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ARAŞTIRMA RAPORU:
Sağlık hizmetleri devletin vatandaşlarına sağladığı temel sosyal haklar arasında yer almaktadır.

Sağlık bir vatandaşlık hakkı olduğu kadar çok önemli bir sosyal politika aracıdır da. Dünyanın birçok
ülkesinde sağlık hizmetlerinin yurttaşlara eşit sağlanması devletin en önemli görevleri arasında kabul
edilmektedir. Sağlıkta eşitsizlik, altyapı, sağlık hizmetlerine erişim, sağlığa ayrılan kaynaklar gibi birçok
faktöre bağlı olmakla birlikte sağlık hizmetini verenlerle hizmeti alanlar arasındaki dil farklılığı da sağlık
hizmetlerinde eşitsizliğin bir kaynağı olmaktadır. 

Sağlıklı bir toplum yaratılması ya da mevcut sağlıklı ortamın devamının sağlanması hastayla hekim
arasında kurulabilecek ilişkilerin niteliğine bağlıdır. Hastanelerde doğru tanı koyma ve tedavide başarılı
olmak hastalarla kurulabilecek iletişime bağlıdır. Diğer yandan tedavi olmak isteyen ve hastalığının gerçek
nedenlerini ve nasıl tedavi olacağını öğrenmek isteyen her hasta da doğal olarak hekimlerle iyi bir ilişki
içerisinde olmak isteyecektir. Genel olarak hekimler hastalarıyla yeterince iletişim kuramadığı zaman,
başka bir deyişle hastayı hastalığı hakkında tatmin edici bir şekilde bilgilendiremediği zaman mesleğinin
özünü yerine getiremez.

Bilindiği gibi hasta-hekim ilişkisinde iletişim en önemli faktörlerden biridir. Bu iletişimi engelleyen
durumların başında da hastayla hekim arasındaki dil farklılığıdır. Diyarbakır'da sağlık hizmetlerinin
sunumunda ve bu hizmetlere erişimde, ülkenin diğer yörelerinde de bulunan altyapı sorunlarına ek olarak
dil sorunu da yaşandığı bilinmektedir. 

Bu çalışmada ortaya çıkan en önemli sonuçlardan biri, devletin Diyarbakır'da özellikle Kürtçe bilen
sağlık çalışanı istihdam etme gibi bir politikası bulunmamasına rağmen spontane olarak Diyarbakır'da
görev yapan hekim ve eczacıların Kürtçe'yi bilme oranlarının yüksek olduğudur. Bu sonuç hasta-hekim
ilişkisinde yaşanabilecek sorunları beli bir ölçüde hafifletmektedir. Kendiliğinden ortaya çıkan bu duru-
mun devlet politikalarıyla desteklenmesinin sağlık sorunlarının çözümünde önemli bir katkı sağlayacağı
açıktır.

Araştırmanın bulgularına göre Diyarbakır'da görev yapan hekimlerin %49.3'ünün anadili Türkçe,
%47.5'inin anadili Kürtçe’dir. Diyarbakır'da görev yapan eczacıların ise %21.4'ünün anadili Türkçe,
%73.8'inin anadili Kürtçe’dir. Hekimlerin %28.5'i anadili olmamasına rağmen Kürtçe’yi kısmen an-
ladığını ifade etmektedir. Hekimlerin sadece %10’u Kürtçe’yi hiç anlamadığını belirtmiştir. Eczacılar
arasında Kürtçe'yi anlayabilenlerin oranı %85'i bulmaktadır. Eczacılardan anadili Kürtçe olanların oranı
%73.8 olmasına rağmen konuşabilenlerin oranı yaklaşık %55'tir.

Araştırmanın bir diğer önemli bulgusu ise hekimlerin hastalarıyla dil sorunu yaşama durumunun
yaş ve cinsiyete göre farklılaştığıdır. Hekimlerin yaş grubuna göre iletişim problemi yaşama durumlarına
bakıldığında öne çıkan bir sonuç, 30 yaş altındaki hekimlerin %72.5'i dilden kaynaklanan iletişim prob-
lemi yaşadığını söylerken, 30-39 yaş grubunda bu oran %62.5'e, 40-49 yaş grubunda %68,3, 50 yaş üz-
erinde ise %27,3'tür. Bu oranlar hekimlerin anadili Kürtçe olan hekimlerle anadili Kürtçe olan hastalar
arasında da bir dil sorunu yaşandığını göstermektedir. Başka bir deyişle daha genç yaştaki hekimlerin
anadilleri Kürtçe olsa da hastaların kullandığı Kürtçe'yle sağlıklı iletişim kuramadığı görülmektedir. En
önemli farklılaşma ise hekimlerin cinsiyetine göre iletişim problemlerinin dağılımında görülmektedir.
Kadın hekimler arasında iletişim problemi yaşayanların oranının %84.7 olduğunu görmekteyiz. Bu oran
erkek hekimlerde %58.7’dir. Eczacılar arasında da kadınların daha yüksek oranda iletişim problemi
yaşadığını görmekteyiz.

Anadili Kürtçe olan hekimlerin %79.3’ü, hastalarının bunu anladığında güvenlerinin arttığını be-
lirtmiştir. Eczacılarda da bu oran %71.4’ü bulmaktadır. Bu sonuç hastayla hekimin aynı etnik grupta ol-
masının hasta üzerinde güven arttırıcı bir faktör olarak olmaktan çok hastanın kendisini daha iyi ifade
edeceği ve dolayısıyla daha iyi tedavi alacağı şeklinde yorumlanabilir. Bu durum hasta-hekim ilişkisindeki
iletişimin önemini ortaya koymaktadır.

Anadili Türkçe olan hekimlerin de Kürtçe olan hekimlerin de kadın hastalarla iletişim problemi
yaşama oranı erkek hastalarla problem oranından ciddi ölçüde yüksektir. 
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Anadili Türkçe olan hekimlerin yaklaşık %63'ü kadın hastalarla iletişim sorunu yaşadığını belir-
tirken yalnızca %18'i cinsiyetler arasında bir fark bulunmadığını söylemiştir. Anadili Kürtçe olan hekim-
lerin de yaklaşık %69'u daha çok kadın hastalarla iletişim sorunu yaşadığını belirtmiştir. Yine ilçe ve
köylerden gelen hastalarla iletişim problemi yaşama oranı il merkezinden gelen hastalarla
karşılaştırıldığında oldukça yüksektir. Bu oran anadili Türkçe olan hekimlerde %74.5 iken anadili Kürtçe
olan hekimlerde %61.9'dur. Cinsiyet ve yerleşim yerine göre hasta hekim ilişkisinde dil sorununun fark-
lılaşmasının en önemli nedeni kadın hastaların ve kırsal kesimden gelen hastaların anadilleri dışında
başka bir dili bilme oranlarının düşük olmasıdır. Ayrıca hastaların yaş grubu ilerledikçe dil sorunu
yaşanma oranı da artmaktadır. Hekimlerin en çok iletişim problemi yaşadıkları hastalar 50 yaş üzeri hasta-
lardır. Eczacılarda da sonuçlar aynıdır.

Hekimlerin görev yaptıkları yerlerdeki yaygın konuşulan dili bilmelerinin sağlık hizmetlerine er-
işimi ve etkinliği arttırdığını düşünen hekimlerin oranı anadili Türkçe olanlarda %86.8, anadili Kürtçe
olanlarda ise %96.5’tir. Eczacılarda bu oran %71.4’tür. Hekimlerin büyük çoğunluğu hastalarıyla aynı
dili konuşabileceği bir yerde görev yapmanın kendisi için önemli olduğunu belirtmiştir. Bu sonuç sağlık
hizmetini verenlerin hastalarla aynı dili konuşmalarının sağlık hizmetlerinin etkinliğini ve verimliliğini
arttıracağının bir göstergesidir.

