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@

-“Bu Proje Tiirkiye HIV/AIDS Onleme ve Destek Program kapsanunda
T.C. Saglik Bakanligs ve Kiiresel Fon tarafindan saglanan
bibe finansman: destegiyle yiiriitiilmektedir.”

i
T



=B .

2oy

I ]

T
-

---THT—-——-—
il
L . II.,.‘
>
- .

M
g
= -

=

L] - -
HIC YUZU SAKLAMAK |
ZORUNDAMRLACAGINIZI
DUSUNBUNUZ pAD?




Bu kitap,

1981 yilinda, hastaligin ilk defa tespit edildigi, Amerika’ya Haiti den
gelen 41 HIV pozitif gocmene, sonraki yillarda dlen milyonlarca insana,
Afrikada ilag bulamadiklar: icin kimin yasayacagina karar veren ve miir
boyn bu secimin agirlygini tasiyan insanlara, suclanirken onlara sarimafktan
vazgecmeyen dostlara, her tirlii ayrimeiliga, damgalanmaya ve dislanmaya
ragmen yasamlarin: birakmayan tim HIV pozitiflere adanmugtir. . .
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Pozitif Yasam Dernegi

Aslinda bizim hikayemiz 80’li yillarin basinda elimize HIV+
kagidi tutusturuldugu zaman bagladi. Yalnizdik, bilgisizdik, sas-
kindik ve caresizdik...

Ne yapacagimizi bilmiyorduk.

Kimimiz terk edildik,
Kimimiz kovulduk,
Kimimiz reddedildik,
Kimimiz de élduk...

Oysa biliyor musun; ?

Belki senin annen, baban

Senin oglun, belki kizin

Avukatin, doktorun

Belki komsun, arkadasin ya da seninle

Hep beraber ayni dinyay: paylastyoruz..

Ama bizi tanimaktan korktugunuz icin HIV+ oldugumuzu
actklayamryoruz ve sirf bu yiizden birgogumuz;

Ailemizi kaybediyoruz

Sevgilimizi kaybediyoruz

Isimizi kaybediyoruz

Giivenimizi kaybediyoruz

Hatta tedavi olma sansimiz1 kaybediyoruz

Biz geride kalanlar el ele verdik, ¢ok giiclii bir halka olustur-
duk ve bu halkaya Pozitif Yasam Dernegi adin1 verdik.
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Dernegimizin Kurulug Amaci ve Kimligi

Pozitif Yasam Dernedz, HIV ile yasayan kisiler arasinda bir ileti-
sim ag1 kurarak tedaviye erisimlerini kolaylastirmak, yasam kali-
telerini artirict bilgilendirme ¢alismalart yapmak, kendilerinin ve

yakinlarinin fiziksel, ruhsal ve sosyal agidan giiclenmelerini sagla-
mak, yasadiklart hak mahrumiyetlerinde savunuculuk gérevlerini
yerine getirmek, HIV konusunda tim toplumun bilin¢lendirerek
gereken Onleme ve savasim c¢alismalarini yapmak amaciyla kurul-
mustut.

Dernek, sadece HIV+ kisilerden degil onlarin akraba ve ya-
kinlarindan, doktorlardan, 6gretim tyelerinden, aktivistlerden,
kisaca toplumun her kesimini temsil eden, konuya duyarl kisiler-
den olusmaktadir.

Calisma Alanlarimiz

e Ayrmciliga ugramadan, kaliteli ve dogru saglik hizmetine
ulasilmasinin saglanmast.

e Tanive tedavi merkezlerinin kurulmast konusunda calisil-
maslt.

e Toplumda, okulda, isyetlerinde, saglik kurumlarinda, ay-
rimctligin, damgalanmanin, dislanmanin ve hak ihlalleri-
nin 6nlenebilmesi amactyla, bilinglendirme, savunuculuk
calismalari ylrttilmesi ve tepki olusturulmas.

e HIV ileilgili politika olusturma stirecine aktif katkida bu-
lunulmast.
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e HIV’le yasayanlarin mevcut bireysel haklarinin tam anla-
mutyla kullanilabilmesinin saglanmasi.

e Gerektigi durumlarda, yeni yasal dizenlemelerin yapil-
mast.

e Toplumun, HIV’1 bir saglik sorunu olarak, dogru bir se-
kilde tanimast ve HIV ile yasayanlara karst olumsuz tu-
tum ve davranslarin degismesi konusunda ¢alismalar yi-
rutilmesi.

e HIV’le yasayanlarin, hukuksal, psikolojik ve sosyal agidan
gliclendirilmesi, yasam becerilerinin artirlmast konusun-
da danismanlik verilmesi.
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Medyaya HIV/AIDS Konusunda
Duyarhlik kazandiriimasi Projesi

1980’1 yullarin basindan itibaren diinyada tanimlanmaya bas-
layan ve hizla bir salgin boyutuna erisen HIV/AIDS, Turkiye’de
1985 yilindaki ilk AIDS vakasiyla glindeme gelmistir. Giniimiize
kadar Turkiye’de Saglik Bakanligi’nin son istatistikleriyle (31 Ara-
lik 2005) 2550 HIV tanisinin kondugu gorilmektedir. Turkiye’de
test kosullarinin 6zendirici olmamast ve halkin HIV/AIDS ko-
nusunda yeterince bilgili ve duyarlt olmamast nedeniyle, gercek
sayinin bunun ¢ok daha tizerinde oldugu diisuntlmektedir. Ayri-
ca stki ticaret ve turizm iliskilerimizin bulundugu bazi tlkelerde
son yillarda salginin boyutlarinin ¢ok artmis olmast da vaka artis-
larinin ciddi boyutlara ulasmasi ihtimalini arttirmaktadir.

Turkiye’de de tim dinyada oldugu gibi HIV’le yasayanlarin
en buyiik sorunlarindan biri, hastalik hakkindaki toplumsal yanlis
bilgilenmeler ve 6nyargilardan kaynaklanan ayrimci, damgalayict
ve izole edici uygulamalardir. Bu uygulamalar her alanda kendi-
ni gostermektedir. HIV’le yasayan kisilerin tedavi kurumlarinda
nitelikli tedavi kosullarina ulasamamalari, 6zellikle enfeksiyon
servisleri disindaki konstiltasyon ya da uygulamalarda son dere-
ce onur kirict uygulamalara maruz kalmalart ya da tedavilerinin
reddedilmeleri s6z konusu olmaktadir. Bu kisilere verilen saglik
hizmetleri kuresel bir hizmet anlayistyla olamamaktadir ve bah-
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sedilen uygulamalar, HIV’le yasayan kisileri zaman zaman tedavi
almaktan vazge¢meye kadar itebilmektedir.

Bunun yant sira HIV’le yasayan kisilerin is yasamlarini stirdu-
rebilmeleri konusunda da oldukea ciddi engellere maruz kaldikla-
11 g6rilmektedir. Hastaliklarinin 6grenilmesi durumunda islerini
kaybetmekte ve toplum disina itilmektedirler. Tedavileri amactyla
isyerlerinden saglik kurumlarina gidebilmeleri konusunda da pek
cok engelle karsilasmaktadirlar.

Ayni uygulamalar egitim kurumlarinda da yasanmakta,
HIV’le yasayan Ogrenci veya 6gretmenler egitim kurumlarindan
uzaklastirilmakta ve toplumun HIV’den bu sekilde korunabile-
cegi seklindeki disincesi oldukga yaygin olarak gérilmektedir.
Sosyal cevreleri ve aileleri de HIV’le yasayan kisilere 6nyargilt ve
ayrimct davrandigindan, bu kisiler sosyal destek konusunda da
ciddi sikintilar yasamakta, pek ¢cogu bu korkular nedeniyle sosyal
cevresiyle durumunu paylasamamaktadir.

Tam da bu baglamda, medyanin da HIV’le yasayan kisilere
yonelik teshir edici ve 6nyargili tutumu izolasyonu daha da artti-
ran bir uygulama olarak karsimiza ¢tkmaktadir.

Tim bu uygulamalar HIV’le yasayan kisilerin kendi kabuk-
larina ¢ekilmelerine, zaman zaman tedaviden vazgegerek ya da
tedavi olanaklarina hi¢ ulasamadan yasamalarina, ugradiklari hak-
sizliklar karsisinda mucadele edebilme giictinden yoksun olmala-
rina yol agmaktadir.

HIV’le yasayan kisilerin, tedavileri ve sosyal yasamlart konu-
sunda yasadiklari sorunlarin Gstesinden gelebilmek icin glclen-
meye, bilgilenmeye, destege ve orgiitlenmeye ihtiyact vardir.
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Turk basininin HIV/AIDS ile ilgili dogru bilgilenmesini
saglamak, medyanin duyarhlastirilmast yoluyla HIV ile yasayan
kisilerin maruz kaldiklari ayrimcilik ve damgalanmanin 6niine ge-
¢ebilmek icin s6z konusu uygulamalar ve ihtiyag karsisinda, Sag-
lik Bakanlgi ile Kiresel Fon arasinda imzalanan, Turkiye HIV/
AIDS Onleme ve Destek Programi kapsaminda, Pozitif Yagam
Dernegi'ne ‘MEDYAYA HIV/AIDS KONUSUNDA DU-
YARLILIK KAZANDIRILMASI PROJESI icin hibe veril-
mistir.

Onerilen proje ile, saglik haberlerini yapan muhabi, editér ve
haber muduri pozisyonundaki medya mensuplarinin, HIV/AIDS
konusunda dogru bilgilendirilmesini saglamak, bu kisilerin duyar-
liliklarint arttirmak ve bir HIV pozitif kisiye ile bir medya mensu-
bunu eslestirerek HIV ile yasamay1 birebir deneyimleyerek daha iyi
ogrenmelerini ve 6nyargilarint kirmayi saglamak, dolayistyla;

Medyada “HIV pozitif dostu” olarak gorev yapan bu kisiler
vasitastyla diger medya mensuplarina ulagilarak, medyada yanlis
haber yapilmasi ve dolayistyla da HIV ile yasayan kisilere yonelik
damgalanma ve ayrimciligin 6nine gecilmesi amaglanmistir.

