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YUKSEK DENETIM KURUMLARI PENCERESINDEN SAGLIK HiZMETi
SUNUMUNDA ISYERI SIDDETI iLE MUCADELENIN YONETILMESI*

Management of the Fight Against Workplace Violence in the

Health Service Provision from the Perspective of Supreme Audit Institutions

oz

Saglik hizmetlerinin sunuldugu kurum ve kuruluslarda
vatandaglara saglik hizmetinin sunulmasi siirecinde zaman
zaman ¢esitli nedenlerle isyeri siddet vakalarinin ortaya ¢iktigi
ve saglhk calisanlarinin  magdur edildigi  durumlarla
karsilasilabilmektedir. Diinya Saglik Orgiitiine (DSO) gore
diinyanin her yerinde saglik ¢alisanlarinin siddete maruz kalma
riski yiliksek diizeydedir. Saglik hizmeti sunumunda yasanabilen
igyeri siddet vakalari, saglik hizmetlerinin sekteye ugramasi,
iilkelerin saglik isgiiciinde kayiplarin yasanmasi, mevcut saglik
giderlerine yenilerinin eklenmesi gibi pek ¢ok olumsuz etki ve
sonuca yol agabilmektedir. Hiikiimetlerin saglik alaninda ¢alisan
kamu gorevlilerinin igyeri saglik ve giivenligini korumaya ve
gozetmeye yonelik kamu politikalarinin  bagarilt  sekilde
uygulanmasinda Yiiksek Denetim Kurumlar1 (YDK’lar) 6nemli
bir isleve sahiptir. Bu c¢alismada YDK’larin kamuda saglik
hizmeti  sunumunda igyeri siddeti ile miicadelenin
yonetilmesinde nasil bir role sahip olduklar1 {izerinde
durulmaktadir. Dolayistyla ¢alismanin amaci, kamuda saglik
hizmeti alaninda ¢alisanlarin karsilasabildikleri “isyeri siddeti”
ile miicadelenin yonetilmesinde YDK’larin rolii ve denetim
uygulamalar1 hakkinda farkindaligi giiglendirmektir. Caligmada
yer verilen denetim uygulama Orneklerinden de anlasilacagi
iizere, kamuda saglik hizmeti sunumunda yasanabilen isyeri
siddet davranislar1 ile miicadelenin ydnetilmesi YDK’lar
tarafindan denetim konusu olarak ele almabilmekte ve
degerlendirilmektedir. YDK'’lar, bu alanda yaptiklar1 denetim
calismalart ile parlamento, hiikkiimetler ve kamu idarelerine
mevcut iyi uygulamalarin yani sira gelisime ihtiyag duyulan
alanlarda onemli bir rehberlik destegi saglamakta, kamuda
seffaflik ve hesap verebilirligi giiglendirmektedir. YDK’lari bu
denetim caligsmalari, kamu ydnetimleri agisindan ayni zamanda
iyi uygulama esaslarina da isaret etmektedir.

Anahtar Kelimeler: Yiiksek denetim kurumlari, isyeri siddeti,
saglik hizmetleri, saglik ¢alisanlari, i saglig1 ve giivenligi
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ABSTRACT

In the process of providing health services to citizens, from
time to time it is possible to encounter situations where
workplace violence cases occur for various reasons and health
workers are suffered. According to the World Health
Organization (WHO), health workers all over the world are at
a high risk of being exposed to violence. Workplace violence
cases that can be experienced in the provision of health
services can lead to many negative effects and consequences,
such as disruption of health services, loss of health workforce
of countries, addition of new health expenses to the existing
health-care costs etc. Supreme Audit Institutions (SAIs) have
an important role in successful implementation of
governments' public policies to protect and maintain the
workplace health and safety of public officials working in the
field of health. This paper focuses on the role of SAls in the
management of the fight against workplace violence in the
provision of public health services. Therefore, the purpose of
this paper is to strengthen the awareness about the role of SAls
in the management of the fight against "workplace violence"
that health workers in the public sector may encounter, and
their audit practices. By taking into account the audit practices
of SAls given as examples in this paper, it can be concluded
that SAIs could select the management of the fight against
workplace violence in the provision of health services in the
public as an audit topic to work on. Through their audit
practices in that field, SAIs provide important guidance
support to parliament, government and public bodies in the
areas where improvement is needed, as well as existing good
practices, and strengthen transparency and accountability in
the public sector. The audit reports of SAls also point out to
the good practice essentials in terms of public administrations
to benefit in the management of the fight against workplace
violence
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EXTENDED ABSTRACT

The state has duties and responsibilities to take measures to improve the physical and mental health of everyone it
manages, including public officials. One of these duties and responsibilities is to ensure that health professionals
perform their duties in a working environment free from workplace violence. Workplace violence cases in the
provision of health services can lead to many negative effects and consequences, such as disruption of health services,
decrease in efficiency and motivation, loss of health workforce of countries, addition of new health expenses to the
existing healthcare costs etc. Thus, managing the fight against workplace violence in the provision of public health
services is a strategic field of study that should not be ignored. Many stakeholders, from parliament to government,
citizens to the media and non-governmental organizations, have roles and responsibilities in the management of the
fight against workplace violence in the field of health. SAIs, one of the key institutions of democracies and public
administrations, can bring this issue to the agenda of the parliament, government and public administrations through
conducting audits in the same field. By doing that, SAIs provide important guidance support to the audit stakeholders
regarding the relevant works that need to be carried out. The activities of the SAls also contribute to strengthening
transparency and accountability in the public sector regarding to the management of the fight against workplace
violence, ensuring compliance with the legislation, and fulfilling transactions, activities, plans and programs in
accordance with their purposes. Thus, this paper focuses on the role of SAIs in the management of the fight against
workplace violence in the provision of public health services. Therefore, the purpose of this paper is to strengthen
the awareness about the role of SAls in the management of the fight against "workplace violence" that health
workforce in the public sector may encounter, and their audit practices. Therefore, in this paper, first of all, literature
review is made in a way that it also shed light on the basic concepts. Afterwards, the roles of SAls in public
administration and the relationship between these roles and the management of the fight against “workplace violence”
are discussed. The paper provides examples of the audit practices of Victorian Auditor-General's Office, National
Audit Office of UK, Audit Office of New South Wales and US Government Accountability Office on the
management of the fight against workplace violence in the provision of health service. It also discusses the essentials
of good practices regarding to the same management field depending on audit examples. Considering the audit
practices of the SAls given in this paper, the following issues could be listed as policy recommendations in the
effective management of the fight against the workplace violence in the provision of health services:

e The fight against workplace violence in the provision of health services should be considered as strategic
priority in the public sector by identifying sustainable goals, objectives, measurable targets and indicators to
follow.

e In terms of combating workplace violence, due legislation should be established, roles and responsibilities,
necessary structures, policies and procedures should be defined and informed to the relevant stakeholders in
an appropriate way.

e In order to understand the problem of workplace violence in the public sector, necessary data and information
management systems should be established in place; the data and information provided by these systems
should be used in determining strategic priorities; and necessary cooperation and coordination should be
ensured between the institutions and organizations that manage these systems.

e An organizational culture sensitive to the risk of workplace violence should be developed in the organizations
providing health services by strengthening the understanding and implementation of internal control and risk
management.

e Structured training activities based on the needs analysis should be provided to relevant health workers to
reduce and manage the risk of violent behavior in workplaces.

e Perception and expectations of health professionals and citizens in terms of a corporate culture free of
workplace violence should be monitored and identified regularly, and the results should be utilized in the
process of updating relevant public policy and approaches.

e Possible reasons for non-reporting of workplace violence cases should be analysed and personnel should be
encouraged to report against workplace violence.

