grencileri ile
birlikte arastiriimis ve degerlendirilmis oldu.

2. Tip Ogrencileri
Calistayi

3 Ekim 2020 tarihinde pandemi nedeniyle cevrim ici olarak
gergeklestirilen bu ¢alistaydalise ilk calistayda ulasilan iller disindaki
illerdeki tip fakiiltelerinden &grencilere ulasmak amacgland..

rur Exgey

Sarah URUMLY B8

4"
webbe senada 1

-
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Asistan Hekim Komitesinden Tp
Ogrencileri Galigma Birimine

Dr Ogretim Uyesi Alisan Burak Yasar
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Tip Ogrencileri Galisma Birimi

TPD 2Tip Orencileri Calistayi 2020 3 Ekim 2020

Ulkemizin 30 sehrinden, 43 farkli tip fakiiltesinden toplam 328
6grencinin basvurdugu ¢alistay cevrim ici toplantilarin sagladigi
o6nemli bir katihm olanagini da géstermis oldu. Yogun talebi
karsilamak adina programin TPD YouTube kanalina aktarilmasi
sayesinde ise bu sayidan ¢cok daha fazla égrenci de ayni giin veya
sonrasindasilgilerini ceken oturumlara katilma sansina eristi.

Bu ¢alistayda ilk ¢alistaydaki konu basliklarina ek olarak gtincel
durumu ele alan ve salgin temasini vurgulayan sunumlar da
yapildi. Calistayin ilk kisminda Prof. Dr. Peykan Gengoglu Gékalp,
Prof. Dr. Simavi Vahip, Prof. Dr. Biilent Coskun, Prof. Dr. Kemal Kusgu,
Dog. Dr. Serap Erdogan Taycan, Uzm Dr. Alisan Burak Yasar, Uzm.
Dr. Cenk Ercan, Uzm. Dr. Cenan Hepdurgun ve Stj.Dr. rem Kececi
konusmaci olarak yer ald. Yine ilk ¢calistaydan farkli olarak bir tip
6grencisinin de konusmaci olarak etkinlikte yer almasi ise simdiye
kadar yapilanlara ve ilerde yapilabileceklere égrenci penceresinden
de bakilabilmesini saglamis oldu.

Glniuin sonunda ise kiicuk gruplar halinde yine ilk ¢calistaydakine
benzer olarak psikiyatrinin taninmasi ve tanitilmasi ve yapilabile-
cek ortak etkinlikler temasindaki sorulara cevaplar arandi ve ge-
len 6neriler TPD Merkez Yonetim Kurulu'na sunulmak tizere rapor

pd Ll mrelie Karaassdar
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haline getirildi. Bu oturumda ayni zamanda icerisinde farkli il ve
farkli fakiiltelerden 6grenciler bulunmasina 6zen gosterilerek si-
reg icerisinde beraber calisabilmek adina bir koordinasyon kuru-
lu olusturuldu ve bu kurul ilk calistayda ayni amacla olusturulan
kurulla birlestirildi.

Bu calistaya ait detayl rapora buradan ulasabilirsiniz.

Tip 68rencileri dernek
etkinliklerinde:

56. Ulusal Psikiyatri Kongresi

18-20 Aralik 2020 tarihleri arasinda “Salgin ve Sonrasinda Psiki-
yatri” temasiyla cevrim ici olarak gerceklestirilen bu kongrede
dernek tarafindan 30 tip 6grencisine katihm bursu saglandi ve
burs siireci yine Tip Ogrencileri Calisma Birimi aracihgi ile tip 6g-
rencilerine duyuruldu.

Tip 6grencilerinin ifadesi ile ana temasi salgin olmasina ragmen
psikoterapilerden psikiyatri tarihine; etik kavramindan psikiyat-
ri-sanat iliskisine kadar pek ¢ok farkli konuda sunumu ve bir o
kadar da farkli ve degerli uzmani dinleme sansi sunan bu kongre
ve burs programi ayni zamanda tip 6grencilerin dernekten ha-
berdar olmasi ve etkinliklere dahil olabilmesi adina da gtizel bir
baslangi¢ oldu ve 6grenciler tarafindan ilgiyle takip edildi.

Yaklasik 1000 tip 6grencisinin bu bursa basvurmus olmasi ise tip
ogrencilerinin psikiyatriyle i¢ ice olmaya ve dernegin etkinlikleri-
ne katilmaya ne kadar hevesli olduklarini géstermesi agisindan
gtizel bir rnek oldu ve Tip Ogrencileri Calisma Birimi'nin éniin-
deki yogun glindemleri tekrar ortaya koydu.

“Evde, Birlikte: Bir iyilesme Firsati Olarak
insan iligkilerimiz” isimli Webinar

Sosyal yasamin oldukca degistigi ve insan iliskilerinin énemini
daha iyi kavrandigi bu surecte, salgindan bahsetmek yerine in-
sanlara ve insan iliskilerine odaklanmanin basta tip 6grencileri
olmak lizere dinleyen herkese katki saglayabilecegi diistincesiyle
ilk webinar icin bu konu secildi.

Esra Aydin

29 Aralik 2020 tarihinde TPD Tip Ogrencileri Calisma Birimi ve
Ruh Saghgini Giiclendirme Calisma Birimi ortakliginda gercekle-
sen bu etkinlikte moderasyonu Prof. Dr. Biilent Coskun sagladi.
Prof. Dr. Kemal Kuscu, Uzm. Dr. Alisan Burak Yasar; tip fakiltesi
dgrencilerinden de irem Kececi, Baris Yilmaz ve Sena Aydin etkin-
likte konusmaci olarak yer aldi.

DEPRESYON
NE ISE YARAR?

Evrimsel psikiyatri goziiyle depresyon...

Konusmacilar:

Y Dr. Aligan Burak Yagar
Dr. Cenan Hepdurgun
Dr. Cenglz Arca
Dr, Hakan Karag
$¢j.0r. lrem Kegeci
Sena Aydin

TPD Evrimsel Psikiyatri CB ve
Tip Ogrencileri CB ortak etkinligidir.

7)
21.00 .
Etkinlik Zoom Qerg 5 . Kontenjan 100 kigl lle simrlice.
Kaytt icin tpdtipogs @gmallcom'a e-posta g ge

“Depresyon Ne ise Yarar? (Evrimsel Psikiyatri
Goziiyle Depresyon” isimli Webinar

Yapilan calistaylarda tip égrencilerinin de énerdigi tizere Tip Og-
rencileri Calisma Birimi tarafindan belirli araliklarla webinarlar
diizenlenmesi ve her webinar icin farkli bir calisma biriminden
destek alinmasi kararlastirimisti.

Bu amacgla; TPD Tip Ogrencileri Calisma Birimi ve Evrimsel Psiki-
yatri Calisma Birimi ortakhginda, konusmacilarin Dr. Alisan Burak
Yasar, Dr. Cenan Hepdurgun, Dr. Cengiz Arca, Dr. Hakan Karas ve
tip 6grencilerinden irem Kececi ve Sena Aydin olacagi ikinci we-
binarin 5 Mart 2021 tarihinde grgeklestirilmesi kararlastirildi.

Mail Grubu ve Sosyal Medya Hesaplari

Calistaylara ve kongreye basvuruda bulunan ve psikiyatriye ilgi
duyan tim tip 8grencilerinin TPD'nin ve Tip Ogrencileri Calisma
Birimi'nin etkinliklerinden haberdar olabilmesi adina Psikiyatriye
ilgi Duyan Tip Ogrencileri iletisim Grubu adiyla bir mail grubu
olusturuldu ve sonraki etkinlik duyurularinin bu grup araciligiyla
ogrencilere iletilmesi kararlastirildi.

(Buiiletisim agina katilmak icin pidoiletisim+subscribe@googleg-
roups.com adresine mail atabilirsiniz.)

Ayrica yine tip 6grencilerinin dernek biinyesinde gerceklesen
etkinliklerde ve psikiyatriyle ilgili farkh etkinliklerden haberdar
olmasini kolaylastirmak amaciyla, dogrudan dernekle baglantih
olmasa da calistaylarda aktif bulunan 6grenciler tarafindan kuru-
lan ve yuritilen, dernek web sayfasindaki haberlerin tip 6gren-
cilerine yonelik olanlarini paylasan Psikiyatriye ilgi Duyan Tip Og-
rencileri Grubu adiyla Instagram ve Twitter hesaplari olusturuldu.

Instagram: https://instagram.com/psikiyatritog?igshid=u07zao2
8x804

Twitter: https://twitter.com/psikiyatritog?s=09
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Gelecege Dair Oneriler ve Planlar

Gergeklestirilen calistaylar esnasinda diizenlenen workshoplarda 6grenciler tarafindan ortaya atilan éneriler derlenerek rapor-
lastirildi. Tip Ogrencileri Calisma Birimi’'nin ve Tiirkiye Psikiyatri Dernegi'nin gelecegine dair hedefleri acisindan yol gésterici
olmasi planlanan dernege yonelik 6grencilerin hazirladigi 6neriler:

Fakdltenin ilk yillarindan itibaren bu bransi tanitma ve
ogrencileri bu bransa isindirma adini calismalar yapilmasi

TPD uyesi psikiyatristlerin katihmi ile fakiltelerde,
dernekte veya cevrim ici makale okumalari, video
Uzerinden hasta egitimi, kitap, dizi ve film ¢6zimlemeleri,
nadir vakalarin tartisiimasi gibi etkinlikler diizenlenmesi

Belirli araliklarla farkli ve ilgi cekici temalarda webinarlar
diizenlenmesi

Psikiyatristlerin ve tip 6grencilerinin birlikte dahil
olabilecegi sekilde kahvalti, doga yuriyusleri, deniz
etkinlikleri vb organizasyonlar diizenlenmesi ve ayrica
tiyatro veya psikodrama gibi yasantisal deneyim firsatlari
olusturulmasi

Grup terapisi veya etkilesim gruplari olarak 20-30 kisilik
kiciik 6grenci gruplar olusturulmasi

Pskiyatrinin farkli alt dallarinin tip 6grencilerine
tanitiimasi

Psikiyatrideki farkli hasta profili ve hastaliklarin
ogrencilere dogru sekilde tanitiimasi

Psikiyatrinin daha iyi tanitilmasi adina tip 6grencilerinin
de katilabilecegi klinik vaka saatleri, muayeneler ve
vizitler vb yapilmasi

TPD'nin de araciligiyla 6grencilere kendi fakiiltelerinde
veya farkli fakiltelerde goniilli yaz staji yapma imkani
taninmasi

GOzlem ve pratik olanaklarini artirmak icin Toplum Ruh
Sagligi Merkezi gibi birimlerde kiiciik gruplar halinde
gozlem firsatlar yaratiimasi

Ruh ve sinir hastaliklari hastanelerine egitim gezileri
diizenleenmesi

Farkli tilke ve fakiltelerdeki psikiyatri egitimleri
incelenerek okullardaki psikiyatri stajlarinin daha verimli
ve merak uyandirici ge¢mesi adina diizenlemeler
yapilmasi

Psikiyatride yurt disi kariyer olanaklari konusunda
bilgilendirme yapmak ve sorulari cevaplamak icin
yurtdisinda uzmanlik veya yan dal uzmanhgi egitimi almis
kisilerle etkinlikler diizenlenmesi

Basvuran tip 6grencilerinin TPD'den bu uygulamaya
katilmaya gonulli psikiyatristler ile eslestirilecegi bir
mentorlik sistemi kurulmasi

Psikiyatrinin diger tibbi ve tip disi diger bilim dallariyla ilgi
ve baglantilarinin vurgulanmasi

Aksi yondeki stigmalara karsi, Psikiyatrinin bilimsel
arastirmalara oldukca acik bir bilim dali oldugunun
vurgulanmasi

Hem tip 6grencileri hem diger hekimler hem de

halk arasinda psikiyatriye yonelik stigmalarin ortaya
cikarilmasi ve giderilmesine yonelik arastirma ve
calismalar yiratilmesi

Psikiyatri uzmanlik egitimi ve bunun bireye olasi
etkileriyle ilgili ve psikiyatri uzmanlik secimini ile ilgili
farkindalik ve bilgilendirme hedefli calismalarin yapilmasi
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ve “Psikiyatri Asistanhigi 101" gibi soru-cevap etkinlikleri
diizenlenmesi

Ogrencilerin TPD biinyesinde yiiriitiilen calismalardan
haberdar olmasi ve bunlara dahil olabilmesi adina bir
duyuru havuzu olusturulmasi

Ogrencilere ydnelik makale, kitap, popcast ve film
onerileri olusturularak belirli araliklarla paylasiimasi

iletisim becerileri amacli egitim sistemleri gelistirilmesi

Saglikta siddet konusunda bilgilendirme egitimleri
verilmesi

Tip fakiltesi 6grencilerinin yasadigi psikiyatrik sorunlara
yonelik arastirmalar ve terapotik faaliyetler dizenlenmesi

Her tip fakiltesinde TPD'yi temsil edecek bir tip
o6grencisinin bulunmasi

Tip 6grencilerinin diger calisma birimlerine gdzlemci tiye
statuisiinde basvurmalarina imkan saglayacak kosullar
olusturulmasi