Çalışmaya katılan hekim ve eczacılara dile dayalı iletişim problemlerinin çözümü konusunda görüş
ve önerileri sorulduğunda, hekimlerin %40’ı Diyarbakır'da hastaların anadilini bilen sağlık personeli kul-
lanılması gerektiğini belirtirken, %43.3’ü hekimlerin anadili farklı olsa da görev yaptıkları bölgede yaygın
kullanılan dili öğrenmesinin yararlı olacağını belirtmiştir. Dolayısıyla hekimlerin yaklaşık %84'ü hastanın
dilini bilmenin önemine dikkat çekmişlerdir.

ÖNERİLER:
- Hasta-sağlık çalışanı iletişiminde dil sorununun ayrıntılı ortaya koyacak daha kapsamlı çalışmalar

yapılmalıdır. 

- Diyarbakır ve bölgede Türkçe dışında başta Kürtçe olmak üzere Arapça gibi dilleri konuşabilen
sağlık çalışanlarının istihdamı teşvik edilmelidir.

- Diyarbakır ve bölgeye  yeni atanan  sağlık personeline İl Sağlık  Müdürlüğünün organizasyonunda
sendika ve sağlık meslek örgütlerinın katılımıyla dilden kaynaklanacak sorunların en aza indirgenmesi
için hasta-hekim ilişkilerinde  iletişim kurabilecek   kadar  Kürtçe ve bölge de konuşulan dilleri öğre-
nilmesi sağlanmalıdır.

- Bu çalışmada hasta-hekim iletişiminde en sorunlu olan alanın kırsal kesimden gelen yaşlı ve kadın
hastalar olduğu ortaya çıkmıştır.Bu hastaların doktorlarla daha çok yakınları aracılığıyla iletişim kurduk-
ları görülmektedir..Bu sorunu hafifletmek  için sağlık kuruluşlarında Türkçe ve Kürtçeyi iyi bilen tercü-
manların istihdam edilmesi yararlı olacağı görülmektedir.  
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1. GİRİŞ
Hastalıkların teşhis ve tedavisinde, gelişen teknolojik tanı aygıtlarına rağmen, birincil derecede etkili

faktörün “hasta öyküsü” (anamnez) olduğu, istisnasız tüm tıp ve sağlık çevrelerince kabul edilen bilimsel bir
gerçektir. Hastanın geçmiş hastalıkları, genetik hastalıklar, hastalık semptomları, diğer şikâyetlerin hekim
tarafından bilinmesi, tanıda birinci derecede rol oynar. Hastanın öyküsünü anlatabilmesi ise, kendisini doğru
ve “bildiği dilde” ifade etme olanağı sağlanmış olmasını gerektirir. 

Aynı biçimde, ilaçla tedavi de, tedavinin son aşaması ve en önemli parçası konumundadır. Tedavi hizmet-
lerinin yüzde 80’i hekim tarafından yazılan reçete ile sağlanmaktadır. İlacın tam, doğru biçimde, doğru za-
manda, doğru dozda kullanılması tedavinin tamamlanması için son derece kritiktir. Bu konuda sorumlu kişi
ise eczacı olup, hastaya ilacın nasıl, ne zaman, hangi yolla kullanılacağı konusunda danışmanlığı, tedavinin
gerçekleşmesi için son derece elzemdir. Diğer yandan, verilere göre, sadece ABD’de yılda 400.000 kişinin
bağlı sorunlar yaşadığı ilaç-ilaç, ilaç-besin etkileşimleri, ilaç alerjileri gibi konular; sadece hastanın ilaç kul-
lanım öyküsünü alarak önlenebilir. 

Ancak Kürtlerin yoğunluklu olarak yaşadığı illerde, hekimlerin çok önemli bir kısmı Kürtçe, yine aynı
bölgede çoğunluğu kadın olan 2 milyon kişi ise Türkçe bilmemektedir. Bu dil bariyeri, sağlık alanında sağlık
hakkının tam olarak kullanılamaması sonucunu doğurabilmektedir. Bu sorundan kaynaklı olarak belirli dönem-
lerde, hekimlere Kürtçe ders verilmesi, hastanın yanında tercüman bulundurulması gibi önlemler tartışıldıysa
da, bugüne kadar bu sorunun varlığını kanıtlayacak bilimsel bir çalışma yapılmamıştır. DİTAM, Diyarbakır
ilinde çalışan hekimler ve eczacıların bu ilde konuşulan yaygın dili (Kürtçe) ne ölçüde bildiklerini ortaya koy-
mayı ve hastalarla aynı dili konuşamayan hekim ve eczacıların sağlık hizmetlerinin verilmesinde, hastaların
teşhis ve tedavisinde, dolayısıyla da sağlık haklarını kullanmasında bir engel olup olmadığını araştırmayı
amaçlayan bir çalışma yapmıştır. Çalışma sonucunda sağlık hizmetlerine erişimde dilden kaynaklanan engel-
lerin ortadan kaldırılabilmesi için ne gibi önlemler alınabileceği tespit edilmeye çalışılmıştır. Bu çalışma, Di-
yarbakır iliyle sınırlı olsa da, bu alanda yapılan bir ilk çalışma olma özelliği taşımaktadır.

2.ARAŞTIRMANIN AMACI
Araştımanın amacı Diyarbakırda görev yapmakta olan hekimler ve eczacılara göre hekim, eczacı ve

hasta iletişiminde dilden kaynaklanan iletişim sorunlarının yaygınlığını tespit etmek ve dilden kaynaklanabile-
cek iletişim sorunlarının sağlık hizmetlerinin sunumuna ve bu hizmetlere erişime etkilerini incelemektir.

3. YÖNTEM
Araştırma tanımlayıcı, kesitseldir. Eylül – Kasım 2011 tarihlerinde gerçekleştirilmiştir. Araştırmanın

evrenini Diyarbakır’da görev yapmakta olan tüm hekim ve eczacılar oluşturmuştur. Öncelikle 1824 hekimin
listesi İl Sağlık Müdürlüğü’nden temin edilmiştir. Hekimler için EpiInfo 2000 programında beklenen frekans
0.50, kabul edilebilir 0.40 alınarak en küçük örnek hacmi %95 güven aralığında 91 olarak bulunmuştur.
Araştırma süresinde 270 hekime ulaşılması hedeflenmiştir. Hekim listelerinden sistematik örneklemle bir asil,
takip eden iki kişi yedek olarak belirlenmiştir. 

Diyarbakır merkezde 280, toplamda ise 415 eczacı bulunmaktadır. Ancak ankete kurum eczacıları,
serbest eczacılar ve eczanesinde fiilen hasta ile iletişimi olmayan eczacılar seçilmemişlerdir. Bu kıstaslar
DİTAM sağlık komisyonundaki eczacı üyeleri ile Diyarbakır eczacı odası sekreterliğinin ortak çalışması ile
belirlenmiştir. Bu çalışmanın sonucunda anket; 7'si kadın olmak üzere toplam 42 eczacıya yapılmıştır.

DİTAM sağlık komisyonunca hekim ve eczacılara yönelik hazırlanan anketlerin ön denemesi yapıldıktan
sonra eğitilmiş anketörler gözetiminde gerekli açıklamalar yapıldıktan ve sözlü onamları alındıktan sonra
hekim ve eczacılara uygulanmıştır. Anketler iki bölümden oluşmaktadır. İlk bölümde tanımlayıcı bilgiler (hekim
anketinde 10, eczacı anketinde 9 soru), daha sonra iletişim sorunlarıyla ilgili görüşlerin incelendiği sorular
(hekim anketinde 27, eczacı anketinde 24 soru) yer almaktadır (EK 1: Soru Formları). 