e In order to encourage the reporting of workplace violence if it occurs, existing denunciation and complaint
applications/notifications should be concluded in a timely and fair manner.
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e The physical and technological infrastructure of the health facilities should be regularly reviewed and their
capability levels of ensuring the health and safety of health professionals should be evaluated periodically.
o In order to raise awareness of citizens about the negative effects and consequences on workplace violence
behaviours, sustainable campaigns emphasizing that workplace behaviors are socially unacceptable should
be designed and implemented.
e Health system managers and health service providers should regularly review their current methods and
approaches in the fight against workplace violence and evaluate their effectiveness levels.
GIRIS
Insanlar, yagsamlarmin belirli dSnemlerinde saglik hizmeti almak iizere kamu ve 6zel sektor saglik hizmeti sunuculari
olan kurum ve kuruluslara bagvurmaktadirlar. Beklenilen saglik hizmetinin alinmasi siirecinde zaman zaman c¢esitli
nedenlerle igyeri siddet vakalarinin ortaya ciktigi ve saglik ¢alisanlarinin magdur edildigi durumlarla
karsilagilabilmektedir. Ancak bu kurum ve kuruluglarda muayene, tedavi, kontrol, bakim gibi hizmetlerin buradaki
saglik gorevlileri tarafindan etkin sekilde yerine getirilebilmesi i¢in s6z konusu hizmetlerin gerektirdigi gorev ve
sorumluluklarin siddetten uzak, giiven igerisinde bir ortamda yerine getirilmesi esastir. Diinya Saglik Orgiitiine
(DSO) gore diinyanmn her yerinde saglik calisanlarinin siddete maruz kalma riski yiiksek diizeydedir. Saglik
caligsanlariin %8 ile %38'i kariyerlerinin bir noktasinda fiziksel siddete maruz kalmaktadir. Pek ¢ogu da tehditle
karsilagmakta veya sozlii saldiriya ugramaktadir (WHO, 2023). Saghk gorevlilerinin gorev ve sorumluluklarini
yerine getirmeleri sirasinda maruz kalacaklar1 siddet davranislari sonucunda can kaybi, yaralanma, psikolojik
cokiintii gibi sonuglarla karsilagilabilmektedir. S6z konusu siddet davranislarinin “siddete ugrayan” ve “siddete yol
acan” nezdinde yol a¢tig1 olumsuz etki ve maliyetler, bu kisi/-lerle sinirli kalmamakta; aileleri, isyerleri, bulunduklar
toplum ve kamu yonetimleri {izerinde de zarar ve kayiplara yol acabilmektedir (ICN, 2007: 9; Ramzi ve digerleri,
2022; WHO, 2023). Dogurdugu ciddi sonu¢ ve etkiler dikkate alindiginda toplumsal yagamda saglik hizmeti
sunumunda yasanabilen siddet davranislarinin 6nlenmesi, tespit edilmesi ve yaptirima baglanmasi konusunda kamu
politikalarinin gelistirilmesi, bu politikalarin uygulanabilmesi ig¢in gerekli kamu kaynaklarmin etkin sekilde
yonetilebilmesi beklenir. Kamu calisanlarinin is sagligi ve giivenligine iliskin kamu politikalarinin bagarili sekilde
hayata gecirilmesinde kilit iglev iistlenen kurumlardan birisi de Yiiksek Denetim Kurumlaridir. Kamu yonetimlerinde
kaynaklarin verimli, etkin, tutumlu, mevzuat ve etik kurallara uygun yonetimini degerlendirme yetkisine sahip olan
YDKlar, hiikiimet politikalarmin amacina uygun sekilde belirli hedefler dogrultusunda uygulanmasi siirecinde,
gelistirdikleri bagimsiz ve tarafsiz denetim goriis ve tavsiyeleriyle kamuda 6nemli bir rehberlik hizmeti sunmaktadir.
YDK’larin saglik hizmetleri alaninda calisanlara yonelik igyerlerinde karsilagilabilen siddetle miicadelenin
yonetilmesine odakli denetim ¢aligmalari, bu alanla ilgili kamuda rol ve sorumluluk iistlenenlerin diizenleme,
planlama, uygulama, kontrol etme ve degerlendirme gibi iglevlerinin giliglendirilmesine de katki sunmaktadir.

Bu calismada, YDK’larin kamuda saglik hizmeti sunumunda isyeri siddeti ile miicadelenin yonetilmesinde nasil bir
role sahip olduklar lizerinde durulacaktir. Bu baglamda ¢alismanin amaci, saglik hizmeti alaninda galiganlarin zaman
zaman karsilagtiklar1 “igyeri siddeti” ile miicadelenin yonetilmesine iligkin YDK’larin denetim uygulamalar
hakkindaki farkindalig1 giiglendirmektir. Caligmada; oncelikle temel kavramlara da 1sik tutacak sekilde literatiir
degerlendirmesi yapilacak, ardindan YDK’larin kamu y&netimindeki rolleri ve bu roller ile saglik hizmeti sunumunda
karsilagilasilan “igyeri siddetiyle” miicadelenin yonetilmesi arasindaki iligki tizerinde durulacaktir. Caligmada diger
iilke YDK’larmin bu alanda yapmis olduklar1 denetim uygulama 6rneklerine de yer verilerek YDK’lari sunduklar
katkilara iligkin degerlendirmeler yapilacaktir.

1. Literatiir Incelemesi

Bu c¢aligmaya esas “igyeri siddeti” kavramimi izah edebilmek lizere “igyeri” ve “siddet” kavramlarina agiklik
getirmekte yarar vardir: Saglik sektoriinde “isyeri” denildiginde; hizmet tiirli, bulundugu yer, dl¢egi fark etmeksizin
saglik hizmetlerinin sunuldugu yerler anlasilmaktadir (hastaneler, saglik merkezleri, rehabilitasyon merkezleri,
saglik hizmetlerinin sunuldugu ve saglik hizmet siireclerinin isletildigi diger yerler vb) (WHO, 2002: 5). Genel
Tiirkge Sozlige (TDK, 2023) gore “siddet”; “bir hareketin, bir giiciin derecesi, yeginlik, sertlik.”, “hiz”, “bir
hareketten dogan giic”, “karsit goriiste olanlara kaba kuvvet kullanma”, “kaba gii¢”, “duygu veya davranista
asirilik” anlamlarmda kullamilmaktadir. Diinya Saghk Orgiitii (DSO) ise siddet kavramini; “fiziksel kuvvet veya
giiciin kasith bir tehdit veya gerceklik biciminde kisinin kendisine, bir baskasina, bir gruba veya topluluga uygulan-
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masi sonucunda maruz kalan kiside yaralanma, oliim ve psikolojik zarara, gelisim geriligine veya mahrumiyete yol
agmast ya da acma olasiigi bulunmasr” seklinde tanimlamaktadir (WHO, 2002a: 5). Bu tanimlara gore igyeri
siddetinin, isyerinde veya gdrevin icrasi esnasinda giiclin kisi/-lere fiziksel ve/veya psikolojik zarar vermek iizere
kullanilmas: ile ilgili bir kavram oldugunu sdylemek miimkiindiir (NIOSH, 2002:1). DSO’ye gore “isyeri siddet
vakalar1”; ise gidis ve isten donils asamalar1 da dahil, saglik ¢alisaninin igle ilgili ortamlarda giivenlik, saglik ve iyi
olma durumlarina agik¢a veya ortiilii sekilde meydan okunarak suiistimal edildigi, tehdit edildigi veya saldiriya
ugradigi olaylardir (WHO, 2022: 3). Saglik hizmeti sunulan isyerlerinde “igyeri siddeti”, failin ¢alisan veya igyeri ile
mesru bir istihdam ya da hizmet iligkisi olmadan (6rnegin hirsizlik, soygun gibi amaglarla) siddet fiilini sergilemesi
seklinde; failin igyeri veya calisanindan hizmet almasi esnasinda siddet fiilini sergilemesi seklinde (6rnegin hasta,
hasta yakinlar1 veya refakat¢isinin saglik ¢alisanina sozlii/fiziksel saldirmasi gibi); ve failin ¢alistig1 isyerindeki baska
bir galigana siddet fiilini sergilemesi seklinde gelisebilmektedir (6rnegin bir hastane yoneticisinin hastane ¢aliganina
taciz veya zorbalik gostermesi gibi) (Richards, 2003: 2).

Siddet, kiiresel bir konudur ve 1996 yilinda 49. Diinya Saglik Asamblesi’nde diinyanin her tarafinda kamu sagligi
acisindan bir problem oldugu beyan edilmistir (World Health Assembly, 1996). Siddet, biitiin ¢alisma ortamlarinda
gerceklesebilmektedir. Ancak saglik hizmetleri ve bagl sosyal hizmetler gibi ¢alisma alanlar1 siddete maruz kalma
riskini yiiksek oranda tagimaktadir (Cooper ve Swanson, 2002: 1). Kingma’ya (2001: 129) gore, saglik ¢alisanlar
igyeri siddetinin esas hedefi veya kurbanmi olmaktadir ve yapilan arastirmalar saglk calisanlarinin siddete maruz
kalma riskinin, diger hizmet c¢alisanlarinin riskinden 16 kat daha fazla oldugunu ortaya koymaktadir. Ornegin 253
uygun arastirma lizerinde yapilan bir meta analiz ¢aligmasinda saglik ¢alisanlarimin %62’ye yakininin isyeri siddetine
maruz kaldiklarinin tahmin edildigi anlasilmaktadir (Liu ve digerleri, 2019). Saglk calisanlar1 arasinda siddetle
karsilagsma riski en yiiksek olan ¢alisan gruplarini; hemsireler ile hasta bakimi, acil servis hizmetleri ve ambulans
hizmetlerinde gorevli diger personel olusturmaktadir (WHO, 2023).

Saglik hizmeti sunulan igyerlerinde yasanan siddet davraniglari; fiziksel, s6zel saldiri, cinsel taciz (Vural ve digerleri,
2013), tehdit, psikolojik taciz (WHO, 2023a) ve zorbalik (ICN, 2007) vb. sekillerde ortaya ¢ikabilmektedir. Literatiir
incelendiginde saglik sektdriinde calisanlarin karsilastiklart siddet davranig nedenlerinin de arastirma konusu
yapildigi anlagilmaktadir. Buna gore isyeri siddetine yol agan nedenlerden bazilar1 sunlardir:

e Failin agir1 alkol/ilag kullanimi, hastane acil servislerindeki uzun bekleme siireleri (Boz ve digerleri 2006);

e Hasta ve hasta yakinlarinin egitim seviyesinin diisiik olmasi, hasta yakinlarinin ¢alisanlara kars1 glivensiz
olmasi, ¢alisanlarin maddi agidan yetersiz olmasi (Sahin ve digerleri 2011);

e Muayene olmak i¢in beklenen uzun siralar, tedaviyi yetersiz bulma, uzun tedavi siireleri, biirokratik islemler,
kisilik bozukluklari (Vural ve digerleri 2013);

e Hasta ve yakinlarinin agin istekte bulunmasi, stresli hasta yakinlari, kalabalik ve giiriiltiilii ortamlar, uzun
caligma siireleri, yanlis anlama gibi iletisim problemleri ve kisisel sorunlar, personel yetersizligi ve
yorgunlugu, basinda ¢ikan provokatif igerikli yanlis haberler, yetersiz giivenlik destegi, krizleri yonetmede
yetersizlikler, silah ve yaralayici aletlerin taginmasinin kolay olmasi, hastalara, hasta yakinlarina ve saglik
calisanlarina ait kisisel 6zellikler (Al ve digerleri, 2012) vb.