TPD tarafindan diizenlenen kongre vb etkinliklere

tip 6grencilerinin de katilimi bu gibi durumlar icin
ogrencilere yonelik burs programlarinin olusturulmasi
Tip 6grenci kulliplerinde psikiyatri calisma kolu
olusturulmasi ve bu kollarin Tip Ogrencileri Calisma Birimi
ile iletisim ve etkilesim halinde olmasinin saglanmasi
Fakultelerdeki 6grenci kultipleri ile isbirligi icerisinde
kongre, sempozyum, workshop, sertifikali egitimler gibi
etkinlikler diizenlenmesi

Psikoterapilere yonelik bilgilendirme, egitim ya da atolye
calismalari organize edilmesi

Ogrenci kultiplerinin kongre ve toplantilarinda konusmaci
belirlenirken TPD'den destek istenmesi

TPD'nin web sitesi ve biltenlerinde tip 6grencilerinin
hazirladigi bloglar icin bélimler bulunmasi ve biiltende
diizenli bir alan ayriimasi

YouTube gibi sosyal medya platformlarinda hem tip
ogrencilere hem halka yonelik olarak egitici videolar
yayinlanmasi

Halkin psikiyatriye iliskin konularda genel yargilari
ogrenmek icin sokak réportajlari yapilmasi

Psikiyatrik hastaligi olan bireylerin yakinlariyla iletisime
gecilebilmesi ve onlara bilgilendirme ve danismanlhk
yapilmasi

Psikiyatrik hastaliklar, psikiyatrik ilaglarin akilci kullanimi,
ilac yan etkileri, psikoterapiler, tedavi strcleri gibi
onyargiyla karsilanan farkli konular hakkinda kamu
spotlan olusturulmasi

Halkin psikiyatriye ve psikiyatrik hastaliklara dair yanlis
inanislarinin diizeltilmesine yonelik bilgilendirme ve
tanitim faaliyetleri yurittlmesi ve bu faaliyetler icin okul,
ASM gibi halkin yogun olarak bulundugu yerlerin tercih
edilmesi

Okullarda yas diizeyine gore bilgilendirme toplantilari ve
beceri egitimleri dizenlenmesi
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Salginla Gec¢en Bir Yili Tamamlarken
Turkiye Psikiyatri Dernegi

Turkiye Psikiyatri Dernegi’'nin 25. yili: Cevrim ici etkinlikler

Koray Basar

—~ ncesinde siirdiirilen yogun caba ve tartismalarin sonu-
Ocunda Ekim 1995'te resmen kurulan Tirkiye Psikiyatri
Dernegi’'nin 25. yili salgina denk geldi. Cevrim ici etkinlik-
ler bu yil yeni déneminin basinda ‘Psikiyatriden Glindeme' prog-
raminin ilk bolimuniin “25. yilinda Tirkiye Psikiyatri Dernegi ve
toplumsal iliskiler” konusuna ayrilmasiyla basladi. Dr. Sezai Berber,
Dr. Mustafa Sercan ve Dr. Peykan Gokalp'in katilimiyla yapilan bu
bolimun kaydina TPD YouTube kanalindan erisebilirsiniz. Bu yayi-
nin ardindan bir aya yayilan dort toplanti yapildi.

25. yil etkinlikleri kapsaminda yapilan ilk toplanti TPD'nin “Bilim,
Etik, Dayanisma” ilkeleriyle ilgili yapilmis, moderatorlugiini Dr. Si-
mavi Vahip ve Dr. Omer Boke'nin yaptigi toplantida Dr. Timugin
Oral, Dr. Mustafa Sercan ve Dr. Sahika Yuksel konusmustu. “Yerel,
ulusal ve uluslararasi diizlemde TPD” baslikli oturumu Dr. Gamze
Ozciriimez ve Dr. Koray Basar y6netti. Bu balimde eski TPD istan-
bul Sube Baskani Dr. Devran Tan, eski TPD Samsun Sube Baskani
Dr. Aytul Karabekiroglu, Ru

Bu yildontimu etkinliklerini Ulusal Psikiyatri Kongresi'nde Prof. Dr.
Orhan Oztiirk ve Prof. Dr. Ozcan Kéknel'in de psikiyatri toplulu-
guna video kayitlariyla mesajlarini ilettikleri kapanis oturumuyla
tamamladik. TPD'nin 25 yil stiren deneyiminin degerlendirilmesi
ve saglam adimlarla, bilim, dayanisma, etik yol gosterici ilkeleriy-
le nasil devam edileceginin konusuldugu bu etkinliklerin kayitlari
TPD YouTube kanalindan izlenebilir. Kurulusundan itibaren Turki-
ye Psikiyatri Dernegi'ne katkida bulunan, emek veren, bu kurum-
sal yapiyl ilmek ilmek isleyen herkese, tim Uyelerimize nice 25
yillara erismeyi diliyoruz. hsal Travma ve Afet Psikiyatrisi Calisma
Birimi'nden Dr. Minevver Hacioglu Yildinm, Kadin ve Ruh Sagl-
g1 Calisma Birimi'nden Dr. Leyla Gllseren, TPD Avrupa Psikiyatri
Birligi (EPA) temsilcisi ve EPA Ulusal Dernekler Konseyi Bagkani Dr.
Simavi Vahip, TPD Avrupa Tip Uzmanlari Birligi (UEMS) Psikiyatri
bolimi delegesi ve eski EFPT Bagkani Dr. Ekin Sénmez konustu.
“Uzmanlik 6grencisi, geng ve deneyimli psikiyatrist olmak” baslikli
tictincii oturumu Dr. Fatih Oncii ve Dr. Aybeniz Civan Kahve yénet-
ti. Psikiyatri uzmanlik egitimi ve uzmanhk yasaminin farkli donem-
lerinde olan Uyelerimizle, 25 yildir TPD ile birlikte ytrumek, birlikte
blyiimek ve dayanismanin imkanlar konusuldu. Dr. Oykii Ozcelik,
Dr. Kerem Laginer, Dr. Gamze Erzin ve Dr. Umut Karasu'nun katildi-
g1 oturumda TPD Uyesi olmanin uzmanligin bu dénemlerinde kat-
kisi ve katabilecekleri sunuldu. “TPD ile 25 yil: Ruh Saghgi Alanin-
da Egitim"” baslikh oturumun baskanhgini Dr. Giilcan Gileg ve Dr.
Neslihan Akkisi Kumsar yapti. Psikiyatri uzmanlik egitimi, yeterlik
ve yasam boyu sirekli egitim konularinda Tirkiye Psikiyatri Derne-
ginin 25 yilda yaptiklarinin gézden gecirildigi oturumda, sorunlar
ve psikiyatri egitiminin geleceginde TPD'nin roll konusuldu. Her

TPD Genel Baskani

%W 25

TPD ile Bilim, Etik, Dayanisma
12 Kasim 2020

Yerelde, Ulusal ve Uluslararasi
Diizlemde TPD
18 Kasim 2020

TPD ile Uzmanlik Ogrencisi, Geng ve
Deneyimli Psikiyatrist Olmak
25 Kasim 2020

TPD ile Ruh Saghg: Alaninda Egitim
2 Aralik 2020

biri TPD'nin egitimle ilgili cabalarinda etkin rol almis tyelerimiz
Dr. Rasit Tukel, Dr. Aylin Ertekin Yazici ve Dr. Ayse Devrim Basterzi
sunum yapti.

Ruh saghgi uzmanlarinin saghgi: Erisimde
gilicliikler

2018 yilinda art arda haber aldigimiz psikiyatrist intiharlari Gze-
rine, Merkez Yonetim Kurulu tarafindan olusturulan Ruh Saglig
Calisanlarinin Ruh Saghg Hizmetlerine Erisimini Destekleme Go-
rev Grubu, Dr. Cinar Yenilmez koordinatérligiinde calismalarina
baslamis, degerlendirmelerini bir ulusal kongre oturumunda pay-
lasmalarinin ardindan bir rapor halinde MYK'ya sunmustu. Gérev
Grubunun bu konuda modeller gelistirmek tizere calistay yapilma-
si Onerisi, salginla birlikte glindeme alinamamisti.

2020 icinde saglik calisanlarinin bedensel sagliginin yani sira ruh
saghgini riske atan salgin deneyimi, yilin son aylarinda birbiri ar-
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dina hekim intihari haberleri alinmasi tzerine, Subat ayinda bu
calistayin gevrim ici olarak gerceklestirilmesine karar verildi. “Ruh
Saghgl Uzmanlarinin Ruh Sagligi Hizmetlerine Erisimi: Model Ge-
listirme Calistay1” Dizenleme Kurulu, Gérev Grubu ve MYK temsil-
cilerinin yani sira Krize Miidahale ve intihart Onleme, insan Haklari
ve Etik, Ruhsal Travma ve Afet Psikiyatrisi Calisma Birimlerinden
katilimcilardan olusturuldu. 28 Subat 2021'de yapilan calistayda
konunun koruyucu, adli-idari ve tedaviyle ilgili ydnlerinde izlene-
bilecek eylem planini gelistirmek tizere olusturulan alt gruplarin
onerilerini MYK'ya sunmasi ve oneriler degerlendirilerek harekete
gecilmesi planlaniyor.

Ruh Saghgi Hastanelerinde calisma kosullari

Uzun suredir Turkiye psikiyatri toplulugunun giindeminde yer alan
ruh saghgl hastanelerinde stiregelen sorunlar Adana Dr. Ekrem Tok
Ruh Saglhg ve Hastaliklari Hastanesinde tyelerimizin galisma ko-
sullari ve hastane yonetimiyle ilgili itirazlari nedeniyle yeniden tar-
tisiimaya baslanmisti. Gegtigimiz yil icinde yonetimin bu elestirilere
tepki bicimiyle tirmanan gerilim tizerine degerlendirme yapmak ve
oneriler gelistirmek tzere Turkiye Psikiyatri Dernegi Merkez Yone-
tim Kurulu karariyla Adana Dr. Ekrem Tok Ruh Saglig ve Hastalikla-
ri Hastanesi Calisma Kosullari Gérev Grubu olusturulmustu. Gorev
Grubunda gorev alan Dr. Sahut Duran, Dr. Nese Direk Tecirli, Dr.
Umut Karasu, Dr. Murat Yalcin ve Dr. Cenk Varlik raporlarint MYK'ya
sundular. Rapor degerlendirilerek kamuoyu ve ilgili yoneticilerle
paylasildi. Benzer lcekte hizmet sorumlulugu tstlenmis diger saglik
kuruluslariyla karsilastirildiginda dahi hastanede Uyelerimizin karsi
karstya kaldigi guicliikleri ortaya koyan rapor, bunlarin 6tesinde, he-
kim ve diger saglik calisanlarinin yoénetime yasanan sorunlari ilet-
me ve ¢6ziim konusunda is birligi kurmaya yonelik girisimlerinin
olumsuz bir tutumla karsilandigina da isaret etmektedir. Turkiye Psi-
kiyatri Dernegi tyelerimizin yasadiklari sorunlarin yasal boyutu ile
ilgili hukuk birosunun destegini saglamistir. Turk Tabipleri Birligi ve
Adana Tabip Odasi stirecin baslangicindan itibaren yakin destek ser-
gilemektedir. Maalesef yoneticilerin olumsuz tutumu, Gyelerimizin
dayanisma icinde mucadeleleri devam etmektedir.

Saglik calisaninin 6zliik haklarina, saghk
hizmetine, egitime, arastirmaya darbe: “Tip
Hizmet Sozlesmesi”

2020'nin son giinlerinde, saglik calisanlarinin salginla miicadele
konusunda seferberligi devam ederken, Saglk Bakanligi ile Birlikte
Kullanim Protokolli imzalamis tniversitelerde 6gretim tyeleri ve
asistan hekimlere “Tip Hizmet S6zlesmesi” dayatildi. Kosullari ida-
re tarafindan tek tarafli olarak belirlendigi icin bu sekilde anilan
sozlesme 6nemli 6zlik hakki kayiplarina beraberinde getiriyor. Bu
sozlesmeyle “afiliye” hastanelerde psikiyatri de dahil her uzmanlik
alaninda egitim, arastirma ve saglik hizmeti kalitesinin zarar go-
recegi ¢ok agik. Dahasi Ulkemizdeki gecmis deneyimlerden yola
cikarak, benzer calisma kosullarinin hizla diger egitim kurumlarina
da dayatilacagini 5ngérmemek mimkiin degil.

So6zlesme dayatmasinin baslangicindan itibaren imzalamaya direnen
fakulteler, bolumler ve kisiler oldu. Hem ortak kullanimla, hem de
bu s6zlesmelerle ilgili yasal basvurular sonuclandiriimadan, hukuka
uygun olmadiklari bilinerek, meslektaslarimiza imzalamalari icin ya-
sal dayanaktan yoksun sekilde bazi kurumlarda galismalarina zorluk
cikarildi, egitim ve saglik hizmeti vermelerinin engellendi, bunlarla
tehdit edildiler, yasal olarak haklari olan 6demeler yapilmadi.

