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LGBT+ Bireylerin Aile Toplum ve Saghk Hizmeti ile lgili Yasam Deneyimleri: Nitel Bir
Cahisma

LGBT+ Individuals Life Experiences Regarding Family, Society and Health Care: A Qualitative Study

Gizem CEVIK?Y, Umran OSKAY?

oz
Bu calisma, LGBT+ bireylerin aile, arkadas ve
toplum tarafindan yasadigi tutumlart belirlemek ve

saglik hizmeti alirken yasadigi deneyimleri belirlemek
amaciyla yapilmistir.

Nitel aragtirma kapsaminda kartopu Ornekleme
yontemi ile 12 LGBT+ birey ile yar1 yapilandirilmis
goriigme  teknigiyle  gorlismeler  yliz  yiize
gergeklestirilmistir. Veriler igerik analizi yoluyla analiz
edilmistir.

Aragtirma bulgularinda; aile iligkileri, ailenin bireyi
kabul etmesi, toplumun tutumu, saglik kurulusunda
yasanilan sorunlar, saglik profesyonellerinin tutumu,
muayene sirasinda yasanan deneyimler ve saglk
calisanlarmin cinsel yonelime yonelik tutumlar1 olmak
tizere 7 temaya ayrilmistir. Katilimcilarm %67’sinin
aile iligkileri ve saglik profesyonelleri ile iliskilerinin
iyl oldugu gorilmistiir. Katilimcilarin yarist cinsel
yonelimini ailelerinden sakladigmi  belirtilmistir.
Calismaya katilanlarin %58’inin toplumsal baskiya
maruz kaldigr gérillmiistiir.

Giiniimiizde LGBT+ bireylere yonelik farkindalik
olusturan g¢aligmalar yiiriitiilmesine ragmen toplumun
koklii tabularmdan dolayt LGBT+ bireylerin halen
birgok sorunla miicadele etmek durumunda kaldigi
gorillmiistiir.

Anahtar Kelimeler: LGBT+, Saglik Hizmeti,
Experience.

ABSTRACT

This study was conducted to determine the attitudes
of LGBT+ individuals by their family, friends and
society, and to determine their experiences while
receiving health care.

Within the scope of the qualitative research, face-
to-face interviews were conducted with 12 LGBT+
individuals with the snowball sampling method and
semi-structured interview technique. The data were
analyzed through content analysis.

According to the findings of the research, 7 themes
were determined: family relations, family's acceptance
of the individual, attitude of the society, problems
experienced in the health institution, attitude of health
professionals, experiences during the examination,
attitudes of health professionals towards sexual
orientation. It was observed that %67 of the participants
had good family relations and relations with health
professionals. Half of the participants stated that they
hid their sexual orientation from their families. %42 of
the participants in the study stated that they were not
exposed to social pressure.

Today, although studies are carried out to raise
awareness for LGBT+ individuals, it has been observed
that LGBT+ individuals still have to struggle with
many problems due to the deep-rooted taboos of the
society.

Keywords: LGBT+, Healthcare, Experience.

Bu arastirma i¢in Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Sosyal ve Begeri Bilimler Arastrmalart Etik Kurulu tarafindan E-74555795-050.01.04-
398001 sayili karar ile 10.05.2022 tarihinde etik kurul onay: alimmustir.

1Bilim Uzmani, Gizem CEVIK, Hemsirelik, Istanbul Universitesi-Cerrahpasa Kadin Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Doktora Program1
Ogrencisi, gizemcevik28@gmail.com, ORCID: 0000-0002-5850-7029

2 Prof. Dr., Umran OSKAY, Hemsirelik, Florence Nightingale Hemsirelik Fakiiltesi, Hemsirelik Boliimii, Kadin Sagligi Ve Hastahiklart
Hemsireligi Ana Bilim Dali, umranoskay@yahoo.com, ORCID: 0000-0002-6606-9073

Gizem CEVIK
gizemcevik28@gmail.com

26.06.2024
13.12.2024

iletisim /Corresponding Author:
e-posta/e-mail:

Gelis Tarihi / Received:
Kabul Tarihi/Accepted:

741



GUSBD 2025; 14(2): 741 - 753
GUJHS 2025; 14(2): 741 - 753

Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Dergisi
Giimiishane University Journal of Health Sciences

Arastirma Makalesi
Original Article

Cinsiyet kimligi, cinsel yonelim ve daha
fazlas1 olarak tanmimlanan lezbiyen, gay,
biseksiiel, transsekstiel ve digerleri (LGBT+)
olarak ifade edilen LGBT+ bireyler tarihsel
stire¢ kapsaminda hem saglik hem de hukuki
boyuttaki diizenlemeler ve gelismeler ile
cinsel yOnelim ve cinsiyete yonelik
ayrimciliga karst olumlu diizenleme ve
gelismeler olmasina ragmen halen diinyanin
pek cok iilkesinde cinsel yonelimleri, cinsiyet
kimlikleri ve cinsiyet ifadeleri nedeniyle
ayrimcilik ve siddete maruz kalmaktadir. Bu
nedenle saglik hizmetlerine erisimde de ciddi
problemler yasanmaktadir.!?

LGBT kimliginin varligi bile tek basna
siddete maruz kalma riskini arttiriyor iken,
trans bireylerin toplumsal cinsiyet normlarina
ne kadar uyumlu davrandiklariyla iliskili
olarak daha c¢ok risk altinda oldugu
goriilmiistiir.> Ozellikle trans bireyler, var
olan saglk sorunlarin1 ¢6zmede; maddi
sikintilar, ayrimcilia ugramaktan kag¢inma,
daha oOnceki olumsuz tedavi deneyimleri,
saglik calisanlarinin yeterince bilgiye sahip
olmamalar1 ve damgalanma endisesi gibi
nedenlerle saglik kuruluglarma
basvurmamakta ve ihtiya¢ duyduklar1 saglik
hizmetlerinden yararlanamamaktadirlar.*

Eydi ve ark. (2015) tarafindan, Ankara’da
yasayan LGBT’lerin, saghk haklarina
erisimleri konusunda karsilastiklar1
problemlerin  arastirildigr ¢alismada; 65
katilimcidan %49,2’sinin saglik hizmetlerine

erisim sirasinda problem yasadigi
belirtilmistir. Ayrica, saglhik hizmeti alirken,
toplumun ve saglhk calisanlarinin

homofobik/transfobik tutumlarindan dolay1
sorun yasayan bireylerin oranmnm % 41
oldugu goriilmiistiir. Ayn1 ¢alismada saghk
hizmetlerine erisim sirasinda  problem
yasayan bireylerin % 48,3 linlin daha sonra
hicbir saglhik kurulusuna bagvurmadigi
bildirilmistir. Bu bireylerin gilivenecekleri
devlet ve yasalarin zayif olusu, damgalanma
ve toplumsal baskinin varlig1 gibi nedenlerden
dolayr  saglik  hizmetine  basvurmak
istemedikleri aciktir.®