Ozlii (2023) tarafindan yapilan bir degerlendirmede de saglikta yasanan siddet davramslarinin dayandigi nedenler
asagidaki bagliklar altinda ele alinmistir:;

e Siddetle ilgili toplumsal kiiltiir,

e Hasta ve yakinlarma ait faktorler,

e Sistemle ilgili sorunlar,

o Saglik calisanlartyla iligkili faktorler,

e Medya ve yonlendiricilerin etkisi

e Saglik alaninda calisan meslektas ve meslek orgiitleriyle iliskili faktorler vb.
Arastirmalar, COVID-19 gibi pandemi donemlerinde de saglik isyerlerinde calisanlara yonelik isyeri siddetinin ¢ok
yaygin oldugunu ortaya koymaktadir (Ramzi ve digerleri, 2022:1). Ayrica, iilkeleraras1 savas veya i¢ karisiklik
durumlarinda da saglik tesisleri ve ¢alisanlarina yonelik siddet vakalar yasanabilmektedir (Rubenstein, 2022:3).
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Saglik isyerlerinde sergilenen siddet davramislari; Olim, yaralanma, korkuya kapilma, depresyon, stres artisi,
titkenmislik, mesleki davranis standartlarindan sapma, motivasyon kaybi, igse gelmeme, personel devir hizinda artma,
saglik ¢alisaninin yakilarinda kaygi gelisimleri (ICN, 2007: 9), ilac ve tibbi hata riskini artirarak hastalarin hayatin
tehlikeye atma (Ramzi ve digerleri, 2022) gibi etkilere yol acgabilmektedir. Diger taraftan s6z konusu siddet
davranislari, saglik hizmetinin kalitesine, sunumuna ve siirdiiriilebilirligine zarar verebilmekte ve saglik sektoriinde
biiyiik mali kayiplara yol agmaktadir (WHO, 2023).

Saglik hizmetleri alaninda yasanan isyeri siddet davranmiglarinin kamu yoOnetiminde yol agtig1 olumsuz etkiler
nedeniyle, igyeri siddeti ile miicadelenin yonetilmesi konusu sadece hiikiimetlerin ve ilgili kurum ve kuruluslarin
degil, aym1 zamanda uluslararasi organizasyonlarin da (Uluslararasi Calisma Orgiitii, Diinya Saglik Orgiitii vb.)
giindemindedir: Ornegin Uluslararas1 Calisma Orgiitii (ILO), isyerinde siddet ve taciz davranislari ile miicadelenin
yOnetilmesi amaciyla igverenler i¢in bir rehber dokiiman gelistirmistir. Bu dokiiman, 190 sayili ILO Siddet ve Taciz
Sozlesmesi ve 206 sayil1 Tavsiye Karari’na atif yaparak isyerinde siddet ve tacizin dnlenmesi ve yonetimi alaninda
genel ilkelere odaklanmakta, organizasyonlarm bu alandaki risklerini daha iyi kontrol edebilmelerini ve bu
davraniglarin igyerinde yol actig1 olumsuz etkileri en aza indirmelerini amaglamaktadir (ILO, 2022: 3). Bu dokiiman
uyarinca; organizasyonlarda siddet ve taciz davraniglarinin 6nlenmesi ve yonetilmesi agisindan, igverenlerin siddet
ve tacizden arinmis bir caligma yasamu olusturma yolunda adanmishik sergilemeleri gerekmektedir. Isverenler,
organizasyonda bu alanda yapilacak caligmalar1 uygulamaya koyma, bu alanda 6rnek davranis sergileme, siddetle
miicadeleyi organizasyonun giindeminde tutma gibi rol ve sorumluluklar iistlenmektedir. Isverenler, isyerlerinde
siddetle miicadele politikalarinin varligini ve biitiin ilgililer tarafindan bilinirligini giivenceye almalidirlar. Rehber
dokiiman uyarinca organizasyonlarda, calisanlara ve yoneticilere bu politikalarin tanitimlart yapilmali, bunlarin
geregi olan egitimler saglanmalidir. Organizasyonlarda calisan saglik ve giivenligini tehlikeye atabilecek isyeri
siddeti dahil etik dig1 davranig riskleri etkin sekilde yonetilmelidir. Ayrica, organizasyonlarda isyeri siddet
davraniglar karsisinda etkin isleyen sikayet-raporlama sistem ve uygulamalari, yaptirima baglama mekanizmalar da
gelistirilmelidir (ILO, 2022: 26-47).

Diinya Saglik Orgiitii (WHO), Uluslararas1 Calisma Orgiitii (ILO), Uluslararas1 Hemsireler Konseyi (ICN) ve
Uluslararas1 Kamu Hizmetleri Sendikas1 (PSI), saglik sektoriinde isyeri siddetine karsilik verilmesi amaciyla ortak
calismaya dayali bir rehber dokiiman gelistirmistir. Bu dokiiman, saglik hizmeti sunulan isyerlerinde giivenligin
saglanmasi alaninda yapilmasi gereken caligmalarla ilgili olarak hiikiimetlere, igverenlere, calisanlara, sendikalara,
meslek kuruluglara ve diger konu ile ilgili olanlara rehberlik destegi saglamak {izere gelistirilmistir (WHO, 2002).
S6z konusu dokiimanin ngordiigii gerekliliklerden bazilar1 asagida ifade edilmistir:

e Saglik igyerlerinde siddetle miicadelede uygulanabilecek yaklasimlarin, siddeti dnlemeye ve siddetten
etkilenenlere gereken destegi saglamaya dayali entegre politika ve uygulamalari igermesi;

e Qelistirilecek politika ve uygulamalarda biitiin ilgili taraflarin katiliminin tesvik edilmesi;

e Kiiltiirel boyut, cinsiyetler lizerine etkileri ve ayrimcilikla miicadeleyi dikkate almasi;

e Sistematik ¢aligmalara dayali olmas1 vb (WHO, 2002: 9-11).
Uluslararas1 Hemsireler Birligi de (International Council of Nurses/ICN), hemsirelere yonelik siddet ve kotii
muamelenin yaygimlhigim ve etkisini gézden gecirmek, siddet vakalarina nasil karsilik verileceginin anlagilmasin
saglamak, isyerinde siddeti azaltmay:r amaclayan stratejileri belirlemek iizere “Isyerinde Siddetle Basa Cikma
Rehberini” gelistirmistir (ICN, 2007).

Tiirkiye’de, is saghgi ve giivenligi alaninda 6nemli calismalar yapilmaktadir. Bu ¢aligma agisindan; is sagligi ve
giivenligi ile ilgili mevzuat (6331 sayili Is Saghigi ve Giivenligi Kanunu, 3359 sayili Saghk Hizmetleri Temel
Kanunu, 5237 sayili Tirk Ceza Kanunu, Hasta ve Calisan Glivenliginin Saglanmasia Dair Yonetmelik vb.), hasta
ve calisan saghigi ve gilivenliginin korunmasi ve gozetilmesini gilivenceye almak iizere onemli gereklilik ve
yaptirimlara isaret etmektedir. Bunun yami sira, asagida ifade edilen ¢alisma ve uygulamalarin da saglik isyerlerinde
maruz kaliabilecek igyeri siddeti ile miicadelenin yonetilmesine deger katici calismalar oldugu diisiiniilmektedir:

e Saglik Bakanligina baglh kuruluslar ile 6zel saglik tesislerinde ¢alisan saglik personelinin, hizmet sunumu
esnasinda kendisine yonelik islenen suglarin sikdyet bildirimini saglayabildigi, bu vakalarin izlendigi,
degerlendirildigi ve raporlandig1 bir uygulama olan “Beyaz Kod” uygulamasi (Saglik Bakanligi, 2023: 133);
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e Saglik Bakanliginin i¢ denetim faaliyeti olarak yapmis oldugu “Saglikta Siddet Performans Denetimi”
caligmasi (Saglik Bakanligi, 2023: 156);
e Saglik calisanlara yonelik siddet olaylarinin 6nlenmesi amaciyla saglik meslek mensuplaria 6zel yasal
diizenlemelerin yapilmasi (Saglik Bakanligi, 2023: 165);
e Stratejik planlarda vatandag ile saghk calisaninin memnuniyetini artirma ve saglik sisteminin
stirdiiriilebilirligini saglama yoniinde amag, hedef ve gostergelerin tarif edilmesi (Saglik Bakanligi, 2022a:
138);
e Saglikta kalite standartlarinin tarif edilmesi (SHGM, 2023) vb.
Yukarida yapilan agiklamalara dayali olarak, literatiirde saglikta siddet {izerine ¢ok sayida yayin (arastirma, makale,
kitap caligmasi vb.) yapildigini sdylemek miimkiindiir. Ancak dis denetim kurumlar1 olarak YDK’larin kamuda saglik
hizmeti sunumunda isyeri siddeti ile miicadelenin ydnetilmesindeki rolleri ve bunlar1 nasil yerine getirebildikleri
lizerine yapilmis calismalara rastlanilmamaktadir. Dolayisiyla bu c¢alismanin s6z konusu alandaki boslugun
doldurulmasina katki sunmasi arzu edilir.