Proje etkinlikleri cercevesinde;

e Saglik haberlerini yapan muhabir, editér ve haber mudi-
tl pozisyonundaki medya mensuplarinin HIV/AIDS konusunda
dogru bilgilendirilmesi amaciyla farkli gruplarla farkli iceriklerde
egitimler, bilgilendirme toplantilart diizenlenmesi,

e HIV ile yasayan kisilerle birebir eslestirerek HIV ile yasa-
may1 birebir deneyimleyerek daha iyi 6grenmeleri ve 6nyargilari-
nin kirllmast saglanmasi,
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e Medyadaki “HIV pozitif dostu” olacak bu kisilerle birlik-
te calistay/lar dizenlenerek ayrimeilik ve damgalanmaya yol agan
haberler belirlenecek ve bunlarin 6ntine ge¢mek amaciyla eylem
plani hazirlanmast,

e Medya mensuplarinin bu proje sirasindaki deneyimleri,
hissettikleri veya HIV ’e bakis acisindaki degisimi yazmalari,

e Bu hikayeler ve deneyimlerin birlestirilerek, Projenin en
son ciktist olan HIV ile yasayan kisilerin dykilerinden olusan ki-
tabin basimi ve dagitiminin saglanmasi amaglanmistir.

Proje uygulama siiresi olan alt1 ay sonunda;

e 50 medya mensubu ile gériisme yapilarak proje etkinlik-
lerine katilacak medya mensuplari belirlenmis,

e 15 Saglik muhabiri ve 15 editor olarak toplam 30 kisiye
HIV/AIDS konusunda egitim saglanmis.

e 15 Saglik muhabiri 15 HIV pozitif kisi ile birebir eslesti-
rilmis ve HIV ile yasamayz1 birebir deneyimleyerek daha iyi 6gren-
meleri ve Onyargilarin kirilmast amaciyla gérismeler yapmalart
saglanmus.

e HIV ile yasayan 15 kisi ile eslesmis 15 medya mensubu-
nun ¢alistigt gazete veya dergilerde 15 kisinin 6ykusiine yer veril-
mis,

Basin mensuplarinin yazdiklart ykiler bir kitap haline geti-
rilmis ve bu kitabin 1000 adet basilarak Tiurkiye’de dagitiminin
saglanmast hedeflenmistir.
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Onerilen proje sonunda;

HIV konusunda dogru bilgilendirilmis, 6nyargisiz haber ya-
pan basin mensuplari sayisinda ve basin organindaki olumlu haber
sayisinda artis ile toplumdaki HIV ile yasayanlara dair 6nyargilar
kirimast, ayrimeilik ve damgalanmaya karsi verilen mucadelede
HIV porzitiflerin giiclenmesi beklenilmistir.

Projenin Uygulanacagt Sehir olarak, Basin organlarinin mer-
kezlerinin Istanbul’da olmast sebebiyle, proje merkezi olarak Is-
tanbul secilmis olup, Projeye Istanbul disindan da HIV ile yasa-
yanlar dahil edilmistir.
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Sayilarla, Tarihlerle
Ve Goniilliilerle
Birlikte Yasanan Siirec

Projenin ilk ayinda (Ocak—2007), bu projede planlanan aktivi-
telerin gerceklestirilmesi i¢in; Proje sorumlusu, Muhasip, Medya

danismant, Tibbi danisman, Egitmen (2 kisi) den olusan, 6 kisilik
bir ekip olusturuldu.

2000 ile 2007 tarihleri arasinda, yazili basinda HIV hakkinda
ctkmis 10’larca haber toplandi.

Projeye dahil olacak medya mensuplarinin se¢imi icin kriterler

belirlendi. Proje siiresince 42 medya mensubu ile goriisiildii.

Medya mensuplart ile eslesecek, 16 HIV ile yasayan insana ula-
sild1.

17/18 nisan tarihleri arasinda, “HIV” alaninda; Tibbi, etik,
sosyal ve hukuki basliklarda, bilgilendirmeye yonelik 2 giinliik
bilgilendirme gerceklestirildi. 21 gazeteciye egitim verildi.
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En ¢ok HIV pozitif olmak ile hastaligin AIDS agamast arasin-
daki farkin ne olduguna dair uzun konusmalar yapildi.

Hastaligin tedavisindeki son asamalar, ila¢ tedavisinde diinyada
gelinen son durum ve ilagla tedavi alan kisilerin uzun yillar sag-
likli bir insan gibi yasamlarint stirdurebildikleri, tabii ki virtisin
sosyal imajt, ayrimeilik, damgalanma ve yasanan hak ihlallerine
deginildi.

11 Mayisa kadar 1 medya mensubu ile 1 HIV pozitif kisi bir

araya geldi. Toplam 11 HIV ile yasayan insan 11 medya mensu-
buyla eslesti. Bol bol dusler kuruldu, caylar icildi. HIV ile yasa-
yanlarin hi¢biri, fotograflarinin ¢ekilmesini ve gercek isimlerinin
kullanilmasint istemedi. (Hakli olarak)

Ayrimciliga ve damgalanmaya maruz kalmadan, insan onuru-
na yakusir bir sekilde yasamanin altt bir defa daha ¢izildi.

12 mays giinii, deneyimi yasayan medya mensuplart ile HIV
pozitif insanlarin bir araya geldigi workshop diizenlendi. Onlar
bir HIV pozitifi tanirken, HIV ile yasayanlarda kendilerini, plan-
larini, yapmak istediklerini ve en ¢ok ta “yok sizden bir farkimiz”
ctiimlesini anlatip durdular.

Ayrimcilik ve damgalanmaya karst yapilabilecekler konusun-
da asagidaki fikirler ucustu toplanti boyunca;

o  Ogzellikle gazetelere yanstyan HIV habetlerinin, iiciinci
sayfa diye tabir edilen boliimlerde yayinlanmasi nedeniyle, bu
bélim editérleri, polis muhabitleri ve istihbarat servisinde gérev
yapan medya mensuplart ile egitim ¢alismalarinin diizenlenmesi,
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e Son dénem televizyon dizilerindeki artis ta gbz 6ntnde
bulundurularak, bu dizilerin senaryolarina HIV/AIDS ile ilgili
bolumlerin konulmast,

e HIV ile yasama strecinin tam olarak bilinmemesinden
dolayi, bu strecin gerek gazete habetleri, gerek réportajlar, ge-
rekse TV programlari ile anlatilmast,

e HIV/AIDS alanindaki kavramlarin dogru kullanimi, do-
lay1siyla eksiksiz ve tam bilgiyi ulastirmak icin gerekli calismalarin
yapimasi,

e HIV/AIDS alaninda belitli periyotlarla medyanin bilgi-
lendirilmesi,

e Bu amagcla toplantilar diizenlenmesi ve bu toplantilarin
medya kuruluslarinda yapilmasi amaclanmustir.

o  Ozellikle e-mail, e-biilten yolu ile medyanin tiim gelisme-
lerden diizenli olarak haberdar edilmesi,

e Ongoriilen e-biilten ile Pozitif Yasam Derneginin refe-
rans noktast olarak kabul edilip, dogru bilgiye ve dogru haber
diline ulagsmak i¢in ortak ¢alisma yapilmast.

e Internet yayinciligini 6n plana ¢ikararak, internetteki med-
ya kuruluslari ile isbirligine gidilmesi.

e Medyaya doniik olarak Pozitif Yasam Dernegi web sitesi-
nin gelistirilmesi ve bilgilendirici dokiimanlarin eklenmesi.

e Medyaya yansiyan haberler ile magdur olan kisilerin, bu
haberler sonrasinda yasadiklarinin anlatilmast.

e HIV/AIDS alaninda, hasta haklari ve gizlilik konusunda
yapilacak bir ¢alisma ile haberlerdeki hak ihlallerinin desifre edi-
lerek, uyulmast zorunlu olan hukuki konularin altinin gizilmesi.

e Dogru bilgiyi aktarmak yerine, haberi magazinlestirerek
aktaran Oykilerin sonuglarinin tartisilmasi.

e Genel olarak HIV’in tibbi boyutu ile yeni gelisen tedavi
ve ilaglar konusunda bilgilendirici egitimler yapmak.

e Yanls ve cksik habetlerin hali hazirda HIV ile yasayan
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insanlar tizerinde yarattigt etkinin, basarili tedaviyi ortadan kaldi-
rabileceginin altinin ¢izilmesi.

Bu deneyimden yola ¢ikarak 11 medya mensubu 11 yazi olus-

turdu. 30 mayisa kadar eslesme sonrast yazilan yazilar toplandi.
Haziran ayinda kitabin basimt i¢in hazirliklara baslandi.
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2000,/2007 tarihleri arasida

Medyada (1kan Haberler

AIDS’li Dogdu Devlet Yuvasi Kabul Etmedi

AIDS’li dogan minik S.S. Sosyal Hizmetler yuvasina alinmadi.
Annenin gunlugiindeki notlar ise distigii fuhus batagini gézler
onune seriyor.

Anne karnindayken HIV viriisi bulastigt ortaya cikan ve
Izmir'de bir ilkgretim okulunda egitim goren 10 yasindaki S.S.
ile annesi P.S. Turkiye’nin glindemine oturdu. Pinarbast semtinde
fuhus yaptig1 6ne sirtilen annenin hamileliginde HIV viriistini
bulastirdigi kizt devlet korumasina alindi. Ancak 11 Sosyal Hiz-
metler Mudurligu, ‘hastaligini baska ¢ocuklara bulastirabilir ris-
ki” nedeniyle kizt yuvaya kabul etmedi. 11 Saghk Miidiirligii’niin
actklamasinda hastaligin bulastirtlhiciligina dair rapor geldikten
sonra kizin nerede kalacagina karar verilecegi belirtildi.

Belirti goriillmedi

Il Saghk Miudirligt vetkilileri ise, din yaptigi aciklamada
Dr. Behget Uz Cocuk Hastanesi Intaniye Servisi’nde izlenen kiz
cocugunun HIV porzitif oldugunu ancak hastaligin belirtilerini
gostermedigini ifade etti. Cocugun durumun degerlendirildigini
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belirten yetkililer, “Anneyle iliskiye giren kisiler, hemen bir hasta-
neye basvurup AIDS testi yaptirmalr” dedi. Diger yandan kiztyla
beraber HIV virtsi tastyan ve fuhus yaptigt iddia edilen anne
P.S’nin yasadiklarini notlar halinde yazdigr giinligt, act gercegi
gbzler 6nune serdi:

‘Cok darbe yedim’

“Hayatimda bir dénim noktast yastyorum. Alkoligim ve ne
yapacagimi bilmiyorum. Kurtulmak istiyorum ve basaramiyo-
rum. Aslinda kendimden utanmiyorum. Insanlar utansin. Cok
perisanim. Hayatta herkesten darbe yedim, siirekli intihari di-
suntyorum. Saplandigim batakliga kizimi da alip gétiriiyorum.
Benim takma adim ‘Prenses’ ve gercegi kizima ve kimseye soy-
leyemiyorum. Dinyanin ne kadar kahpe oldugunu bilseydim
o..olmazdim. Defalarca intihari1 denedim, ama ne basaramadim.
Beni ipten bile aldilar. Hatta boynumda halen ip izi bile duruyor.”