GIRIS

Amerika Birlesik Devletleri'nde 2022
yilinda ¢evrimici olarak 958 LGBT+ bireyin
katildigi  anket ¢alismasinda, LGBT+
bireylerin saglik erisiminde deneyimledigi
olumsuzluklar arasinda; hizmet saglayicinin
dogruyu sOyledigine inanmamasi, bir saglik
sorunundan Kisisel olarak kendisinin sorumlu
oldugunu oOne siirmesi, sormadan kendisi
hakkinda bir seyler varsaymasi veya
endiselerini gbéz ardi etmesi yer aldigi
gorilmistiir. LGBTH kisilerin, saglik ziyareti
sirasinda yaslarma, cinsiyetlerine, wrklarina,
cinsel yonelimlerine, dinlerine veya diger bazi
kisisel 6zelliklerine dayali ayrimciliga maruz
kaldiklarin1 bildirmislerdir. Ayni1 g¢alismada
saglik hizmetlerinin kalitesinin 6nemli bir
bileseni olan iletisim konusunda da LGBT+
bireylerin her onda iicii (%29) konuyu
anlasilir bir sekilde agiklayan bir doktor
bulmanin LGBT+ olmayan kisilere gére daha
yiiksek oldugunu soylemistir.®

Yasanilan bu olumsuz deneyimler,
bireylerin cinsel yonelimlerini veya cinsiyet
kimliklerini seffaf bir sekilde agiklamalar1
konusunda korku ve giivensizlik duymalarina
neden olabilecegi i¢in, ihtiyag duyduklari
saglik bakim gereksinimlerinin
karsilanmasinda engel olusturabilmektedir.’

Saglik hizmetleri i¢in saglik kurumlara
basvuran ve saglik calisanlar1 ile iletisime
gecen LGBT+ bireyler hem kurumsal yapinin
hem de saglik c¢alisanlarinin homofobik
tutumlarindan kaynaklanan ayrimciliklara
maruz kalabilmektedirler.

Escinsel ve biseksiiel bireylerin gittikce
daha acik, kabul goren ve toplumun goriiniir
bir parcast oldugu bir donemde, saglik
profesyonellerinin bu bireylerin saglik bakim
gereksinimleri ile ilgili yeterli bilgiye sahip
olmadiklar1 bildirilmistir.® Ayrica
caligmalarda  saghk  profesyonellerinin
LGBT+ bireylere yonelik ayrimci, dnyargili,
damgalayict  tutumlar  sergiledikleri de
belirtilmistir.>1°

Yapilan arastirmalar LGBT+’lerin saglik
hizmeti alirken ayrimciliga maruz
birakilacaklari, hizmet  alamayacaklar1
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konusunda endise yasadiklar1 ve bu konuda
olumsuz  deneyimi  olanlarm  saghk
hizmetlerinden yararlanmalarini engelledigini
gostermektedir, 1113

Bu calismada, LGBT+ bireylerin ailesi,
arkadas ¢evresi ve toplum tarafindan yasamis

oldugu deneyimleri belirlemek ve bireylerin
saglk hizmetinde yasamis oldugu
deneyimleri biitiinsel olarak tanimlamak
amaglanmistir.

MATERYAL VE METOT

Yontem

Arastirmada fenomenolojik (olgubilim)
yontem  kullanilmustir.  Veriler literatiir
is1ginda  katilmeilarin - kisisel 6zelliklerini
(yas, cinsiyet, cinsel kimlik, egitim durumu,
meslek, saglik hizmetinden yararlanma
durumu) iceren tanitict  bilgi  formu
ve LGBT+ bireylerin saglik hizmetine
erisiminde yasadiklar1 sorunlari sorgulayan
yart  yapulandirilmig 8  acik  uglu

sorudan olusan gorisme formu ile
derinlemesine bireysel goriisme
teknigi kullanilarak yliz ylze

yapild1.***® Goriismeler ortalama 30 dakika
stirdii.

Calismada asagidaki
aranmaya caligilmistir:

sorulara  cevap

v LGBT+ bireylerin aile ve toplum
tarafindan yasadiklar1 deneyimler nelerdir?

v LGBT+ bireylerin saglik
kuruluslarinda yasadig1 deneyimler nelerdir?
v' LGBT+ bireylerin saglik
profesyonelleri tarafindan yasadig1

deneyimler nelerdir?
Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmaya katimayr kabul eden ve
orneklem kriterlerini karsilayan
LGBT+ bireyler calismaya dahil edildi.
Calismanin evrenini, Haziran 2022-Mart 2023
yillar1 arasinda Istanbul’da yasayan LGBT+
bireyler; orneklemini ise amacgli drnekleme
yontemlerinden olan kartopu yOntemi ile
belirlenen,  katilimemin  (K-2) arkadas
cevresinden  arastirmaya dahil edilme
kriterlerini karsilayan 12 birey olusturmustur.
Oniki katilimciya ulasildiginda
goriigmelerden yeni temalar ¢ikmadigr icin
verilerin doygunluk noktasina ulastigi ve
amacl orneklemin yeterli oldugu

degerlendirilmistir. Arastrmaya alinma
kriterleri; 18 yasindan biiylik olan ve
aragtirmaya katilmay: kabul eden LGBT+
bireyler olarak belirlendi.

Verilerin Degerlendirilmesi

Elde edilen  verilerin  analizinde,
tiimevarimei icerik analizi yontemi kullanildi.
Kullanilan bu yontem ile elde edilen igerigin
(gorlinen igerik) yami sira sozel ifadelerin
altinda yatan duygu ve diisiincelerin (gizli
icerik) igerik analizi yapilarak kodlar
¢ikarild1. '8 Verilerin analizi asagidaki adimlar
dogrultusunda gerceklestirildi;

1. Ses kayit cihazindaki veriler yazili
metin haline getirildi ve metinler birka¢ kez

okunarak icerik hakkindaki ilk izlenimler elde
edildi.

2. Benzer anlam tasiyan ifadeler
belirlendi (agik kodlama) ve belirlenen
ifadeler isimlendirildi (kodlama).

3. Isimlendirilen  kodlar  benzerlik
acisindan bir araya getirilerek kategoriler
olusturuldu.

4. Kategorilerin anlamlar1  birbirine
baglanarak temalar belirlendi.

5. Veriler yorumlanarak rapor haline
getirildi.

Arastirmanin Etik Yonii

Calismanin etik kurul izini Istanbul
Universitesi-Cerrahpasa Sosyal ve Beseri
Bilimler Arastirmalar1 Etik Kurulu tarafindan
E-74555795-050.01.04-398001 sayil1 karar
ile 10.05.2022 tarihinde alinmistir. Calismaya
katilma kriterlerini karsilayan ve arastirmaya
katilmay1 kabul eden bireylerden gizliligin
korunmasini ve istedikleri zaman ¢alismadan
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ayrilabileceklerini  beyan
Bilgilendirilmis ~ Goniillii
doldurtulup izinleri alinmustir.

eden  yazil
Onam Formu

Arastirmanmin Kisithhiklarn

Arastirma Istanbul’da belirli bir sayidaki
LGBT+ bireylerle yapilmis olmasi nedeniyle,
tim LGBT+ bireylere genellenememesi
aragtirmanin smirliligidir.