Araştırmanın bağımlı değişkeni “hastalarla iletişimde dil sorunu yaşama durumu” dur. Bağımsız
değişkenleri: yaş, cinsiyet, medeni durum, hizmet yılı, unvanı, çalıştığı kurum, doğum yeri ve hekim ve ecza-
cıların anadilidir. 

Veriler bilgisayar ortamında değerlendirilmiş, istatistiksel olarak yüzde, ortalama, khi kare analizi uygu-
lanmıştır. 
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K>[@N" PQKRJOQGRN" QGKQKOQGQ" `aGQ" [>P>" M@K" SO>G>K" ROQIRHRJ[Q" [RO" MSGWNW" ?>H>[@KO>G@" RMI>IRMIRKMQO" SO>G>K"
>NO>JO@" ^WOWNJWHIWG" ELB=#$FX" :>H" `GW^W=" PRUJQI" ?@O@" ]Q" >N>[ROQ" `aGQ" ROQIRHRJ[Q" [RO" MSGWNW" ?>H>J>"
M@KO@KO>G@" >V@M@N[>N" RMI>IRMIRKMQO" f>GKO@O@K" ?SKIWG" ELj#=#$FX" d>[@N" QbU>b@O>G[>" [>" ROQIRHRJ[Q" [RO" MSGWNW"
?>H>J>"[WGWJW"QGKQKOQG[QN"f>UO>"SOJ>M@N>"K>GH@N"EA$#=&"C"A(#=*F"RMI>IRMIRKMQO"SO>G>K">NO>JO@"[QZRO[R"
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Tablo 12 Kadın ve erkek hekimlerin anadillerine göre hastalarla ileti!imde dil sorunu 
ya!adı"ını dü!ünenlerin kar!ıla!tırılması 

!leti"imde dil sorunu ya"ama 

 
Her zaman 

Sıklıkla Nadiren 
 

Ya"amıyor Toplam 

p 

sayı 15 22 5 42 ,149 Türkçe  

% 35,7 52,4% 11,9% 100,0% 
sayı 2 11 4 17 

 

Kadın   

Di#er  

%  11,8 64,7% 23,5% 100,0%  
sayı 14 46 35 95 Türkçe  

%  14,7% 48,4% 36,8% 100,0% 
sayı 18 50 55 123 

,463 

Erkek   

Di#er  
%  14,6% 40,7% 44,7% 100,0%  
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Kadın ve erkek hekimler ayrı ayrı de#erlendirildi#inde hem kadın hem de erkek 

hekimlerin ana dillerinin Türkçe olup olmamasına göre ileti"imde dil sorunu ya"ama sıklıkları 
arasında istatistiksel farklılık saptanmamı"tır (p>0,05) 
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Tablo 14. Ara!tırma kapsamına alınan hekimlerin anadillerine göre Türkçe bilmeyen 
hastalarla anla!ma yollarının kar!ıla!tırılması 

Türkçe Di#er* Toplam  Sayı % Sayı % Sayı % P 

Türkçe bilmeyen hastalarla anla"ma Hasta yak. 
Sa#. Pers. 
Hast. dili 

Di#er 

51 
31 
29 
26 

37,2 
22,6 
21,2 
19,0 

20 
5 

97 
18 

14,3 
3,6 

69,3 
12,9 

71 
36 

126 
44 

25,6 
13,0 
45,5 
15,9 

,000 

&

!"#$%& U_(& @,"6M.,4"& -"PL"4.0"& "$.0"0& 2WT"W.$",.0& !],-K2& #*$42+20& N"LM"$",$"& X202$$*-$2&
0"L.$&"0$"6M.-$",.0"&X8,2&1"9.$.4.&

& ?"+.& O&

3"LM"&+"-.0$",.&","W.$.9.+$"& (" %='"

R*02&12&!],-K2& !" (=%"

F"$h"&+",1.4.+$"& !*" )'=!"

3"LM"0.0&-%0Y6MY9Y&1*$*&

-Y$$"0","-&

()" $%='"

!%P$"4& %(" !##=#"

"



- 19 -

"
"

8\GKVQ" ^ROJQ?QN" P>MI>O>GO>" N>M@O" >NO>H@O[@Z@" MSG`WO>N[@Z@N[>" PQKRJOQGRN" A%$X!YR"
P>MI>N@N" KSNWHIWZW" [ROR" KWOO>N>G>K=" A($=*YM@" P>MI>" ?>K@NO>G@" ]Q" A!)=#Y\" M>ZO@K" LQGMSNQOR"
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A)'=!YR"K>Of>">G>b@O@Z@?O>"?>N@IO>G@N@"]QGJRHOQG[RGX"" 

Hekimlerin anadillerine göre Türkçe bilmeyen hastalarla anla"ma "ekli istatistiksel 
olarak anlamlı düzeyde farklıla"maktadır (p<0,05). Anadili Türkçe olmayan hekimler daha 
çok hastanın diliyle anla"makta iken (%69,3), Anadili Türkçe olan hekimler ise hasta yakını 
(%37,2), sa#lık personelinden yararlanma (%22,6) ve %21,2’si ise hastanın diliyle olmak 
üzere anla"tıklarını belirtmi"tir.  

Tablo16. Ara!tırma kapsamına alınan hekimlerin anadillerine göre Türkçe bilmeyen 
hastalarla anla!ma ve anadili Türkçe olmayan hastaların anadilde konu!ma taleplerinin 
kar!ıla!tırılması 

Türkçe Di#er* Toplam  Sayı % Sayı % Sayı % P 

Anadili Türkçe olmayan  hastaların 
anadilde konu"ma talepleri  

Herzaman 
Sıklıkla 
Nadiren 

Hayır  

15 
47 
51 
24 

10,9 
34,3 
37,2 
17,6 

43 
62 
27 

8 

30,7 
44,3 
19,3 

5,7 

58 
109 
78 
32 

20,9 
39,4 
28,2 
11,6 

,000 

 

Hekimlerin %60,3’üne göre anadili Türkçe olmayan hastalarının ço#unlukla kendi 
anadilleriyle konu"ma talepleri vardı. Anadili Türkçe olan hekimlerde bu oran %45.2 iken  
anadili Türkçe olmayan hekimlerde %75.0 bulunmu"tur, bu fark istatistiksel olarak da anlamlı 
idi (P<0.05). 
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Tablo 23. Kadın ve erkek hekimlerin ana dillerine göre “Diyarbakır’da hasta- hekim 
ileti!iminde dil sorunu düzeylerinin kar!ıla!tırılması  

Türkçe Di#er Toplam P 
(p)  

Sizce Diyarbakır’da hasta-hekim ileti"iminde 
dil sorunu hangi düzeydedir? 

Sayı % Sayı % Sayı %  
Kadın Çok fazla 

Fazla 
Çok az 

Hiç yok 
F. yok 

4 
15 
21 
0 
2 

9,5 
35,7 
50,0 

- 
4,8 

4 
5 
6 
0 
2 

23,5 
29,4 
35,3 

- 
11,8 

8 
20 
27 
0 
4 

13,6 
33,9 
45,8 

- 
6,8 

,342 
(,408) 

Erkek  Çok fazla 
Fazla 

Çok az 
Hiç yok 

F. yok 

5 
23 
58 
6 
3 

5,3 
24,2 
61,1 
6,3 
3,2 

24 
54 
39 
2 
4 

19,5 
43,9 
31,7 
1,6 
3,3 

29 
77 
97 
8 
7 

13,3 
35,3 
44,5 
3,7 
3,2 

,000 
(,000) 

(p): 1-2, 3-4. Satırlar birle!tirilerek, 5. Satırlar hariç tutularak test edildi"inde. 