‘Annem g¢ok iyidir’

Kigctk kizin giinluge dustiigl notlar ise son derece duygu yiik-
la: “Annem hep hayata kiistii, ama aslinda ¢ok iyilik sever bir in-
sandir. Hep sevdigi kisiler ona kotilik yapti. Bu sefer, hayatinda
iyl bir insan var. Annem onu seviyor. Kizin S.§.”
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Vali Goksu: “AIDS’in Yayiimasinda
Travestilere Ev Kiralayanlar Da Suclu...”

Izmir Valisi Yusuf Ziya Goksu, AIDS’in yayilmasinda tra-
vestilerin buytk roli oldugunu séyleyerek, travestilere ev kira-
layanlar ve onlar talep edenlerin de onlar kadar suglu oldugunu
soyledi. AIDS ve uyusturucu ile micadelede en 6nemli aracin
egitim oldugunu bildiren Vali Goksu, Dokuz Eyliil Universitesi
(DEU) Tip Fakiiltesi Konferans Salonu’nun da diizenlenen ‘7.
AIDS ve 5. Cinsel Yolla Bulasan Hastaliklar Sempozyumu’nda,
tipta ve teknolojide meydana gelen gelismeler sayesinde bir¢ok
olimctl hastaligin yenildigini, ancak 1980’1 yillarda AIDS hasta-
liginin ortaya ¢tktigint belirtti. Uyusturucu ve AIDS ile miicadele-
de en 6nemli aracin egitim olduguna isaret eden Goksu, “Onemli
olan insanlarimizi bilinglendirmek ve genglerimizin bu hastaliga
yakalanmasini engellemektir. Ciinkii bu hastalik en fazla gencleri
seviyor” dedi. Izmirdeki AIDS’li sayisinin verilere gére milyon-
da 80 oldugunu hatirlatan Vali Goksu, Alsancak Semti’ndeki tra-
vestilerden sikayet edildigini belirterek, sunlart syledi: “AIDS’in
kaynagi, travestiler. Ama bu travestilere evleri verenler de yine
Alsancak’ta oturanlar. Eskiden aile emlakcilart vardi. Emlakeilara
evin ‘iyi ailelere’ verilmest isteniyordu. Simdi ev sahipleri ‘parast
iyi olsun da kim olursa olsun’ diyor. Bunlarin ev tutmasi, onlara
talebin artmasi, maalesef AIDS’i olusturan sebepleri doguruyor.
Gerekli miicadele veriliyor. 30’a yakin ev kapatildi. Travestileri
talep eden kisilerle de miicadele edilmesi gerekir.” DEU Rektori
Prof. Dr. Emin Alict da AIDS’le miicadelede basarili olunmast
icin fakirligin, egitimsizligin ve cehaletin ortadan kaldirilmast ge-
rektigini soyledi. 11 Saglik Miidiirii Levent Kidak, AIDS ve uyus-
turucu ile miicadelede tim kurumlarla isbirligi yapmaya hazir
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olduklarint ifade etti. AIDS ile Mtcadele Dernegi Baskani Prof.
Dr. Melahat Okuyan, dinyada 34-46 milyon kisinin enfekte oldu-
gunu, en fazla AIDSlinin Uzakdogu, Guney Afrika ve Dogu Av-
rupa tlkelerinde bulundugunu, uyusturucu ve yoksullugun has-
taligin yayilmasinda etkili oldugunu soyledi. Turkiye’de 2004 yili
verilerine gére 1802 kisiye tant konuldugunu dile getiren Okuyan,
bu rakamlarin test yaptirilmasindan sonra ortaya ¢iktigini, gercek
rakamlarin bunun 10-20 kat1 fazla oldugunu tahmin ettiklerini
bildirdi. Ttrkiye’de en yliksek oranin 30-34 yas gruplarinda ol-
dugunu ifade eden Okuyan, bu hastalikla miicadelenin basartyla
sonug¢lanmasi i¢in uyusturucunun 6nlenmesi ve ekonominin di-
zeltilmesi gerektigini kaydetti.
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Y.0. icin iki Formiil...

HIV virtst tasidigt icin stnuftaki diger cocuklarin velilerinin
tepkisiyle karsilasan yedi yasindaki Y.O’nun “tecrit” durumu de-
vam ediyor. Dun ....)1n giindeme getirdigi olayla ilgili agiklama
yapan Izmir 11 Milli Egitim Midiirt Kamil Aydogan, iki ¢6ziim
onerisinde bulundu. Aydogan, “Y.O., ya evde tek basina bir 6g-
retmenle ya da okulda tek bir sinifta bir 6gretmenle egitim gore-
cek” dedi.

Daha yirmi ginlik bebekken Kizilay’in verdigi kandan HIV
viriisii kapan Izmirli Y.O’nun dramit bitmiyor. Okula basladigt
ikinci giin velilerin tepkisi nedeniyle yalniz basina kalan Y.O’nun
egitimini nasil siirdiirecegi konusunda ilk agtklama 11 Egitim Mii-
durd Kamil Aydogan’dan geldi. Y.O’yu mutlaka okutacaklarini
belirten Aydogan, “Y’nin egitimini saglayacagiz. Aileyle gorisip
onerdigimiz iki formilden birini uygulayacagiz” dedi. Cenazeleri
oldugu icin Y.O’nun. ailesiyle ¢arsamba giindi bir araya gelecekle-
rini ve 6nerilerini ileteceklerini belirten Aydogan, “Evinde tek ba-
sina birebir 6gretmenle bunu saglayabiliriz. Ya da okulda tek bir
sinifta bir 6gretmen verebiliriz. Y nin egitimi mutlaka saglanacak,
insanlart da tedirgin etmeyecegiz” dedi.

Annenin Isyani

Oglunun acimasizca dislandigini belirten anne N.O. ise,
“Kizilay’in AIDS’ 1i kani sayesinde yillardir kabus yastyoruz. Bizi
boyle kadere mahkum edenler utansin. Tum zorluklara en ya-
kinlarimizla, bize her an destek olan ailelerimizle karsi ¢ikmaya
calistyoruz. Ama asamayacagimiz sorunlarda da devletin elini

bekliyoruz. Oglumun okuma hakk: var. Bunu istiyoruz.” dedi.
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Anne N.O konusmasint soyle surdiirdi “Hekimlerin okul,
sinif ortaminda bulasmadigint belirten raporlari var. Bunlar g6-
zardt ediliyor. AIDSten daha riskli olan Hepatit B ve C hasta-
liklart var. Ustelik bunun toplumda tastyicilik orani cok yiiksek.
Bu da kanla bulagtyor. Bitun 6grencilerden rapor istensin, ba-
kalim kaginda neler ¢ikacak. O zaman ne olacak, ne yapilacak.
Kan yoluyla bulasma riski olan Hepatit i¢in o ¢ocuklar dislanacak
mit? Ama bu bizim gercegimiz ve hak etmedigimiz halde, kendi-
mizden kaynaklanmadigs halde kott bir kadere mahkum edildik.”

Drami Bitmiyor

Y.O’nun drami daha 20 giinlik bebekken basladi. Kizilay’dan
alinan HIV virtsli kanin verildigi minik Y.O, ¢agin vebast AIDS
hastaliginin virtsiiniin tastyicist oldu. Kan disinda bulastirma ris-
kinin bulunmamasina karsin daha bebekken “vebali” muamelesi
gordi. Y.O buyudi ve okul ¢agina geldi. Ailesi saglikla biiyiiyen
cocuklarint yasitlart gibi okumast igin gegen yil evlerine yakin
olan Sehit Komando Er Fatih Ozcan Tlkégretim Okuluw’a yazdir-
di. Ancak koti kaderlerinden kurtulamayan O. ailesi cocuklarinin
durumun duyulmasi tizerine ogullarint okula baslatmadan kaydi-
nt sildirdi. bulagsmaz” garantisi verememesi Y. nin egitim hayatini
etkiledi. Gegen y1l Y.O tedavisinin de takip edildigi Dokuz Eylil
Universitesi Hastanesi Okulu’na devam etti.

Bu yil ilk6gretim birinci sinifa baslayacak olan Y.O’yu ailesi
Hatay’daki Serif Remzi {lkgretim Okulu’na kaydettirdi. Ancak
Y’nin okullu olma sevinci sadece iki gin siirdi. Y nin taninma-
st tizerine okudugu 1-B subesi velilerinin ayaklanmasina ve tavir
koymalarina neden oldu. Veliler, “Ya o ya bizim ¢ocuklarimiz”
diye diretince Y. sinifta tek basina kaldr.
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53 AIDS’li gocuk var

Saglik Bakanligi’'nin 2002 yili verilerine gore, Ttrkiye’deki toplam
AIDS’li say1st 1325% cikt1. 11k olarak 1985 yilinda bir hasta ve ve
bir tastyicida gorillen AIDS hastaligi, son 18 yilda artarak devam
ediyor. AIDS vaka ve tagtyicilarinin yas ve cinsiyete gore dagili-
minda, okul ¢agindaki 5-19 yas arast olanlarin toplam sayisi ise
53. Bu ¢ocuk ve genclerden, 20%si erkek, 30’u ise kiz.

AIDS, sosyal yasam alanlarinda, ne ayni sinifi, ne de aynt is
yerini paylasmakla bulasmiyor. AIDS’le Savasim Dernegi Genel
Sekreteri Prof. Dr. Selma Karabey, bu durumun tam anlamiyla
ayrimctlik ve egitimsizlikten kaynaklandigini belirtiyor.

Istanbul Tip Fakiiltesi Halk Sagligt Anabilim Dali Og-
retim Uyesi Prof. Dr. Karabey ise bugiine kadar dernege aile-
lerden egitim haklarinin engellendigine dair bir basvuru gel-
memesini  soyledi. Karabey “Buytk olasilikla bu ¢ocuklar
desifre olmadan, gizli sakli 6grenim goruyorlardir. Belki bir
kismt da okumuyor. Ama aileler, ¢ekindikleri i¢in ¢ocuklari-
nin durumunu okuldan bile gizlemek durumunda kaltyordur”

Avrupa’da Tecrit Olmaz

Avrupa’da 1987 yilindan itibaren bilin¢lendirme kampanya-
lar1 baslatildigint hatirlatan AB yetkilileri, Tturkiye’nin AIDS hak-
kinda halki bilin¢lendirme kampanyalarini biran 6nce baglatma-
st gerektigini vurgulayarak, HIV virtsu ile Hepatit B virtisiiniin
aynt sekilde bulasict oldugunu belirtiyorlar. Ttrkiye’de Hepatit B
tastyicilarinin yizde 40’lar sinirinda olduguna séyleyen yetkililer,
bu durumda Turkiye’nin yarisinin egitim alamamast gerektigine
dikkat ¢ekiyorlar.
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Y.O.Avrupa’daolsabudramiyasamayacak. Clinkiiorada Egitim
Bakanligi ve Saglik Bakanlig: yetkilileri, doktor, psikolog, pedagog
ve hemsirelerden olusan birimler olusturulmus durumda. Bu gibi
durumlarda olaya el koyan birimler, okul, 6grencive velilerin arasin-
dasaglikli bir diyalog kurmakla ve velileri bilin¢lendirmekle g6revli.