TPD sozlesme dayatmasinin glindeme gelmesinin ardindan, da-
yatmaya maruz kalan tyelerinin dahil oldugu bir iletisim ortami
olusturarak dayanismanin ve birlikte hareket etmenin yollarini
gelistirmeye calisti. Turk Tabipleri Birligi Uzmanlik Dernekleri Es-
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gidim Kurulu tarafindan yapilan gevrim igi toplantilarda TPD gibi
bircok uzmanlk derneginde s6zlesmeyle miicadele igin girisimler
oldugu gorildu. TPD'nin bu konuda yaptigi aciklamalarin yani sira
(https://www.psikiyatri.org.tr/2325/meslektaslarimizla-birlikte-
tip-hizmet-sozlesmesi-dayatmasinin-karsisinda-durm, UDEK
tarafindan da kamuoyu olusturmaya yonelik aciklama (https://
www.psikiyatri.org.tr/2326/ttb-ve-uzmanlik-dernekleri-esgudum-
kurulu-birlikte-kullanim-kapsaminda-ogretim) ve resmi kurumlar
nezdinde girisimlerde bulunuldu.

imzalamaya direnen iyelerimize yonelik baskinin arttigini, basta
arastirma gorevlileri olmak tzere bu dayatmaya bireysel olarak
direnmenin gi¢ oldugunu biliyoruz. Konuyu hem psikiyatri top-
lulugu hem de kamuoyunun gitindeminde tutmak amaciyla TPD
tarafindan hazirlanarak her cumartesi 21.00'da MedyascopeTV'de
yayinlanan “Psikiyatriden Giindeme” programinda “Hekimlere Da-
yatilan Sozlesme: Saghk Hizmetine, Egitime, Arastirmaya Etkileri”
konusu Dog. Dr. Burcu Rahsan Erim ile ele alind1.

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Cinsiyet Ayrimciligi,
Cinsel Siddet ve Tacize Karsi Politika Belgesi

Toplumsal yasamin her alaninda toplumsal cinsiyete dayal ay-
rimcilik, esitsizlikler, cinsel siddet énemli, yaygin ve siiregen so-
runlar. Psikiyatristler mesleki yasamlarinda esitsizlik, ayrimcilik
ve siddete maruz birakilan gruplarla calisiyor, egitim ve ¢alisma
stirecinde bu konularla ilgili duyarhhk ve beceri gelismesi bekle-
niyorsa da, ruh saghg ile ilgili calisma ortamlari da bu sorunlar-
dan muaf degil. Hatta sorunun muhataplari ruh saglig uzmani
oldugunda durum daha karmasik bir hale gelebiliyor. Egitim ve
calisma hayatinda hiyerarsik iliskiler kimi durumlarda kadinlar ve
cinsel azinliklarin ayrimcilik ve siddete maruz birakilmasina ze-
min hazirliyor.

Psikiyatri toplulugunda bu konunun giindeme gelmesiyle ilgili 8
Ocak 2021'de TPD, Turk Noropsikiyatri Dernegi, Cinsel Egitim Te-
davi ve Arastirma Dernegi ortak bir agiklama yapti: Egiticinin Bilgi
ve Beceri Hiyerarsisinden Dogan Usttinlugiint Cinsel Sinirlart ihlal
Ederek Kullanmasi, Bir Cinsel Siddet Turudur. (https://www.psi-
kiyatri.org.tr/2316/tpd-turk-noropsikiyatri-dernegi-cetad-ortak-
aciklamasi-egiticinin-bilgi-ve-be) Psikiyatri egitimi ve ¢alisma or-
tamlarinda toplumsal cinsiyete dayali ayrimciligin, cinsel tacizin ve
siddetin olmadigi bir iklim yaratabilmek belirli ilkelerin kurumsal
olarak benimsenmesi, bunlar dogrultusunda uygulamalarin gelis-
tirilmesi gerekli. Kisilerin kendilerini ifade edebilmelerini saglamak
ve ikincil magduriyetleri dnlenmek i¢in kurumlarin ayrimcilik, taciz
ve siddeti acikga kapsayan bir politika belgesinin bulunmasi gide-
rek artan siklikla basvurulan bir adim.

Bu amacla Turkiye Psikiyatri Dernegi'nde bir politika belgesi gelis-
tirilmesi icin Merkez Yénetim Kurulu tarafindan Dr. Leyla Giilseren
koordinatérltigtinde Dr. Burcu Rahsan Erim, Dr. Ekin Sénmez, Dr.
Gokeen Yilmaz Karaman, Dr. Gulcan Guleg, Dr. Minevver Yildirim,
Dr. Ozlem Altuntas, Dr. Zerrin Oglagu'dan olusan Tiirkiye Psikiyatri
Dernegi Cinsiyet Ayrimciligl, Cinsel Siddet ve Tacize Karsi Politika
Belgesi Hazirlanmasi Gorev Grubu kuruldu. Gorev Grubu 8 Mart
2021 tarihi ile Turkiye Psikiyatri Dernegi Cinsiyet Ayrimcihigi, Cin-
sel Siddet ve Tacize Karsi Politika Belgesi'ni tamamladi ve Merkez
Yénetim Kurulu'na sundu. Onerilerin degerlendirilip uygulamaya
gecilmesi bekleniyor.

Salgin ve kadina yonelik siddet

Salgin déneminde hem hastalikla ilgili bireysel, toplumsal etkiler,
hem alinan tedbirler toplumda mevcut esitsizliklerin etkilerinin
daha keskin bir sekilde gériilmesine neden oldu. Farkli alanlardan
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bu konuda bilimsel yontemlerle edinilmis bulgular art arda pay-
lasiimaya bagladi. Turkiye Psikiyatri Dernegi Kadin ve Ruh Saglig
Calisma Birimi tarafindan cevrim ici olarak “COVID-19 Pandemisi-
nin Kadina Yénelik Yakin Partner Siddeti Uzerindeki Etkilerinin De-
gerlendirilmesi” arastirmasi yurutildi. Arastirmanin én sonuglari
7 Mart'ta internet tGzerinden canli yayinlanan bir panel ile kamu-
oyuna duyuruldu. Dr. Yildiz Akvardar moderatérliginde yapilan
etkinlikte Dr. Ceylan Ergll ve Dr. Fatmagul Dikyar Altun arastirma
bulgularini, Dr. Arzu Erkan Yiice siddete maruz kalindiginda izlene-
bilecek stireci aktardi.

Bu etkinligin hemen ardindan Kadin ve Ruh Saghgi Calisma Biri-
mi tarafindan hazirlanan “COVID-19 Dinyasinda Esit Bir Gelecek
Kadinlarin Liderliginde Olacaktir” baglikli 8 Mart Diinya Kadinlar
Gunu aciklamasi tyelerle ve kamuoyuyla paylasildi.

Salginin uzmanlik egitimine etkileri ve ¢6ziim
arayislari

Salginla birlikte saglk calisanlaryla ilgili degisiklik yasanan pek
¢ok alandan biri de egitim, toplulugumuz agisindan bakildiginda:
salginin psikiyatri uzmanlhk egitimine etkileri. Psikiyatri uzmanlik
ogrencilerinin de yasadigl sorunlarin saptanmasi ve uygulanabilir
¢6zum onerileri gelistirilmesi amaciyla Turkiye Psikiyatri Dernegi
Merkez Yoénetim Kurulu tarafindan “Salginin Psikiyatri Egitimi-
ne Etkileri ve C6ziim Onerileri Gérev Grubu”  kurulmasina ka-
rar verilmistir. Gorev grubu Dr. Rasit Tukel koordinatorluglinde
Dr. Huseyin Guleg, Dr. Nese Direk Tecirli, Dr. Irmak Polat ve Dr.
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Deniz Orug¢'tan olusmaktadir. Calismaya baslayan Gorev Gru-
bu Turkiye'de psikiyatri uzmanhk egitimi verilen tim kurumlara
egitim sorumlulari ve arastirma gorevlileri temsilcileri tarafindan
doldurulmak tzere, mevcut durumu saptamaya yonelik bir anket
calismasi uygulad.

TTB Uzmanlik Dernekleri Esgidim Kurulu tarafindan Ankara Ta-
bip Odasi'nin ev sahipliginde 12-13 Aralik 2020 tarihinde cevrim
ici dizenlenen XXVII. Tipta Uzmanlk Egitimi Kurultay’'nda (TUEK)
uzmanlik egitimi ve stirekli mesleki gelisim etkinliklerinin gtincel
kosullarla nasil sturdurilebileceginin yani sira uzaktan egitim tek-
noloji ve tekniklerinin asistan egitiminde degerlendirilmesi gibi
konular ele alind1.

Salgin ve ruh saghgimiz: Saghk calisani ve toplum

Salgin kosullari nedeniyle gevrim ici yapilan 56. Ulusal Psikiyatri
Kongresinin ana konusu “Salgin ve Sonrasinda Psikiyatri” olarak be-
lirlenmisti. Bu konuda bilimsel verilerinde sunuldugu etkinlik sira-
sinda yapilan basin aciklamasiyla psikiyatri toplulugunun Gzerinde
uzlastigi talepler, sanal da olsa bir arada olunan ortamda yinelendi:
“Salgina ragmen ruh saghgimizi korumak, bilimsel bilgiye ve etik
ilkelere dayanan, herkesi kapsayan psikososyal destek sistemiyle
mimkin!”. Agiklamanin tam metnine internet sitemizden erisebi-
lirsiniz: https://www.psikiyatri.org.tr/uploadFiles/19122020105516-
salginruhsagligiUPK2020aciklama.pdf

Somut Onerilere de yer verilen bu agiklamanin yani sira TPD adi-
na katildigimiz bircok etkinlikte gorus ve onerilerimizi belirtme-
ye devam ettik. Hacettepe Universitesi Tip Fakiltesi Halk Saglig
Anabilim Dali, Turk Tabipleri Birligi, Halk Sagligi Uzmanlari Dernegi
ve Fisek Enstitlstu Calisan Cocuklar Bilim ve Eylem Merkezi Vakfi
tarafindan 3 Kasim 2020'de cevrim ici olarak diizenlenen Prof. Dr.
Nusret Fisek Anma Etkinligi'nde TPD adina Prof. Dr. Ejder Akglin
Yildirm “COVID-19'un Toplum Ruh Saghgina Yansimalari” konus-
mastyla katildi. TTB-Uzmanlik Dernekleri Esgidim Kurulu (UDEK)
Saghk Calisanlar Saghg Calisma Grubu, Covid-19 pandemisinde
saglik calisanlarinin saghg konusunda bir dizi etkinlik gerceklestir-
di. Bu kapsamda 8 Subat 2021'de diizenlenen "Asistan Hekimlerin
Saghgi ve COVID-19" konulu webinara TPD Asistan Hekim Komite-
si yonetiminden Dr. Emre Cem Esen konusmaci olarak katildi. Ni-
hayet 6 Mart 2021'de yapilan gevrimici sempozyumda TPD adina
Dr. Munevver Yildinm'in konusmaci, Dr. Meram Can Saka'nin ise
moderatér olarak katildigi konferansta “Pandemide ruh saghgi ve
tukenmislik” konusu ele alind.

Ulusal Asilama Stratejisi: Ruhsal hastaligi olanlara
oncelik verilmeli

Kronik psikiyatrik hastaligi olanlar SARS-CoV-2 bulasma ve baska-
larina bulastirma, COVID-19 hastaligini agir gecirme, yatarak teda-
vi gérme ihtiyaci ve 6liim riskinin genel topluma gore daha ytiksek
oldugu farkli toplumlarda yapilan, birden ¢ok arastirmanin ortak
sonucu olarak bildirildi. Agir ruhsal hastaligi olanlarin COVID-19
acisindan risk grubu teskil ettigine isaret eden bulgular, kronik ve
agir ruhsal hastaligi olan bireyler ve onlara bakim verme ytkimlu-
lGgu olan kisiler asilamada 6ncelik verilmesi gereken gruplar ara-
sinda yer almasini gerektiriyor. Ulkemizde kitlesel agilama stratejisi
planinda kronik ruhsal hastaligi olanlarin ve evde bakimi surdiiri-
len kisilerin acikca belirtiimemis olmasi nemli bir sorun.

Bu konuda Ocak ayinda Tirkiye Psikiyatri Dernegi, Ttrk Néropsi-
kiyatri Dernegi, Sizofreni Dernekleri Federasyonu, Bipolar Bozuk-
luklar Dernegi, Bipolar Yasam Dernegi ve Lityum Dernegi ortak
bir aciklamay1 kamuoyu ile paylasti, Bilim Kurulu ile de paylasil-
mak Uzere Saglik Bakanhgr Halk Saghgr Genel Mudurlugt'ne iletti:
“Kitlesel COVID-19 Asilama Stratejisi Kronik ve Agir Ruhsal Has-
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taliklari Dikkate Almalidir” (https://www.psikiyatri.org.tr/2323/kitl-
esel-covid-19-asilama-stratejisi-kronik-ve-agir-ruhsal-hastaliklari-
dikkate). Hemen bu agiklamanin ardindan Dunya Psikiyatri Birligi
(WPA) baskaninin Saglik Bakanina hitaben yazdigi mektup kendi-
sine iletildi ve kamuoyu ile paylasildi (https://www.psikiyatri.org.
tr/2327/dunya-psikiyatri-birligi-nden-saglik-bakanina-mektup-
ruhsal-hastaligi-olan-kis).