2. YDK’lar ve Saghk Hizmeti Sunumunda Isyeri Siddeti ile Miicadelenin Yonetilmesindeki Rolleri

Parlamentolar adina denetim yapan YDK'’lar, kamu yonetimlerinde seffaflik, hesap verebilirlik, adalet ve esitlik,
etkinlik, verimlilik, hukukun istlinliigii gibi ilkelerin ve ahlaki davranig standartlarinin giivence altina alinmasim
saglayan kurumlardir. YDK lar, parlamentoyu desteklemenin yani sira hiikiimete performansini iyilestirme ve kamu
mali yonetiminde hesap verebilirligi saglama konularinda yardimci olurlar (Akyel ve Kose, 2011: 6). YDK’lar
tarafindan yerine getirilen kamu sektorii denetimleri; kamu kurum ve kuruluglarimin politika, program veya
faaliyetlerinin yonetimi ve performansi hakkinda yasama ve diger gézetim organlari, yonetimden sorumlu olanlar ve
halka bilgi verilmesi, bagimsiz ve tarafsiz degerlendirmeler saglamas1 gibi agilardan 6nemlidir (ISSAI 100/18).
YDK’larin denetim faaliyetleri sonucunda diizenledikleri raporlar, kamu idarelerinin islem ve faaliyet sonuglari
hakkinda kamuoyuna giivenilir, dogru ve yeterli bilgi sunulmasmnin; kamu idarelerinin performansinin
degerlendirilmesinin; mali saydamlik ile hesap verme sorumlulugunun yerlestirilmesinin giivencesi olmaktadir
(Aksoy, 2022: 189).

Kamu mali yonetiminde disiplinin saglanmasinda kilit iglev {istlenen YDK’lar1 kamuda saglik hizmeti sunulmasinda
igyeri siddeti ile miicadelenin yonetilmesi iizerine denetim g¢aligmasi yapmaya sevk eden temel motiflerden
bazilarinin sunlar oldugu diisiiniilmektedir:

Devletin, vatandaglarinin beden ve ruh saghgim gelistirecek tedbirleri alma konusunda gorev ve sorumluluklar
vardir (1982 Anayayasi/Md.59). Devletin iistlendigi bu gorev ve sorumluluklar, saglik hizmeti sunumunda hasta ve
calisanlarin saglik ve giivenligi konusunu YDK ’lar agisindan da 6nemli bir denetim alani haline getirmektedir.

YDK’lar, bagimsiz ve tarafsiz dis denetim kurumu olarak sunacaklar1 raporlar ile parlamentolarin, hiikiimetlerin,
kamu idarelerinin ve kamuoyunun dikkatini ¢ekebilme kabiliyetine sahiptirler. Bu kurumlar, saglik hizmeti
sunumunda igyeri siddeti ile miicadele odakli denetim ¢alismalar ile bu konularin parlamentolarin, hiikiimetlerin ve
kamu idarelerinin glindemine taginmasinda énemli rol oynamakta; bu alanda hiikiimetlerin ve kamu idarelerinin
seffaflik ve hesap verebilirligini giiglendirmektedir.

Ote yandan saglik isyerlerinde yasanabilecek yaygin siddet vakalarmin olumsuz sonuglarindan olan saglik hizmeti
sunum kalitesinin bozulmasi, saglik caliganlarinin mesleklerini birakmasi nedeniyle isgiiciiniin kaybedilmesi,
kamuya sunulan saglik hizmetinin azalmasi, saglik maliyetlerinin artmas1 vb etkiler kamuda saglik alaninda
kaynaklarin etkin yonetilememesine de yol acacaktir. Bu baglamda YDK’larin denetim faaliyetleri, saglik hizmetleri
alaninda kamu kaynaklarinin etkin yonetilmesinde dnemli bir giivence yapi tas1 olacaktir.

YDK’lar1 saglik alaninda igyeri siddeti ile miicadelenin yonetilmesi iizerine denetim faaliyeti gerceklestirmesine sevk
eden temel motiflerden birisi de, bu kurumlarin vatandaslarin yasaminda fark olusturma, yasam kalitesinin
giiclendirilmesi yolunda katki sunma sorumluluklarinin olmasidir. Bu sorumluluklarin geregi olarak YDK ’lardan,
farkli paydas beklentilerinin, kamu yonetimlerinde ortaya ¢ikan degisimlerin ve yeni risklerin farkinda olmalari;
toplumu etkileyen temel hususlara uygun sekilde karsilik vermek iizere galisma programlarimi sekillendirmeleri
beklenir (INTOSAI-P 12, Ilke 5). Olumsuz etki ve sonuglari itibartyla diinyanin her iilkesinde giindem konusu olan
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“saglik hizmeti sunumunda igyeri siddeti” konusunda YDK’larin yapacaklar1 denetim faaliyetleri araciligiyla, saglik
hizmetlerinde siirdiiriilebilirligin, kalitenin, hasta ve ¢alisanlarin saglik ve giivenliginin korunmasinda, vatandas ve
saglik calisanlarinin beklentilerinin karsilanmasinda 6nemli bir islev yerine getirilecektir.

Diger taraftan, kamuda saglik hizmeti sunumunda igyerinde ¢alisan saglig1 ve giivenliginin korunmasi ve goézetilmesi
acisindan mevzuat diizenlemeleri yapilmakta, isglicii temini, satin almalar ve yatinm harcamalar
gerceklestirilmektedir. Kamu kaynaklarinin verimli, etkin, tutumlu, etik ve mevzuata uygun sekilde yonetilmesinin
giivencesi kurumlar olarak YDK ’lar, yaptiklar1 denetim ¢aligmalari ile hiikiimetlerin, kamu idarelerinin is saglig1 ve
giivenligi alaninda yaptiklar1 islem ve faaliyetlerin, kamu harcamalarmin mevzuata uygunlugunu
degerlendirmektedirler. Ayrica bu kurumlar, yerine getirdikleri performans denetimleri araciligiyla hiikiimetlerin
plan, program ve projelerinin ya da belirli faaliyet alanlarinin, kurumsal yapilarin ve yonetim siireclerinin
performansini degerlendirmekte ve sonuglarini rapor olarak parlamentoya sunmaktadirlar (Kose, 2013: 41). Bu
nedenle bu kurumlarin kamuda saglik hizmetleri sunumunda igyeri siddeti ile miicadelenin yonetilmesi alaninda
yapacaklar1 denetim ¢aligmalar ile hiikiimetlerin ve ilgili idarelerin bu alanda gelistirdikleri ve uygulanmasi i¢in
kamu kaynag kullandiklan stratejik plan, program, proje ve faaliyetlerin amag ve hedeflerine uygun sekilde yerine
getirilip getirilmediginin degerlendirilmesi miimkiin olabilmektedir. YDK denetim raporlari, bu alanda basaril
performans elde edilmesi agisindan hiikiimetlere ve kamu ydneticilerine rehberlik islevi olan denetim tavsiyeleri de
sunmaktadir.

3. YDK’larn isyeri Siddeti Ile Miicadelenin Yonetilmesine Odakli Denetim Uygulamalari

Uluslararas1 uygulamalar incelendiginde YDK'’larin saghk hizmeti sunumunda igyeri siddeti konusuna
odaklandiklar1 denetim faaliyet 6rnekleri ile karsilagmak miimkiindiir. Asagida, kamuoyu ile paylasilmis olmalar
nedeniyle bu caligma i¢in tespit edilmis olan denetim uygulama orneklerine yer verilecek, bu caligmalarin saglik
hizmetinde isyeri siddeti ile miicadele alaninda isaret ettikleri diisiiniilen iyi ydnetim uygulama esaslarina
deginilecektir:

3.1. Viktorya Genel Denetim Ofisi (Victorian Auditor-General's Office/VAGO), 2015 yilinda yaptig1 bir denetim
calismasi ile saglik sektdriinde galisanlarin igyeri sagligi ve glivenligini olumsuz etkileyen zorbalik ve taciz riskinin
etkin sekilde yonetilip yonetilmedigini degerlendirme konusu yapmistir (VAGO, 2016). Bu ¢alismanin yapilma
gerekeeleri arasinda, zorbalik ve taciz davraniglarinin bunlara maruz kalan kisiler izerinde ciddi olumsuz etkilere yol
acmast; 2010 yilinda Avustralya Verimlilik Komisyonunun isyeri zorbaliginin Avustralya ekonomisine olan toplam
maliyetini 6-36 milyar dolar olarak tahmin etmesi; bu davranislarin saglik sektoriine olumsuz etkileri (yiiksek
personel devri, ise alma ve egitim giderleri, verimlilik kaybi, itibar kaybi, mahkeme giderleri vb.); arastirmalarin
saglik sektoriinde zorbalik ve tacizin yaygin oldugunu gdstermesi gibi nedenler yer almaktadir (VAGO, 2016: ix).
Denetim faaliyetinin kapsamima Viktorya Ambulans Hizmetleri Idaresi (AV), dort kamu saglhik hizmet sunucusu,
Saglik ve Insan Hizmetleri Departmam (DHHS), Viktorya Isgiivenligi Idaresi (WorkSafe Victoria) ve Viktorya
Kamu Sektorii Komisyonu (VPSC) dahil edilmistir (VAGO, 2016: x). Denetim ¢aligsmas1 kapsaminda yapilan
tespitlerden bazilar1 asagida ifade edilmistir:

e Denetim kapsamina alinan kurum ve kuruluslarin iist yonetimleri zorbalik ve taciz riskinin yonetilmesine
oncelik vermediginden bu alanla ilgili yonetisim, hesap verebilirlik ve kontrollerin diizeyi yeterli degildir;

e Zorbalik ve taciz davranislarini azaltmada mevcut kurumsal politika ve prosediirler etkin degildir. Zira bazi
politikalar, yeterince agik degil ve anlagilamamakta, bazi bosluklar igermekte, gerekli giincelleme ihtiyaglari
acisindan degerlendirilmemektedir;

e Zorbalik ve taciz davranis risklerini azaltacak kurumsal egitimler diizenli, erisilebilir ve her seviyedeki
calisan i¢in zorunlu degildir;

e Kurum ¢aliganlarinin zorbalik ve taciz davraniglarina iligkin resmi sik@yetlerine sistematik veya etkin sekilde
karsilik verilememektedir;

e Saglik sektoriinde hizmet sunan kurum ve kuruluslara, igyerinde zorbalik ve taciz de dahil uygunsuz
davraniglarm yonetiminde iyi uygulamalar gelistirmeleri i¢in saglanmasi gereken rehberlik ve yardim
faaliyetleri yetersizdir (VAGO, 2016: xi-xiv).