Y.O’nun basina gelenler, Britksel’de bir Afrika kdkenli geng
kizin da basina gelmisti. Lise ¢agindan sonra HIV virtsli oldu-
gunu 6grenen geng kiz, hemsirelik okumak istedigini doktorla-
rina bildirmisti. Doktorlar hem Saglik Bakanligt hem de Egitim
Bakanligi ile yaptiklart gériismeler sonunda 6grencinin okula gi-
debilecegine karar verdiler. Ancak tek bir kural vardi. AB yasa-
lar1 dogrultusunda geng kizin kimligi gizli tutuldu. Geng kizin
HIV’li oldugunu ismi agtklanmadr. Simdi gencin Briksel’de bir
universitenin Hemsirelik Yitksek Okulu’nda okudugunu belirten
bakanlik yetkilileri, “Bu kiz da diger arkadaslar1 ile birlikte egitim
aliyor” dedi.

Veliler O’nu istemedi

Hentiz 20 giinlik bebekken HIV viriisli kanla hayati kararan
Y.O. egitim yasina geldi ama veliler tarafindan istenmeyen ¢ocuk
ilan edildi. Y.O. bir veli tarafindan tanininca okulda panik basla-
dr. 39 veli cocugunu okula géndermedi. O. ailesi simdi ¢aresizce
¢6zim i¢in bekliyor

1996 yilinda Izmirde dogdu Y.O. Daha 20 giinlik, minicik
bir bebekken, hastalandr. Kizilay’dan alinan kan nakledildi. An-
cak daha sonra Izmir Valiligi tarafindan yapilan actklamayla bu
kanin HIV virtsli (AIDS’li) oldugu, bebegin yaninda iki kisiye
daha bu kandan verilerek virtisin bulastirildigt bildirildi. Bebek
sahibi olma mutluluklart HIV belastyla kabusa dénen aile, tedavi
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icin Izmir-Ankara arasinda yillarca mekik dokudu. Minik cocu-
gun virtise karst direnmesi ve saglikli bir ¢ocuk olmasi i¢in maddi
manevi zorluklara gogus geren O. cifti, Kizilay’a karst hukuksal
miicadele de baslattt. Sonunda O. ailesi, faizleriyle birlikte 62 mil-
yar lira almaya hak kazandu.

Oglum Vebal1 Degil

Yillarca hastaneleri, adliyeleri mesken tutan O. cifti; ogullart
Y’nin okul ¢agina gelmesine seviniyordu ancak yeni sorunlarla
yuz yuze geldiler. 6 yasint dolduran Y. gegen yil Sehit Komando
Er Fatih Ozcan Ilkégretim Okulu “okul éncesi” sinifina yazdi-
rildt. Oglunun 6nltgini alip, ¢antasini hazirlayan anne; okuldan
gelen telefonla kahroldu. Tki veli tarafindan okula ihbar yapil-
mustt. Y nin AIDS’l oldugu duyulmus; O. ciftinden ogullart icin
“saglikli, okuyabilit” raporu getirmesi isteniyordu. Ogullarinin
afise olmamasi i¢in kayd: geri ¢ektiler. Kahrolan anne, “Oglu-
muzu dort duvar arasinda yasamaya mahkum etmek istiyorlar.
Kan yoluyla bulasan bir hastalik olmasina karsin ona vebali gibi
davrantyorlar” diyerek cocugunu yasitlart gibi okutmak istedigini
s6yledi.

O. cifti, ogullarinin normal bir yasam strmesini isterken;
Y’nin diger ¢ocuklarla aynt okulda okuyup okuyamayacagi tartis-
maya neden olmustu. Okul hayati baslamadan biten Y.nin nasil
okuyacagi tartismasina veliler, vatandaslar, saglik mudurligi ve
milli egitim mudirligi yetkilileri de katildi. Veliler, “Her ne kadar
okumak onun da hakkiysa da, hastaligini cocuklarimiza bulastirir
korkusu yastyoruz. Okusun ama bizim ¢ocuklarimizla ayni sinifta
degil” gorisune vardi.
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Diinyaya Rezil Oluruz

Pek ¢ok vatandas ise tip diinyasinin uygun raporu vermesi
halinde Y’nin yasitlartyla bir arada 6grenim gérmesi gerektigini
soyledi. AIDS’le Miicadele Dernegi Baskant Prof. Dr. Melahat
Okuyan da, Y.nin dislanmasinin vicdansizlik oldugunu belirterek,
“Diinyaya rezil oluruz. Bu cocugun kesinlikle etrafina bulastiraca-
81 hastaligi yok; tastyict durumda. Diinyada onun gibi ¢cok ¢ocuk
var. Ama toplumla i¢ ige yastyor, okula gidiyor” demisti. Uzun
tartismalar sonunda da formil bulunmus ve Y. gecen yil tedavi-
sinin de takip edildigi Dokuz Eyliil Universitesi Hastanesi’nde
Hastane Okulu’na devam etmisti.

Ailesi okutmak istemese bile zorunlu temel egitim yasast ge-
regince okumasit gereken Y. bu yil gecen yil yasananlart yeniden

yastyor.

O. ailesi Yesilyurt'taki evlerini Hatay’a tasidi ve Y.yi Serif Rem-
zi 1lkégretim Okulu 1-B subesine kaydettirdi. Ancak 15 Eyliil’de
yapilan ders bastyla okuluna baslayip yeni arkadaslar bulan Y nin
mutlulugu kisa stirdi. Daha okulun ikinci gtintinde Y.'yi tantyanlar
¢iktt. Durum hemen okul idaresine iletildi. Bunun tizerine okul
muduri Salim Yilmaz, anne ve babadan “Y’nin AIDS bulastirma
riski tagimadigina, okulda okuyabilecegine” iliskin rapor istedi.

O. cifti de okula iki rapor sundu. Izmir Saglik Midiirligi’niin
bulasmayla ilgili “ayni odada, aynt ofiste, aynt sinifta bulunmak-
la, aynt hayayt solumakla toplumsal yasamda bulasmamaktadir”
yazist ile Dokuz Eyliil Universitesi Hastanesi’'nden aldigi, “kanla
temas olmadigt sirece” uyaristnin yer aldigi “okul ortaminda ter,
tukurik, el sikismasi, gzyastyla bulasmadig: bildirilmektedir” ra-
potlarini iletti.
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Rapor Var da Ne Fayda

Velilerin tedirginligi iizerine 11 Saglik Midirligi’'nden de
yardim istendi. Bulasict Hastaliklar Subesi’nden gelen hekimler,
AIDS ve bulagsma yollari hakkinda velilere bilgi verdi. Y nin bu
okulda okumasi gerektigini bildirdi. Ancak hekimler, velilerin kan
yoluyla cocuklarina bulasma riski olup olmadigi sorusuna yanit
veremedi.

Aciklamalardan tatmin olmayan veliler, diin sabah ¢ocuklarini
okula gondermedi ve 11 Milli Egitim Mudirligi’ne basvurarak
sorunun ¢ozimlenmesini istedi. Y. nin okula devam etmesi ha-
linde cocuklarint okuldan alacaklarini belirten veliler, “Hic kimse
bize bir sey olmayacag konusunda garanti veremez, veremiyor.
Cocuklar diise kalka biiyiiyor, her an bir yerlerini kanatiyorlar. Bu
sartlarda nasil rahat olabiliriz? Bizim yerimizde hangi anne baba
olsa aynt sekilde davranir. Cocuklarimizi disiinmek zorundayiz.
O varsa bizim ¢ocuklarimiz bu okulda olmayacak™ dediler.

Tagtyict Olmiiyor

Y.O’nun basina gelenler, dikkatleri AIDS’in bulasma yollarina
ve bu konuda toplumun bilgisizligine ¢ekti. AIDS hastalari; bu
hastalig1 ‘tasiyict olan ama kendileri gibi hasta olmayan’ insanlar-
dan kapryor. Tipk:t Hepatit B'de oldugu gibi; viicudun bagisiklik
sistemi, vicut stvilartyla bulasan bu hastalik bazi insanlart AIDS
hastast, bazilarini ise AIDS tastyicist haline getiriyor. Hastalart
olim beklerken, tastyicilar ise hayatta kaliyor.

HIV virtstyle karsilasan her insan, tipki Hepatit B’de oldugu
gibi, hasta olmayabiliyor. Bazi insanlar, vicutlarindaki bagisiklik
sisteminin Ozelligi geregi, sadece tastyict olup, hastaligi bulastir-
makla kaliyor ki; bu kisilere HIV tastyicist deniyor. Tastyicilar,
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hi¢bir zaman AIDS yiiziinden 6lmedikleri gibi, bu kisilerin me-
dikal tedaviye verdikleri yanit da AIDS hastalarina oranla daha
yuksek duzeyde oluyor.

Nasil Bulagir?

Hastaligin Ttrkiye’de bulasma bigimleri farkls

* Cinsel iliski yoluyla (gerek escinsel gerekse heterosekstiel
iliskilerde),

* Kan yoluyla (kan nakli, siringa kullanimi veya yaralarla te-
mas),

* Anneden bebege (hamilelik, dogum ve emzirme sirasinda).

AIDS, Tirkiye’de farkli olarak en ¢ok kan nakli yoluyla ve he-
terosekstiel iliskiyle bulagiyor.

Mahzun Mahzun Bakindi

Talihsiz Y. dun sabah kendisini buyliten babaannesi Emine
O/’nun oldiginden habersiz geldigi okulda anlayamadigr protes-
toyla karst karstya kaldr. Anneannesi ve kuzeni ile birlikte sinif-
taki yerini alan, ancak tek bir arkadasini dahi yaninda géremeyen
Y. mahsun bir sekilde hakkinda verilecek karart bekledi. Velileri
yatistirmak icin okula gelen 11 Milli Egitim Mudirii Kamil Ay-
dogan, annesinin cenazesini kaldirmaya hazirlanan baba N.O.yu
okula gagirtti. O. giftiyle gérissen Aydogan, cenazeleri oldugu icin
ailenin ¢ocuklari i¢in ti¢ glin izin istedigini belirterek, “En sagliklt
¢6zimu bulacagrz” dedi.

Daha sonra diger velilerle goriisen Aydogan, “Sizin i¢ huzurunu-
zu saglayacak bir ¢6ziim mutlaka bulacagiz. Gerekirse tek bir sinifta
ya da evinde 6gretmenle okumasint saglayacagiz” diye konustu.
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Polis Adaylarina AIDS Testi...