Hekimlerin anadillerine göre ayrı ayrı incelendi#inde; kadın hekimlerin anadillerine 
göre Diyarbakır’da hasta hekim ileti"iminde dil sorunu düzeyi istatistiksel olarak farklı 
de#ilken (p>0,05), erkek hekimlerde bu durum farklıla"maktaydı (p<0,05). Anadili Türkç 
olan kadın hekimlerin “Diyarbakır’da dil sorunu boyutu fazla diyenlerin sıklı#ı %45,2, anadili 
Türkçe olmayanlarda %52,9 idi. Erkek hekimlerde ise bu sıklık sırasıyla %29,5 ve %63,4 
olarak bulunmu"tur. Diyarbakır’da Hasta hekim ileti!iminde dil sorununun boyuttu 
konusunda hekimlerin anadiline göre görülen farklıla!manın daha çok erkek ve anadili 
Türkçe olmayan hekimlerden kaynaklandı"ı söylenebilir... 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

&



- 25 -
"

"

!"#$%& Z\(& 32-*4$2,*0& "0"1*$$2,*02& X8,2& 20& K%-& *$2M*6*4& L%,Y0Y& +"6"1.-$",.& X,YP$",.0&
*0W2$2042L*(&

!],-K2& )*92,& !%P$"4&& J&&

9>?@" A" 9>?@" A" 9>?@" A" "

=0&K%-&N"0X*&W*0L*+2MM2-*&N"LM"$",$"&

*$2M*6*4&L%,Y0Y&+"6.+%,LY0YTj&

5GKQKOQGOQ"

d>[@NO>GO>"

k>GK"?SK"

9SGWNWJ"?SK"

*"

'*"

($"

!6"

%=%"

*)=("

!'=%"

!%=#"

!"

6&"

!6"

()"

#=&"

*6=)"

!)=*"

!*=%"

&"

!')"

%%"

%("

(=$"

**=!"

!$=6"

!$=("

=!%*"

=0&K%-&N"0X*&+2,$26*4&+2,*0120&

X2$20$2,$2&*$2M*6*4&L%,Y0Y&

+"6.+%,LY0YTj&

.O"JQGKQURN[QN"

.OVQ"]Q"

Ka?OQG[QN"

0>HK>"ROOQG[QN"

k>GK"?SK"

9SGWN"?SK""

!"

"

!#("

)"

!("

!6"

#=&"

"

&%=$"

(=("

'='"

!)=6"

!"

"

'*"

'"

!'"

(*"

#=&"

"

*!=6"

$='"

!(=6"

!'=&"

("

"

!''"

!!"

)#"

%$"

#=&"

"

*&=6"

%=#"

!#='"

!*=("

=(#*"

=0&K%-&N"0X*&+"6&X,Y#Y01"0&

-*6*$2,$2&*$2M*6*4&L%,Y0Y&

+"6.+%,LY0YTj&

j$#"

(%C$#"

B(%"

k>GK"?SK"

9SGWN"?SK"

6&"

&"

!"

!!"

(!"

&#='"

$=!"

#=&"

'=#"

!$=)"

''"

!#"

("

!("

(&"

*)=)"

&=("

!=%"

'=*"

!6=%"

!'$"

!&"

)"

()"

%'"

**='"

*=!"

!=!"

'=)"

!&=)"

=&(!"

3"0X*&L"9$.-&-Y,Y$Y6Y01"&1*$120&

-"+0"-$"0"0&*$2M*6*4&L%,Y0$",.&1"N"&

h"T$"1.,j&

&

&

!^>M>J>K"

d>JW"P>MI"

mUQOOQG"

k>GK"?SK"

9SGWN"?SK"

kRKGRJ"?SK"

(&"

(#"

$"

$)"

&"

()"

(#=#"

!%='"

)=&"

)6=)"

$=("

!&=#"

!'"

)$"

*"

*("

!"

!*"

!)=#"

($=%"

%=)"

%%=6"

#=&"

!!=*"

%$"

$$"

!!"

!!$"

'"

%)"

!*=("

!6=6"

%=#"

%!=$"

(=6"

!%=%"

=#)#"

"

"



- 26 -

"
"

!"#$%&Z_(&=WT"W.$",.0&+"6^&X2$1*9*&+2,&S2&W*0L*+2M*02&X8,2&20&K%-&*$2M*6*4&L%,Y0Y&+"6"1.9.&-*6*$2,*0&1"9.$.4.&&

& & ?"+.& O&&

=0& K%-& N"0X*& W*0L*+2MM2-*& N"LM"$",.0.T$"& 1*$120&

-"+0"-$"0"0&*$2M*6*4&L%,Y0Y&+"6.+%,LY0YTj&

+>P>"VSK"QGKQKOQGOQ"

+>P>"VSK"K>[@NO>GO>"

0QORG`RN"f>GK"?SK"

.OQIRHRJ"MSGWNW"?>H>J@?SGWJ"

C"

)#"

$"

&"

C"

&!=%"

!!=6"

!*=&"

=0& K%-& N"0X*& +2,$26*4& +2,*0120& X2$20$2,$2& 1*$120&

-"+0"-$"0"0&*$2M*6*4&L%,Y0Y&+"6.+%,LY0YTj&

.O"JQGKQURN[QN"

.OVQOQG"]Q"Ka?OQG[QN"

0>HK>"ROOQG[QN"

k>GK"?SK""

.OQIRHRJ"MSGWNW"?>H>J@?SGWJ"

!"

('"

("

("

6"

(=%"

**=&"

%='"

%='"

(!=%"

=0& K%-& N"0X*& +"6& X,Y#Y01"0& -*6*$2,$2& 1*$120&

-"+0"-$"0"0&*$2M*6*4&L%,Y0Y&+"6.+%,LY0YTj&

j$#"

(%"l"$#"

B(%"

k>GK"?SK""

(%"

*"

$"

&"

$&=!"

!%=)"

!!=6"

!*=&"

-QKRJOQGRN"A**X!Y" K>[@NO>GO>="A*&X'YW" ROVQ" ]Q" Ka?OQG[QN"`QOQNOQGOQ="A**X'YR" $#" ?>H"\UQGRN[QKR"
KRHROQGOQ"ROQIRHRJ"MSGWNW"?>H>[@KO>G@N@"^QORGIJRHIRX"-QKRJOQGRN">N>[ROOQGRNQ"`aGQ"ROQIRHRJ"MSGWNW"?>H>N>N"
`GWLO>G" f>GKO@O>HJ>J>KI>[@G" ELj#X#$FX" 5bU>b@O>G@N" A&!X%Y\" K>[@NO>GO>=" A**X&YMR" ROVQ" ]Q" Ka?OQG[QN"
`QOQNOQGOQ="A$&X!YR"$#"?>H"\UQGRN[QKROQGOQ"ROQIRHRJ"MSGWNW"?>H>[@Z@N@"^QORGIJRHIRX""

!"#$%&Z`(&32-*4$2,*0&"0"&1*$$2,*02&X8,2&#"T.&X8,]6$2,*0*0&1"9.$.4.&

!],-K2& )*92,& !%P$"4&& &

9>?@" A" 9>?@" A" 9>?@" A"

P&

o32-*4$2,*0&X8,2S&+"PM.-$",.&+2,$2,12-*&+"+X.0&

-%0Y6Y$"0&1*$*&#*$42$2,*&L"9$.-&N*T42M$2,*02&

2,*6*4*&S2&2M-*0$*9*&",MM.,.,p&X8,]6]02&-"M.$.+%,&

4YLY0YTj&

8>J>JQN"

d@MJQN"

+RZQG""

&!"