BULGULAR

Katilimcilarin yaslar1 23 ile 36 yas arasinda
(ortalama=27,5); egitimlerine bakildiginda
6’s1 lisans, 5’1 yiiksek lisans ve 1’1 ise Onlisans
mezunuydu.  Katilimcilardan ¢ kist
transseksiiel ve gay, 4’1 biseksiiel ve birer kisi
queer ve lezbiyendi. Katilimcilarin hepsinin
saghk  sigortas1  vardi.  Katilimcilarin
ekonomik durumlarinin orta ve iyi oldugu
belirlenmistir (%42, %58).

Olgularm 9’unun diizenli saglik kontrolii
yaptirdigi, 3’iiniin ise hasta olduklarinda veya
gerekli durumlarda saglik kontroliine gittigi
gorilmiistiir.

LGBT bireylerin sosyodemografik ve
cinsel yoOnelimlerine iliskin bilgiler Tablo
1°de 6zetlenmistir.

Tablo 1. LGBT+ Bireylerin Sosyo-Demografik
Ozellikleri ve Cinsel Yénelimlerine liskin Bilgiler
(N=12)

Degiskenler N %
Cinsiyet

Erkek 5 42
Kadin 7 8
Cinsel Yonelim

Transseksiiel kadin 2 17
Gay 3 25
Biseksiiel 4 33
Lezbiyen 1 0,83
Queer 1 0,83
Transseksiiel erkek 1 0,83
Yas 12 23-36 (ort. 27,5)

Tesekkiir

Bu c¢alismaya katilip tim sorulari
seffaflikla cevaplamis olan tiim katilimcilara
tesekkiir ederiz.

VE TARTISMA

Tablo 1. (Devam) LGBT+ Bireylerin Sosyo-
Demografik Ozellikleri ve Cinsel Yoénelimlerine
iliskin Bilgiler (N=12)

Degiskenler
%

Egitim Durumu
Onlisans

Lisans
Yiiksek Lisans

~

58

SN

Meslek

Seks isgisi
Akademisyen
Ogretmen

Gorsel diizenleyici
Mimar

Dovme sanatgist
Ticaret

Sosyolog

fletisim sorumlusu
Miizisyen
Koordinator

RPRRRPRPRRRERRERRENRE

Diizenli saghk kontrolii yaptirma
Evet
Hayir

©

75
25

%: Yiizde

Yar1 yapilandirilmig gériisme formundan
elde  edilen  bulgular  dogrultusunda
katilimcilarin yanitlar1 Tablo 2’°de 6zetlenerek
kodlar olusturuldu.

Temalar
Bu calismada elde edilen veriler
dogrultusunda LGBT+ bireylerin = saglik

hizmetine erisiminde karsilastig1 sorunlari
belirlemek ve saglik calisanlarinin tutum ve
davraniglarin1 degerlendirmek ayrica aile,
arkadas ve toplum tarafindan ne gibi
durumlarla karst karsiya kaldiklar1 gibi
konulara yonelik temalar olusturulmustur.
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1. Tema: Aile iliskileri durumu

Aragtirmaya katilan bireylerden % 67’sinin
(n:8) aile iliskilerini iyi olarak
nitelendirmistir. Katilimcilarin %25°1 (n:3)
aile iliskilerinin orta oldugunu belirtmistir. Bir
kisi aile iliskilerinin “koti” oldugunu su
ifadelerle agikliyor:

K5-biseksiiel “Koti. Gorev amacl  bir

arada olan insan  grubu  olarak
tammlayabilivim  ailemi.  Beni  sevgiyle
biiyiitmediklerini  diistiniiyorum, ihtiyacim

olduklari icin icten ice sug¢luyorum onlari. Bu
arayis beni zayif bir insan yapti.”

Bunun nedeninin ise katilimciya daha
oncesinde  yoneltilen “Cocuklugunuzdan
itibaren kendinizi anlatir misiniz?”’ sorusunda
yer aldig1 diistintilmektedir.

K5 “dilem mesafelidir, ozellikle babamla
aramda bir mesafe vardi hep. Annem biraz
daha baglanti goérevi goriirdii. Aile iginde
sevgiyle biiyiidiim diyemem. Hatali ya da

hoslarina gitmeyen bir davranig
sergiledigimde doviildiim ya da
cezalandwrildim.”

2. Tema: Ailenin bireyi kabul etme
tutumlan

Calismaya katilan kisilerin yaris1 cinsel
yonelimini ailelerinden saklamaktadir. Diger
aile tutumlar1 arasinda bilmezden gelme,
hastalik ve/veya hormon bozuklugu olarak
diisiinme, {istiinii 6rtmeye ¢aligsma alt temalar1
ortaya ¢ikmustir.

K2-gay “Bahsetmeyi su an
diistinmiiyorum.  Kabul  edebileceklerini
sanmryorum.”’

K3-biseksiiel “Bilmedikleri icin bir sorun
yasamiyorum. Bilseler de sorun yasamazdim
diye diigiiniiyorum.”

K6-queer “Ailem tabi ki benim cinsel
kimligimi ve yonelimimi bilmiyor. Kendileri
her seyi standardize edildigi yerlerde, belli orf
ve adetlere gore yetigmis insanlar. Bu konuda
ailemin  bazi  diyeleri  hari¢  kimseyle
konusmamayr tercih ediyorum.”

Katilimcilardan 1’1 ailesinin onu kabul
etmede zorlanmadigini belirtti.

K7-bisekstiel “Hi¢ zorlanmadim.
Soylemek biraz zorlayiciydr benim i¢in. Nasil
tepki alacagimi tahmin edemiyordum.”

Ailesinin durumu bilmezden geldigini
sOyleyen katilime1 su ifadelere yer vermistir:

K5 “Ilkokulda égretmenim erkeklerle daha
cok vakit gecirmem ve davramslarimdan
otiirii terapiye gotiiriilmem gerektigini onerdi
ancak ozellikle babam deli olmadigimi iddia
edip bunu yapmadi. Ortaokulda komsumuzun
kizina asik oldugumu anneme soyledim. O da
babama soylemis ve babamin tepkisi su
olmus, “Bu ¢ocugu sen diinyaya getirdin, sen
baktin, ne oldugunu bilmiyor musun? Babam
birisi ona soylemedigi siirece goziinii kapatir
ancak alenen yonelimimi séylesem asla kabul
etmez. Annem, ongoriileri var, anladigini
diistintiyorum ama dillendirmez, bilmezden
gelir.”