Emniyet Genel Mudurligi, polis kolejlerine alinan 6grenci-
leri HIV testinden gecirecek.Hazirlanan yonetmelige gore, polis
adaylart bundan sonra AIDS disinda Hepatit A, B, C ve frengi
testinden de gectikten sonra koleje girebilecekler. Ge¢mis do-
nemlerdeki polis adaylarinin AIDS testinden ge¢medigini belir-
ten yetkililer, saglik raporu alan polis adaylarinin mutlaka AIDS
testinden ge¢mesinin gerektigini séylediler.

Gapkinin Evine AIDS Tebligati...

Fatih’te fuhus yapan Turkmenistan uyruklu kadin, AIDS’li
cikti. Polis, kadinla iliskiye giren 3 erkegin evine, “Virts kapmis
olabilirsiniz. Hastaneye gidin’ yazist génderdi.

Tavsiye Uzerine Gelmig

Istanbul’da fuhus yapan kadinlardan birinin AIDS’li ¢tkma-
s1, bu kadinla birlikte olan erkeklerin kabusu oldu. Fatih’te polis,
fuhus ihbar1 tizerine bir eve baskin dizenledi. Evde bulunan ya-
banct uyruklu 4 kadin ile 9 erkek, gozaltina alind1. Saglik kontro-
linden gegirilen kadinlardan Turkmenistan uyruklu G.Anin (31)
AIDS’li oldugu anlagild. 2 ay 6nce arkadasinin tavsiyesi tizerine
Istanbul’a gelen G.A., fuhus batagina saplandigini séyledi.

Birlikte Olanlar Yandi

AIDSli kadinin, HIV viriist tasidigint bilmedigini ifade etti-
g1 6grenildi. Polis, simdilik AIDS’li kadinla iliskiye giren 3 erke-
gin ismini tespit edip, evlerine “HIV virtist kapmus olabilirsiniz.
Hemen en yakin saglik merkezine gidip muayene olun” tebligatt
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gonderdi. Ekipler, kadinla iliskiye giren diger erkeklerin de isim-
lerini belitleyip evlerine yazi génderecek.

AIDS’liler Araniyor...

Istanbul’da, AIDS panigi bas gosterdi. 6 hayat kadininda HIV
virsine rastlaninca, Turkiye’nin en biyiik sehrinde bu kadinlarla
birlikte olan ¢apkin erkekler aranmaya baslandu. Istanbul 1l Jan-
darma Komutanligi’na baglt ekipler Silivri, Beylikdiizii, Biyiik-
¢ekmece, Esenyurt, Kumburgaz ve Eminénti’nde uluslararasi fu-
hus sebekesine kars1 es zamanli operasyonlar baslatti. Daha 6nce-
den belirlenen 32 otel, pansiyon ve evi aynt anda basan jandarma
ekipleri, fuhus yaptiklart belirlenen Rusya, Moldovya ve Ukrayna
uyruklu 120 kadint g6zaltina alds.

Toplam 39 Tanesi Hasta Cikt1

Ancak asil 6nemli olan operasyon degil, kadinlara yapilan test
sonuglariydt. Gézaltina alinan hayat kadinlarindan 6’sinda HIV,
yani AIDS virtsii bulundu. Toplam 39 kadinda ise cinsel yollarla
bulasan cesitli hastaliklar tespit edildi. Hayat kadinlarinin yaka-
landiklar1 ana kadar ka¢ erkekle birlikte olduklari arastirilirken
Jandarma yetkilileri, yabanct kadinlarla iliski kuran vatandaslara
cagrida bulunarak en kisa zamanda hastaneye basvurmalart ge-
rektigini kaydetti.

70 Kadin Sinir Dig1 Edildi

Ote yandan saglik muayenesi yapilan 120 kadindan 70%i sinir-
dist edilerek tulkelerine génderildi. Jandarma ekipleri konunun
onemine dikkat ¢cekerek bu kadinlarla birlikte olan erkeklerin test
yaptirmadiklari takdirde, virtistin hizla yayilabilecegini belirtti.
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llj?M!!ﬂIl%ﬂfDEﬂ DEGIL AIDS'TEN KORK!

Uclii Tedavi...

“Bat tilkelerinde artik viriisiin ¢ogalmasint 3 farkli yonden
engelleyen triple tedavi (li¢li tedavi) uygulantyor. AIDS bu te-
davi ile artik diyabet, ylksek tansiyon gibi kronik-strekli ilag
tedavisi gerektiren bir hastalik oldu. AiDS hastalari, zamanla
zayiflamiyor ve 6lmiyor.” 2003
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AIDS’liye Rekor Tazminat...

Unlii gosteri grubu Cirquedu Soleil tarafindan AiDS oldugu
icin isten cikartilan bir dansct, 600 bin dolarlik tazminat ald.

Dinyaca tinli Kanadali gosteri grubu Cirque du Soleil AiDS
hastas1 bir ¢alisanina, ayrimcilik yaptigt icin600 bin dolar (yakla-
stk 825 milyarlira) tazminat 6demeyi kabul etti.

Kanada’'da biytk ilgiyle izlenen dava ise Cirque du Soleil
yonetiminin, 6nceki yil Hiv pozitif oldugu kesinlesen danset
Matthew Cusick’in, diger calisanlara AiDS bulastirma riski ol-
dugu gerekgesiyle kontratint yenilememesiyle basladi.

Kontratinin yenilenmemesini AIDS’lilere ayrimeilik olarak
nitelendiren Cusick, Cirque duSoleil’den sikayet¢i olup dava
actt.

Cusick karar sonrasinda, “Hayatimin en biytik zaferini ka-
zandim. Dogru bir sey icin savastim ve basardim” dedi.

Cusick’in avukatt Hayley Gorenberg de, “Bu, AiDS virtsi
tagtyan insanlar icin simdiye kadar kazanilan en buytk zafer,
insanlara ayrimciligin pahaliya mal oldugunu kanitladik™ dedi



Pozitif Yazilar

KADIN TEMiZ CIKT
gﬁngKLER KiRLi

’,




Pozitif Yazilar 39

Sonucta AIDS Politik Bir Hastalik...

AIDS konusunda arastirmalari olan Jouathan Mann diyor ki
“Bir zenciye prezervatif kullan demeden 6nce ona bir gelecek,
bir tas corba vaad etmek zorundasiniz”.insanlarin 6ncelikleri cok
farkli.Bu insanlarin aglk, issizlik, yoksulluk gibi 6ncelikleri var.
Bu yiizden AIDS artik onlar icin ¢ok bir sey ifade etmiyor.

Diunyadaki buytik ilag sirketleri de paray1 elinde tutan sirketler.
Buyiik ilag¢ sirketleri ilacini kendisi treten tlkelere su tehditlerde
bulunuyor: “Eger siz bu ilaglart bedava satmaya devam ederseniz
ben de arastirmaya gelistirmeye para ayiramam. Béyle olunca da
yeni tedavi yontemleri bulunmaz.” Bu bir ¢esit aba altindan sopa
gostermektir. Sonugta AIDS politik bir hastalik.

Posterle Kogusunun Dort Duvarini
Renklendiren HIV lle Yagsayan Kadin...

Kogusla tek basina Daniela 27 yasinda, Moldovali. Uyustu-
rucu satmaktan tutuklandi. AiDS oldugu gerekgesiyle tek kisilik
kogusa kondu.

HIV virtsiini, eroin partilerinde bir¢ok kisinin kullandigt
bir enjektorden kapmisti. Daniela, bu nedenle tam 5.5aydir tek
kisilik bir kogusta yastyor. Kogusunun dért duvarint kapladig
posterlerle renklendirmis.
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Yemegi, kapidaki 10 santimetre genisligindeki bir delikten
uzatiliyor. Avukat Kenan Kara’nin izlenimlerine gbre cezaevi
gorevlileri, hastaligin kendilerine bulasmasindan korkuyor. Bu
distinceyle de kogusa girmiyorlar.

Istanbul Barosu Hasta Haklart Komisyonu Baskant Hilal
Giltepe, bulasict hastaligt olanlarin, diger insanlardan tecrit
edilmesinin hicbir kanunla bagdasmadigint séyledi. Daniela’nin
insanca yasama hakkinin elinden alindigini belirten Hilal Gul-
tepe, “Bu durum, Anayasa’nin 17’nci maddesiyle bagdasmuiyor.
Bu maddeye gore, herkes yasama, maddi ve manevi varligin
koruma ve gelistirme hakkina sahiptir.

Hig kimseye insan haysiyetiyle bagdasmayacak bir ceza ve-
rilemez.” 2004
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Projeye Dahil Olan
Medya Mensuplar
HIV+'leri Anlatiyor




Hold your dreams
in open hands.
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big Hazrhgy...

HIV porzitif tanist alan bir¢ok insanin yasadigt ilk duygu;
Oliim/ 6lecek olmak/ 6lmeye hazirlanmak...ve bu siirece eslik
eden torensel-travmatik hazirliklar. ..

Go6¢ hazithgy. ..

Il giinler yasanan soka, inanamamaya, caresizlige eklenen
bir hazirlik bu,

Sevdiklere birakilan mektuplar, yapilmast istenenler, elden
cikarilan kitaplar, birlikte ¢ekilen son fotograflar, bir gizi bera-
berinde gotiirmenin agirligs, paylasamamanin stkintist, dagitilan
bir yasam, gelecegin bittigi, buitiin planlarin unutuldugu, gidil-
mesi disiinilen sehirlerin isimlerinin silindigi, veda hazirliklari-
nin yapidigs bir donem. ..

Sonra zaman sizi ardinda birakip, hemen Glmeyeceginizi
anladiginizda, viriisle yasamaya alismaya calisirken, 6grenmeniz
gereken daha bir¢ok seyin oldugunu gériiyorsunuz. ...

Disaridaki yasam, sirriniz, virtistiniiz, size yakistirilan, ya-
pistirtlan etiketler, acitan su¢lamalar, kurban edilirken unutulan
yasaminiz, sizi viriisten daha ¢ok zorlamaya ve yaralamaya bas-
liyor....

Belki soylenecek tek sey, her sayinin bir insan yasamina
ait oldugunun hi¢ unutulmamast gerektigi. ..

Hazitlik devam ediyor. ..
Sanki daha ¢ok yasama gibi... (g. babacan)
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HIV Pozititliler Yeraltmdan Cikiyor..

Hatice Yasar / RADIKAL

“Cenk, objektifimize sevgilisinin aldigi ilk ciceklerle poz verdi. 32 ya-
sindaki Cenk iki yildir, 51 yasindaki Eylem ve egi ise 11 yildir HIV'le
yasiyor. Tasidiklari virts nedeniyle kabuguna cekilmeyip var olmak
icin savas veriyorlar.”