Bu denetim ¢aligmasi, isyeri zorbalig1 ve taciz davranisi 6zelinde igyeri siddeti ile miicadele edilmesi amaciyla kamu
yonetimlerinde, igyeri siddetinden uzak bir igyeri kiiltiiriiniin gelistirilmesi; isyeri siddetine yol agabilen davraniglarin
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Onlenmesi; ortaya ¢ikan igyeri siddet davranigina uygun karsiligin verilmesi; saglik sektdriinde bu davranislarin
kontrol edilmesine yonelik biitiinciil izleme, denetleme ve calisana destek saglama gibi alanlarda ¢alismalar
yapilmas: gerektigine isaret etmektedir. Bu nedenle kamu yonetimlerinde saglik sisteminin basarili sekilde
isleyebilmesi agisindan lider ve yoneticilerin saglik hizmeti sunulan igyerlerinde siddet davraniginin azaltilmasina
stratejik Oncelik vermeleri ve igyeri siddeti ile karsilagilmayan ¢alisma ortamlarinin gelistirilmesi i¢in gereken
adanmishgr sergilemeleri gerekmektedir. Bu baglamda saglik sektoriinde diizenleyici ve denetleyici roller iistlenen
idarelerin yapacaklari ¢aligmalar, saglik hizmeti sunulan igyerlerinde zorbalik ve taciz davraniglarina karsi etkin bir
hesap verebilirligin saglandigi isyeri kiiltiirlinii gelistirmeyi tesvik etmelidir. Bu nedenle yetkili idareler, etkin isleyen
saglik sektorii politika cergevesi, yonetim ilkeleri, pozitif igyeri kiiltiirii ve saygiya dayali iligkilerin ingasi igin
yaklasimlar gelistirmeli; saglik kurum ve kuruluslarmin st yonetimlerini, rol ve sorumluluklarini anlamalar1 i¢in
desteklemeli; igyeri siddetinden uzak kiiltiirel gelisimi izlemede, bu tiir davranig risklerini azaltmada yardimeci olacak
ortak kiyaslama gosterge setleri gelistirmelidir. Ayrica saglik sistemi yoneticileri, saglik kurum ve kuruluslarinda
igyeri siddeti riskini azaltmak ve rehberlik etmek iizere mevcut veri ve bilgileri, iyi uygulamalarn ilgili paydaslarla
paylasmalidir.

Vatandaglara saglik hizmeti sunan kurum ve kuruluslar ise; kendi biinyelerinde isyeri siddet davramiglarinin
nedenlerini, yayginligini ve etkilerini tespit edip raporlayacak yapi ve siirecleri gelistirmeli, bu davraniglar1 6nleyecek
ve karsilik verdirecek kurumsal risk yonetimi yaklagimina sahip olmali, kurumsal politika ve prosediirlerinde gerekli
yapi, sorumluluklar, hesap verebilirlik mekanizmalar1 ve bunlara dair siiregleri agikga tarif etmelidir. Kurum ve
kuruluslar, ¢alisanlarm bu politika ve prosediirlere uygun davrandiginmi giivenceye almak iizere gerekli rehberlik,
izleme ve degerlendirme ¢aligmalarini yerine getirmelidirler. Ayrica, yapilacak arastirmalar sonucunda personel
geribildirimine dayali olarak isyeri siddet vakalarina iligskin varsa raporlama engellerini kaldirmaya yonelik stratejiler
de gelistirmeli, uygulamali ve izlemelidirler.

3.2. Kamuda saglik hizmeti sunulan isyerlerinde ¢alisanlara yonelik siddet fiillerinin azaltilmasi ve siddetle miicadele
kapsaminda hiikiimetler ve idareler tarafindan program ve projeler gelistirilip uygulamaya konulabilmektedir. Kamu
kaynaginin kullanildig1 bu program ve projeler ile bunlara konu faaliyetlerin amacia ve mevzuata uygun sekilde
gergeklestirilmesinde YDK larin yapacaklar1 denetim ¢alismalar1 énemli bir giivence kaynagidir. ingiltere Ulusal
Denetim Ofisi (National Audit Office/NAO), “daha giivenilir igyeri” temasiyla gerceklestirdigi bir denetim
caligmasinda, Ingiltere’de uygulamaya konulan saglik ¢alisanlarma yénelik siddet ve saldiri ile miicadele konusunda
caligan ve kamuoyunun farkindaligini, bu davraniglar karsisinda raporlama bilincini artirmaya yonelik “Sifir Tolerans
Kampanyasr” ve saglik hizmeti sunan kurum ve kuruluslarda séz konusu miicadele kapsaminda sistem ve stratejik
hedefler gelistirmeyi 6ngdren “Birlikte Calisma Kampanyasi” uygulamalaria odaklanmistir (NAO, 2003). NAO,
bu denetim ¢alismasinda, Ingiltere ulusal saglik sisteminde hizmet sunan kurum, kurulus ve isletmelerde saglik
caliganlarina yonelik siddet ve saldirnin diizeyi ve etkisi, Ingiltere Saglik Bakanlig1 ve saglik hizmeti sunucularinin
calisanlar1 korumak {izere yapmis olduklar1 faaliyetlerin etkinligini degerlendirmistir. NAO’yu bu denetim
caligmasii yapmaya sevk eden nedenlere bakildiginda, kendisinin (NAO’nun) ve Ingiltere Kamu Hesaplari
Komitesi’nin ulusal saglik hizmetlerinde saglik ve giivenlik temali raporlarinda siddet ve saldirganlik dahil isyeri
vakalarinin iilkenin saglik sistemi iizerinde ciddi yiiklere yol a¢tigim1 giindeme getirmesi; Ingiltere Su¢ Raporu
2000’nin hemsirelerin isle baglantili siddet ve saldirganliga maruz kalma olasiliginin diger ¢alisanlara gére dort kat
daha fazla oldugunu gostermesi gibi faktorlerin etkili oldugu anlasilmaktadir (NAO, 2003:1).

NAO’nun bu denetim kapsaminda yaptig1 survey c¢aligmalari; son iki yilda saglik calisanlarina yonelik rapor edilen
siddet ve saldir1 vakalarinda %13 artis oldugunu ortaya koymustur. Bunun baslica nedenlerinin; raporlama yapilmasi
gerekliligine dair ¢alisanlardaki farkindalik artigi, hastanelerin ig yiikiiniin artmasi, 6zellikle bekleme zamanlari ile
ilgili olarak hasta beklentilerinde artis olmasi gibi faktorler oldugu anlagilmistir. Bu ¢aligmaya gore, hemsireler ile
vatandaslarla dogrudan etkilesimi olan diger saglik calisanlarimin (ambulans hizmetleri ¢aligsanlari, hastane acil
calisanlari, akil ve ruh saglig1 hastane ve kliniklerinde galiganlar vb.) siddet ve saldir1 olaylar ile karsilasma riski
daha yiiksektir (NAO, 2003:2). Saglik hizmeti sunulan isyerlerinde doktorlar, yardimei saglik ¢alisanlart ve destek
personeli siddet ve saldirganlikla miicadele alaninda yeterli egitim alamamaktadir. Saglik hizmeti sunulan
igyerlerinde uygulanan giivenlik tedbirleri (CCTV izleme kameralari, panik alarm sistemleri, giivenlik gorevlisi
bulundurma uygulamasi vb.), farkl isyerlerinde farkli diizeylerde uygulanmakta ve bunlarin etkinlik diizeyleri tam
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olarak bilinmemektedir (NAO, 2003:4). Siddet ve saldirganlik fiillerinin raporlanma prosediirleri gelistirilmis
olmakla birlikte her bes vakadan ikisi hala raporlanmamaktadir. Ayrica, saglik ¢alisanlarina yonelik igyeri siddet ve
saldirganliginin mali etkileri lizerinde yeterli veri bulunmamakla birlikte, isle baglantili kazalarin maliyet
tahminlerine dayali olarak bu olaylarin yilda en az 69 milyon pound dogrudan maliyete yol a¢tig1 tahmin edilmektedir
(NAO, 2003a).