The Lancet Psychiatry'de 20 Avrupa Ulkesinde ulusal COVID-19
asilama stratejilerini sistematik olarak gézden geciren bir calig-
ma yayinlandi. Yazarlar arasinda Turkiye'den Dr. Ekin S6nmez
Gungoér'un de yer aldig bu yazida, 20 tlkeden sekizinin ulusal agi
stratejisi belgelerinde agikca ruhsal hastaligi bulunan bireylerden
bahsettigi, yalnizca dort tlkede (Danimarka, Almanya, Hollanda ve
Birlesik Krallik) agir ruhsal hastaligi olup ayakta tedavi géren has-
talar igin bir gesit daha yuiksek asilama 6nceligi oldugu bildirildi.
Bu arastirma ile konunun ulkemizde oldugu gibi tum Avrupa'da
da 6nemli bir glindem oldugunu gorildu, Saglik Bakanligi ve Bilim
Kurulu ile bu dogrultuda temaslar stiriiyor.

TPD depremzedelere destek icin telefonun
ucunda

Kitlesel afet durumlarina hizla yanit verme, hem alanda calisan
ruh saglig uzmanlarina hem de etkilenen topluluga destek sag-
lama kapasitesini kuruldugu giinden beri gelistiren Ruhsal Travma
ve Afet Psikiyatrisi Calisma Birimi 30 Ekim'de Ege bolgesinde ya-
sanan depremle de harekete gecti. Salgin déneminin ilk aylarinda
saglik calisanlarina yonelik ruhsal destek amaciyla bir telefon hatti
deneyimi olan Tirkiye Psikiyatri Dernegi, yine Ruhsal Travma ve
Afet Psikiyatrisi Calisma Birimi tarafindan yuritilen bir organizas-
yonla depremzedelere ruhsal destek saglamak amaciyla Ucretsiz
bir destek hatti kurdu. “Turkiye Psikiyatri Dernegi izmir Depremi
Ruhsal Destek Hatti” kisa stirede bir araya gelen gondllilerin des-
tegiyle 09.11.2020 tarihinden itibaren 09.00-21.00 saatleri arasin-
da 12 saat hizmet vermeye basladi. Arama siklig1 dustinceye kadar
(27.11.2021) agik tutulan hatti arayan depremzedelere psikolojik
ilk yardim 6n planda olmak Uzere ruhsal destek telefonla, gerekli
gorulduglinde cevrim ici gériismelerle sagland. Bu siirecte 50 psi-
kiyatri asistan ve uzmaninin birim zamanda iki kisi gonulli olarak
hizmet verdigi hatta 110 kisiye telefonda ruhsal destek, bunlardan

~ IZMIR DEPREMI
TURKIYE PSIKIYATRI DERNEGI

RUHSAL DANISMA HATTI

N
%j:ﬁ \fi% \

0(850) 532 66 76

09:00-21:00 SAATLERiI ARASINDA
HIZMET VERMEKTEDIR.

34 | TPDBiilteni » Cilt24 « Sayi1 « 2021

22 kisiye de cevrim ici psikoterapétik gériisme randevusu verildi.
Dogrudan destek disinda, bolgede calisan tyelerimiz basta olmak
Uzere ruh saglig calisanlarina, diger meslek mensuplarina kendi
orgutleri ile isbirligi icerisinde, egitim ve destek sagland.

Turkiye Psikiyatri Dernegi'nin Uyesi oldugu Avrupa Psikiyatri Birligi
(EPA) Baskani Dr. Philip Gorwood tarafindan TPD Baskani Dr. Omer
Boke'ye hitaben Ege'de yasanan depremle ilgili yasanan kayiplarla
ilgili tzintUstiny ifade eden bir mektup génderildi.

Toplumsal tepkiye siddet yaniti

Bogazici Universitesinde rektor atamasiyla iliskili olarak 6grenciler
ve akademisyenler tarafindan surdirilen direnis ve bu direnise
yoneticilerin verdigi tepki halen giindemde 6nemli bir yer isgal
ediyor. ilk giinlerinden itibaren, direnise verilen tepkilerin icerdi-
gi siddet ve basta LGBTi+ kisilere yonelik olmak tzere kimlik ve
politik gorusler tzerinden ayrimciligi tirmandiracak séylem ve
davranislar iceriyor olmasinin bireysel ve toplumsal iyilik haline
olumsuz etkileriyle ilgili Tarkiye Psikiyatri Dernegi ve Cinsel Egitim
Tedavi ve Arastirma Dernegi tarafindan ortak bir agiklama yapild::
https://www.psikiyatri.org.tr/2327/dunya-psikiyatri-birligi-nden-
saglik-bakanina-mektup-ruhsal-hastaligi-olan-kis Aciklamada yo-
neticiler genglerin sorun goérdigu konularda cikardigi sese kulak
vermeye, baski ve siddete son vermeye davet edildi, her tir ayrim-
ciigin ve tek tip, tek ses yaratma gabasinin bireye ve topluma zarar
verdigi vurgulandi.

Cevrim ici kongre artik yeni degil: “Yeniye acilan”
24, Klinik Egitim Sempozyumu cevrim ici

2020de ilk kez cevrim ici yapilan Ulusal Psikiyatri Kongresi'nin ar-
dindan gectigimiz yil hazirliklari tamamlanmis olmasina ragmen
salgin nedeniyle diizenlenemeyen 24. Klinik Egitim Sempozyumu
(KES) 2-6 Haziran 2021'de cevrim ici olarak diizenlenecek. Cevrim
i¢i kongre hem dizenleyenler hem de katiimcilar icin biytk bir
yenilikti. Ancak hem tyelerimizin hem de TPD Kongre Diizenleme
Kurulu'nun 18-20 Aralik 2020'de “Salgin ve Sonrasinda Psikiyat-
ri” temasiyla yapilan Ulusal Psikiyatri Kongresi'nde yeni kosullara
uyum becerisi katilim ve tartisma agisindan zengin bir bilimsel
etkinligi mtmkan kildi. Bu kongreden edinilen deneyim ve top-
lanan geri bildirimlerle, Gyelerinin bir bélimi yenilenmis Kong-
re Duzenleme Kurulu KES ile ilgili yogun calismalara bagsladi. Yz
ylze kongrelerin sahip oldugu sinirliliklardan uzak, genis kapsam
ve katilmli, olabildigince ¢evrim igi kongrelerde yasanan etkilesim
kaybini telafi edecek icerik ve formatta bir program hazirligi devam
ediyor. icerik hem tani hem de tedavi agisindan yeniliklere odakla-
nacag icin “Yeniye Agilan” KES'e yogun katilim bekleniyor.

Uzaktan egitim: Haftalara yayilarak ama bir
arada

Cok uzun suredir Agik Egitim Programi nedeniyle uzaktan egitim
konusunda deneyimi olan Turkiye Psikiyatri Dernegi Yaygin ve Or-
gun Egitim Kurulu (YOEK) tarafindan on yildan uzun siiredir hazir-
lanan ilk yil asistanlarina yénelik Meslege ilk Adim Programini, son
yil asistanlari ve uzmanhginin ilk yillarindaki psikiyatrlara yonelik
Uzmanlik Yasamina Hazirlik Programi'ni 2021 bahar aylarinda ¢ev-
rim ici surdurilecek. Bu programlarin internetin sagladigi imkan-
larla cok daha yuksek sayida tiyemizin yararlanacagi sekilde yapil-
masi mimkiin oldu. Ancak gevrim igi etkinliklerin uzun streyle ve
ardisik oturumlarla izlenme guicligi nedeniyle cok sayida oturuma
bélinecek yenilenmis bir formatla planlandilar. icerik de salginla
gelisen yenilikleri de icerecek sekilde gézden gegirildi.
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Psikiyatride Giincel - Antisosyal Kisilik: Anlama ve Basa Cikma

Cilt: 10 - Sayr: 4 (Giiz 2020), 15 TL
Genel Yayin Yonetmeni: Mustafa Sercan

Yayin Yénetmenleri: Simavi Vahip, Omer Aydemir, E. Timugin Oral

Konuk Yayin Yonetmeni: Servet Abring

« Onsoz
Servet Ebring

« Antisosyal kisilik bozuklugunun etiyolojisi: Kalitsal
yatkinlik, nérobiyolojik ve cevresel ruhsal agiklamalar
Ozgiir Maden

« Antisosyal kisilik bozuklugunun klinik gortiniimleri,
kulturel farkliliklar, yerel gériinumler
Servet Ebring, Nergiz Tellioglu Saka

* Cocukluk ¢aginda antisosyal kisilik yapilanmasi: iliskili
tanilar, ayirici tani ve basa ¢cikma
Gamze Akgay Orug, Onur Durmaz

« Antisosyal kisilik bozuklugunda ek tanilar
Mehmet Sinan Aydin, Kamil Nahit Ozmenler

« Antisosyal kisilik bozuklugunda alkol-madde kullanimi
ve sorunlari
Onat Yilmaz, Demet Zihni Camur

« Antisosyal kisilik bozuklugunda degerlendirme:
Norogoériintiileme ve laboratuvar incelemeler, tani,
ayirici tani
Serkan Zincir

- Antisosyal kisilik bozuklugunda tedavi: ilag tedavileri,
psikoterapatik yaklasimlar, tedavi iliskisinde etik
sorunlar
Biilent Devrim Akgay, Esra Oksiiz

Psikiyatride Giincel - Psikiyatride Alisiimadik ve Ender Tablolar

Cilt: 11 - Sayr: 1 (Kis 2021), 15 TL
Genel Yayin Yonetmeni: Mustafa Sercan

Yayin Yénetmenleri: Simavi Vahip, Omer Aydemir, Timugin Oral

Konuk Yayin Yonetmeni: Simavi Vahip

+ Onséz
Simavi Vahip

« Psikotroplarin az karsilasilan ve yasamsal acidan
tehlikeli yan etkileri
Zekiye Celikbas, Sedat Batmaz

« Seyrek tani konan uyku bozukluklar
Cenan Hepdurgun

* Yapay bozukluk
Serhan Isikli

« Psikotik yelpazede ender gériilen sendromlar
Esma Akpinar Aslan, Sedat Batmaz

Disosiyatif yelpazede ender goriilen sendromlar ve
yere ya da 6zel durumlara bagl sendromlar
Ekin Sénmez

Ender metabolik hastaliklar: Eslik eden psikiyatrik
bozukluklar ve ender hastaliklarin psikolojik yonetimi
Nalan Oztiirk, Pinar Cetinay Aydin

Norolojik patolojilerin yol actigi ender goériilen
psikiyatrik belirtili sendromlar

Ahmet Giircan

Ender karsilasilan parafili bozukluklari ve diirti
denetim bozukluklari
Nezaket Kaya

Psikiyatride Giincel - Anksiyete Bozukluklarinda Giincel Gelismeler

Cilt: 11 - Sayr: 2 (Bahar 2021), 15 TL
Genel Yayin Yonetmeni: Mustafa Sercan

Yayin Yénetmenleri: Simavi Vahip, Omer Aydemir, Timugin Oral

Konuk Yayin Yonetmeni: Aylin Ertekin Yazici

+ Onsbz

Aylin Ertekin Yazic

Nereden nereye? Anksiyete bozukluklarinin tani ve
siniflandirmasinda giincel gelismeler

Mehmet Murat Demet

Yaygin anksiyete bozuklugunda giincel gelismeler
Demet Glilpek

Son on yilda panik bozuklugu hakkinda neler
ogrendik?

Erhan Ertekin

Sosyal anksiyete bozuklugunda yeni gelismeler
H. Mihrimah Oztiirk, Nurper Erberk Ozen

Ayrilma anksiyetesi bozuklugu: Nereye bakmali, neleri
gormeli ve ne yapmali?
Yasemin Gorguili

Saglik anksiyetesi aslinda hastalik anksiyetesi midir?
Tung Alkin

Anksiyete bozukluklarinda kullanilan ilaglarin
farmakolojisi: Diyazepam’dan bugiine ve yakin gelecege
Seda Tiirkili

Anksiyete bozukluklarinda tgiincii dalga bilissel ve
davranisci psikoterapiler ve psikoterapilerde teknolojik
gelismeler

Cagdas Oykii Memis

Instagram

https://www.instagram.com/psikiyatridernegi/

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi’'nin sosyal medya hesaplari

.

Twitter
https://twitter.com/PsikiyatriDer

f

Facebook
https://www.facebook.com/PsikiyatriDernegi/
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Yeni Kitaplar

Geriyatrik Psikiyatri Temel Kitap
462 Sayfa ,75 TL

Kitap Yayin Yonetmenleri:
Eylem SAHIN CANKURTARAN, Isin BARAL KULAKSIZOGLU

G e 'k Dunya genelinde yasam standartlarinin iyilesmesi insan dmriintin uzamasina ve yasli nifusun artmasina neden
erlyatrl oluyor. Bu artis, gtinlik pratigimizde geriyatrik ruhsal hastaliklarla daha sik karsilasmamiza yol aciyor. Geriatrik
PSik_i atl'i popdtilasyon, gerek fizyolojik yapilarinda ortaya ¢ikan degisiklikler gerekse psikososyal etmenler agisindan
y farkhliklar arz ediyor. Bu farkliliklar, bu grupta ortaya ¢ikan ruhsal hastaliklarin degerlendirilmesi ve tanisinda,

uygulanacak tedavilerin secimi ve izlem asamasinda 6zellesmis bir yaklasim gerektiriyor.

Bu gereklilikten yola cikilarak Tirkiye Psikiyatri Dernegi Strekli Egitim/Strekli Mesleki Gelisim Dergisi
Psikiyatride Guncel'in 'Yaghlik ve Psikiyatri:Tani ve Sagaltimda Pratik Yaklasimlar' ile 'Demans: Psikiyatrlar icin
yaklasim ve tedavi' sayilari hazirlandi.