Cogumuz i¢in bir doniim noktast olan 30 yas Cenk igin tatsiz
bir milattt. Ciinkii 30’una bastigr 2005 yilinin haziran ayinda vi-
cudunda ¢ikan belirtilerin, korktugu seyin habercisi’ olabilecegini
biliyordu. Lenfleri sismisti. Daha 6nce tger-beser ¢iktigt merdi-
venleri simdi birer birer ¢tkmasina ragmen simdi ggstizdu. Dok-
torun yolunu tuttugunda korktugu seyin gerceklestigini 6grendi.
Vicuduna HIV girmisti...

Hikayesini okuyacaginiz Cenk’in gazeteye haber olmasinin
nedeni bir nevi arttk HIV porzitiflilerin yer altindan ¢itkmast dene-
bilir. Kendisinin de ¢alistigt ve HIV pozitiflilere hukuk ve saglik
alanlarinda yardime1 olan Pozitif Yasam Dernegi bir proje kap-
saminda gazetecilerle HIV pozitiflileri bir araya getiriyor. Amag,
toplumun géziinde hala ‘mazbut olmayan’, ‘ahlakdist’ yasayanla-
rin yakasina yapistgt dustntlen AIDS/HIV tagtyicilarina yonelik
Onyargilart kirabilmek.
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Proje kapsaminda biz de iki HIV tastyicisiyla zaman gegirdik
ve hikayelerini dinledik. Cogunlukla escinsellere mal edilen hasta-
lik virtising tastyanlarin yelpazedeki genisligi dikkat ¢ekiciydi; ev
hanimi, polis memuru, ¢cocuk, doktor, saglik calisant vs...

Cenk bir escinsel. Hastalik virtisinii alana kadar korunmasiz
cinsel liskilere girmis. 11k belirtileri goriince bunun HIV oldugunu
anlamis. HIV viicuda girdikten kisa bir stre sonra akut belirtiler
verir. Yuksek ates, lenflerde sisme, halsizlik bu belirtilerden. Bir
sure devam eden bu sorunlar ardindan kaybolur ve uzun yillar be-
lirti vermeyebilir virtis. Cenk’te de aynt sey oldu ve belirtiler ortaya
ctktt. Korunmasiz iliskiye girdigi icin bu belirtilerin HIV’in haber-
cisi olabilecegini biliyordu. Yaptirdig: testler onu hakli ¢ikard.

‘Olmeyi Diigiindiim’

Ozel hastanede yaptig1 testin sonucu doktor tarafindan hasta-
ne koridorunda ayakistt anlatildi. O giinii unutamiyor:

“HIV esittir 6lim diye dustintiyordum. Doktor koridorda taniy
soyledikten sonra aglayarak hastaneden ciktim. Olmeyi diisiin-
dim, ama bunu yapmadim.”

Cenk, birkag aylik bocalama evresinden sonra farkliliginin sa-
dece viicuduna giren virtis oldugunu anladt. Kendini ‘6teki’” olarak
gbrmekten vazgecti. Toplumda ciddi bir ayrimciliga maruz kalma-
digi1 icin sansltydi ama saglik kuruluslarinda zorluklarla karsilasmis-
t1. “Cunkd” diyor, “isyerlerinde korkung seyler yasantyor. Lavaboya
36-gidince cantast karistirilip raporlart incelenen, kullandigy ilaglara
bakilan ve desifre edilen, devlet memuru oldugu icin ilaglarint ala-
mayanlar var. Clinki recetesine ilaglar yazilirsa HIV pozitif oldugu
ogrenilecek. Bu da isini kaybetmesine neden olacak.”
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‘HIV Sevgiyi Yenemez’

Iki yildir Pozitif Yasam Dernegi’nde calisan ve ise yaradigina
inanan Cenk mutlu. 10 aylik bir beraberligi var:

“Partnerime tastyict oldugumu onunla yakinlasmadan acikla-
dim. HIV’in sevgiyi yenemedigini gérdum. Korundugunuz su-
rece HIV porzitifle tanigmazsiniz. Ayni tuvaleti kullanmak, ayni
isyerinde calismakla viriis bulagsmaz. Ben kendimi 6teki olarak
hissetmiyorum. Ama yillardir bu nedenle kendini duvarlarin igine
hapseden, bununla barismayan arkadaslar var.”
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HIVle Yikidh Askla Hayata Dondii...

Tiirkan Yilmazer / AKSAM

Adini, yasini, isini aciklamayan ve HIV virlsi tasiyan bir gencle ko-
nustuk. Tahlil sonuglarini aldiktan sonra hayatinin akigini tiimdiyle
degistiren, yasadigi travmayi o zamanki sevgilisi simdiki esiyle at-
latan gen¢ adam kafasini kurcalayan ‘acaba’lardan kurtuldugunda
baba olmayi dusliyor.

Hayata kismius, evden disariya ¢tkmak istememis, duygulari
Orselenmis Ama hep bir kalp carpintist onu ayaga kaldirmis. El-
lerinin arasina hep sevdiginin ellerini almis Yasamak icin bahane
bulmasina gerek kalmamzs. En buyik bahane hep yaninda, 6ntin-
de, arkasinda hayatinin her aninda olmus Sevdiginin saglarinin
her savrulusunda, gézlerinin her 1siltisinda, giizel sesinin naifli-
ginde yureginin ¢arpintisini haykirmak istemis.

Bir HIV pozitif hastasindan bahsediyorum size Ne yazik ki
adint vermeyecegim, ¢liinkii ben de bilmiyorum, yast, nerede ¢a-
listig1, meslegi sevdigi kadinin adi Bunlarin higbirini bilmiyorum
Cunki anlatmak istemiyor Cunki biz toplum olarak onu ve onun
gibi HIV pozitif hastalarint sir dolu bir hayata mahkum ettik.
HIV virtsi tastyanlara 6cti gibi baktik, sanki hepsi hastaligin as-
linda son evresi olan AIDS hastastymis gibi damga vurduk, biraz
olsun paylasmak isteyenleri afise ettik.

En buytk hak olan gizlilik hakkina nasil saygi duyulmadigini,
komsularinin ihbariyla apartmanlarindan atilanlar, HIV virtsit
tasidigt icin egitim hakk: elinden alinan ¢ocuklarint okutabilmek
icin ¢irpinan anne-babalart gérduk.
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Ttim bunlara dur demek isteyen Pozitif Yasam Dernegi, HIV
virisinin anlastlmasini, aslinda zannedildigi gibi Slimcul bir
hastalik olmadigint, diizenli ila¢ kullanimiyla saglikli ve kaliteli bir
hayatin strdurebilecegini topluma anlatmak icin 6zel bir proje
diizenledi. Medya mensuplariyla HIV tastyicilarint bir araya getir-
di. Hayatlarinda kimseye a¢cmadiklart sirlarini bize anlattilar; “sir
kardesligi’ yasadik. Ancak bastan da soyledigim gibi bu yazida
yalan yok, sadece sdylenmemis s6zler var Bu ylizden ne kod ismi,
ne yer, ne de zamandan bahsedecegim size.

Uzerine titreyen annesi, sevdigi kadinin yiiregini 1sitan gézler,
cok sevgili kardesi, sayilari az da olsa can dostlarinin aski, sevgisi,
ilgisi ve dostluguyla hayata siki siki baglanmus.

Simdi onu hayata daha da baglayacak bir hayali var: Bir cocuk
sahibi olmak Bugtin tip, HIV virtist tastyanlarin cocuk sahibi ola-
bilmelerine olanak tantyan bir¢cok teknolojik gelismeye de tantklik
ediyor. Dernegin aydinlk ve huzurlu arka odasinda bulustugu-
muzda onunla hayata baglanisini, ayakta kalisini ve icini 1sitan,
biraz da korkutan baba olma hayalini konustuk.

HIV pozitif oldugunuzu ilk nasil duydunuz?
Zaturree oldugumu dusiiniirken yapilan bir testle ortaya ¢kt
Viicudum ¢ok direngsizdi, hastaligim agirlastr.

Duyunca sizin i¢in hayat nasil yon degistirdi?

Oncelikle bunu insanlara nasil aciklayacagimi diisiindiim.
Genctim, korunmasiz bircok iliski kurmustum. Bunun ne kadar
o6nemli oldugunu anlayamamistim ama dikkatsizlik bana bunu ya-
satmistl.

Tek yol yasamak ayakta durmakt1.
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[k kime soylediniz?

Bunu hep icimde tutmayi tercih ettim ve etrafima dar bir alan
6rdim. Tlk esime séyledim. Yani simdi esim, o zaman kiz arkada-
stimdt. Bir zaman sonra kardesime séyledim. Ancak bu dénemde
buytk bir travma yasadim.

Bir yandan da tedavi olmaya ¢aligtyorsunuz...

Oncelikle hastalikla, tedaviye erisimle miicadele etmeye bas-
ladim. Hastaneler ve biirokrasi ¢ok yipratictydt Ama yavas yavas
hayatim sekillenmeye basladi. Daha iyi oldukga bir adim atiyor-
sunuz, daha iyi oldukea bir adim daha Once ise girdim, sonra
sosyal hayatima devam ettim, evlendim. Hayata beni baglayan,
yapabilecek baska bir sey olmamastydi. Tek yol vardi, yasamak,
ayakta durmak.

Hastalikla bas edemeyip depresyona giren, intihar eden insan-
lar da var. Sonucta bu éliimciil bir hastaltk degil. Tlaclarla uzun
stre kaliteli bir yasam siirmek mumkin. Siz nasil bir 151k yaktiniz
da ayakta kaldiniz?

Bu insanin birey olmasiyla alakali. Ailesiyle, yetistirilme tarziy-
la, egitimiyle ilintili. Hayatin hep i¢inde olmus, kendileriyle barisik
olan insanlar ayakta kalmay1, hayattan kopmamay1 basarabiliyor.
Ama bu da hemen olmuyor. Belli bir zaman ge¢mesi gerekiyor.
Ben de belli bir siire tizgtin ve insanlardan uzak bir hayat yasadim
ama sonra tekrar ayaga kalktim.

O zaman sevdiginiz kadin elinizden tutup sizi ayaga kal-
dirmag.

Inanilmaz bir sevgiyle benim yanimda oldu. Hig ayrilmadik.
Kendimi hi¢ yalniz hissetmedim. Aslinda evlenmeye pek talip
olan bir insan degildim. Zamanla sevgi ve ask pekistikge, onun
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bana olan ilgisini, askini hissettikce, fedakarliklarini gérdikee
onunla yaslanmak istedigimi fark ettim.

