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Toplumsal cinsiyet esitsizligi, saglik alaminda da kendisini yapisal bigimde gostermekte;
kadinlanin biyolojik farkhiliklarimin ve saglik ihtiyaglarimn tibbi arastirmalarda sistematik
olarak gdz ard1 edilmesi, bilimsel bilgi {iretiminin ve saglik hizmetlerinin erkek merkezli bir
anlayigla gekillenmesine neden olmaktadir. Klinik aragtirmalarda kadinlarm yeterince temsil
edilmemesi, ilaglarin yan etkilerinin ¢ogunlukla erkekler iizerinden tanimlanmasi, kadinlara
0zgii hastaliklarin ikincil ditzeyde ele alinmasi ve saglik politikalarinda cinsiyet duyarliliginin
eksikligi, kadinlarin yasam kalitesini diiglirmekte, saflik hakkina erisimlerini sinrlamaktadir.

Kadinlarin saglik sisteminde maruz kaldigi bu esitsizliklerin arastirilmasi, klinik ve akademik
galismalarda kadin temsiliyetinin artirilmasi, cinsiyete ozgii saglhk ihtiyaglarinin gériiniir
kilinmast ve bu dogrultuda saglk politikalarinin yeniden yapilandinlmasi amaciyla
Anayasa’nin 98’inci ve Tiirkiye Bityiik Millet Meclisi I¢tiiziigii’niin 104 ve 105’inci maddeleri
uyarinca bir Meclis Arastirmasi agilmasini arz ve teklif ederiz.
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Kadinlann saglik sisteminde yasadig: esitsizlikler, yalnizca bireysel deneyimlerin degil, yapisal
bir sorunun gostergesidir. Uzun yillardir erkek bedeni lizerinden sekillenen tip bilgisi,
kadinlarm biyolojik farkliliklarim ve 6zglin saglik ihtiyaclarini géz ardi etmekte; teshis, tedavi
ve ilag gelistirme siireglerinde kadinlar goriinmez kilmaktadir. Bu durum, yalnizea bilimsel
adaletsizlik defil, aym1 zamanda saglik hakkmin ihlali anlamina gelmektedir. Toplumsal
cinsiyet temelli esitsizliklerin en kritik tezahiir alanlarindan biri olan saglik hizmetleri,
kadinlarm hayatlarim dogrudan etkileyen ciddi bir ayrimeilik alanina déniismiis durumdadir.

Bugiin héla klinik aragtirmalarda kadinlarmn yeterince yer almadigi, birgok ilacin testlerinin
oncelikle erkekler tizerinde yapildig ve elde edilen sonuglarin dogrudan kadinlara uygulandig:
bilinmektedir. Kadmlarn  hormonal  yapilanndan  bagisikhk  sistemlerine, ilag
metabolizmalarindan afr1 esigine kadar pek g¢ok farklilik barindirdifn bilimsel olarak
kamtlanmus olmasina ragmen, bu farkliliklarin biiyiik boliimii goz ardi edilmektedir. Bu durum,
yalnizca yanlis teshis ve tedavileri beraberinde getirmemekte; aymu zamanda kadinlarin yasam
kalitesini ve giivenligini de tehlikeye atmaktadur.

Kadinlara 6zgii saglik sorunlart 6rnegin menopoz, endometriozis gibi bilimsel aragtirmalarda
héla ikincil diizeyde ele alinmakta; tireme saglhign disindaki konular ise yeterince kaynak ve
dikkat ¢ckmeden birakilmaktadir. Oysa kadmlarm karsilagtigi saglik sorunlart yalnizea
biyolojik degil; aym zamanda sosyoekonomik, kiiltiirel ve psikolojik etmenlerin kesisiminde
sekillenmektedir. Kadinlarin saglik hizmetlerine erisiminde kargilastigi engeller, ataerkil




toplumsal yapimin ve neoliberal saglik politikalanmn birlikte yarattin ¢ok katmanh bir
adaletsizlige isaret etmektedir,

Saglik sisteminde toplumsal cinsiyet farkliliklarinin dikkate alinmamasi yalmzca bireysel
magduriyetlerin degil, aym zamanda halk saghiina yonelik ciddi bir yapisal sorunun ifadesidir.
Kadinlarn klinik ¢aligmalara dahil edilmedigi, aragtirma ekiplerinde temsil edilmedigi, kadin
hastaliklarinin yeterince incelenmedigi ve saglk politikalartnin bu bogluklar: giderecek sekilde
yapilandimlmadig: bir diizende bilimsel bilgi de tarafsiz olmaktan ¢ikmakta, erkek egemen
bakisin iiriinii haline gelmektedir.

Bu nedenlerle, Tiirkiye Biiylik Millet Meclisi’nin kadinlarin saglik sisteminde maruz kaldifi
yapisal esitsizlikleri, aragtirma siire¢lerinden hizmet sunumuna kadar ¢ok boyutlu olarak ele
almasi; tibbi cinsiyet esitsizligini goriiniir kilarak ¢oziim iiretecek politikalar gelistirilmesini
saglamak {izere bir Meclis Arastirmast agmasi elzemdir. Bilimsel bilgi iiretiminin
demokratiklesmesi, saglik hizmetlerinin herkes i¢in adil ve erisilebilir hale gelmesi ancak bu
esitsizlikle yiizlegerek miimkiin olabilir.
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