%&"

!'"

$(=("

)%=*"

!)=("

!()"

!("

$"

'&=6"

'=*"

)=*"

!6%"

$6"

()"

&#=#"

(!=)"

'X)"
=###"

)*+",#"-.,q1"&X8,2S&+"P4"-M"0&4240Y0*+2M&

1Y,Y4Y&

eSK"

nQNQOORKOQ"

<QJX[QZRO"

-RV"[QZRO"

+RZQG""

$#"

*("

!6"

!"

$"

)*=$"

%$=)"

!)=6"

#=&"

)=*"

&!"

%'"

!)"

%"

%"

$#=&"

)%=)"

6=)"

(=6"

(=6"

!(!"

!!#"

)("

$"

6"

%)=&"

)6=&"

!!=*"

!='"

)=("

=#*#"

o3"LM"$",$"&"+0.&1*$*&-%0Y6"#*$2W29*4&+2,12&

X8,2S&+"P4"-&#20*4&*K*0&8024$*1*,p&X8,]6]02&

-"M.$4"&1Y,Y4Y&

8>J>JQN"

d@MJQN"

d>I@OJ@?SG"

-RV"K>I@OX"

?>N@IM@U"

%)"

%'"

)("

!("

("

)!=%"

)$=#"

()=%"

'='"

!=$"

6%"

))"

6"

("

!"

*&=*"

()=&"

*=$"

!=%"

#=&"

!)&"

'!"

%!"

!%"

%"

%6=$"

(6=("

!%='"

$=!"

!=$"

=###"



- 27 -

"
"

"

!"#$%&Za(&@,"6M.,4"&-"PL"4.0"&"$.0"0&2WT"W.$",.0&1*$& #*$42$2,*^&)*+",#"-.,q1"& K"$.64"-M"0&
4240Y0*+2M& 1Y,Y4$",.^& N"LM"$",$"& "+0.& 1*$*& -%0Y6"#*$2W29*& +2,12& X8,2S& +"P4"& *$2& *$X*$*&
X8,]6$2,*0*0&1"9.$.4."

& & ?"+.& O&&

o=WT"W.$",.0& X8,2S& +"PM.-$",.& +2,12-*& +"+X.0&

-%0Y6Y$"0& 1*$*& #*$42$2,*& L"9$.-& N*T42M$2,*02& 2,*6*4*&

S2&2M-*0$*9*0*&",MM.,.,p&

8>J>JQN"K>I@O@?SGWJ"

d@MJQN"K>I@O@?SGWJ"

d>I@OJ@?SGWJ"

-RV"K>I@OJ@?SGWJ"

kRKGRJ"?SK"o"?>N@I"?SK"

)#"

6"

C"

!"

("

&!=%"

(!=%"

C"

(=%"

$='"

o3"LM"$",.4$"& "+0.& 1*$*& -%0Y6"#*$2W29*4& +2,12&

X8,2S&+"P4"-&#20*4&*K*0&8024$*1*,p&&

8>J>JQN"K>I@O@?SGWJ"

d@MJQN"K>I@O@?SGWJ"

d>I@OJ@?SGWJ"

-RV"K>I@OJ@?SGWJ"

kRKGRJ"?SK"o"?>N@I"?SK"

(*"

6"

)"

("

("

*!=6"

(!=%"

&=!"

%='"

%='"

)*+",#"-.,q1"& X8,2S& +"P.+%,& %$4"-M"0& 4240Y0&

4YLY0YTj&

eSK"JQJNWNWJ"

nQNQOORKOQ"JQJNWNWJ"

<QJNWN"[QZRORJ"

-RV"JQJNWN"[QZRORJ"

kRKGRJ"?SK"o"?>N@IM@U"

!$"

(("

%"

C"

!"

)$=&"

$(=%"

6=$"

C"

(=%"

"

+R?>G^>K@GY[>" `aGQ]" ?>LJ>KI>" SO>N" PQKRJOQGRN" A&#X#YRNQ" `aGQ" PQKRJOQGRN" `aGQ]"
?>LI@KO>G@" ?QG[QKR" ?>?`@N" KSNWHWO>N" [ROR" ^ROJQOQGR" M>ZO@K" PRUJQIOQGRNQ" QGRHRJR" ]Q" QIKRNORZRNR"
>GII@GJ>KI>[@GX",N>[ROR"8\GKVQ"^ROQNOQGQ"`aGQ"^W"SG>N"A$(X("RKQN">N>[ROR"8\GKVQ"SOJ>?>NO>G[>"
A'&X6Y>"V@KJ>KI>[@G"ELB#X#$FX"5bU>b@O>G@N"A'%X%Y\"^W"`aG\HQ"I>J>JQN"K>I@O[@Z@N@"^QORGIJRHIRGX"
-QKRJOQGRN" A')X%Y\=" QbU>b@O>G@" A''X!Y" +R?>G^>K@GY[>" `aGQ]" ?>LJ>KI>N" `QNQOORKOQ" JQJNWN"
SO[WZWNW" ^QORGIJRHIRGX" -QKRJOQGRN" >N>[RORNQ" `aGQ" RNbQOQN[RZRN[Q" >NO>JO@" ^RG" f>GKO@O@K"
M>LI>NJ>J@HI@G" ELj#X#$FX" ,N>[ROR" 8\GKVQ" SO>N" PQKRJOQGRN" A)!X%Y\=" 8\GKVQ" SOJ>?>NO>G@N"
A*&X*YM@" hP>MI>O>GO>" >?N@" [ROR" KSNWH>^ROQbQZR" ?QG[Q" `aGQ]" ?>LJ>K" aNQJOR[RGi" `aG\H\NQ"
K>I@O[@Z@N@"^QORGIJRHIRG"]Q"^W"f>GKO@O@K" RMI>IRMIRKMQO"SO>G>K"I>">NO>JO@[@G" ELB#X#$FX"5bU>b@O>G@N"[>"
A*6X&YMR"^W"`aG\HQ"K>I@O[@Z@N@"^QORGJRHIRGX""

&

&

&



- 28 -

"
"

!"#$%&Zbl&@,"6M.,4"&-"PL"4.0"&"$.0"0&N2-*4$2,*0&S2&2WT"W.$",.0&42L$2-$2,*0*& *W,"&212,-20&
-",6.$"6M.-$",.&L%,Y0$",.0&1"9.$.4.&

32-*4& =WT"W.&&&

9>?@" A" 9>?@" A"

U& 5KSNSJRK"I>IJRN" !&%" *(='" )$" ')=)"

Z& ,G>VC`QGQV=">OI?>L@"MSGWNO>G@" (!&" &'=)" ((" $(=%"

[& ->MI>NQ[Q"?>H>N>N"`\]QNORK"MSGWNO>G@" 6$" )%=)" C" C"

\& +RO[QN"K>?N>KO>N>N"ROQIRHRJ"MSGWNO>G@" !#)" )&=(" ()" $%='"

_& <Q]UW>II>N"K>?N>KO@"]Q"^\GSKG>IRK"MSGWNO>G" !&%" *(='" )!" &)='"

"