Bu sayilarin buytik ilgi gorip hizla tikenmesi, ayni alanda daha kapsamli ve glincellenmis bir kitap
‘ Iz:j‘e;ﬁ%&\‘su‘cl::;m»FN ¢ikariimasi ihtiyacini ortaya koydu. Turkiye Psikiyatri Dernegi Yayincilik Kurulu'nun talebiyle Geriyatrik Psikiyatri
Calisma Birimi tarafindan hazirlanan 'Geriyatrik Psikiyatri - Temel Kitap' bu ihtiyacin bir Grintdr.

Davranissal Bagimliliklar Temel Basvuru Kitabi
692 Sayfa, 110 TL
Kitap Yayin Yonetmeni: Ciineyt EVREN

Son yillarda bagimlilik kavrami yeni bir boyut kazanmis, preklinik ve klinik arastirmalar maddeyle iligkili olmayan
pek cok davranisin da bagimliliga yol actigini géstermistir. Kumar oynama bozuklugu ve internette oyun oynama
bozuklugu gibi davranissal bagimliliklarin tanisal siniflandirmalara girmesi, diger davranissal bagimliliklarin
fenomenolojisine, etiyopatogenezine, tani ve tedavisine yonelik ilgiyi artirmistir.

Bu ilgi goz 6niinde bulundurularak hazirlanan, Tirkiye Psikiyatri Dernegi Stirekli Egitim/Stirekli Mesleki
Gelisim Dergisi Psikiyatride Guncel'in Davranissal Bagimliliklar sayisinin, biytk ilgi gorip hizla tikenmesi
ve sonrasinda alinan geribildirimler, ayni alanda daha kapsamli bir kitap yayinlanmasi gerekliligini ortaya
koymustur. Bu gereklilige istinaden, Turkiye Psikiyatri Dernegi Yayincilik Kurulu'nun istegiyle, Alkol Madde
Kullanim Bozukluklari Calisma Birimi tarafindan hazirlanan Davranissal Bagimliliklar Temel Basvuru Kitabr;
psikiyatri uzmanlari ve uzmanlik 6grencilerine, birinci basamak saglik hizmeti sunan pratisyen hekimler ve aile
hekimlerine, bu alandaki uygulamalarinda rehber olacak niteliktedir.

Davranissal

Bagimliliklar,

Temel Basvuru Kitabi

‘Kitlesel Travmalar ve Afetlerde Ruhsal Hastaliklari Onleme, Miidahale ve Sagaltim Kilavuzu’ yayinland:
Kitap Yayin Yonetmenleri: Sahika YUKSEL, Ayse Devrim BASTERZI

1995 yilinda kurulan Turkiye Psikiyatri Dernegi’'nin travmalarla, afetlerle 6rgutlii ve organize muicadelesinin tarihi
buytik 6lctide 1999 depremi ile baglar. Aradan gecen 20 yilda Orta Dogu'da catismalarin, dogal ve insan eliyle
olan afetlerin hi¢ bitmedigi bu cografyada bu alanda mesleki deneyimimiz, birikimimiz - ne yazik ki - ¢ok artti.
Dunyada da son yillarda iklim degisikligi, catismalar, savaslar ve buytk ¢aph goclerin etkisi ile ruhsal travma ve
afet konusunda artan bilgilerle, birikimlerle kendi deneyimlerimizi harmanlayarak yerli ve milli ‘Kitlesel Travmalar
ve Afetlerde Ruhsal Hastaliklari Onleme, Miidahale ve Sagaltim Kilavuzu’ ortaya cikti.

Unutmamaliyiz ki ruhsal travma alanindaki bilgi birikimimiz yikici olaylarin acisini, yara izlerini tastyan
insanlarin éykulerinden ve onlara yardim etmek icin ¢abalayan, acilarina eslik eden, sifa bulma yollarini arayan
kendileri de kimi zaman bu travmalari yasayan kimi zaman da tanigi olan meslektaslarimizin deneyiminden
olusuyor. Son yillarda Glkemizde yasanan her felakette; depremlerde, bombalamalarda, buyuk capli is
cinayetleri sonrasinda TPD Ruhsal Travma ve Afet Psikiyatrisi Calisma Birimi travmalarin yaralarini sarmak

enleri

e icin calisti, cabaladi. Bu deneyimlerin stiziilmesiyle olusan, yayin yénetmenligini Dr. Sahika Yiiksel ve Dr. Ayse

Devrim BASTERZI

Devrim Basterzi'nin tstlendigi bu kilavuzun yazarlari bu alanda etkin sekilde gérev yapan meslektaslarimizdan
olusmaktadir.

Bu kilavuz Tirkiye Psikiyatri Dernegi kuruldugundan beri ceyrek asirlik 6zenli bir ortak cabanin yani
‘bilim, etik ve dayanisma’nin bir trantdar. Bu bir bilimsel kitap. Ancak bir¢ok yazida gorulecegi gibi politik
degerlendirmeler ve 6neriler iceriyor. Zira travma ile calismak bizatihi politik bir durustur.

Kirk bélimden olusan ve son bslimiinde 6zellikle sahada yardimci olabilecek brosrlerin yer aldig Kitlesel
Travmalar ve Afetlerde Ruhsal Hastaliklari Onleme, Miidahale ve Sagaltim Kilavuzu, hem teorik hem de klinige
yonelik pratik bilgiler agisindan zengin bir icerige sahip. Her ne kadar kitlesel afet ve travmalarin bu topraklarda
tekrar yasanmamasini dilesek de, umudumuz bu kilavuzun olasi kitlesel afet ve travmalarda meslektaslarimiza
uygulamalarinda yol gosterici olmasidir.
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TPD, Turk Noropsikiyatri Dernegi,
CETAD ortak aciklamasi
Egiticinin Bilgi ve Beceri
Hiyerarsisinden Dogan
Ustiinliigiinii Cinsel Simirlar
ihlal Ederek Kullanmasi, Bir
Cinsel Siddet Tiiriidiir

psikiyatri.org.tr / 08 Ocak 2021

Egiticinin Bilgi ve Beceri Hiyerarsisinden Dogan UstinlGguni
Cinsel Sinirlari ihlal Ederek Kullanmasi, Bir Cinsel Siddet Turti-
dur.

Diinya Saglik Orgitune gére cinsel siddet; bir kisinin karsi-
sindaki kisiyle arasindaki iliski bicimi ne olursa olsun, o kisiden
cinsel bir fayda ya da kisi tizerinde giic elde etme girisimi; s6z-
le, bakisla ya da herhangi bir cinsel eylemle kisiye yaklasma,
kisinin cinselligi tzerinde baski kurma gibi davranislari sosyal,
psikolojik ya da fiziksel glic yoluyla karsi tarafa uygulamasi-
dir. Cinsel siddetin bir tirG olan cinsel taciz ise, fiziksel temas
olmaksizin gerceklestirilen, kisinin rizasina dayali olmayan ve
streklilik arz etmeyen durumlar da dahil olmak Uzere, cinsel
nitelikli s6z, tavir veya diger davranis bigimlerini ifade eder.
Cinsel taciz, toplumsal cinsiyete dayali siddetin siklikla gérilen
bir bicimidir ve kisilerin istihdamda ve egitimde hak kayiplarina
ugramalarina, insan haklari ihlaline yol agan, fiziksel ve psikolo-
jik olarak olumsuz etkilendikleri bir sorundur.

Egiten ve egitilen iliskisi kati etik kurallar olan, egiticiye yu-
kimlulikler getiren ve egitilen yararina strdiriilmesi gereken
bilimsel bir s6zlesmedir. Egiticinin bilgi ve beceri hiyerarsisin-
den dogan Ustlinlugtna cinsel sinirlari ihlal ederek kullanmasi,
bir cinsel siddet turtudur. Cinsel siddeti gormezden gelmek,
basitlestirmek ya da siradan bir sorusturma konusu kabul
etmek sadece akademiye hasar vermekle kalmaz sucu yay-
ginlastirir, saldirgani cesaretlendirir. Bu acidan bir kurumda
yOnetici/egitici pozisyonda bulunup, cinsel taciz ya da yildirma
iddiasiyla sorusturmasi veya yargillanmasi devam eden ya da bu
eylemlerle ilgili cezasi kesinlesmis bir kisinin ayni kurumda veya
benzer gérevde calismaya devam etmesinin mutlaka énlenmesi
gerekir.

Tum kurumlarda, cinsiyete dayal siddetin her tiriyle ve cin-
sel tacizle miicadele etmeye ydnelik, yildirma, taciz ve bunlarla
iliskili akademik hak kayiplarinin degerlendirilmesini ve takip
edilmesini amaclayan, kurumda calisan butiin kesimlerin temsil
edildigi, etik ve hukuk alanindan uzmanlarin da yer aldigi 6zel
kurullarin olusturulmasina acilen ihtiyag vardir. Egitim ve hizmet
amacl bitiin kurumlarda, kadin akademisyenlerin, 6grencilerin
ve calisanlarin bu alandaki sorunlarini dogrudan iletebilecekle-
ri, bagimsiz bir yapilanma icinde degerlendirmenin yapilmasini,
¢6zim ve destek saglanmasini mimkiin kilacak bir kanal sag-
lamak tzere 6zel birimler ve kurullarin olusturulmasi gereklidir.
Ayrica bu kurullara toplumsal cinsiyet rollerine dayali siddet ve
cinsel tacizle ilgili farkindalik saglamak yoluyla, hafifletme ve yok
sayma girisimlerinin éniine gecilmesi de miimkiin olacaktir.
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
Cinsel Egitim Tedavi ve Arastirma Dernegi
Tiirk Noropsikiyatri Dernegi

HABERIN KUTSALLIGI INSAN
YASAMINDAN DAHA YUKSEK
TUTULMAMALIDIR

psikiyatri.org.tr / 15 Ocak 2021

intihar davranisi kisinin sorunu icin gecerli ve gercek ¢c6ziim
yerine bagvurulmus acele ve yalanci bir ¢c6ziim segenegidir. Ki-
silerin bu yolu se¢gmelerinin 6zendirilmemesi gereklidir.

intihar haberlerinin dolu bir bardaga diisen damla gibi tas-
ma nedeni oldugu 18. Yiizyildan bu yana bilinmektedir. Basin
Kanunu'nun 20. Maddesi de bunu vurgular. Bittin gorsel, isit-
sel, yazili basinin bu bilimsel ve yasal gergeklige uymasi yalniz-
ca bir gereklilik degil ayni zamanda insancil ve etik bir gorevdir.

Tum dunyanin, insanhigin, Glkemizin zor dénemden gectigi
glinimuzde, zorluklara bir de intiharla kayiplarin eklenmesi
yukiimazi tasinmaz kilmaktadir. Dernegimizin bu konudaki
duyurusunun Ulzerinden henuz bir ay gecmedi (https://www.
psikiyatri.org.tr/2299/intihari-onlemek-icin-birlikte-calisalim).

Haber diizenlenirken yasam sorunlarinin ¢6ziimsiz olmadi-
ginin vurgulanmasi ve intihar haberlerinin olabildigince renksiz
verilmesinin uygun oldugu konusunda butiin basin yoneticile-
rinin karar ve soz birligi icinde olmasini insanhk adina bekle-
mekteyiz.

Unutmayalim insan yasami en yiice degerdir. Haberin kutsal-
lig1 insan yasamindan daha yuiksek tutulmamalidir.
Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
Merkez Yonetim Kurulu

KITLESEL COVID-19 ASILAMA
STRATEJISi KRONIK VE AGIR
RUHSAL HASTALIKLARI DiKKATE
ALMALIDIR

psikiyatri.org.tr / 17 Ocak 2021

Saghk Bakanligi bir suredir kamuoyuyla paylasildigi tzere
SARS-CoV-2'den korunmaya ve salginin kontrol edilebilmesi-
ne yonelik asilama siirecine 14 Ocak giini saglik calisanlariyla
baslamistir. COVID-19 salginina yanit vermek amaciyla baglati-
lan bu miidahale kitlesel COVID-19 asilamadir. Saglik Bakanligi
COVID-19 Asisi Bilgilendirme Platformunda uygulama strateji-
sinde COVID-19 asisinin hastaliga maruz kalma, hastaligr agir
gecirme ve bulastirma riskleri ile hastaligin toplumsal yasamin
isleyisi tizerindeki olumsuz etkisi degerlendirilerek belirlenen
sirayla gruplar halinde uygulanacag bildirilmistir (1).

Asiyapilacak gruplarla ilgili siralamada ilk asamada, saglk ca-
hisanlari (A) grubunun ardindan yasli, engelli, koruma evleri gibi
yerlerde kalanlar ve calisanlar (B) aniimaktadir. Birinci asama-
da bu gruplari 65 yas Usti bireyler izlemektedir. Bu siralamada
kronik hastaligi olan kisiler icincii asamada yer bulmustur.