Hayatinizin yarida kesilebilecegini diigiiniip korku mu
duydunuz?

Belki de bu ¢ok frenledi beni. Bazi seylerden emin olmam ge-
rekiyordu. Su an nasil ki bir ¢ocuk sahibi olmay: ¢ok istememize
ragmen, kili kirk yararak dusiiniiyoruz, o zaman da bir¢ok kaygty-
la uyuyamayip sabahladigim gecem olmustur. Dtizenli ila¢ kulla-
nimiyla kaliteli ve saglikli bir yasam stirebilecegimi 6grenmem bu
kararda etkili oldu.

Baba olmaya kendinizi hazir hissediyor musunuz?
Hazir degilim.

Bunun HIV tasiyicis1 olmanizla bir ilgisi var mi1?

Biraz var, biraz yok Dogacak olan, oglum olmasint istiyorum
bu arada, cocuguma kaliteli bir hayat vermek istiyorum. Gelece-
gimle ilgili bir belirsizlik hissediyorum. Bana bir sey oldugunda,
ona ne olacak kaygist beni ¢cok zorluyor. Onu ayakta tutacak alt
yapiyt hazirlamam gerekiyor.

Ama kayginiz sadece ekonomik degil, anladigim kada-
ryla

Esasinda ‘onu gorebilecek miyim’ korkusu var. O babasini ne
kadar tantyabilecek mi, babasiz m1 bityiiyecek korkusu var.

Su anda kag kisi biliyor?

Sadece 5-6 kisi biliyor. Bunu ne kadar gizli tutarsaniz, o kadar
rahat edersiniz. Cinki paylastiginiz zaman iliskiniz farklilasabili-
yor. O kisinin size bakist, sozleri degisebiliyor. Sorular sormaya
baslayabiliyor.
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Her giin 6glenleri ilag igiyorsunuz, is arkadaglariniz
mutlaka fark ediyordur? Ne diyorsunuz?

Yalan sOylemek zorunda kaliyorum. Bazen antibiyotik kullan-
digimi1 soyluyorum. Psikolojik sorunlarim oldugunu belirtip sinit-
sel ila¢ kullanmak zorunda kaldigimi séyledigim de oldu.

Bir sirla yagamak zor degil mi?

Zot, kolay degil. Ancak belli bir zaman sonra alismaya basli-
yorsunuz. Ilk zamanlarda ise cok zotlantyordum. Ben hayatimi st-
nirladim. Tedavimi tek bir doktor, tek bir eczact ile ylrtutiyorum.
Cok fazla kisiyle paylasmiyorum. Hastaliktan, onu konusmaktan
uzak durarak yastyorum

Kalbinizin kirildigin1 hissettiniz mi?

Cok Hastanelerde bunu ¢ok yasadik. Simdi pek stk gitmiyo-
rum. Tedavi edilebilmek i¢in buytk mucadeleler verdik. Tartis-
tik, kavgalar ettik Sturekli bununla ilgili bir dernek kurulmasint bu
yuzden de cok istedik. Pozitif Yasam Dernegi kuruldu. Zamanla
insanlar da degisti, saglik ¢alisanlari da anlamaya basladi.

Hastayken, ruhunuzun da hasta olmamast i¢in saglik perso-
nelinden neler bekliyorsunuz? Ornegin psikologu, cesitli brans-
lardan doktorlari, diyetisyenleri olan ve sadece HIV hastalarina
bakan merkezler olsa, daha rahat eder misiniz?

Boyle bir merkez bizi ¢ok rahatlatir. Her hastaligimizda oraya
gideriz. Personel egitimli oldugu icin 6n yargilt bakislarla ya da
bilingli, bilingsiz yapilan olumsuz davranslarla karsilasmayiz. Sik
hastalanan insanlar oldugumuzdan ulasabilecegimiz, gerekirse ya-
tabilecegimiz merkezlerin olmasi isimizi daha kolaylastirir, psiko-
lojimiz buytk oranda degisir.
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HIV’in bulagmadig1 durumlar

* Glnluk yasamda ve sosyal iliskilerle bulasmaz.

* Optisme, dokunma, sarilma, el sikismayla bulagmaz.
* Herkese acik tuvalet, havuz, dustan bulasmaz.

* Bagkalarinin esyalarint kullanmakla bulagsmaz.

* Sinek, bécek sokmasi, hayvan 1sirmast ile bulagsmaz.

Ayrintili bilgi icin www.pozitifyasam.org
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keske Herkese
‘HIV Pozitifim’ Diyebilsem...

Bade Giirleyen / TEMPO

Istanbul Mecidiyekéy'de bir cafede taze demlenmis cayimizi
yudumluyor, bir yandan da derin bir sohbetin icinde kaybolu-
yoruz. Yillardir tanistyoruz sanki. Sanki bu, ilk bulusmamiz, ilk
karsilasmamiz degil. Oylesine samimi, Gylesine neseli, keyifli bir
sohbete baliklama daltyoruz ki, yanimizda “Bir sey daha icer mi-
siniz?” diyen garsonu, hatta “Abi n’olur bi sigara parasi ver” diyen
dilenci ¢ocugu gérmiyoruz bile. “Keske HIV pozitif oldugumu
herkese séyleyebilsem...” diyor Tayfun i¢ ¢ekerek. I¢ cekiyor cek-
mesine ama gozleri guliiyor yine de. Insanlarin, g6zlerindeki bu
pirtltiyr da almalarina kesinlikle izin vermedigi actkea goriliyor.
Piril, prril, crval crval bir geng o. AIDS’e yol agan HIV virtsiini
kendisini aldatan eski kiz arkadasindan kaptigini anlatiyor bana.
“Beni asla bulmaz bu viriis” diyormus demesine ancak bulmus
iste...

Bunu 6grenince hayata kiismek mi? “Hayata kismek™ diye
bir sey yazmiyor Tayfun’un kitabinda. Cinki o bilingli bir geng.
HIV’in diyabet gibi kronik bir hastaliktan hicbir farki olmadigini,
virtisun ilaglarla ¢ok iyi bir sekilde kontrol altina alinabilecegini,
ayrica HIV virtstiniin herkeste AIDS hastaligina dontismedigini,
AIDS hastasi olmadan bile bu virtsle yillarca yasanabilecegini, vi-
risi tastyan insanlarin da hayatlarini normal bir sekilde calisarak,
okuyarak, saglikli insanlarla ayn1 ortami paylasarak stirdirebilece-
gini biliyor. Ciinkii Tayfun arastiriyor. Okuyor, uzmanlara soru-
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yor. Konu komsuya degil. O, diger insanlarla aynt havayi soluyor,
onlarla tokalastyor, kucaklastyor, 6piistyor, aynt tabaktan yemek
yiyot... Bu sekilde virtisiin diger insanlara bulasmadigini, virisin
sadece kan yolu ve korunmasiz cinsel iliskiyle bulastigint biliyor
cunkd...

Ancak yine de HIV porzitif oldugunu kimseye sdyleyemi-
yor. Insanlarimiz, bunu icinde saklamaya zotluyorlar onu ¢iinkii.
Arastirmiyorlar, bilimsel verilere inanmiyorlar, AIDS hastalarinin
hepsine “escinsel” gozlyle bakmay1 ve 6nyargilarla yasamayz ter-
cih ediyorlar. Bu tutumlari yuziinden binlerce insanin adeta evde
hapis hayati yasamasi, hastaliklarini kimseyle paylasamamast, dis-
lanma korkusuyla sonuglari ¢cok basarilt olan ilag tedavisine bile
basvurmamalari umurlarinda bile olmuyor... Kendi ailelerinden,
eslerinden, dostlarindan bile gizliyor HIV pozitif olanlar bu ger-
cegi. Oysa bu, sadece onlarin gercegi degil. Toplumun belki de en
buytk gercegi. Her ne kadar insanlar kendilerini bu “gercekten”
uzak gorseler de...

Olmekten vazgegtim

Tayfun 28 yasinda. Izmitli. Is hayatina bir an 6nce atilmak icin
Istanbul Universitesi Dis Ticaret Bolimii’nii ikinci sinifta terk et-
mis. Su an biiyiik bir sigorta sirketinde calisiyor. Ozel hayatinda
oldugu gibi, is hayatinda da sergiledigi sempatik tavirlariyla her-
kesin gonliinde ayri bir taht kurmus vaziyette. Benim génlimdeki
tahta da bir anda yerlesen Tayfun, viicudunda dolasan “viristy-
le” oldukea barisik oldugunu ve ona adeta meydan okudugunu
anlattyor. “Peki AIDS testi yaptirmak nereden aklina geldi?” diye
soruyorum. O da anlatiyor: “29 Kasim 2006’da bir arkadasim
Diunya AIDS Gunt ile ilgili bir projeden dolayr ‘Elimde bedava
HIV-Test kartt var, ister misin?” dedi. Ben de istedim. Son daki-
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kaya kadar da herhangi bir tereddiit duymamistim. Hatta espri-
sini bile yapmistim ‘Simdi bende ¢tkarmis, hahahaha’ diye. Ciktt
vallahi”...

Yaklagik altt ay 6nce tant aldigint séyliiyor Tayfun. Ancak su
an herhangi bir saglik sorunu yok. Ciinku virts bulasan insanlar
cok uzun yilar belirtisiz bir sekilde bu virtsle yasiyorlar. Viris
bagisiklik sistemine hasar vermeye baslayip, bagisiklik sistemi
mikroplara karsi savasamaz hale geldiginde ise, hastalik belirtileri
ortaya ¢tkmaya basliyor. HIV bulastiktan sonra AIDS hastaligt
belirtileri 5-15 yil, hatta bazen daha uzun bir stre sonra orta-
ya ctkiyor. Hastalik belirtilerinin ortaya ¢tkmastyla olan déneme
“AIDS”, 6nceki belirtisiz doneme ise “HIV pozitif ” ad1 veriliyor.
Yani bir insan uzun yillar, hastaliginin farkina varmadan HIV vi-
rustiyle birlikte yasayip, bu virtsii pek ¢ok kisiye bulastirabiliyor.
Dolayistyla bilingli olmak cok énemli. Tlag tedavileri ise oldukca
basarili. Oyle ki yeni ¢ikan tedaviler ve birtakim ilaglarin kombine
kullanimiyla 20 yila kadar uzayabiliyor bir hastanin yasam suresi.
Mlaglarint aldiklart siirece bu insanlar yasamlarint kaliteli bir se-
kilde surdirebiliyor, hatta saglikli insanlar kadar yasayabiliyorlar.
Ancak tedavi maalesef ¢ok pahali. Tayfun, su an herhangi bir ilag
almasinin gerekli olmadigini, ancak almasi gerektiginde bu mas-
rafin altindan nasil kalkacagini distiniyor kara kara...