Ailesinin bu durumun istiinii Ortmeye
calistigini1 belirten bir katilimcr:

K9-transseksiiel kadin “Kendimi bildigim
andan itibaren kadin olarak hissediyorum
cocukluk c¢aginda erkeklerle degil kizlarla
birlikte oynamayr arabalarla degil bebeklerle
ve erkek Fkiyafetlerini giymek istemeyip
eteklere yonelirdim. Beni kabul etmekte
zorlanmadilar  c¢iinkii  her aile kendi
cocugundaki farkhiliklart kabul eder. Benim
ailem tutucu bir aileydi, farkliklar: kendileri
gorseler bile bunu hep iistiinii ortmek
istediler.”

Tepkilerinin agir oldugunu, bir hastalik ve
hormon bozuklugu olarak gordiiklerini
sOyleyen bir katilmecinin ifadesi ise su
sekildedir:

K1-transseksiiel kadin “Tepkileri agir
oldu. Neden bize daha erken soylemedin
dediler. Bir hastalik olarak énce diisiindiiler.
Beni gezdirmedikleri doktor, gotiirmedikleri
psikolog kalmadi. Daha sonra genetik bir
hormon bozuklugu oldugunu kabul ettiler ve
birka¢ yil aliyma donemleri oldu. Bu sefer
hadi oglum askerlik yap, evlen dediler. Artik
bir doktora gériin hayatina ¢eki diizen ver,
evlen dediler. 2-3  yil sonra artik
evlenmeyecegimi anladiklarinda bu asamayi
da gectik, yavas yavag tek basima yasamaya
basladigimda hormon ilaglariyla beraber
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viicudumdaki kadinsilasmalar, ten rengimin
acilmast ve sesimdeki degisimlerle birlikte
bana baski yapmayip inanmaya basladilar
fakat hala benden evlilik beklentileri var.
Zamanla alisabileceklerini diigiiniiyorum”.

3. Tema: Toplumun birey iizerindeki
tutum ve davranislan

Katilimcilardan 5’1 (%42) toplumsal
baskiya maruz kalmadiklarini ve herhangi bir
olumsuzluk  yasamadiklarmi  belirtirken;
katilimcilarin 7°s1 (%358) bir tiir toplumsal
sorunla kargilagmistir. Toplumsal sorunlardan
ortaya c¢ikan alt temalarda; sozIi hakaret,
fiziksel siddet, saygisizlik, toplumda kabul
gérmeme ve ise alinmama problemlerinden
herhangi birini veya birkacin1 yasadigi
gorilmiistiir.

K-1 “Adkrabalarimin  ve  komsularin
tepkileri  ¢ok agw oldu. Cevremdeki
arkadaslarim beni hi¢bir zaman dislamadu. Ilk
ve ortaokul déneminde ‘top, oglan’ gibi sozler
soyliiyorlardi. Universite ikinci sinifta okula
peruk takarak ve kadin kiyafetleri giyerek
gitmeye bagladim. Kampiiste rahatsiz edici
bakislar oluyordu ancak beni
ilgilendirmiyordu. Benim en biiyiik travmam
lise donemindeyken hastane ¢ikisi  hig
beklemedigim bir kisi tarafindan cinsel tacize
zorlandim ve kendimi korumaya kalktigimda
darp edildim. Bir digeri ise tiniversite
doneminde polis ve giivenlik gorevlileri
tarafindan Taksim Meydani’'nda beni darp
edip, kiifiir ve hakaret etmeleri. Is aradim.
Garsonluga  basvurdum.  Ancak  cinsel
yonelimimden dolayr almadilar. Ben de seks
isciligine kendi rizam ile itilmek durumunda

kaldim.”

K-3 “Iliskive girdigim insanlar ve cok
yakin  arkadaglarim  disinda  bilen  yok.
Toplumsal baski yiiziinden insanlarin gizli
kalmay tercih ettigini diigiiniiyorum.”

K8-transsekstiel erkek “Toplumda
destekleyenler ve desteklemeyenler var
maalesef  ki.  Destek  goremedigimiz,

saygisizliga maruz birakildigimiz kesim ¢ok
daha fazla. Bu toplumun i¢inde siirecimizde
bizimle birlikte ilerleyen hukuk mahkemeleri
de dahil. Ciinkii en biiyiik sorunu onlar
tarafindan yasadim.”

K12-biseksiiel “Ilk baslarda asirt tepki
aldim, ozellikle is arkadaslarimdan ve kiz
arkadasimin  arkadaslarindan.  Calistigim
yerde durumu miidiire giderse burada
calisamayacagim soylendi.”

4. Tema: Saghk kurulusunda yasanilan
olumsuz durumlar

Katilimeilarin - ¢ogunlugu herhangi  bir
olumsuz durumla karsilasmadiklarini ifade
etti. Yasanilan olumsuz durumlar arasinda
cinsiyet degistirme ameliyat1 i¢in doktorlarin
farkli tcretler talep etmesi, Kadin dogum
poliklinigine muayeneye gidildiginde
uygunsuz sorularim sorulmast ve saglik
profesyonellerinin  onyargilt  oldugu alt
temalar1 ortaya ¢ikmistir.

K4-lezbiyen “Kadin doguma muayene igin
gittigimde genelde sorun yasiyorum. ‘Erkek
ile iliskiye giriyor musunuz?’ sorusundan
rahatsiz oluyorum.”

K-9 “Genel olarak saghk kuruluslarinda
bir problem yasamadim ama translarin
amelivati SGK’ya gore para alinmamasi
gereken ameliyatlardan ama ne yazik ki
bir¢ok doktor cinsiyet gecis ameliyati igin
farkl: fiyatlarda para istiyorlar. Durum boyle
olunca bir noktadan sonras: bizim icin sitkinti
clinkii yasa geregi ameliyat olmadan cinsiyet
hanesi degismiyor bu da bir ise girebilmek
gibi en temel hakkimizin éniinde bir engel.”

Kll-gay “Bir donem kisa siireligine
vasadigim duygu durum bozuklugu nedeniyle
basvurdugum bir  psikiyatristin bu
durumumdan bahsettikten sonra tek kasinin
kalktigini fark etmistim.”