NAO, bu denetim ¢alismasinda saglik ¢alisanlarinin igyerinde siddet ve saldirganliktan korunmasi iizerine iilkede
gelismeler kaydedildigi; ingiltere Saglik Bakanliginin siddet ve saldirganlikla miicadele igin gelistirdigi sifir tolerans
kampanyasimin personelin siddet ve saldirganligi raporlamas: gerekliligi konusundaki farkindaligini artirmada ve
saglik caligsanlarma yonelik siddetin kabul edilmeyecegine dair kamunun bilgilendirilmesinde basarili oldugu
sonucuna ulagmistir. NAO, bunun yani sira ¢alisanlarin bu tiir davranislardan korunabilmesi amaciyla; risk yonetimi,
caligsanlarin egitimi, siddet vakalarinin rapor edilmesi sonrasi igleyen siireglerin izlenmesi, saglik sektoriindeki siddet
olgusuyla miicadele agisindan ilgili idareler arasinda isbirligi gibi alanlarda ¢alismalarin yapilmasi gerektigini de
denetim raporunda vurgulamistir (NAO, 2003a). NAO, denetimde ulastig1 tespit ve sonuclar gercevesinde saglik
sektoriinde siddet ve saldirganligin diizeyi ve etkilerine iliskin mevcut bilgileri gelistirme, personeli siddet ve agresif
saldirilara kars1 daha giiclii sekilde korumaya odakli denetim tavsiyeleri de gelistirmistir (NAO, 2003:6).

NAO’nun bu denetim ¢aligmasinin, kamu yonetimlerinde saglik calisanlarina yonelik isyeri siddet davraniglari ile
miicadele edilmesinde isaret ettigi diisliniilen iyi uygulama esaslarindan bazilar sunlardir (NAO, 2003):

Saglik isyerlerinde siddetle miicadele konusu, saglik sektoriinde hizmet sunan biitiin idare, kurum ve kuruluslarin is
saghigi ve glivenligi, kaliteli caligma yasamini gelistirme stratejilerinin bir pargast olmalidir. Bu ¢ergevede, ortak
tanimlar iizerinden siddet davranisini ve etkilerini azaltmaya yonelik hedefler ve gostergeler tarif edilip, uygun
faaliyetlerle ulasilmaya ¢aligilmalidir.

Saglik calisanlara yonelik siddet davranis riskleri, saglik hizmeti sunan kurum ve kuruluslarin risk yonetim
uygulamalarinda bir alt ¢aligma alani olarak yerini almalidir. Biitiin ¢alisanlara, isyeri siddetine maruz kalmalari
durumunda siddetle miicadele edebilmeleri agisindan kapsayici ve yapilandirilmis egitimler zamaninda saglanmals,
etkileri izlenmeli ve degerlendirilmelidir.

Kamu yonetimlerinde saglik hizmeti sunulan isyerlerinde yasanan isyeri siddet vakalarimin raporlanmasi, tespit
edilmesi ve kaydedilmesi i¢in sistemler gelistirilmelidir. Bunun yan1 sira maruz kalinan vakalarin raporlanmama
nedenleri arastirilip, raporlamayi tesvik edecek uygun ¢oziimler bulunmalidir.

Ulusal survey calismalan yapilarak saglik calisanlarinin “igyerinde siddet ve taskinlik, bunlara iligkin saglanan
destekle” ilgili algilar1 diizenli olarak Olgiilmeli, ulasilan sonuglar yeni gelistirilecek politika ve yonetsel
yaklasimlarin belirlenmesinde degerlendirilmelidir.

Saglik sisteminin yonetiminden sorumlu idareler, saglik isyerlerinde siddetle miicadelede kurumsal &nceliklerin
tayini ve bu alanlardaki muhtemel yatirim kararlarinin gerekgelendirilmesi agisindan bu davraniglarin maliyet ve
etkilerinin tespit edilmesine yonelik rehberlik edici ¢aligmalar yapmali, kamuoyu ve ilgili saglik kurum ve kuruluglar
ile paylagmalidir. Ayrica, saglik kurum ve kuruluglarinin igyeri siddeti ile miicadele kapsaminda gelistirdikleri iyi
uygulamalar (giivenlik tedbirleri, fiziksel ortamlarin iyilestirilmesi gibi) sektorel farkindaligi tesvik acisindan
kamuoyu ile paylasilmalidir.

Kamuoyunun “saglik hizmeti sunulan isgyerlerinde ¢alisanlara yonelik siddet ve saldirilarin kabul edilemez oldugu”
bilincine sahip olmasim1 miimkiin kilacak kamu bilin¢lendirme kampanyalar1 uygulamaya konulmali ve
stirdiiriilmelidir.

3.3.Yeni Giiney Wales Denetim Ofisi (Audit Office of New South Wales/NSW), Yeni Giliney Wales Saglik
Idaresinin, yiiksek talep goren hastane ortamlarinda hemsirelerin ve meslege yeni baslamis doktorlarm saglik,
giivenlik ve esenliginin yonetilmesi konusundaki etkinligini degerlendiren bir denetim c¢aligmasi gerceklestirmistir
(NSW, 2020). 2019 y1li Agustos ayinda baslatilan bu denetim ¢alismasi, Ocak-Agustos 2020 aras1t COVID-19’a
hazirlik ve karsilik verme doneminde ayni konuda yapilan ¢aligmalar1 da denetim kapsamina almistir. Denetim
caligmast; saglik ¢alisanlariin 6zellikle ¢ok talep goren hastane ortamlarinda fiziksel ve psikolojik agidan saglik ve

ASBIDER Akademi Sosyal Bilimler Dergisi |44



a S b I d e r Volume/Cilt 11 Number/Say1 31, 2024

AKADEMIi SOSYAL BiLIMLER DERGiSi

giivenlik riskleri ile kars1 karsiya olmalari, ¢alisanlarin saglik ve giivenligini olumsuz etkileyen fiziksel vakalarda
artig olmasi gibi nedenlerle yapilmistir (NSW, 2020:4). Denetim ¢aligmasi ile yapilan tespitlerden bazilari sunlardir:

e Ogzellikle psikiyatri iiniteleri ve hastane acili gibi birimlerde ¢alisan saghig1 ve giivenligini olumsuz etkileyen
cok sayida olay yasanmaktadir. Ayrica hastane vaka yoOnetim sistemleri, bu davraniglara maruz kalan
calisanlarin buralarda aym1 zamanda yogun is yiikii olmasi nedeniyle, personelin hizli sekilde raporlama
yapmasina elverisli degildir ve sistem modifikasyonuna ihtiya¢ duymaktadir (NSW, 2020: 7).

e Isyeri siddeti ile miicadele agisindan, hastanelerde tedavi géren hastalara hatali saglik hizmeti sunumuna yol
acabilen saglik ve giivenlik risk faktorlerinin dayandigi nedenler de (yonetisim eksikligi, insan kaynaklar1
yOnetim sorunlari, ¢evresel faktorler vb.) arastirilmali, bunlarin sonuglarindan da yararlanilmalidir (NSW,
2020: 8).

e Hastanelerde, saglik ve giivenlik risklerine karsilik vermede uygulanan yaklasimlar arasinda farkliliklar
olabilmekte, bu nedenle iyi uygulamalara yonelik arastirma, diisiince ve tespitlerin biitliin saglik hizmeti
sunuculan ve diger ilgili paydaslarla paylagilmasi gerekmektedir (NSW, 2020: 11).

o Saglik ve gilivenlik riski ile karsilagsma sonrasi saglik ¢calisanina sunulan goriisme, tavsiyede bulunma, egitim
verme vb. destek faaliyetlerinin uygulanmasinda kurumlar arasinda farkliliklar vardir (NSW, 2020: 12).

e Saglik hizmeti sunumunda isyeri saglik ve giivenlik politikalar1 anlagilir sekilde kurumlarin intranet ve web
sayfasinda yer almadigindan, calisanlar tarafindan isyeri sagligi ve giivenligini olumsuz etkileyen
davraniglarin raporlanmasi konusunda da rol ve sorumluluklar tam olarak bilinememektedir (NSW, 2020:
17).

e Saglk calisanlarma pandemi planlar1 ve bunlarm gerektirdigi konulara iligkin yeterli egitimler
saglanamamistir (NSW, 2020: 23).

NSW Denetim Ofisinin bu denetim c¢aligmasi, kamu yonetimlerinde saglik hizmetlerinin sunumu ile ilgili
gelistirilecek risk yonetim stratejilerinin “caligan saglik ve gilivenliginin yonetimi” alanim1 da kapsayacak sekilde
tasarlanmas1 ve uygulanmas1 gerekliligine isaret etmektedir. Saglik sisteminin yonetiminden sorumlu idareler
tarafindan, kamuda uygulanan risk yonetim yaklagimlarina dair iyi uygulama ornekleri farkindaligi ve uygulama
birligini saglamak iizere ilgili paydaslarla paylasilmali; kaynaklarin etkin sekilde yonetilmesi agisindan vaka bildirim
sistemlerinin etkinligini artirmaya yonelik arastirma, gelistirme ve rehberlik calismalart yapilmahidir. Saghk
hizmetleri sunulan isyerlerinde isyeri siddeti de dahil ¢alisan sagligi ve giivenligini riske atabilecek davraniglarin
kurumsal yonetimine dair ¢alisan algilarinin l¢iilmesi yoneticilere bu alanda basarili performans sergilenmesi igin
gerekli yonetim ipuclarim1 da saglayacaktir. Ayrica, pandemi gibi olaganiisti donemlerde calisan sagligi ve
giivenliginin korunmasi alaninda 6grenilen kurumsal derslerin egitimler aracilifiyla ¢alisanlarin ortak bilincine
aktarilmasi, kurum politikalarinin bu baglamda gozden gecirilerek giincellenmesi de saglikli ve giivenilir bir igyeri
olusturma kiiltiiriiniin gelisimine katki sunacaktir.