Yasli, engelli, koruma evleri gibi yerlerde kalanlara éncelik
verilmis olmasi olumlu bir uygulamadir. Baska Ulkelerde de
kitlesel asilama stratejisinde bu gruba 6ncelik verildigi goril-
mektedir. Ancak tlkemizde, basta kronik ruhsal hastaligi olan-
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lar olmak Uzere baskasinin bakimina ve destegine gereksinim
duyan kisilerin evde bakildigi unutulmamalidir. Bunun yani
sira kronik hastalik ifadesinin farkl sekillerde yorumlanabildigi
salginin erken déneminden itibaren kamu ¢alisanlarinin idari
izinli sayilmasiyla ilgili uygulamalarda gérulmdistir. Maalesef
bu siirecte ruhsal hastaligi olan 6nemli bir kesim kronik hastalk
kapsaminda degerlendirilmemistir.

Kronik psikiyatrik hastaligi olan bireylerin SARS-CoV-2 kap-
ma ve baskalarina bulastirma, COVID-19 hastaligini agir gegir-
me, yatarak tedavi gérme ihtiyaci ve 6ltm riskinin toplum orta-
lamasina gore daha ytiksek oldugu farkli toplumlarda yapilan,
birden cok arastirmanin ortak sonucu olarak bildirilmistir (2,
3). Tum kronik hastaliklar gibi Alzheimer ve diger demansiyel
hastaligi olanlar da yuksek risk altindadir (4).

Bu durumun nedenleri arasinda psikiyatrik tedavi géren has-
talarin 6z bakim, hijyen, beslenme, uyku ve alinmasi gereken
diger 6nlemlere uyum géstermek konusundaki zorluklari, durtd
ve davranis denetimindeki yetersizlikleri, bilissel bozukluklari,
tedaviye erisim gucltkleri, psikiyatrik tedavilerin yan etkilerine
bagli metabolik hastaliklar, psikiyatrik hastalikla iliskili infla-
matuar suregler gibi bircok risk etkeni yer almaktadir. Kronik
ruhsal hastaligi olan bireylerin sosyoekonomik diizeyi toplum
ortalamasina gore daha disik ve barinma kosullari daha ko-
tudur. Damgalama, ayrimcilik, dislama gibi toplumsal siirecler
nedeniyle bilgiye erisimleri kisitlanabilmektedir. Aile bireylerin-
de benzer bozukluklarin goriilme sikliginin yiiksek olmasi da
COVID-19 gibi bir hastaligi gecirmeleri halinde alabilecekleri
destek olanaklarinin daha zayif olmasina yol agmaktadir (2-6).

Yine toplum ortalamasina gore sigara kullaniminin daha sik
olmasi ve daha az fiziksel aktivite yapiyor olmalari da hastalik
yukund artiran ve genel saglik durumunu bozan etkenlerdendir
(3, 5).

Agir ruhsal hastaliklar olan bireylerin beklenen yasam su-
resi toplum ortalamasindan daha kisadir, psikoz hastalarinda
bu fark yaklasik 15 yildir ve 6lim nedeni %90 oraninda kalp-
damar hastaliklari, diyabet ve solunum yolu hastaliklari gibi
fiziksel hastaliklardir (7).

Pandemi sirecinin yarattig stresin ve belirsizligin psikiyatrik
hastaliklarin alevlenme riskini arttirdigy, ek tedavi gereksinimle-
ri ortaya gikaracag, bireysel ve toplumsal agidan bir yik yara-
tacagl da dustnilmelidir. Saglik hizmetlerinin 6ncelikli olarak
salginla ilgili hizmetlere yoneltildigi bir dénemin ardindan, ge-
reksinim duyduklari diizenli kontrol ve destekten mahrum ka-
labilmis bu grupta belirtilerin alevlenmesi sadece kendi saglik-
larini olumsuz etkilemekle kalmamakta, salgindan korunmayla
ilgili tedbirleri de riske atmaktadir.

Tum bu vurgulananlar, agir ruhsal hastaligl olan bireylerin
COVID-19 agisindan risk grubu teskil ettigine isaret etmektedir.
Dolayisiyla kronik ve agir ruhsal hastahigi olan bireyler ve on-
lara bakim verme yikumlalugi olan kisiler asilamada éncelik
verilmesi gereken gruplar arasinda mutlaka yer almalidir. Halen
gerek akut gerekse kronik psikiyatri servislerinde yatarak tedavi
gérmekte olan hastalar da bu kapsamda asilanmalidir. Bu hem
toplumsal, hem etik bir sorumluluktur.

Saglk Bakanligi yetkililerini mumkiin olan en hizl sekilde;

+  Yash, engelli, koruma evleri gibi yerlerde kalmiyorlarsa
bile agir ruhsal hastaligi olanlara ve bakim vermekle yi-
kiimlu kisilere asi planinda yer vermeye,

+  Halen gerek akut gerekse kronik psikiyatri servislerinde
yatarak tedavi gormekte olan hastalari da bu kapsamda
asilamaya,
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+  Kronik ruhsal hastaligi olan bireylerin ilgili asamada
(kronik hastaligi olan kisiler, 3. Asama A grubu) deger-
lendirilecekleri konusunda bilgi vermeye,

+Asinin tim toplum igin oldugu gibi, bu grup icin de tic-
retsiz, adaletli ve surekli tedarik edilmesini saglamaya,
bu konuda bilgilendirme yapmaya,

+  Bugruba yonelik asi uygulanmasini kendilerinin basvur-
masi ve burokratik surecler icermeyecek sekilde kolay-
lastirlmasina, bu siirece uzun siredir isletiimeye cali-
silan toplum temelli ruh saghgr hizmetleri alt yapisinin
dahil edilmesine,

+  Salginla ilgili tim islemlerde olmasi gerektigi gibi, asi-
lama siirecinin basta Turk Tabipleri Birligi olmak tzere
saglik calisani meslek &rgitleriyle, uzmanlik dernekleriy-
le, hasta ve hasta yakini orgutleriyle isbirligi kurularak
strdurilmesine cagirnyoruz.
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Tiirkiye Psikiyatri Dernegi

Tiirk Noropsikiyatri Dernegi

Sizofreni Dernekleri Federasyonu

Bipolar Bozukluklar Dernegi

Bipolar Yasam Dernegi

Lityum Dernegi

Meslektaslarimizla Birlikte
“Tip Hizmet Sozlesmesi”
Dayatmasinin Karsisinda

Durmaya Kararhyiz!

psikiyatri.org.tr / 25 Ocak 2021

Salginla miicadelenin tim saglik calisanlarini seferber etti-
gi bir ortamda Saglhk Bakanlig ile Birlikte Kullanim Protokoli
imzalamis Universitelerin personeline bireysel sézlesme imza-
lanmasi dayatiliyor. “Tip Hizmet S6zlesmesi” olarak anilan, ko-
sullari idare tarafindan belirlenen bu s6zlesmeler 6nemli 6zltk
hakkr kayiplarina neden oluyor, hukuka uygun olmadiklar da
biliniyor. Bu sézlesmelerle “afiliye” hastanelerde herhangi bir
uzmanlik alaninda oldugu kadar psikiyatri alaninda da egitim,
arastirma ve saglik hizmeti kalitesinin zarar gérecegi cok acik.
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Dahasi bu sézlesme kosullarinin simdi hedef aldigi kurumlarda
uygulanabilir olmasinin diger kurumlara da hizla yayilacagini
ongoérmek zor degil.

Sozlesme ve dayanagi olan protokollerle ilgili yasal stireg de-
vam ederken maruz kalinan imzalama dayatmasi karsisinda da-
yanismak amaciyla Turkiye Psikiyatri Dernegi Giyeleri bir iletisim
agi olusturdu. Bu agin uyeleri ve siirecte destek olmak isteyen
uyelerimizle gecen hafta cevrim ici bir toplanti gerceklestirdik.
Birden ¢ok kurumun fakilte diizeyinde, bazi yerlerde birden
¢ok bélumiin tim personeliyle, bunun yani sira kimi yerlerde
bireysel olarak imzalama dayatmasina direnildigini gordik.
S6zlesmeyi imzalamanin tek secenek oldugu yéninde bir iz-
lenim yaratilma cabasina, direnme ve dayanisma deneyimini
gorunur kilarak karsi durmak mumkin. Herkesin imzalamaya
direnmekle ilgili kosullarinin benzer olmayabilecegini biliyor,
her kosulda dayanismanin giiclendirici etkisine inaniyoruz.

Son birkag glinde imzalamaya direnen Uyelerimize yonelik
baskinin arttigini, yasal dayanaktan yoksun sekilde 6demelerin
yapllmayacagi, gérevlerini sirdirmeye engel olunacagi seklin-
de tehditler yapildigini, kimi kurumlarda 6demelerle ilgili hu-
kuksuz uygulamalarda bulunuldugunu duyuyoruz.

Yoneticilerden yasalara uygun hareket etmelerini, su an 6n-
celigi salginla miicadele olan saglik ortaminda calisma barisini
bozan bu girisimden vazge¢melerini bekliyoruz. Yargi stirecinin
aleyhte sonlanacagl beklentisiyle arttirnlan bu hukuk disi baski
karsisinda meslektaslarimizin yaninda oldugumuzu belirterek,
tim Uyelerimizi sureci takip etmeye ve dayanismaya ¢agiriyoruz.

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Merkez Yonetim Kurulu

8 Mart Diinya Kadinlar Giinii:
COVID-19 Diinyasinda Esit Bir
Gelecek Kadinlarin Liderliginde
Olacaktir!

psikiyatri.org.tr / 07 Mart 2021

Kadina yonelik toplumsal cinsiyete dayali siddet ve ayrimci-
lik, kadinlar ve kiz ¢ocuklari agisindan dezavantajli bir sosyal
konum vyaratarak var olan esitsizligi her giin yeniden tretmek-
tedir. Cagimizin krizi COVID-19 pandemisi esitsizlikleri daha da
derinlestirmistir. Bizler, psikiyatri hekimleri olarak, toplumsal
cinsiyete dayali ayrimcilik ve siddet nedeni ile ruh saghgr olum-
suz etkilenen kisilere hizmet vermekteyiz. Ulkemizde yasam
hakkinin ihlaline ve hatta cinskirima varan boyutta toplumsal
cinsiyete dayal siddete siklikla taniklik etmekteyiz. Asikar sid-
det bicimlerinden ¢ok daha sik goriilen esitsizligin, yanliligin,
toplumsal cinsiyete dayali kaliplarin yikilmasinin kadinlar, kiz
cocuklari ve LGBTiIQ+'lar icin esit bir diinya yaratiimasinda ya-
samsal 6neme sahip oldugunu biliyoruz.

Kadinlarin kendi hayatlari ve bedenleri konusunda 6zglirce
karar almalarini desteklemek ve kadinlari giiclendirmek, top-
lumsal cinsiyet kalip yargilari ile her alanda micadele etme-
yi gerektirmektedir. Ornegin, cinsiyet rollerine iliskin ayrimei
sosyal normlar, siyasi katilimda esitsizlige neden olmaktadir.
Guniimuzde pek ¢ok tlkede, kadinlarin liderlik konumlarin-
da ve karar verici siireclerde gorev almasini engelleyen yazili
kurallar olmasa da, yoneticilerin tutumundan dolayi cinsiyet

dagilimindaki belirgin esitsizlik sirmektedir. Nitekim y&netici-
lerin cogunlugunu da heteroseksuel erkekler olusturur. Diinya
Uzerindeki Ulkelerin yalnizca 22 tanesinin devlet baskani kadin-
dir, meclislerin ylzde 24,9'u kadinlardan olusur, oysaki ntfusun
yaklasik ytzde 50'si kadindir!

Kadinlarin ayni gorevi yapan erkek meslektaslarina gére
daha dusuk tcret almalarina karsin daha fazla emek harca-
diklar da bilinmektedir. Calisma ortamlarinda, toplu tasima-
da, sosyal medyada yasanan kadina yonelik zorbalik, taciz ve
siddet; kadinlar 6zel alanlara hapsetmeyi amaglayan ataerkil
ideolojinin bir sonucudur. Ulasilabilir/ tcretsiz bakim hizmet-
lerinin eksikligi, orantisiz bir sekilde bakim emegini tstlenmis
kadinlari kamusal yasamdan ve diger liderlik alanlarindan geri
tutar. Diinyada ve tilkemizde COVID-19 salgini sirasinda kadin-
larin harcadig fiziksel ve duygusal bakim emeginin bir sonu-
cu olarak zaman yoksullugu ve tikenmislik artmistir. Birlesmis
Milletler'in destekledigi 144 sivil toplum 6rgutu temsilcisinin
degerlendirmesine gore, cok sayida kurulustaki personel, ka-
dina yonelik siddet olgulari nedeniyle benzeri gérilmemis bir
hizmet talebi ile karsi karsiya kaldiklarini bildirmislerdir.

Kadinlarin, 6zellikle de genc¢ kadinlarin lider konumunda ol-
dugu organizasyonlarda olumlu sonuglar gorilmektedir. CO-
VID-19 salginina verilen en etkili ve rnek tepkilerin dnemli bir
kismi kadinlar tarafindan yonetilmistir. Ayrica kadinlar diinya-
nin pek cok yerinde, sosyal adalet, iklim degisikligi ve esitlik icin
sivil toplum hareketleri icinde 6n siralarda yer alir.

Feminist sivil toplum aktivizmi, yasa koyuculari ve uygulayici-
lari kadinlar ve kiz cocuklarinin insan haklarini korumak konu-
sunda sorumluluk almaya zorlamaktadir.