5. Tema: Saghk cahsanlarinin davranis
ve tutumlan

Katilimeilarin ¢ogunlugu (%67; n:8) saglk
profesyonellerinin davranig ve tutumlarini;
kibar, naif, ¢ok iyi davranan ve ihtiyag¢ halinde
oncelik taniyarak islerinin kolaylastirildigini
belirterek memnuniyetlerini ifade etmislerdir.
Saglik profesyonelleri tarafindan olumsuz
deneyim yasayanlarm ise 0zel hayatla ilgili
merakli sorularin soruldugu, cinsiyet gecis
stirecinde olan bir kisiye toplumsal cinsiyet
kimligini yanlis ifade ederek kiric1 ve saygisiz
bir tutum sergilenmesine neden olmustur.
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K-1 “Saghk c¢alisanlarimnin  %90-95’i
tarafindan  kibar ve naif karsilandim.
Cogunlukla saghk ocagr ve acil servisi
kullantyorum. — Aksine  ¢ok  iyi, nazik
davramyorlar. Hatta soyle ki arkadaslarim
benim adimin X oldugunu soylediklerinde
beni muayene i¢in X Hamm olarak
cagirmalart hosuma gidiyor.”

K-6 “Saghk c¢alisanlarimin  gergekten
egitime onem verenleri bu konunun farkinda
ve ona gore yaklasmayt biliyor. Bazilari ise
sadece merakli. Ozel hayatla alakali garip
sorular sorabiliyorlar. Bazilart ki bunu nadir
gordiim, bu konuda toplumun biiyiik kismi gibi
nefret ile yaklasiyor bu olaya ve ne yazik ki bir
hastalik goziiyle bakvyorlar.”

K-8 “Hastane calisanlarindan bizi daha
¢ok anlayanlar doktorlarimiz oluyor, onun
disinda damismada duranlar, sekreterler ve
diger gorevliler doktorlardan daha kirict ve
saygisiz  olabiliyor. Erkek  kimligimizi
almadan once kadin dogum servisine
muayene olmak igin gittigimizde sakalimiz
olmasina ragmen kimligimiz kadin olarak
oldugu icin ‘Hamm’ gseklinde hitap eden
gorevliler ile karsilastim.”

K-7 “Saglhk ¢alisant ev arkadasim konusu
actlinca ‘Ben kadinlardan hoglanan biriyle
ayni odada giyinmek istemiyorum, bana
bakmasini istemiyorum’ demigsti. Cok sig bir
diistinceydi.”

6. Tema: Muayene sirasinda yasanilan
olumlu/olumsuz deneyimler

Katilimcilarin cogunlugu muayene
sirasinda olumsuz bir deneyim yasamadigini
belirtmistir. Bunlar arasinda  biseksiiel,

lezbiyen ve dis goriiniisiinden gay oldugu
anlagilmayan maskiilen erkeklerin
durumunun disaridan anlasilmadigi ve cinsel
yonelimlerini sdylemeye gerek duymadiklar
icin calismamizda yasanilan problemler tam
olarak belirlenememis olabilir. Muayene
sirasinda  yasanilan olumsuz durumlarda;
doktorlarin sosyal medyadan eklemelerinden
rahatsiz olma, yazisma/ takiplesme ve garip
bakisglar alt temalar1 ortaya ¢ikmaistir.

K-1 “Muayene  esnasinda  bazen
begendigim hemgire tipler oluyordu. Onlar
bana bakardr ben de onlara bakardim. Bir

doktor benimle tanismak istemisti. Bazen
muayene swrasinda beni begenen
doktorlardan instagram lizerinde
vazismalarimiz oluyordu.”

K-3 “Bir kere iliski swrasinda kondom
virtildigy igin saglik kurulusuna tedbir amagh
gittigimde saghk c¢alisani ‘nasil becerdin’
deyip yiiziime garip garip bakti.”

K-4 “Erkek doktorlar genelde sosyal
medyadan  ekliyorlar, bundan rahatsiz
oluyorum.’

’

K-12 “Bir kere psikiyatrist deneyimimde,
durumumu anlamadigimi ifade ettigimde ve
bu siirecin ¢ok zor bir durum oldugunu
soyledigimde ‘Ne varmig, gayet normal.’ diye
tepki almistim, ¢linkii gittigim psikiyatristte
LGBT  iiyelerine  destek  veren  bir
psikiyatristti.”

7. Tema: Saghk cahsanlarimin bireyin
cinsel Kkimligine yonelik davrams ve
tutumlan

Katilimcilar  saghik  profesyonellerinin
cinsel kimligine yonelik herhangi olumsuz bir
durumla  karsilasmadiklarmi  belirttiler.
Katilimcilarin belirttigi ifadeler
dogrultusunda ortaya c¢ikan alt temalarda
biseksiiel, gay ve lezbiyen bireylerin
durumlarinin disaridan anlasilmamasindan
dolay1 cinsel kimliklerini saglik
profesyonellerini paylasmaya c¢ekindikleri ve
her ne kadar ‘Cinsel kimligimizi sdylesek bir
sorun yasamayiz.” gorlsline sahip olsalar da
bu konuda halen giiven problemi yasadiklar1
gorilmiistiir.

“Maskiilen bir gériintiiye sahip oldugum
icin problem yasamiyorum” (K2), “Biseksiiel
oldugum ve durumum anlasilmadigi icin bir
tepki almadim.” (K12), “A¢ik¢asi, toplumun

tabiri ile, “normal”  goriindiigiim igin
herhangi bir onyargul tutumla
karsilasmadim.” (K5) diyen katilimcilar

durumlarinin bilinmesi halinde bir problem
yasamayacaklarni diisliniiyorlar.

K-3 “Bilseler belki garip davranabilirler.
Sorun yasayabilecegimi diisiindiigiim icin
aciklamamayr tercih ediyorum.”
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K-8 “Doktorlar hari¢ diger gorevliler
tarafindan  cinsel  kimligime  mobbing
uygulandigina zaman zaman sahit oldum.”

K-9 “Siirecim boyunca hi¢chir saglk
calisami tarafindan dislanmadim tistelik bana
vardim edebilmek i¢in oncelik bile verdiler.”