Hekim ve eczacıların mesleklerini icra ederken kar"ıla"tıkları en önemli sorunlardan 
üçünü seçmeleri istenmi"tir. Sonuçlar incelendi#inde hekimlerin %78.3’ü araç-gereç altyapı 
sorunlarını, %62.8’i ekonomik ve mevzuattan kaynaklı bürokratik sorunları en yüksek oranda 
belirtmi"tir. Eczacıların %83.3’üne göre ekonomik tatminsizlik, %73.8’ine göre ise 
mevzuattan kaynaklanan bürokratik sorunlar bulunmaktadır. Eczacıların %54.8'i, hekimlerin 
ise %37.2'si dilden kaynaklanan ileti"im sorunlarıyla kar"ıla"tıklarını belirtmi"tir. 
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TARTI#MA 

Diyarbakır’da görev yapmakta olan hekimlerin (ara"tırma kapsamına alınan) yakla"ık 
yarısı Türkçe, di#er yarısı ço#unlukla Kürtçe olmak üzere Türkçe dı"ında anadile sahiptir. 
%76.5’i Kürtçe’yi anlayabilmektedir. Bu durum hastalarla ileti"imde kullanılan dile de 
yansımaktadır. Yakla"ık %60 oranında hasta–hekim ileti"iminde kullanılan dil Türkçedir. 
Anadili Türkçe olmayan hekimlerin %42.1’i Türkçe, %37.9’u Türkçe+Kürtçe ileti"im 
kurmaktadır. Di#er taraftan anadili Türkçe olan hekimlerin de %22.6’sı hastalarıyla Türkçe 
dı"ında, genellikle Kürtçe ileti"im kurmaktadırlar.  Anadil farklılıkları olsa da Türkçenin 
herkesçe bilinir olması bu durumu açıklayabilir. Ancak Kürtçe de oldukça yaygın 
kullanılmaktadır. Türkçe konu"amayan hastalarla ileti"im kurabilmek için anadili Türkçe 
olanların önemli bir kısmının Kürtçe ö#rendikleri anla"ılmaktadır.  

Hekimlerin anadillerine göre hastaların kendileriyle ileti"im kurmaya çalı"tıkları dil, 
hekimlerin görü"üne göre, farklıla"maktadır. Anadili Türkçe olan hekimlere göre hastaların 
yakla"ık yarısı Türkçe, $’ü Kürtçe, $’ü birden fazla dil birlikte olarak ileti"im kurmaya 
çalı"maktadır.  Anadili Kürtçe olan hekimlerin görü"üne göre ise; hastalarının %35.0’i 
Türkçe, %44.3’ü Kürtçe, %20.7’si birden fazla dil birlikte olarak ileti"im kurmaya 
çalı"maktaydılar. Hekimlerin anadillerine göre hastaların kendileriyle ileti"im kurdukları 
dillerin farklıla"ması do#al olarak aynı anadile sahip olduklarında bu dili tercih etmelerinden 
kaynaklanabilir. Ancak anadili Türkçe olan hekimlere göre hastalarının yarısının kendileriyle 
Kürtçe ileti"im kurmaya çalı"tıklarını belirtmeleri önemlidir.  

Tablo 4 ve 5 deki bulgular birlikte de#erlendirildi#inde hasta-hekim ileti"imde Türkçe 
ve Kürtçenin yaygın olarak kullanılmakta oldu#u, ayrıca her iki dilin birlikte kullanılmasının 
da önemli boyutlarda oldu#u görülmektedir. Hasta-hekim ileti"iminde do#al olarak “ortak dil” 
tercih edilmektedir. Farklı dillerin konu"uluyor olması nedeniyle süreç içinde anadili Türkçe 
olanların di#er dilleri, anadili Kürtçe olanlar Türkçeyi ö#renmi"lerdir.  
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Bunun sonucu olarak “Türkçe+Kürtçe” olarak, yani her iki dili de kullanarak ileti"im kurma 
da oldukça yaygın görüldü#ü söylenebilir. 

Arasıra veya nadiren sorun ya"amanın her durumda olabilece#i dü"ünülerek “her zaman 
ve sıklıkla” yanıtlarının toplamı hastalarla ileti"imde dil sorunu var olarak de#erlendirilmi"tir. 
Hekimlerin %17.7’si, eczacıların %26.2’si  hastalarıyla “her zaman ve sıklıkla” ileti"imde dil 
sorunu ya"adıklarını belirtmi"lerdir. !leti"imde dil sorunu ya"amayı etkileyen faktör hekim 
cinsiyetidir. Kadın hekimler erkeklerin iki katı sıklıkta ileti"imde dil sorunu ya"amaktadırlar. 
Bunun nedeni kadın hekimlerin anadilinin daha çok Türkçe olması olabilir. Erkek hekimlerin 
%43.6 sının, kadın hekimlerinse %71.2’sinin anadili Türkçedir. Kadın ve erkek hekimler ayrı 
ayrı incelendi#inde anadillerine göre ileti"imde dil sorunu ya"ama durumları 
farklıla"mamaktadır. Hekimlerin anadili Türkçe oldu#unda daha fazla dilden kaynaklanan 
ileti"im sorunu ya"ayabilece#i dü"ünülebilir. Ancak farklılık olmamasının nedeni farklı 
yollarla ileti"im kurabilmi" olmalarından kaynaklanıyor olabilir. 

 Hastaların genellikle Türkçe yada Türkçe dı"ındaki dillerle ileti"im kurmaya çalı"ma 
durumuna göre hekimlerin ileti"imde sıklıkla dil sorunu ya"adı#ını dü"ünmesi arasında 
istatistiksel olarak farklılık bulunmaması, her dildeki ileti"imde benzer oranda sorun 
olabilece#ini göstermektedir.  

Hekimlerin anadillerine göre Türkçe bilemeyen hastalarla anla"ma yöntemi 
farklıla"maktadır. Toplam olarak Türkçe bilmeyen hastalarla %45.5 oranında hastanın diliyle 
anla"ılırken, anadili Türkçe olan hekimlerde bu oran %21.2, anadili Türkçe olmayanlarda ise 
%69.3’e çıkmaktadır. Türkçe bilmeyen hastalarla ikinci en yaygın anla"ma yolu hasta 
yakınları aracılı#ıyla olmaktadır (%25.6). Anadili Türkçe olan hekimlerde bu oran %37.5’e 
çıkarken anadili Türkçe olmayan hekimlerde %14.3’e dü"mektedir. Ana dili Türkçe olan 
hekimler Türkçe bilmeyen hastalarıyla %22.6 sıklıkla sa#lık personeli aracılı#ıyla anla"ırken, 
anadili Türkçe olmayan hekimler do#al olarak – kendileri hastanın dilini konu"abildiklerinden 
– sa#lık personelini dü"ük oranda (%3,6) kullanmaktadırlar. Türkçe bilmeyen hastalar, hekim 
kendi dilini konu"abildi#inde beklenebilece#i gibi aynı dilde ileti"im kurmaktadırlar. Anadili 
Türkçe olan hekimlerin 1/5’inin Türkçe bilmeyen hastalarla onların diliyle ileti"im kuruyor 
olması bazı hekimlerin Kürtçe ö#rendiklerini gösteriyor olabilir. Kadınve erkek hekimler ayrı 
ayrı de"erlendirildi"inde anadillerine göre Türkçe bilmeyen hastalarla anla!ma !ekilleri 
farklıla!maktadır. Türkçe bilmeyen hastalarla anla!ma erkek hekimlerin %51.6’sınca hasta 
diliyle olmakta iken kadılarda bu oran %22.0’ye dü!mektedir. Bu durumda erkek hekimlerin 
anadillerinin daha yüksek oranda kürtçe olmasından kaynaklanıyor olabilir.Nitekim 
anadillerine göre kar!ıla!tırıldı"ında anadili Kürtçe olan kadın hekimlerin de Türkçe 
bilmeyenlerle onların diliyle daha yüksek oranda ileti!im kuruyor olmaları bunu 
desteklemektedir...  