3.4. Viktorya Genel Denetim Ofisi (Victorian Auditor-General's Office/VAGO), 2014 yilinda basgladigi bir denetim
caligmasinda, mevcut saglik sisteminin saglik ¢alisanlarini mesleki yasamlarinda karsilasabilecekleri siddet riskleri
ve vakalarindan yeterince koruyup korumadigini degerlendirmistir (VAGO, 2015). Denetim ¢aligmasinin kapsamina;
Viktorya saglik sisteminin yoneticisi olarak Saglik ve Insan Hizmetleri Bakanligi (DHHS), mesleki saglik ve
giivenlik alanindaki diizenleyicilik rolii nedeniyle is Giivenligi Idaresi (WorkSafe), ¢aliganlarim korumak iizere
isveren olarak isyeri siddet riskini ydnetme rolii nedeniyle Viktorya Ambiilans Idaresi (AV) ve belirli saglik hizmeti
sunucular (hastaneler) dahil edilmistir (VAGO, 2015:7). Denetim caligmasinin ortaya koydugu tespitlerden bazilar
sunlardir:

e Maruz kalinan igyeri siddet vakalarma iligkin gerekli biitlin bildirimlerin yapilmamis olmasi, saglik
kurumlarinda igyeri siddeti ile ilgili verilerin yeterli kalitede ve karsilagtirmaya elverigli olmamasi gibi
nedenlerle Viktorya eyaletinde isyeri siddet vakalarinin boyutu tam olarak bilinememektedir. (VAGO, 2015:
xi).

e Isyeri siddet vakalarinin az bildirilme nedenleri arasinda; calisanlarin bu davramslar1 hastalarin klinik
sartlarindan kaynakli gérmeleri nedeniyle onlara acimalari, ortaya ¢ikan siddet davranmigini “yapilan isin
kacinilmaz pargasi” olarak gormeleri, vaka raporlama sisteminin hantalligi, raporlama zamaninin
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ndbet/mesai sonras1 yapilma gerekliligi, bilgisayara sinirli erigim gibi lojistik engeller, yonetimin sadece ¢ok
ciddi vakalara ilgi gosterdigi algis1 yer almaktadir.

e Saglik kurumlari ve AV’ nin isyeri siddet vakalarini sorusturma politikalari olmakla birlikte, bunlarin nasil
yapilmasi gerektigine iligkin egitim ve rehberlik destegine ihtiya¢ vardir (VAGO, 2015: xii).

e Denetlenen kurumlarda isyeri siddetini 6nlemek ve yonetmek {izere; politika ve prosediirlerin gelistirilmesi,
gercek veya potansiyel siddet/saldir1 vakasina karsilik vermek {izere Gri Kod uygulamasi, magdur ¢aligana
uzman destegi saglanmasi, kliniksel davranis degerlendirmesi ve yonetim planlari, egitim programlari,
siddeti azaltic1 fiziksel ortam degisiklikleri gibi uygulamalar vardir.

e Denetlenen saglik kurumlari ve AV, giivenlik kameralari, siddet davranigi alarmi, girig noktalariin kontrolii,
resepsiyon odalariin yeniden tasarimi gibi ¢alisma ortamimi gelistirici ¢aligmalar yapmistir. Ancak bunlar,
rutin ve diizenli sekilde fiziksel ortam denetimleri uyarinca yapilmamaktadir (VAGO, 2015: xiii).

e Denetlenen kurumlar, isyeri siddeti nedeniyle uzun siireli yaralanmaya maruz kalma sonrasinda caligana
igyerine geri donmesi i¢in gerekli destegi “calisan yardim programlar1 ve destek programlari” araciliiyla
etkin sekilde saglamaktadir (VAGO, 2015: xiv).

Bu denetim ¢aligmasinin isaret ettigi iyi yonetim uygulamalarindan bazilarinin sunlar oldugu diistiniilmektedir: Kamu
yonetimlerinde saglik sisteminin yonetiminden sorumlu idareler, isyeri siddetini énlemek ve yonetmek iizere,
vakalar dnleyici, tespit edici, sonuca baglayic1 yapi, siireg, sistem ve iyi uygulama gerekliliklerini tarif etmelidir.
Kamu politikalarinin tarif edilmesi, gerekli mevzuat diizenlemelerinin yapilmis olmasi tek basina igyeri siddeti
olgusu ile miicadelede yeterli olmayacagindan, bunlarmn isyerlerinde uygulamaya nasil yansitildiginin izlenmesi ve
degerlendirilmesi, gerekli egitim ve rehberlik faaliyetlerinin yerine getirilmesi kritik 6nem tasimaktadir.

Saglik igyerlerinde siddet olgusu ile miicadele edilmesi, bu alanda yasanan olaylara iliskin verilerin etkin sekilde
yonetilmesini de gerektirmektedir. Bu nedenle, siirekli gelisim amaciyla kaliteli veri toplama, analiz etme ve
raporlama konusunda biitiin kurum ve kuruluslarda uygulama birliginin saglanmasi, kurumlar arasi igbirligi
caligmalariin siirdiiriilmesi 6nem tasimaktadir. S6z konusu verilerin isyeri siddetine iligkin yapilmis bildirimlere
dayali olacag diistiniildiigiinde, saglikli bilgi elde edilmesi ve dogru kontrol tedbirlerinin gelistirilebilmesi agisindan
calisanlarin bildirimde bulunmamasima yol acan faktdrlerin de arastirilip ¢oziimler gelistirilmesi elzemdir. Ote
yandan saglik hizmeti sunulan isyerlerinde siddet davraniglari ile miicadele agisindan, uygulanan tedbirlerin etkinligi
diizenli olarak degerlendirmeye tabi olmalidir. Bunlarin yam sira saglik isyerlerinde siddetle miicadele edilmesinin
kiiltirel boyutunun oldugu da hatirdan ¢ikarilmamalidir. Bu nedenle, saglik igyerlerinde caligma iklimini
sekillendiren amillerin neler oldugu iizerinde durularak liderlik, rehberlik, ikilem ve sorunlar tartigmaya agik kurum
kdiltiirti, adil isleyen yonetim uygulamalar1 vb. alanlarda ¢alisan algisimi giiclendiren yaklagimlar sergilenmelidir.

3.5. ABD Yonetim Hesap Verebilirlik Ofisi (US Government Accountability Office/GAQO), bir denetim
caligmasinda, saglik hizmetlerinin sunuldugu tesislerde ortaya ¢ikan isyeri siddet davraniglarimin diizeyi ile ABD
calisanlarinin saghk ve giivenligini koruma alaninda rol ve sorumluluk sahibi olan Mesleki Giivenlik ve Saglik
Idaresinin (OSHA) bu tiir davranislara karsilik vermek iizere yapmis oldugu calismalari degerlendirmistir (GAO,
2016). Isyeri siddeti konusunun ABD’de yaklasik 15 milyon saglhk calisan: icin ciddi bir endise kaynagi olmast,
Kongre’nin GAO’dan, OSHA’nin saglik hizmetlerinde isyeri siddetine karsilik vermek iizere yaptigi ¢aligmalari
gbzden gecirmesini talep etmesi bu denetim ¢aligmasinin yapilma nedenleri arasinda yer almaktadir (GAO, 2016:1).
GAO’nun Agustos 2014-Mart 2016 donemleri arasinda gerceklestirdigi bu denetim calismasi ile yapmis oldugu
tespitlerden bazilari sunlardir (GAO, 2016:1):

e Incelenen federal veri setlerine gore, saglik hizmetlerinin sunuldugu tesislerde galisanlar, genel galisanlara
kiyasla daha yiiksek oranda “oliimciil olmayan yaralanmalarla” sonuglanan isyeri siddetine maruz
kalmaktadir.

e Isyeri siddetinin yol agtigi problemler ve buna bagl maliyetin boyutu, bu tiir vakalarm diizenli
raporlanmamasi ve bu konuda yeterli arastirma ¢alismalarinin yapilmamasi vb. nedenlerle bilinmemektedir.

e Caligma Bakanhgma (Department of Labor) bagli OSHA Idaresi, saglik tesislerinde yasanabilecek isyeri
siddeti ile basa c¢ikabilmeleri i¢in saglik hizmeti sunan igverenlere sagladigi egitim ve benzeri destek
faaliyetlerini artirmigtir. Ancak saglik isyerlerinde siddetle miicadele acisindan OSHA’nin teftis
faaliyetlerinin etkinligini artiracak ¢aligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir.
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GAO’nun bu denetim ¢alismasi; kamu kaynaklarinin etkin sekilde yonetilmesi ve isyeri siddeti ile basarili sekilde
miicadele edilebilmesi agisindan problemin biiylikliigiiniin ve yol agtig1 mali, sosyal, mesleki vb. etkilerin anlagilmas1
gerekliligine dikkatleri ¢ekmektedir. Dolayisiyla ¢aligan sagligi ve giivenligini korumada uygulanacak yonetsel
yaklasimin ve gerekli kaynaklarin igerik ve diizeyini belirlemek iizere saglik sektdriinde yasanan igyeri siddeti
olgusunu tiim boyutlariyla anlamaya ve degerlendirmeye yonelik arastirma, inceleme ve degerlendirme ¢aligmalarina
ihtiyag vardir. Bu baglamda kamuda saglik sistemine, bu calisma 6zelinde saglik igyerlerinde ¢alisan sagligi ve
giivenligi alaninda yapilmis arastirma, inceleme ve degerlendirme caligmalarina ihtiya¢ duyulmas: tabiidir. Bu tiir
caligmalarin hem tesvik edilmesi, hem de bu ¢aligmalardan elde edilecek sonuglarin kamu politikalarinin gézden
gecirilmesi, ulusal stratejik amag¢ ve hedeflerin belirlenmesi ¢aligmalarinda girdi olarak degerlendirilmesi dogru
kararlara ulagilmasi agisindan 6nemli olacaktir.