Tablo 2. Belirlenen Ana Temalar ve Olgularin Yanitlar

Temalar

Yanitlar

Aile iliskileri durumu

Diizenli, gayet iyi, sorunsuz
Orta, mesafeli, koti

Ailenin bireyi kabul etme tutumlari

Hastalik, hormon bozuklugu olarak diisiinme
Ustiinii értmeye caligma

Bilmezden gelme

Kabul etmeme

Toplumun birey iizerindeki tutum ve
davranislar

Toplumsal baski

“Top, oglan” gibi hakaret igeren sozler
Kiifiir

Darp edilme

ise alinmama

Kabullenmeme

Saygisizlik

Asirt tepki

Saghk kurulusunda yasamilan olumsuz
durumlar

Cinsiyet degistirme ameliyati i¢in doktorlarin farkli ticretler talep
etmesi

Kadin dogum poliklinigine muayeneye gidildiginde uygunsuz
sorular sorulmasi

Saglik profesyonellerinin 6nyargili olmasi

Saghk cahisanlarimin davranis ve tutumlari

Kibar, naif, ¢ok iyi davranma

Oncelik tanima

Merakl1

Kirici ve saygisiz “Hanim” seklinde hitap edilmesi

Kadindan hoslanan bir kadinla ayni odada giyinmek istememe

Muayene sirasinda yasanilan olumlu/olumsuz
deneyimler

Saglik ¢aliganlarinin begenisi ve sosyal medyadan yazigsma/
takiplesme

Doktorlarin sosyal medyadan eklemelerinden rahatsiz olma
Garip bakislarla bakma

Saygili olma

Destek olma

Saghk calisanlarimin bireyin cinsel yonelimine
yonelik yasamilan sorunlar

Cinsel yonelimini bilmeleri halinde sorun yasayabilecegini
diigtinme
Doktorlar harig¢ diger saglik gorevlileri tarafindan mobbing gérme

Tartisma

Cinsel kimligin gelisimine etki eden
biyolojik, sosyal ve psikolojik anlamda
kisinin kadin ya da erkek olmasimi algilama ve
kabulii, cinsel yOnelimleri ile cinsel
davraniglar1 cinsel kimligin gelisimindeki
onemli asamalardir. Escinsel ve biseksiiel
bireylerin olumsuz ebeveyn iliskisi bildirmesi
cinsiyet rolii uyusmazligr ile agiklanmaya
calisilmistir.t”8

Ailenin tutumlart

Aragtirmaya katilanlarin genellikle aileleri
ile iligkilerinin iyi oldugu, aile iliskilerini
“orta” olarak degerlendirenler ise aileleri ile

aralarinda herhangi bir problem olmadigini
ancak kendi istekleri ile mesafeli olduklarini
belirttiler.

Katilimcilardan 1°1 aile iligkilerinin “kotii”
oldugunu ifade etti. Literatiirde aile yapist ile
escinsel kadinlar ve biseksiiel bireylerle ilgili
az sayida ¢aligma yer almaktadir. Yapilan bir
calismada escinsel ve biseksiiel bireylerin
cocukluk doneminde olumsuz ebeveyn
tutumuna maruz kaldiklar1 belirtilmistir.*®

Yapilan caligsmalarda escinsel davranis
egilimi gosteren erkeklerin aileden uzak ve
ilgisiz bir babaya sahip olduklari, buna bagh
olarak baba ile 6zdesimin saglikli bir sekilde
gerceklesmedigi goriilmiistiir.20%2
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2011 yilinda 309 escinsel ve biseksiiel
bireyin algilanan ebeveyn tutumlarinin
ebeveynlerine agilma siirecine etkisinin
incelendigi c¢alismada, ailelerine agilabilen
escinsel ve biseksiiel bireyler, ailelerini
kabullenici ve bagimsizlig1 tesvik edici olarak
algiladig1 goriilmiistiir. >

Semerci ve ark. (2023) ¢alismasinda trans
kadin veya gay olan katilimcilarin aileye
iliskin olumsuz algilarinin daha yogun oldugu
bulunmustur. Bu c¢alismanm sonuglar1 da
diger calismalarla benzerlik gostermektedir.
Aile iliskileri giiclii olan bireylerin aileleriyle
daha olumlu iliskiler gelistirdigi ve olumlu ya
da olumsuz algilarin cinsel kimligin bir
yordayicisi olmadigi goriilmektedir.?*

Ailenin bireyi kabul etme tutumlart

Calismamiza katilanlarin yaris1 durumunu
ailelerinden  sakladigi,  tepkilerinin  ne
olacagin1  bilemedikleri i¢in sdylemeye
¢ekindikleri goriilmiistiir. Cohen ve Gooren
(1999) ebeveynlerin ¢ocuklarmin  karsi
cinsiyet davramislarimni devam ettirmelerini
desteklemedikleri halde hos gorebildiklerini
ya da duyarsiz bir tutum sergilediklerini
belirtmektedir.?®> Bu yiizden ¢ocukluk
doneminde devam eden feminen ya da
maskiilen davranislarin cinsel kimlik tizerinde
onemli bir etken oldugu diisiiniilmektedir.?
Acilma siirecinde bireyler ilk olarak
giivenilen arkadaslara acilmakta ve genellikle
olumlu tepkiler almaktadir. Katilimcilardan
bazilar1  ailelerinden  olumsuz  tepki
alacaklarim1  diislindiikleri icin ailelerine
acimay1 tercih etmemisler ve ailelerine
acilanlar da genellikle olumsuz tepkiler
almgtir.?’

2013 yilinda Pew Arastirma Merkezi’nin
Amerikali  LGBT  bireylere  yonelik
yaymladigi calismada, ebeveynlerinden birine
veya her ikisine de cinsel yonelimlerini veya
cinsiyet  kimliklerini agiklayan LGBT
bireylerin ¢ogu bu durumun kolay olmadigmni
belirtmistir. Ancak her seye ragmen, bu
bilgiyi paylastiktan sonra iliskilerinin ya
giiclendigini ya da degismedigini
sOylemislerdir. Nispeten az kisi iligkilerinin
zayifladigini belirtmistir. Cinsel yonelimlerini
veya cinsiyet kimliklerini ebeveynlerine
soylemediklerini sOyleyen LGBT

katilimcilara agik uglu soruyla bu bilgiyi
neden paylasmadiklar1 sorulmustur. iki temel
nedenin ortaya ¢iktig1 goriilmiistiir. Ilk olarak,
birgok katilimci ebeveynlerine sdylemenin
onemli olmadigini veya bu konunun hig¢
giindeme gelmedigini; ikinci en yaygin yanit,
ebeveynlerinin bunu kabul etmeyecegini veya
anlamayacagini  varsaymalarindan  dolay1
endise duymalariydi.?®

Yapilan baska bir calismada, bireylerin
ebeveynlerine agildiktan sonra c¢ogunlukla
sasirdiklar1  goriilmiistiir.”® Baska  bir
arastirmada, bazi ailelerin ¢ocuklarin cinsel
niyetlerine saygi ve hosgorii gosterdigini,
bazilarinin ise bunu gormezden geldigini ya
da bir doktora bagvurdugunu bildirmistir.*°

Bu ¢alisma Cohen ve Gooren, Ozsungur,
Kabacaoglu ve Harvey ve Stone Fish’in
arastirma sonuglari ile paraleldir.
Ebeveynlerin ¢ocuklarinda meydana gelen

donemsel  farklilk ve  olagan  dis1
degisikliklerin  bilincinde olmalar1 adma
toplumsal temelli farkindalik  adimlar1
atilmalhdir.