Hekimlerin %60.3’üne göre anadili Türkçe olmayan hastaların sıklıkta anadilde 
konu"ma talepleri olmaktadır. Bu oran anadili Türkçe olmayan hekimlere göre %75.0, anadili 
Türkçe olan hekimlere göre ise %45.2 dir. Anadili Türkçe olmayan hastalar do#al olarak 
kendilerini daha iyi ifade edebilecekleri dili kullanmak istemektedirler.  

Hekimlerin anadillerine göre dilden kaynaklanabilecek ileti"im sorunları çalı"mada 
a#ırlıklı olarak incelenmi"tir.   

Hastalardan öykü alma, tanı koymada güçlük olması, fazla tetkik isteme, yanlı" tanı 
koyma, önerilen tedaviyi do#ru anlama, hastaların soru sorabilmeleri, danı"manlık gibi 
konularda anadili Türkçe olan ve olmayan hekimlerin görü"lerinde farklılık saptanmamı"tır.  
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Hekimlerin anadillerinin Türkçe olup olmaması mesleksel uygulamalarını (do#ru tanı koyma, 
uygun tedavi düzenleme, hasta bilgilendirme v.b. gibi ) etkilemedi#i söylenebilir. Bu durum 
hekimlerin olası dilden kaynaklanabilecek ileti"im sorunlarını hasta dilini kullanma, hasta 
yakını ve sa#lık personelinden yararlanma gibi yollarla çözebilmeleriyle açıklanabilir.  

Hasta ve hekimin ortak bir dilde konu"amadı#ı durumda ileti"im engeli olu"aca#ından 
verilen bilgilerin her zaman anla"ılamaması olasıdır. Aynı dilin konu"ulamadı#ı hastaların 
verilen bilgileri anlama durumu açısından anadili Türkçe olan ve olmayan hekimlerin 
görü"leri farklıla"maktadır. Anadili Türkçe olan hekimlerin %65’ine göre aynı dili 
konu"amadıkları hastaları kendilerini her zaman ve sıklıkla anlamaktayken anadili Türkçe 
olmayanlara göre ise bu oran %50’ye dü"mektedir. Anadili Türkçe olmayan hekimlerin 
tümünün Türkçe bildi#i göz önüne alındı#ında aynı dili konu"amama durumuyla çok az 
kar"ıla"mı" olmaları beklenir. Bu durumun nedeni aynı dilde ileti"im kurulamazsa da 
aracılarla bir "ekilde bilgileri yeterince aktardıklarını dü"ünmeleri olabilir.  Hekimler bu 
soruyu farazi olarak algılayıp yanıtlamı! olabilirler. Aynı dil konu!ulmadı"ında hastaların 
verilen bilgilerin anlama düzeyinde azalma herkesçe varsayılabilir.  

Aynı anadili konu"abilen ki"iler arasında kar"ılıklı güvenin artabilece#i varsayılabilir. 
Çalı"mada hekimin anadiline göre bu durum sorgulandı#ında farklı yanıt düzeyleri ortaya 
çıkmı"tır. Soruda hastanın anadilinin ne oldu#u belirtilmemi"tir. Hekimler kendi anadillerine 
göre farklı yorumlar yapmı" olabilirler. Anadili Türkçe olmayan hekimler konuya kar"ı daha 
duyarlı olmaları veya anadili Türkçe olanların daha az duyarlı olmaları farklılı#ın nedeni 
olabilir...   

Anadili Türkçe olan ve olmayan kadın hekimlere göre aynı dili konu"amadıkları 
hastaların verdikleri bilgileri anlama düzeyleri farklı de#ilken; anadili Türkçe olmayan erkek 
hekimler anadili Türkçe olanlardan daha az oranda anla"ıldıklarını dü"ünmektedirler. Bu 
durum erkek hekimlerin dil sorununa daha duyarlı yakla!maları ile ilgili olabilir.  

Aynı anadile sahip bireylerin bunu anladıklarında birbirine güven duygusunun 
olu!ması anla!ılabilir bir durumdur. Çalı!mada “ hangi anadil” oldu"u soruda 
belirtilmedi"inden yörede konu!ulan her dil için yanıtlanmı! olmalıdır. Bazı hekimler ise 
kendi anadilleri ile hastanın anadilinin örtü!mesini dü!ünerek yanıt vermi! olabilirler. 
Hekimlerin anadillerine göre verdikleri yanıt oranlarının farklı olması,bu durumla ili!kili 
olabilece"i gibi erkek hekimlerin dil konusunda duyarlılıklarından da kaynaklanıyor 
olabilir....  

Ara"tırma kapsamına alınan hekimlere göre Diyarbakır’da hasta-hekim ileti"iminde dil 
sorununun boyutu bir ba"ka soru ile de sorgulanmı"tır. Hekimlerin toplam olarak %48.4’ü 
Diyarbakır’da hasta-hekim ileti"iminde çok fazla ve fazla düzeyde dil sorunu oldu#unu 
belirtmi"tir. Bu durum anadili Türkçe olmayan grupta %62.1 olup di#er gruptan (%34.3) 
anlamlı derecede yüksekti. Bu rakamlar hekimlerin “hastalarınızla ileti"imde dil sorunu 
ya"ıyor musunuz?” sorusuna verdikleri yanıtlarla birlikte de#erlendirildi#inde çeli"kili 
görülmektedir. Hekimlerin kendileri “az düzeyde” ileti"imde sorun ya"adıklarını belirtmesine 
kar"ın, Diyarbakır’da sorunun boyutunun çok daha yüksek oldu#unu ifade etmi"lerdir. 
Anadili Türkçe olmayan hekimlerin sadece %14.3’ü kendileri hastalarıyla ileti"imde 
ço#unlukla dil sorunu ya"adı#ını belirtmi"ken, Diyarbakır’da sorunun boyutu sorusuna %62.1 
oranında “çok fazla ve fazla düzeyde” yanıtını vermi"tir. Anadili Türkçe olanlarda ise bu 
rakamlar sırasıyla %21.2 ve %34.3 idi. Hekimler kendileri dil sorunu ya"amasa da di#er 
meslekta"larının fazla düzeyde dilden kaynaklanan ileti"im sorunu oldu#unu 
dü"ünmektedirler!!!  
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Anadili Türkçe olmayan hekimlerin dil sorununa daha duyarlı oldukları oldukları da 
söylenebilir. Kadın ve erkek hekimler ayrı incelendi#inde bu duyarlılı#ın erkek hekimlerde 
daha yaygın oldu#u söylenebilir. 

Hekimlerin kendi anadillerine göre en çok ileti"im sorunu ya"adıkları hastaların 
özellikleri kar"ıla"tırıldı#ında anadili Türkçe olan ve olmayan hekimler benzer sıklıkta “kadın 
hastalar, ilçe ve köylerden gelen hastalar, ve 50 ya" üzerindeki hastalar” yanıtlarını vermi" 
olmaları bu grupların ö#renim düzeylerinin dü"üklü#üyle, Türkçe’yi daha az biliyor 
olmalarıyla ilgili olabilir. Aynı zamanda ileti"im sorununun daha çok bu gruplardan 
kaynaklanıyor olabilece#ini göstermektedir. Bu grupların Türkçeyi daha az konu"abildi#i 
varsayılırsa anadili Türkçe olmayan hekimlerle dilden kaynaklanan ileti"im sorunlarının daha 
fazla de#il, anadili Türkçe olanlardan daha az olması beklenirdi. Bu durum ileti"im sorununun 
sadece farklı anadille sahip olmakla ilgili olmadı#ını göstermektedir.  