GAO’nun yaptigi bu denetim ¢aligmasinin isaret ettigi bir diger husus ise, merkezi ve yerel diizeyde saglik hizmeti
sunumunda igyeri siddet riskini azaltmaya yonelik faaliyetlerin diizenli olarak gdzden gecirilip etkinligini giivenceye
almak iizere degerlendirmeler yapilmasi gerekliligidir. Bunun yani sira denetim ¢aligmasi, saglik hizmeti sunumunda
igyeri siddet riski ve isyeri vakalarimin tespit edilmesi ve sonuglandirilmasi konusunda da iyi uygulama esaslarina
isaret etmektedir. Buna gore, saglik hizmetlerinin sunuldugu igyerlerinde teftis yapan miifettislere, isyeri siddetine
iligkin delil toplama, sorusturma yapma ve konular1 yargiya intikal ettirme (citations), bu siiregler boyunca siddetten
uzak kalma konularinda rehberlik edici ¢aligmalarin da yerine getirilmesi 6nem tagimaktadir. Ayrica, isyeri siddeti
riski ve vakalarina iliskin yapilacak teftis ve denetimler sonucu gelistirilen denetim Onerilerinin karsilanip
karsilanmadig1 da izleme faaliyetleriyle giivence altina alimmmalidir.

DEGERLENDIRME VE SONUC

Topluma sifa hizmeti sunmakla gorevli saglik ¢alisanlarina yonelik siddet davranislari, sebebi ve kaynagi ne olursa
olsun kabul edilebilir bir davranis degildir ve etik disidir. Saglik hizmeti sunulan igyerlerinde maruz kalinabilen
igyeri siddet davraniglari insanlik onuru ile bagdagmadigi gibi, karsilasilan/algilanan sorunun ¢6ziim yolu da degildir.

Saglik hizmeti sunumunda yasanabilen isyeri siddet vakalar1, saglik hizmetlerinin sekteye ugramasi, iilkelerin saglik
isgiiclinde kayiplarim yasanmasi, mevcut saglik giderlerine yenilerinin eklenmesi gibi pek ¢ok olumsuz etki ve sonuca
yol agabilmektedir. Isyeri siddeti ile miicadele, parlamentodan hiikiimete, vatandastan, sivil toplum kuruluslarina pek
cok kesimin gayretini gerektirmektedir. Devletin, hem hastanin hem de saglik hizmeti sunan ¢alisanin igyeri saglik
ve giivenligini korumak {izere gelistirecegi politikalarin basarili sekilde uygulanmasinda YDK’lar da 6nemli bir iglev
iistlenmektedir. Yukarida ornekleri verilen denetim faaliyetleri, YDK’larm kamu yonetimlerinde saglik alaninda
igyeri siddeti ile miicadele konusunu bir denetim ¢alisma alani olarak segebildiklerini ve bu kurumlarin denetim
tespit, sonug ve tavsiyeleriyle karar alic1 ve uygulayicilara 6nemli bir rehberlik hizmeti sunduklarimi géstermektedir.

Saglik hizmeti sunumunda iyi uygulama esaslaria da isaret eden bu denetim ¢alismalarindan hareketle, her kamu
yonetiminde saglik alaninda igyeri siddeti ile miicadelenin kurumsallagmasi agisindan asagidaki hususlarin dikkate
alinmasinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir:

e Saglik sistemi yoneticileri, igyeri siddeti ile miicadele konusunu kamuda stratejik dnceliklerden biri haline
getirmelidir. Bu dogrultuda siirdiiriilebilir amag, hedef ve gostergeler gelistirmelidir.

e Isyeri siddeti ile miicadele agisindan hukuki diizenleme ihtiyaglar1 karsilanmali, kamu genelinde ve isyerleri
0zelinde rol ve sorumluluklar, gerekli yapi, politika ve prosediirler tarif edilmeli ve duyurulmalidir.

e Kamuda igyeri siddeti probleminin dogru sekilde anlagilabilmesi agisindan gerekli veri ve bilgi yonetim
sistemlerine sahip olunmaly; stratejik onceliklerin belirlenmesinde bu sistemlerin sagladigi veri ve bilgilerden
yararlanilmali; bu sistemleri yoneten kurum ve kuruluslar arasinda gerekli isbirligi ve koordinasyon
saglanmalidir.

e Saglik hizmet sunan kurum ve kuruluslarda i¢ kontrol ve risk yonetimi anlayis1 giiclendirilerek igyeri siddeti
riskine duyarli organizasyon kiiltiirii gelistirilmelidir.

e Saglik calisanlarina, igyeri siddet davranig riskini azaltmak ve yonetmek iizere ihtiya¢ analizlerine dayali
yapilandirilmis egitimler saglanmalidir.
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e Isyeri siddetinden uzak kurum kiiltiirii acisindan calisanlarin ve vatandaslarm algilar1 ve beklentileri diizenli
olarak tespit edilmeli, sonuglarindan politika ve yonetim yaklasgimi gilincelleme asamalarinda
yararlanilmalidir.

e Isyeri siddet vakalarmin muhtemel raporlanmama nedenleri iizerinde durulmali, bu nedenlerin azaltilmasi
icin gerekli tedbirler alinmali ve personelin igyeri siddeti karsisinda raporlama yapma yiikiimliiliikleri tesvik
edilmelidir.

e Saglik hizmeti sunulan isyerlerindeki fiziksel ve teknolojik imkénlarin c¢aligan saghigir ve giivenligini
giivenceye alma diizeyleri diizenli olarak gdzden gegirilmelidir.

e Igyeri siddeti ile miicadele agisindan iyi uygulama &rnekleri paydaslar ile paylasgiimalidir.

e Gergeklesmesi durumunda igyeri siddetinin raporlanmasini tesvik edebilmek {izere mevcut ihbar ve sikayet
bagvurulari/bildirimleri zamaninda ve adil sekilde sonuglandirilmalidir.

e Vatandaslan isyeri siddeti, olumsuz etki ve sonuglar hakkinda bilinglendirmek iizere, igyeri siddetinin
toplumca kabul edilemez olduguna yonelik siirdiiriilebilir kampanyalar diizenlenmelidir.

e Saghk sistemi yoneticileri ile saglik hizmeti sunuculari; isyeri siddetini Onleme, tespit etme ve
sonuglandirmaya, saglikli ve giivenli ¢alisma ortamim saglamaya yonelik yontem, ara¢ ve uygulamalarini
diizenli olarak gdzden gegirmeli ve etkinlik diizeylerini degerlendirmelidir.

YDK’lar, kamuda saglik hizmeti sunumunda isyeri siddeti ile miicadelenin yonetilmesi kapsaminda yaptiklar
denetim ¢aligmalar ile bu alanda parlamentolarin dogru bilgi ihtiyacini karsilamakta, kamu yonetimlerinde seffaflik
ve hesap verebilirligi saglamaktadir. Bu alanda yapilacak denetimlerin sonucunda isyerinde calisan sagligi ve
giivenligi agisindan mevzuatin dogru sekilde uygulanmasi, varsa mevzuat boslugunun giderilmesi tesvik
edilmektedir. YDK’larin bu alandaki denetim faaliyetleri aracilifiyla; yetkili idarelerin, kurum ve kuruluglarin
igyerinde ¢alisan sagligt ve giivenliginin korunmasi ve gozetilmesi alaninda yonetisim kapasitelerinin
giiclendirilmesi, faaliyetlerinin amag ve hedeflere uygunlugunun degerlendirilmesi, is silire¢lerinin iyilestirilmesi, i¢
kontrol sistemlerinin gliclendirilmesi, yonetici ve c¢aligan farkindaliginin artirilmasi gibi pek ¢ok kazamimlar da
saglanmis olmaktadir.

Bu caligmada, literatiirde bugiine kadar ele alinmamis olmasi nedeniyle saglik hizmeti sunumunda igyeri siddeti ile
miicadelenin yonetilmesi konusuna yiiksek denetim kurumlarimin penceresinden bakilmistir. Yiiksek denetim
kurumlarimin bu alanlardaki denetim ¢aligmalartyla ortaya koyacaklar1 denetim tavsiyeleri, hiikiimetler, karar alicilar
ve idareler agisindan gelistirecekleri politika ve yonetim yaklagimlarinin kapsam ve igerigini, basarili uygulama
gerekliliklerini dogru sekilde belirlemelerinde 6nemli bir rehberlik destegi saglamis olacaktir. Yiiksek denetim
kurumlarimin bu alandaki ¢aligmalari, bu ¢aligmalar1 yapmak isteyen i¢ denetim birimleri ve diger yiiksek denetim
kurumlarina denetimler i¢in segilecek konularin tayininde, izlenecek metodolojinin, uygulanacak yontem ve
yaklasimin belirlenmesinde 6nemli referans kaynak olacaktir. Toplumun giindeminde olan konular1 parlamento,
hiikiimet ve kamu idarelerinin de glindemine tagima yetki ve imkanlar1 olan YDK’larin saglik hizmeti sunumunda
igyeri siddeti ile miicadeleye odakli denetim ¢aligmalarinin insanin yasatilmasi ve dolayisiyla devletin yasatilmasinda
onemli bir iglev tistlendikleri unutulmamalidir.

Yazarlarin Katki Diizeyleri: Birinci Yazar %100.
Etik Komisyon Onay1: Calismada etik komisyon onay1 gerekmemektedir.

Finansal Destek: Calismada finansal destek alinmamustir.

Cikar Catismasi: Calismada potansiyel ¢ikar ¢atigmasi bulunmamaktadir.
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