Toplumsal yasamda ve karar alma siireclerinde kadinlar ve
kiz cocuklar tim cesitlilikleri ile kapsanmalidir. Kirsal kesimde-
ki kadinlar, engelli kadinlar, azinlik ve/ veya siginmaci kadinlar,
lezbiyen, bisekstel ve interseks kadinlar ve translar, ayrimciliga,
dislanmaya, tacize ve siddete maruz birakilmadan kamusal ya-
sama dahil edilmelidir.

Cinsiyet esitligine ulasmak, kadin ve erkeklerin kurumlari
ve sistemleri donlstirmek icin birlikte calismasini gerektiren
ortak bir sorumluluktur. Bu sorumlulukla devletler, kadinlarin
ve kiz cocuklari ve LGBTIQ+larin insan haklarini korumak; bu
amagla kamusal hayatta kadina yonelik siddet eylemlerini én-
lemek, sorusturmak ve cezalandirmakla yukamludar. Gig esit-
sizligini donustirmek, kadinlarin insan haklarini desteklemek
ve korumak icin yasamsal dnem tasir. Psikiyatri hekimleri olarak
bizler, her alanda toplumsal cinsiyet esitligi icin miicadele eden
kadin liderler gérmek istiyoruz.

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Kadin ve Ruh Saghgi Calisma Birimi

Yasami ve saghgi savunmakta,
istanbul S6zlesmesinin
uygulanmasinda israr ediyoruz!

psikiyatri.org.tr / 20 Mart 2021

Kadina yoénelik siddet kadinlarin insan haklarinin ihlali ile
sonuclanan bir sorundur. Toplumsal cinsiyete dayali siddet,
kadinlar ve erkekler arasinda esit olmayan gug iliskilerinin teza-
haradur. Siddetin farkl bicimleri, kadinlari erkekler karsisinda
daha asagi bir konuma zorlamakta, kadinlar bu konuma itiraz
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ettiklerinde erkek siddeti ile karsilasmakta, yasamlarini yitire-
bilmektedirler.

istanbul Sézlesmesi cinsiyet ve yas sinirlamasi olmaksizin
tim ev ici siddet magdurlarinin insan haklarini savunur, top-
lumsal cinsiyete dayali siddetin kadin magdurlarina ise 6zel
olarak dikkat ceker. Clinku ev ici siddet erkekleri de etkileyen
bir durum olsa bile, kadinlari orantisiz olarak, cok daha fazla
etkilemektedir. S6zlesme kapsamindaki suglar, siddete maruz
birakilan kisi ile fail arasindaki iliskinin mahiyetinden bagimsiz
olarak gecerlidir.

istanbul Sézlesmesi devletleri siddeti 6nlemeye ve sidde-
ti yeniden ureten toplumsal yapilari degistirmeye tesvik eder.
Taraflar kdltir, tére, din, gelenek veya sézde “namus” gibi kav-
ramlarin sdzlesme kapsamindaki herhangi bir siddet eylemine
gerekce olarak kullanilmamasini temin ederler. Bununla birlikte
onleyici midahaleler ile kisisel iliskilerde siddete basvurmayan
davraniglar benimsemeyi 6gretmeye yonelik egitim program-
lari ve yasal tedbirler tesvik edilir.

Ulkemizde 2021 yili Subat ayinda 28 kadin cinayeti islen-
mis ve 12 siipheli kadin 6limii var iken, giindemimiz istanbul
Sézlesmesi'nin gerektigi gibi uygulanmasi olmalidir. istanbul
Sozlesmesi>-nden cekilmek s6z konusu dahi olamaz. Yasami ve
saglig savunmakta, istanbul Sé6zlesmesinin uygulanmasinda is-
rar ediyoruz!

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Merkez Yonetim Kurulu

Ayrimcilik Baska Bir Ayrimcihigi
Giiclendirir, Siddete Zemin
Saglar, Saghgi Bozar: istanbul
Sozlesmesinden Vazgecilemez!

psikiyatri.org.tr / 24 Mart 2021

Toplumda arttigina ve maalesef 6niine gecemedigimize tanik
oldugumuz siddet, cinsiyet¢i normlardan, nefret sdyleminden,
ayrimciliktan beslenmekte, insanlarin saghklarini, umutlarini
ve Ulkemizin gelecegini karartmaktadir. Bu acidan Tirkiye'nin
“Kadinlara Yonelik Siddet ve Aile ici Siddetin Onlenmesi ve
Bunlarla Miicadeleye iliskin Avrupa Konseyi Sézlesmesi’ni
imzalamasi kadinin toplumdaki statiisiini koruma ve kadina
yonelik her tirlt siddetle miicadele etme konusunda 6nemli
bir adimdi ve ihtiyagti. Her ne kadar yeterince uygulanmasa da
umut vericiydi. Daha yaygin bilinen adiyla istanbul Sézlesmesi
kadina yonelik siddeti bir insan hakki ihlali olarak tanimlamak-
ta ve siddetin &nlenmesini amaclamaktadir. Bir devlet istanbul
Sozlesmesini imzaladiginda; toplumsal cinsiyet esitligi bakis
agisina yer vermeyi, kadin-erkek esitligi ve kadinlarin guiclen-
dirilmesine yonelik etkili politikalar gelistirmeyi ve uygulamayi
taahhit etmektedir. Bu taahhiit énemli bir gostergedir; ancak
Sézlesme'nin gereklerini yerine getirmekle ayni anlama gelme-
mekte, ayni etkiyi dogal olarak gostermemektedir.

istanbul Sézlesmesi ile ilgili topluma yanls bilgilerin israrla
verilmekte oldugunu gérmekteyiz. Kadina yoénelik siddet ve
aile ici siddet yillardir 6niine gecilemeyen bir hizda artmakta-
dir. Bu durum, istanbul Sézlesmesi'nin imzalanmis olmasiyla
degil, uygulanamamis olmasiyla ilgilidir. S6zlesme; namus, kul-
tur, gelenek, gorenek, dini gerekgelerle kadinlara ayrimcilik ve
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siddet uygulanamayacaginin, siddet uygulandiysa bu gerekce-
lerin kabul edilmeyeceginin altini cizer. Dahasi, devleti siddet
magdurunun etkin sekilde korunmasi, sikayetinden vazgegse
dahi korunmasi icin gerekli ¢nlemlerin alinmasi konusunda
sorumlu tutar. Her gecen giin 6rneklerine sahit oldugumuz
siddet olaylarinda Sézlesme ile taahhit edilen sorumlulugun
yeterince yerine getirilmedigini goriiyoruz. Siddet olaylar is-
tanbul S6zlesme'nin yetersizliginin degil, tam tersine Glkemizde
Sozlesme'ye ve kesin irade ile uygulanmasina ne kadar ihtiyag
duyuldugunun gostergesidir.

istanbul Sézlesmesi ve siddet, ayrimcilik ve hak ihlalleri ile
ilgili diger yasal dizenlemeler toplumda gti¢ sahibi kesimlerin,
yoneticilerin, kurumlarin iyi niyetlerinin, duyarhhklarinin sonu-
cunda gelistirilmemistir. Bu duizenlemeler toplumda magdur
edilen, temel insan haklarindan mahrum edilen gruplarin 1s-
rarla micadelelerini strdirmeleriyle elde edilen kazanimlardir.
istanbul Sézlesmesi'nin Tiirkiye ile iliskisi sadece adinda istan-
bul sehrimizin adinin ge¢mesi, s6zlesmenin burada imzalanmis
olmasi degildir. S6zlesmenin her satirinda yillardir bu tlkede
kadina yonelik siddet ve esitsizlige karsi buylik bedeller 6dene-
rek yurutilmekte olan micadelenin izleri bulunmaktadir.

Toplumda kimseyi geride birakmadan siddet ve esitsizlik-
le micadele edenler sadece yasal diizenlemelerin sorunlari
ortadan kaldirmayacaginin farkindadir. Ancak Soézlesme'ye
imza atmak nasil bir niyet ve irade beyaniysa, ¢ekilmek de aksi
yoénde bir irade beyanina karsilik gelmektedir. Dolayisiyla Is-
tanbul Soézlesmesi'nden cekilme karari, Turkiye Cumhuriyeti
Devleti'nin kadina yonelik siddetle micadeleden taviz verdigi
anlamina gelecektir.

istanbul Sézlesmesi siddete maruz birakilan kisilerin haklari-
ni korumaya yonelik tedbirlerin cinsiyet, toplumsal cinsiyet, irk,
renk, dil, din, siyasi veya baska tiir gorus, ulusal veya sosyal koken,
bir ulusal azinlikla baglantili olma, miilk, dogum, cinsel yénelim,
cinsiyet kimligi, saglik durumu, engellilik, medeni hal, go¢men
veya milteci statiisti veya baska bir statt gibi herhangi bir temele
dayali olarak “ayrimcilik yapilmaksizin” uygulanmasini gerektir-
mektedir. S6zlesmenin hizmet ettigi siddetle miicadeleye ilk im-
zacisi olarak gosterilen giicli baglilik, ancak hikimler herhan-
gi bir ayrim yapilmaksizin uygulandiginda inandirici olacaktir.
Herkesi kapsadigi acikca ifade edilmeyen hikiimlerin, toplumda
esitsizligin hakim oldugu bir durumda adi anilmayanlarin aley-
hine uygulamalarin 6niinii acacag), korumak bir yana siddet ve
aynmcilig tesvik edecegi asikardir. iste istanbul Sézlesmesi'nin
ayrimciliga karsi gikan bu yonu gerekce gosterilerek kazanilmig
haklar ortadan kaldiriimaya calisiimaktadir.

Tip ve psikiyatri cok uzun suredir insanlarin cinsiyetle iliski-
lendirilen bedensel 6zellikler, toplumsal cinsiyet, cinsiyet kimli-
gi, cinsiyet ifadesi ve cinsel yonelim agisindan genis bir cesitlilik
gosterdigini bilmektedir. Giinimuizde bu gesitliligin bir b&lumi
LGBTi+ (lezbiyen, gey, biseksiel, trans, interseks, art) ifadesin-
de karsiligini bulmaktaysa da, cesitlilik bu kavramlarla da siniri
degildir. Bu 6zellikler herhangi bir insan topluluguna 6zgu ol-
madigi gibi, Turkiye dahil herhangi bir topluma da ‘yabanci’ de-
gildir. Psikiyatri uzun suredir bu gesitliligin herhangi bir yazin
yansitan kimliklerin olagandisi, normal dis, saglksiz olmadigini
bilmektedir. Bu bilgi bu gruplar da dahil olmak tzere insanla
ilgili yapilan arastirmalara dayanmaktadir. Dahasi tim bu grup-
larda bedensel ve ruhsal saglik sorunlarinin toplumda maruz
kaldiklari ayrimcilikla iligkili oldugu bilinmektedir. Psikiyatristler
ve diger saglik calisanlari yillardir LGBTi+ ve aileleriyle stirdiir-
dukleri calismalarla kimlige yonelik ayrimcilikla miicadelenin



kisiye de, aileye de, toplumsal yasama da olumlu etkilerini or-
taya koymaktadir.

Sadece kisilerarasi iliskilerde sergilenen ayrimci tutumlar
degil, topluma hakim olan damgalanma ve nefret sdylemi de
saghg olumsuz etkilemektedir. LGBTi+ olmak ya da kimligin
herhangi bir yonuyle ilgili ayrimciligi acikca engelleyen yasal
duzenlemelerin, sagliga olumlu etkileri arastirmalarla defa-
larca gosterilmistir. Nefret séylemlerinin ve suclarinin haksiz
tahrik indirimleri ile karsilanmasinin, cezasiz kalmasinin 6niine
gecilecek tedbirler alinmasi, ayrimciliga karsi, koruyucu yasal
diizenlemeler yapilmasi gereklidir. istanbul Sézlesmesi'nde
toplumda ayrimciliga maruz kalan kimlik 6zelliklerine yonelik
ayrimciligin ortadan kaldirimasinin vurgulanmasi da bu bag-
lamda degerlendirilmelidir.

Herhangi bir 6zellikle ilgili yasanan ayrimcilik, diger alanlarda
yasanan ayrimciliklarla yakindan iliskilidir. Kimlikle ilgili bir 6zel-
ligin, 6rnegin escinselligin, toplum ve aile degerleriyle bagdas-
madig iddiasi toplumun bir bélimiine yénelik ayrimcer tutumu
desteklemektedir. Ayrimcilikla, dislanmayla, nefret suclaryla
miicadele etmek, bunlarin bedensel ve ruhsal sagliga olumsuz
etkileriyle ilgili calismak saglik calisanlarinin temel mesleki so-
rumluluklar arasindadir. Bu nedenle, istanbul Sézlesmesi'nden
cekilmenin toplumun bir bélimiyle ilgili olumsuz degerlendir-
me Uzerinden agiklanmasi toplum sagligi acisindan ciddi tehlike-
ler icermektedir ve endise vericidir. S6zlesmeden cikilma karari-
nin diger bir gerekgesi olarak 6ne sirilenin aksine S6zlesme’nin
aile birligine herhangi bir tehdit olusturmadigi, tam tersine aile
ici barisi saglama amaciyla bir cerceve olusturdugu géz ardi edi-
lerek, aile ici siddete zemin hazirlanmaktadir.