Hekimlerin %70.0’i görev yaptıkları yerdeki yaygın konu"ulan dilin bilimesinin sa#lık 
hizmetlerine eri"imi ve etkinli#ini arrtırabilece#ini belirtmi"tir. !leti"im kurmanın en güçlü 
aracının dil olması, aynı dili konu"abilen bireylerin daha iyi ileti"im kurabildikleri 
bilinmektedir. Hekimlerin anadillerine göre bu görü"e katılma durumlarının farklı olması 
“ileti"imde dil konusu”na duyarlılıklarının farklı olmasıyla ilgili olabilir.   

“Hastalarla aynı dili konu"abilece#im yerde görev yapmak önemlidir” görü"üne anadili 
Türkçe olmayan hekimler yüksek oranda katıldıklarını belirtmi"lerdir. Hekimlik mesle#inin 
tüm insanlara hizmet etmeyi amaç edindi#i, dil, din, ırk, inanç farkı gözetmemesi gerekti#i 
dü"ünüldü#ünde hekimlerin bu görü"e sahip olmaları çeli"kili bir durumdur.  

Hekim ve eczacıların mesleklerini icra ederken kar"ıla"tıkları sorunlara bakıldı#ında 
ekonomik sorunlar, araç-gereç-altyapı sorunları, bürokratik sorunlar dilden kaynaklanan 
ileti"im sorunlarından daha sıklıkla belirtilmi" olmaları bunu en öncelikli sorun olarak 
algılamadıklarını göstermektedir. Bu durum hekimlerin %17.7 oranında dilden kaynaklanan 
ileti"im sorunu ya"amı" olmalarıyla da uygun dü"mektedir. Di#er sorunların yaygınlı#ının 
ortaya koyabilecek ba"ka çalı"malarla du durum açıklı#a kavu"turulabilir. 

SONUÇLAR 

• Diyarbakır’da görev yapmakta olan hekimlerin yarısının anadili Türkçe de#ildir. 
Hekimlerin yarısı Kürtçe yi anlayıp konu"abilmekte, $ den fazlası anlayabilmektedir. 

• Hasta-hekim ileti"iminde Türkçe kullanımı yaygın olmakla beraber, Kürtçe ve 
“Türkçe ve Kürtçe birlikte” ileti"im kurmak da önemli düzeydedir.  Hastaların önemli 
bir kısmı Kürtçe ileti"im kurmak istemektedir, buna kar"ılık anadili Türkçe olan 
hekimler zamanla hastanın dilini ö#renebilmektedir. 

• Aynı anadile sahip hekim ve hastalar bu dilde ileti"im kurmaktadırlar. 
• Hekimlerin % 17.7’si sıklıkla % 46.4’ü ise bazen ikisi birlikte dü"ünüldü#ünde  

% 64.1’i, eczacıların 26.2’si sıklıkla, % 45’2si bazen ikisi birlikte dü"ünüldü#ünde  
% 74.4’ü hastaları ile ileti"imde dil sorunu ya"amaktadırlar.  

• Hekimlerin ya"ı ve anadili “ileti"imde dil sorunu ya"ama” sıklı#ını etkilememektedir. 
• Kadın hekimlerin daha azı Kürtçe bildiklerinden kadın hekimler ileti"imde dil 

sorununu daha fazla ya"amaktadır (%28.8).  
• Hastanın ileti"im kurmaya çalı"tı#ı dile göre hekimlerin ileti"imde dil sorunu ya"ama 

sıklıklarındaki farklılık anlamlı de#ildir. Dil ile ilgili ileti"im sorunları sadece farklı 
dillerden kaynaklanmamaktadır.  
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• Hekimler Türkçe bilmeyen hastalarla hastanın dilini kullanarak, hasta yakınları veya 
sa#lık personeli aracılı#ıyla ileti"im kurmaktadırlar. Erkek hekimler Kürtçeyi daha çok 
bilmekte ve Türkçe bilmeyen hastalarla ileti"imde kullanmaktadırlar.  

• Dilden kaynaklanan ileti"im sorunları “öykü alma, tanı koyma, fazla tetkik isteme, 
yanlı" tanı koyma, önerilen tedaviyi anlamama, hastaların soru soramaması” gibi 
mesleki uygulamalarda % 3.6 - % 21.6 arasında de#i"en oranlarda Her zaman ve 
Sıklıkla sorun ya"adıklarını belirtmektedirler. Hekimlerin ana dillerine göre bu 
sorunların sıklı#ı de#i"memektedir. 

• Anadili Türkçe olmayan hekimler ve erkek hekimler dil sorununa daha duyarlıdır.  
• Hasta – hekim ileti"iminde dilden kaynaklanan sorunlar daha çok 50 ya" üzerinde 

olan, ilçelerden gelen ve kadın hastalarla olmaktadır. Bu durum hekimin anadiline 
göre de#i"memektedir.  

• Hekimlerin anadili ve cinsiyeti hasta-hekim ileti"iminde etkili faktörlerdir.  
 
ÖNER$LER: 
 

1. Hasta-Sa#lık çalı"anı ileti"iminde dilden kaynaklanan sorunların ayrıntılı olarak ortaya 
çıkarılması için daha kapsamlı çalı"malara ihtiyaç vardır. 

2. Bölgede ba"ta Kürtçe olmak üzere di#er dilleri konu"abilen sa#lık çalı"anlarının 
istihdamı ekonomik ve sosyal politikalarla te"vik edilmeli. 

3. Bölgede görev yapacak sa#lık personelinin ba"ta Kürtçe olmak üzere konu"ulan dilleri 
ö#renmesi te"vik edilmelidir. Bu do#rultuda Üniversite, Sa#lık Müdürlükleri, Meslek 
Odaları ve di#er sivil toplum kurulu"larının ve Sendikaların i"birli#i sa#lanmalı ve 
Kürtçe e#itimi görev olarak üstlenmelidirler. 

4. Özellikle ya"lı ve kadın hastalara hizmet vermek üzere sa#lık kurulu"larında tercüme 
yapacak sa#lık çalı"anı bulundurulmalı. 

5. Sa#lıkta dil sorununun kalıcı çözümü için sa#lık e#itimi veren kurulu"ların (Tıp, 
eczacılık, di" hekimi fakülteleri, sa#lık meslek yüksek okulları ve di#er sa#lık e#itimi 
veren kurulu"ların) e#itim süreçlerinde Kürtçe ve di#er konu"ulan dillerin ö#renilmesi 
kolayla"tırılmalıdır.  

6. Sa#lık hizmeti sunan kurumlarda bütün tedavi süreçlerinde alınan bilgilendirilmi" 
ONAM formlarının Kürtçe ve di#er konu"ulan dillerde hazırlanıp, hastalara istedikleri 
ve anladıkları dilde imzalatılması sa#lanmalıdır. 

7. Ba"ta eczaneler olmak üzere, sa#lık alanında kullanılabilen –her yerde okuma-yazma 
ve Türkçe bilmeyen nüfusa yönelik olarak piktogramlar (resimli anlatımlar) 
geli"tirilmeli ve ileti"im sorununun çözümü için geçici bir alternatif olarak ba"ta 
meslek örgütleri tarafından gündeme alınmalı ve Sa#lık Bakanlı#ı tarafından bu 
piktogramların geli"tirilmesi te"vik edilmelidir. 

8. Sa#lık Bakanlı#ı’nca ruhsatlandırılan ve Türkiye’de kullanımda olan ilaçların 
kullanıma ile ilgili olan prospektüslere Kürtçe özet eklenmelidir. 
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