Toplumun birey iizerindeki tutum ve
davramislart

Calismamiza katilan bireylerin cogunlugu

toplumsal  baskiya maruz  kaldiklarini
belirtmistir.  GoOrilintii  olarak  maskiilen
goriinen gay bireylerin toplumda

anlasilmadig1 icin baski gormedigi goriisii
vardir. Yine ayni sekilde biseksiiel olan
katilimcilarin da disaridan toplumsal degerler
yoniinden fark edilmeyip ‘normal’ birey
olarak  goriildiigli icin  herhangi  bir
olumsuzluk yasamadigini belirttiler.
Toplumsal baskiya, hakarete, zorbalia ve
siddete ugrayanlarin disaridan goriiniim
olarak kendilerini gizleyemeyen ve fiziksel
olarak farkli olduklar1 anlasilan trans
bireylerin ~ deneyimledigi  goriilmiistiir.
Amerika’da  LGBT bireylerin  yasadigi
toplumsal deneyimlere yonelik yapilan bir
calismada, bireylerin tigte ikisinin cinsel
yonelimleri veya cinsiyet kimlikleri nedeniyle
hakarete maruz kaldigi, arkadas veya aile
tiyesi tarafindan reddedildigi, fiziksel tehdit
veya saldiriya maruz kaldigr goriilmiistiir.
Yine ayni ¢alismada is nedeniyle ya da bir
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igveren tarafindan haksiz muameleye maruz
kaldig1 bulunmustur 3!

Baska bir caligmada katilimeilarin yaklagik
yarist cinsiyet kimlikleri veya goriiniimleri
nedeniyle toplum tarafindan transfobi
yasadiklarini bildirmistir. Bunlar arasinda is
veya  kariyer  firsatlarmi  kaybetmek,
kendilerini taciz eden aile iiyelerinden veya
arkadaslarindan kag¢inmak ve baskalar1
tarafindan kabul edilmek i¢in trans kimligini
saklamak yer almistir,32

Issizlik oranmnin yiiksekligi, 6grenim ve
kariyerde  yetersizlik ve istihdamdaki
ayrimcilik nedeniyle bir¢cok trans kadinin
hayatta kalmak icin seks is¢iligi yaptigi
goriilmiistiir.>®> Amerikan Ilerleme Merkezi
(CAP) tarafindan LGBTQI+ bireylere 2022
yilinda yapilan anket sonuglarma gore,
LGBTQI+ bireylerin yarist sozlii, fiziksel
veya cinsel tacize ugrama, isten atilma ve terfi
almama  gibi  sorunlar  yasadiklarmi
belirtmistir. Interseks bireylerin &zellikle
saglik hizmeti swrasinda ayrimcilik yasadigi
ortaya ¢ikmustir.3

Tirkiye’de 2011 yilinda yapilmis olan bir
calismada katilimcilarin aile i¢inde, sokakta
yiiriirken, toplu tasima kullanirken, alisveris
yaparken, restoranda, kiiltiirel bir etkinlikte,
barda, okulda, ders sirasinda, bir toplulukta ya
da sosyal etkinlikte, i3 yerinde, polisle
iliskilerinde, mahkemelerde, dini mekanlarda,
hastanelerde c¢ogunlukla bakis ve jestlerle
olmak {izere, hakarete ve hizmet alamamaya
kadar giden bir ayrimciliga ve olumsuz
tutumlara maruz kaldiklarmi bildirmislerdir.®
Moya ve Moya-Garofano (2020) LGBTQ
calisanlar1 i¢in isyeriyle iliskili birgok stres
etkeni belirlemistir. Tercih edilen isin
olmayisi, caligsma saatleri, is yiikli ve orgiitsel
kararlara daha az katilim, calisma
arkadaslarinin diismanhg: ve kisisel gelisim
konusunda daha az destek gibi faktorler is
tatminini olumsuz etkilerken, is
giivensizligini de tetikledigi goriilmiistiir.%

Gilinimiizde LGBT+ bireyler adina
farkindaligin arttirilmasmna ve homofobiye
engel olmaya yOnelik yapilan caligmalarin
olmasma ragmen halen LGBT+ bireyleri
otekilestirip, etiketlendirilmeleri SOz
konusudur. Bu ¢alisma Istanbul’da yasayan

belli bir katilime1 sayisimi kapsadigi igin
Tiirkiye adma bir genelleme yapilmasi dogru
bir 6l¢iit olmayacaktir.

Saghk kurulusunda yasanilan olumsuz
durumlar ve saghk ¢alisanlarimin davranig
ve tutumlari

Bu c¢aligmaya katilan kisilerin saglhk
kurulusuna basvurduklarinda saglik
calisanlarinin davranis ve tutumlarina yonelik
olarak yeterince saygi goOrilmeme, garip
bakislarla karsilasma, isim ve zamirlerine
kars1 yanlis hitapta bulunulmasi ve onyargil
davranilmasi gibi olumsuz durumlar yasadigi
goriilmiistiir.

Tirkiye’de  yapilan  bir  calismada
katilimcilarin asagilanmaya, alay edilmeye,
hakarete ve/veya yeterince saygl
gosterilmemeye  yol acan  deneyimler
yasadiklar1  bildirilmistir.  Yine  ayni
calismada, saglik bakim ortamlarinda nefret
dolu bakislara, sozlii siddete ve hatta cinsel
tacize maruz kaldiklarmi bildirmislerdir.®’
Baska bir caligmada kendisini gay, lezbiyen,
queer veya biseksiiel olarak tanimlayan
katilimcilarin - %37' sinin ve transseksiiel
bireylerin %59' unun bir doktor veya saglik
hizmeti saglayicisindan bir tiir olumsuz
ve/veya ayrimci muameleye maruz kaldigi
goriilmiistiir.®®  Calismamiza  katilan 1
katilimc1 ise cinsiyet gecis siirecinde gittigi
farkli doktorlarm birbirinden farkli ve yiiksek
ameliyat ticret taleplerinin oldugu konusunda
sikayeti olmustur. Literatlirde bununla ilgili
bir ¢calismada trans bireylerin cinsiyet gecis
siirecinde gecirdigi ameliyatlarda maddi
problemler yasadig1 goriilmiistiir.®°

Ulkemizde Sosyal Giivenlik Kurumu bu

ameliyatlarin masraflarmi kamu
hastanelerinde  yapildigi  siire  boyunca
karsiladigimi  kamuoyuna  duyurmustur.