Siddeti ve onu besleyen sagliksiz ve kétiicll distinceleri go-
ren ve micadele etmeye calisan ruh saghgi calisanlari olarak bu
kararin cok ciddi sonuclari olacagini, istanbul Sé6zlesmesi'nden
cekilme kararindan hizla vazgecilmesi gerektigi, istanbul
Sozlesmesi'nin etkin, tereddutsiz bir sekilde uygulanmasi icin
caba gosterilmesi gerektigi, bireysel ve toplumsal ruh saghgi-
miz icin bunun zorunlu oldugunu kamuoyunun bilgisine sun-
mak isteriz.

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
Cinsel Egitim Tedavi ve Arastirma Dernegi
Tiirk Noropsikiyatri Dernegi

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
Meslege ilk Adim Programi
Basvurulari Bashyor!

psikiyatri.org.tr / 26 Mart 2021

Bir yillik aradan sonra, Meslege ilk Adim Programi (MiAP) bu
yil 11. defa gen¢ meslektaslarimiz ile bulusuyor!

Yaygin ve Orgiin Egitim Kurulu'nun (YOEK) planlamasi ve
organizasyonu, Asistan Hekim Komitesi'nin (AHK) katkilari ve
TPD Merkez Yénetim Kurulu’'nun destegi sayesinde basariyla
strdirilen MIAP, bu yil 4,10, 11 Nisan 2021 tarihlerinde 6 otu-
rum seklinde ¢evrimici olarak yapilacaktir.

Bu yil 11. senesini dolduran MIAP, psikiyatri uzmanlik 6g-
rencisi olarak meslege ilk adimini atan gen¢ meslektaslarimizin
mesleki kimlik ve donanimlarina katkida bulunmak ve alana
yonelimlerini kolaylastirmak amaciyla yapilmaktadir. Prog-

ramda her yil oldugu gibi bu yil da alaninda deneyimli dernek
tyelerinin seminerlerini dinleyebileceksiniz. Bu yil, dnceki yil-
lardan farkli olarak gergeklestirilecek olan Uzmanla Bulusma
oturumlarinda, psikiyatrinin farkl alanlarinda uzmanlasmis,
alanlarinda taninan uzmanlarla tanisma, fikir alisverisi yapma
ve onlara soru sorma firsati bulabileceksiniz. Yine bu yil 6n-
ceki yillardan farkli olarak, kapanig oturumumuzda guldirtr-
ken dustindiiren ama ¢ogunlukla giildiren sorulardan olusan,
cekismeye sahne olacagini disindugimuz bir bilgi yarismasi
duzenliyoruz. Bu yarismada ilk Gge giren katilimcilarimizin her
birine, TPD yayinlarinda kullaniimak tzere 500 TL degerinde
kitap ceki hediye edilecektir.

Bu yil da TPD, meslekte heniiz iki yilini tamamlamamis uz-
manlik 6grencilerinin hem MIAP’ a hem de TPD 24. Yillik Top-
lantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu'na katilimini “Meslege ilk
Adim Bursu” ile desteklemektedir.

Asistanlikta ilk iki yilini doldurmamis ve heniiz MIAP’ a katil-
mamis tim meslektaslarimizi, bu firsati degerlendirmeye davet
ediyoruz.

TPD Meslege ilk Adim Bursu icerigi
TPD Meslege ilk Adim Bursu asagidaki desteklerden olus-
maktadir:
1. Yalnizca bu bursu alanlar icin diizenlenmis olan Meslege
ilk Adim Programi'na katilim
2. TPD 24. Yilhk Toplantisi ve Klinik Egitim Sempozyumu
katilim Gcreti
(Kongreye katihm dcretinin karsilanmasi icin Meslege ilk
Adim Programi'na en az %90 oraninda katilmak zorunludur.
MIAP oturumlarina %90'in altinda katim olmasi durumunda
katihm sertifikasi diizenlenmeyecek ve KES katihm tcreti kar-
sillanmayacaktir.)

Basvuru kosullan

1. TPD uyesi olmak ve 2021 yili dahil tyelik édentilerini
yatirmis olmak. Basvuru tarihinde aidat borcu olanlar
degerlendirmeye alinmayacaktir.

2. 4 Nisan 2021 tarihi itibariyle uzmanlik egitiminde ilk iki
yilini doldurmamis olmak.

3. Daha énce TPD Meslege ilk Adim Bursu ile programa
katilmamis olmak.

Burs icin gozetilecek oncelikler
TPD, basvuru kosullarini karsilayan her uzmanlik égrencisi-
ne burs vermek yoniinde yogun calismalarini stirdirmektedir.
Ancak basvurularin fazlaligl ve olanaklarin elvermemesi duru-
munda asagida belirtilen ilkeler ile karar verilecektir:
1. Daha &nce herhangi bir TPD kongresine TPD bursu ile
katilmamis olmak.
2. Hem bolgeler arasi hem de kurumlar arasi dengenin
saglanmasina 6zen gostermek.

Basvuru
Burs basvurulari elektronik ortam tzerinden dolduru-
lacak form aracilig ile gergeklestirilecektir. Basvurmak
icin tiklayiniz.
Calistiginiz kurumda ise baslama tarihinizi belirten bir
dokimani,  tpd.meslegeilkadimbursu@psikiyatri.
org.tr adresine iletmeniz gerekmektedir.
Son basvuru tarihi: 30 Mart 2021 Sali, Saat 17:30. Bu
tarihten sonra ulasacak basvurular ya da eksik olarak ya-
piimis basvurular kesinlikle degerlendirmeye alinama-
yacaktir.
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4 Nisan 2021

MIAP 1
Basliyoruz!
MIAP agilisi: Dog. Dr. Serap Erdogan Taycan
15:00-15:10
Neydik, ne olduk? Dog. Dr. Nese Direk
15:10-15:20 AHK: Hepimiz icin Dr. Baris Bozbag
15:20-16:10 Psikiyatri Asistanlik Egitimi | Prof. Dr. Rasit Ttikel

16:10-16:30 ARA

MIAP 2

Psikiyatride Etik

Dog. Dr. Ayse Devrim Basterzi

Yapmali mi Yapmamali mi?

16:30-17:30 1 yohea Hic..

Uzm. Dr. Necip Capraz

Dog. Dr. Halis Ulas

17:30-17:45 ARA

MIAP 3

Uzmanla Bulusma

17:45-18:45 Uzmanla Bulusma
10 Nisan 2021
MIAP 4
Asistanin Alet Cantasi
. . Asistanlikta Hayatta Kalma .
18:00-18:20 Rehberi: Ne lse Yarar? Dog. Dr. Tolga Binbay
18:20-18:40 | Asistaniikta Psikoterapi Doc. Dr. Halis Ulas
Egitimi
18:40-19:00 ileri Sunum Teknikleri Prof. Dr. Timugin Oral
11 Nisan 2021
MIAP 5
Asistanhik Kavsaginda Psikiyatri
15:00-15:20 P?IkIYitrIStln Mesleki Prof. Dr. Ejder Akgtin Yildinm
Kimligi
15:20-15:40 Bll".n Insani Olarak Psiki- Prof. Dr. Emine Eren Kogak
yatrist
15:40-16:00 P5|k|yatr|st|vn Toplumsal Dog. Dr. Nese Direk Tecirli
Sorumlulugu
MIAP 6
Ben Bilirim!
16:00-18:00 ‘ KAPANIS: Bilgi Yarismasi. ‘

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi
18. Olagan Genel Kurul Secim
Sonuclan

psikiyatri.org.tr / 29 Mart 2021

Degerli Uyelerimiz,

Turkiye Psikiyatri Dernegi 18. Olagan Genel Kurulu 27 Mart
2021 Cumartesi glinli, Ankara Kahya Otelde yapildi. Daha
once duyurulmus olan giindem izlenerek tamamlanan Genel
Kurula katilan Gyelerimizin oylar ile 2021-2022 déneminde
gorev yapacak Merkez Yonetim, Denetim ve Onur Kurullari
belirlendi.

Merkez Yénetim Kurulu'na Koray Basar, Fatih Onci,
Aybeniz Civan Kahve, Emre Mutlu, Deniz Orug, Necip Capraz,
ve Giilcan Gile¢ secildi. MYK icin yedek Uyeler Sedat irgil,
Jamal Hasanli, Kerem Laciner, irem Yildiz, Serap Erdogan
Taycan, Aylin Ertekin Yazici ve Leyla Guilseren olarak belirlendi.
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Merkez Denetim Kurulu'na Gamze Ozciirimez, Meram
Can Saka ve Nurper Erberk Ozen secildi. MDK icin yedek tiyeler
Orhan Murat Kogak, Berker Duman ve Selvi Kayipmaz olarak
belirlendi.

Merkez Onur Kurulu'na ise M. Sezai Berber, Berna D. Ulug,
Omer Boke, Hayriye Elbi ve Mehmet Yumru secildi. Yedek
tyelige Nevzat Yiksel, Peykan Goékalp, Figen Karadag, Cinar
Yenilmez ve Ahmet Rifat Sahin secildi.

Genel Kuruldan sonra ilk toplantisini yapan MYK kendi
arasinda gorev dagihmini asagidaki sekilde yapt:

Genel Bagkan: Koray Basar

Genel Baskan Yardimaisi: Fatih Oncii

Genel Sekreter: Emre Mutlu

Sayman: Necip Capraz

Asistan Hekimlik Sekreteri: Deniz Orug

Egitim Sekreteri: Aybeniz Civan Kahve

Orgiitlenme Sekreteri: Giilcan Giileg

Daha 6nce bu kurullarda hizmet etmis olan tiim meslektas-
larimiza tesekkir eder, bu kurullarin tim Gyelerimizin katki ve
katimlariyla verimli bir calisma donemi gegirmelerini dileriz.

Saygilarimizla,

Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Merkez Yonetim Kurulu



YiTiRDIKLERIMiZ {

Dr. Mehmet Soysal

Dr. Mehmet Soysal 1946 yilinda Aksehir'de dogdu.

1969 yilinda Atatiirk Universitesi Tip Fakiiltesi'nde egitimine baglayan Dr.
Soysal; 1975 yilinda tp doktoru tinvanini almistir. 1990 yilinda ayni {iniversite-
den psikiyatri uzmanligini almigtir. Aksehir'de 6zel bir hastanede psikiyatrist olarak
calismalarini siirdiirmekte idi. Meslektagimizin sevenlerine, ailesine ve psikiyatri
camiasina bagsaghg dileriz.

Dr. Seda Celik

Dr. Seda Celik, Eskischir Fen Lisesi mezunu olup lisans egitimini Ankara
Universitesi Tip Fakiiltesi'nde, uzmanlik egitimini de Ankara Universitesi Tip
Fakiiltesi Psikiyatri Anabilim Dali'nda almistir. Bolu Izzet Baysal Ruh Saglig1 ve
Hastaliklar1 Hastanesi'nde 10 yil caligmigtur. 2016 yilindan bu yana Madalyon
Psikiyatri Merkezi'nde caligmakta idi.

Kisa siire i¢inde arka arkaya meslektaglarimizin 6liim haberlerini almak hepimi-
zi derinden sarsmistir.

Ailesine, sevenlerine ve tiim psikiyatri camiasina bag saglig1 dileriz.

Dr. Burcu Unal

Dr. Burcu Unal, Izmir Katip Celebi Universitesi Egitim ve Arastirma
Hastanesi'nde uzman doktor olarak caligmakta idi. 2020 Aralik ayinda kendisini
kaybettik.

Ailesine, caligma arkadaglarina ve tiim meslektaglarimiza bas saglig: dileriz.

Dr. Mustafa Ender Taner

Ankara 1971 dogumludur. Tip egitimini 1994 yilinda Hacettepe Universitesi
Tip Fakiiltesi'nde bitiren Taner, 2001 yilinda Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi
DPsikiyatri Anabilim Dalinda uzmanlik egitimini tamamlayarak 2008 yilinda
ayni iiniversitede 6gretim {iyesi olarak géreve baglamigtir. Bu tarihten beri Gazi

Universitesi Tip Fakiiltesinde gorev yapan Taner, Konsiiltasyon Liyezon Psikiyatrisi
Bilim Dali Baskani ve baghekim gorevlerinde bulunmugtu.

Prof. Dr. Taner’i Aralik 2020°de kaybettik. Ailesine, caligma arkadaglarina ve
tiim meslektaglarimiza bas saglig: dileriz.

Dr. Hamdi Kandilcioglu

GATA Haydarpasa Psikiyatri Anabilim Dalr’nda uzmanlik egitimini tamam-
layan ve emekli olduktan sonra Izmir'de ruh saglig: ve hastaliklari uzmani olarak
calismaya devam eden degerli meslektagimiz Dr. Hamdi Kandilcioglu'nu Aralik
2020°de COVID-19 nedeniyle kaybettigimizi 6grendik.

Ailesine, sevenlerine ve tiim meslektaglarimiza bag saghg dileriz.




TURKIYE
PSIKIYATRI
DERNEGI
KLINIK EGITIM
e SEMPOZYUMU

3 CEVRIM iCi
KONGR

2 - 6 Haziran 2021

o m%ﬂ, DERNEK ILETISIM BILGILERI /\/ o LIS
= Tiirkiye Psikiyatri Dernegi Genel Merkezi *\,-',\,U
\ |

;: Tunus Caddesi 59/5 Kavakhdere ANKARA

I Tel:(0312) 468 74 97 . I'
E-posta : tpd-myk@psikiyatri.org.tr I ne
Fax: (0312} 426 04 53