Tiirkiye’de cinsiyet gecis operasyonlarinin
hemen hepsi 6zel saglik sektdriindeki tip
merkezlerinde yiiksek iicretler karsiliginda
yapilmaktadir. Bu ameliyatlarin bu alanda
uzman cerrahlar tarafindan endikasyon
uygunlugu dogrultusunda yapilip yapilmadigi
ve ameliyat sonrasinda gerekli rehabilitasyon
ve takip siirecinin nasil yapildig1 tam olarak
bilinememektedir.*® Literatiir ile paralellik
gosteren calisma sonucunda buna yoOnelik
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devletin  gerekli  yaptirimlar1  kanun
cergevesinde yOnetmede sorunlar oldugu
goriilmektedir. Bu dogrultuda uygulanacak
sik1 politikalar ile trans bireyler i¢in en 6nemli
sorunlardan  biri olan cinsiyet gecis
ameliyatlarinin erisiminde yasanilan
aksakliklarin ortadan kaldirilmasi, hizmete
erigimleri konusunda biyiik  katki
saglayacaktir.

Muayene strasinda
olumlu/olumsuz deneyimler

yasanilan

Cinsiyet kimligi dig  goriiniisi ile
anlasilmayan LGBT+ bireylerin olumsuz
deneyim yasama durumlariin daha az oldugu
ve kimliklerini gizleme egiliminde olduklar1
gorilmiistiir.

Transseksiiel bireylerle yiiriitillen bir
calismada, saglik c¢alisanlarinin cinsiyete
duyarl olmayan kelimeler kullandiklari, dik
bakiglara maruz kaldiklari, g6z temas:
kurmadiklar1 ve transseksiiel bir erkege kadin
olarak hitap edildigi bildirilmistir. Ayrica
saglik calisanlar1 tarafindan yanhs tedavi
uygulandigt  ve tedavi ederken kaba
davraniglara maruz kaldiklarini
belirtmislerdir.** Tiirkiye’de 2018 yilinda
transseksiiel ~ bireylerle  yapilmis  olan
calismada, saglik calisanlarinin bakislarinin
ve hitap seklinin diger hastalara olandan daha
farkli ve 6zensiz oldugunu belirtmislerdir.*?
Yapilan bagka bir ¢aligmada katilimcilarin

0023,8’inin  tibbi miidahaleler sirasinda
mahremiyetlerine  saygi  gosterilmedigi
disiiniildiigii.  belirtmistir.  Katilimcilarin

%7,9’u bagvurduklar1 saglik kurulusunda

saglik personeli tarafindan pozitif ayrimciliga
ugradigl, %22,2’sinin negatif ayrimciliga
ugradig1 saptanmustir. Ayni caligmada negatif
ayrimciliga ugrayan kisilerin daha ¢ok
transseksiiel bireyler oldugu ve negatif
ayrimciliga ugradigint belirten 14 kisinin
(%17,5) doktorlar, 4 kisinin (%6,3) hemsireler
tarafindan uygulandigi gorilmiistiir.
Caligmaya katilanlardan 4 kisi  saghk
kuruluslarinda sozel olarak cinsel icerikli
tacize ugradigmi, 3 kisi ise cinsel igerikli
saldirtya ugradigini belirtmistir.*® Kaiser Aile
Vakfi (KFF) tarafindan 2022 yilinda 958
LGBT+ birey ile yapilmis olan anket
calismasinda, LGBT+ bireylerin LGBT+
olmayanlara gore saglik hizmeti sirasinda
daha fazla ayrimciliga ugradiklarini ve daha
fazla  olumsuz deneyim yasadiklarini
belirtmislerdir.**  Tiim  bu  bilgiler
dogrultusunda mevcut calismayla literatiir
paralellik gdstermektedir.

LGBT+ bireylere en ¢ok destek vermesi
grubun  saglik  profesyonelleri  oldugu
bilinmektedir. Saglhk profesyonelleri ile
aralarinda  kuracaklar1  giivenli iletisim
dogrultusunda bireylerin alacaklar1 hizmet
kalitesi artarak, saglk erisiminde aksamalarin
Oniine gecilecegi diisiiniilmektedir. Saglik
profesyonelleri  kendilerini  bu alanda
gelistirerek  glincel  bilgiler  1s18inda
verecekleri hizmetin LGBT+ bireyler adina
hizmete erisimde karsilasilan mevcut
sorunlarin ortadan kaldirilmasinda anahtar rol
oynayacaktir.

SONUC VE ONERILER

Yapillan bu c¢alismada, LGBT+
bireylerin aile, toplum ve saglik kurulusunda
yasamis olduklar1 deneyimlere 1s1k tutmak
amacglanmigtir. Mevcut calismaya gore
katilimcilarin yaridan fazlas1 sozlii hakaret,
fiziksel siddet, saygisizlik, toplumda kabul
gormeme ve ise almmama problemlerinden
herhangi  bir tir toplumsal sorunla
karsilagmistir.  Calismamiza  katilanlarin
%350’si durumunu ailelerinden saklayarak
tepkilerinin ne olacagmi bilemedikleri i¢in
sOylemeye cekindiklerini belirtmistir. Ayrica

saglik kurulusuna basvurduklarinda saglik
profesyonellerinin garip bakislarina maruz
kaldiklari, isim ve zamirlerine karsi yanlis
hitapta  bulunuldugu ve cinsel tacize
ugradiklar1 saptanmugstir.

Ozellikli ve hassas gruplardan biri olan
LGBT+ bireylerin ailesi, toplumdaki kisiler
ve saglik profesyonelleri tarafindan tam
olarak  anlagilmayip kabul  gormedigi
goriilmiistiir. Kendilerini giivende
hissetmedikleri i¢in cinsel yonelim ve cinsiyet
kimliklerini gizlemelerine ve bu nedenle
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ozgiirliiklerinin kisitlanmasina neden
olunarak sessiz birakilmaktadirlar.

Saglik profesyonellerinin dncelikli hedefi,
LGBT+ bireylerin karsilagabilecegi saglik
esitsizliklerinin azaltilmasina yonelik
calismak olmalidir. Ozel ve bir o kadar da
dezavantajli olan bu grubun katilimlariyla
toplumsal temelli farkindalik ¢alismalarinda
birlikte aktif roller alinmalidir. Hemsireligin

dogrultusunda saglik bakim hizmeti almalar1
icin destek saglanmasi konusunda sorumlu
davranmalidir. Aynt zamanda LGBT+
bireylere  saglik  hizmeti  sunumunda
Onyargisiz empatik ve birey merkezli saglik
bakimi sunmay1 hedeflemelidir.

Saglik profesyonellerinin LGBT+ bireyler
icin  olusturulacak saglik politikalarinin
gelistirilmesinde ve uygulanmasinda ve

rollerinden biri olan savunuculuk roli ile toplumsal  farkindalik  olusturulmasinda
mevcut politikalarda diizenlemelere gidilerek Onemli bir konumda olduklar1
tyilestirilmesinde gerekli adimlar1 atmalidir. unutulmamalidir.
Saglik profesyonelleri LGBT+ bireylere
gizliligin korunmas1 ve yargilamama ilkesi
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