HIV testinin tizerinde kocaman bir “pozitif” yazisint gérdi-
gunde neler hissettigini merak ediyorum. “Nasil olsa 6lecegim”
diyerek cantasint sirtina alip evi terk ettigini séyliyor Tayfun.
Yasadiklarint s6yle anlatiyor: “Kan verdigim laboratuvar yetkili-
si beni arayarak benden tekrar kan almalari gerektigini séyledi.
Hig panik olmadim, ama nedenini merak ettim. ‘Kan 6rnegi ye-
tersiz geldi, yenilemek gerekli, tedirgin olmayin’ dediler. Ben de
zaten hi¢ panik olmamistim. Sakin bir sekilde tekrar gittim kan
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vermeye. Ertesi glin aradigimda telefonla sonug iletmediklerini,
bizzat gitmem gerektigini 6grendim. Nedense hala icimde bir te-
reddiit yoktu. Ancak ikinci test de pozitif cikti. Testin, Il Saghk
Mudirligt tarafindan dogrulanmast gerektigini, panik yapmaya
gerek olmadigini, bunun buyik bir ihtimalle ‘yalanci pozitif lik
anlamina geldigini sOylediler bana. Bana sadece ‘panik olmayin’
deyip durdular. Test 6ncesi ve sonrast herhangi bir danismanlik
almadim. Yasadigim ilk kétii donemin tek nedeni de budur za-
ten buyiuk oranda. Butun testlerin pozitif oldugunu 6grenince
gitmek istedim uzaklara. Eve gidip, sirt cantamt hazirlayip higbir
kimseye sOylenecek bir s6z bile birakmadan terk ettim evi. Uzak
bir yerlerde tek basima élmek istedim. Ama yapamadim. Inancim
geldi aklima ciinkii. Olmekten vazgectim™. ..

“Korku, bilgisizlikten kaynaklantyor”

Biytk bir heyecanla dinliyorum Tayfun’u. Virtsi tasidigini
ogrendiginde bir an 6nce 6lmek istedigini anlatiyor bana. Ancak
HIV ile ilgili yaptigt arastirma sonucu, 6yle sanildigi gibi “kolay
kolay 6lunmedigini” gérmiis... Hayat bu viriisle de kaliteli bir
sckilde devam edebiliyormus. Tabii ki bilingli olunursa... Ken-
dini bu hastalikla ilgili bilin¢lendirmis, dogru kaynaklara danisa-
rak, giderek daha fazla bilgi sahibi olmus. Korktukea bilgilenmis,
bilgilendik¢e de korkusunun azaldigint fark etmis Tayfun. “HIV
pozitif oldugumu benden baska sadece annem biliyor. Annem
hemsire. Bunu bilmesi bana gii¢ veriyor. O, bu durumu benden
daha cesur karsiladi. Ancak babama séyleyemedim” diyor biraz
buruk. “Neden?” diye sormaya dilim varmiyor. Nedenini tahmin
edebiliyorum ¢tnki. ..

Internet basina gecip, ginlerce arastirdigini anlatiyor Tayfun.
“Ne zaman Olecegim?”, “Ne kadar yasayacagim?”, “Nasil 6lece-
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gim?” gibi su an ona ¢ok komik, ¢cocukea, hatta cahilce gelen soru-
lara yanit aramis durmus. Ilk baslarda o kadar yanlss bilgiler edin-
mis ki... Yanlis kaynaklardan edindigi bilgiler, internet tzerinden
bazi insanlarla yazisarak aldigi bu yanls bilgiler ise, psikolojisini
iyice bozmus. Ancak internetteki forumlarda yazistigi insanlar-
dan aldig1 “Hemen 6leceksin, pek de gengmissin™ gibi yorumlara
su an sadece gulip geciyor Tayfun. Dogru bilgiye ulasmanin ¢ok
zor oldugunu, HIV porzitif olan kisilerin bilinglenmekte buytk
sikint1 yasadiklarini anlatiyor: “O kadar yanlis bilginin ortasinda
olup, dogruya ulasamamak sanirim benim sonum olurdu. Gérsel,
yazilt ve sesli tim medya arsivlerine baktim ve HIV pozitif olan
insanlarin direkt olarak su¢landigini gérdim. Yani bu durumda
ne yapilabilecegi ile ilgili degildi haberlerin ¢ogu. ‘Bunu nasil hak
eder insan?’, ‘Neler yasarsa bu hale gelir?’, ‘Nasil AIDS’li damgasi
yer?” icerikli tonlarca haber okudum. Pozitif Yasam Dernegi’nin
sayfasina ulasmamis olsaydim su an hayatla bu kadar barisik ola-
mayacaktim. Bu dernegin bana verdigi ikinci bir hayati yastyorum
su an. Olmasaydi olamazdim”. ..

HIV/AIDS nedir? Bulag-Bulasmama yollari nelerdir? HIV
pozitif olmak ne demek? Hayat1 nasil etkiler?... Butiin bu sorula-
rin yanitint sonunda almis, aldigt yanlis bilgilerin tamamint sifirla-
mus Tayfun. “Beni degil, hayatin benden ne bekledigini anlamami
saglayan bir dernek olmamis olsayd: ne yapardim bilmiyorum.
Korku bilgisizlikten kaynaklantyormus meger. .. Ogrendikee kot-
ku yok oluyor. Cok bilmen lazim. Ogrenmeye hazir ve istekli ol-
man lazim” diyor 1sildayan gozletle. ..

“Ee, ask hayat1?” diye sormadan edemiyorum. Bir yandan ¢a-
yint yudumluyor, bir yandan da nisanlisiyla tani almadan tg ay
énce ayrildigint anlatiyor. Su an Ingiltere’de yasayan eski nisanli-
styla oturup uzun uzun yiiz yiize konustuklarini séyliyor. Nisan-
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listnin da daha sonra test yaptirdigini, ancak onun “negatif” ¢ik-
tigint soyliyor mutlu bir sekilde. “Bitmis olan iliskimiz yeniden
basliyor gibi. Ayrilma nedenimizin ne kadar gereksiz oldugunu,
ikimiz de ‘neden ayrildik?” sorusuna cevap bulamadigimiz igin an-
ladik” diyor gtlerek...

Hayat ile barismayi, hatta hayattan 6nce kendileriyle barisma-
larini, 6zellikle de bilgisiz ¢ogunluktan kendilerini styirmalarint
oneriyor Tayfun tim HIV/AIDS hastalarina. Cunku ice kapan-
malarinin, hayata kiismelerinin tek nedeni bilingsiz toplumun on-
lardan istediklerini yapmalari... Ona gore diyabet, kolesterol ya
da kanser gibi bir hastaligt kimsenin hak etmedigi gibi, bu hasta-
lig1 da kimse hak etmiyor. Yeni dogan bebekler, kiiciik ¢ocuklar,
gayet siradan bir hayati olan ev kadinlari, 6gretmenler, polisler,
imamlar, doktorlar, 6grenciler, avukatlar, siradan bir ameliyat si-
rasinda kan nakli gereken Ayse Teyze... Herkes yakalanabiliyor
bu hastaliga... HIV/AIDS bir “escinsel hastaligi” degil. Diinya
Saglik Orgiitii verilerine gére viriis, tiim diinyada %80-85 ora-
ninda heterosekstel, yani kadin-erkek iliskiyle bulasiyor. Homo-
sekstel iliskiyle bulasma orani ise sadece %5 civarinda. Her giin
yaklasik 15 bin yeni AIDS vakast ortaya ¢tkiyor. Diinyada AIDS
hastalarinin sayist ise yaklasik 50 milyon. 1981 yilindan beri tim
dinyada buyuk-kiiciik herkesi ¢ok yakindan ilgilendiriyor HIV.
Herkes bu hastaliga yakalanabiliyor. Ceza degil bu hastalik. Bu
hastalar suclu degil. Kanser olmay: bir ¢cocuk ne kadar hak edi-
yorsa, AIDS hastaligini da bir ¢ocuk o kadar hak ediyor. Toplu-
mun “normlart” disinda bir hayat yasamiyor bu insanlarin buytk
bir ¢cogunlugu; ayrica yasayan da bu viriisi hak etmiyor. Kimse
hak etmiyor...

Pozitif Yasam Dernegi vasitastyla pek cok HIV pozitif arkada-
sa sahip artik Tayfun. Her seyi paylastig1 bu arkadaslari sayesinde



Pozitif Yazilar 61

gelecekle ilgili kaygt duymak yerine, planlart tizerinde ¢alismaya
basladigint ekliyor sézlerine. Hastaltk mi1? Ne hastaligi? “Yasadi-
gim bu hastaligi diyabet gibi kronik bir rahatsizliktan 6tede gor-
milyorum” diyor gayet rahat bir sekilde. Tayfun ¢ok bilingli, HIV
pozitif bir gen¢. AIDS’in sadece kan yoluyla, korunmasiz cinsel
iliskiyle ya da anneden bebege bulastigini, bir AIDS hastastyla
aynt havayt solumakla, aynt odada bulunmakla, ayni bardaktan
icmekle, 6ptismekle veya tokalasmakla bulasmadigini, AIDS’ten
korunmak i¢in prezervatif kullaniminin ise cok 6nemli oldugunu
biliyor. Ancak toplumun bilingsiz olmast, kaninda dolasan bu vi-
rist “kendine saklamasina” yol agtyor. Altt yildir birlikte calistigt
is arkadaslarina, hatta babasina bile acamiyor bu konuyu. Isini
kaybetmekten, gereksiz yere dislanmaktan, sevdiklerini kaybet-
mekten, hayatin disina itilmekten korkuyor ¢tinki.

Gizli gizli yastyor bu virtsle. Ancak yine de pek ¢ok plani,
programt var Tayfun’un. Kariyer yapmak, ileride kendi ofisini
kurmak, ekonomik 6zgurlugiine kavusmak ve ailesini rahat bir
sckilde yasatmak istiyor mesela. En biiyiik hedefi ise gintin birin-
de HIV porzitif insanlarin ve toplumun bilin¢lenmesi i¢in girisim-
lerde bulunmak, bu konuda 6nemli yatirimlar yapmak. Iste o za-
man, su an arkasina siginmak zorunda oldugu bu gizli dinyadan
styrilip, kendi deyimiyle “g6runtr” olacak. Tayfun’a gére elbet bir
guin “Gorunir olmanin da zamani gelecek...”
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Asla Asla Deme...
Sule Koktiirk / CUMHURIYET

Ona ismini biz verdik, Levent. AIDS hastast. Hastaligini tesa-
difen 6grendi, vasiyetini hazirlads, sonra ylizini yasama donip
yolunu Pozitif Yasam Dernegi ile birlestirdi. Simdi hastaliga ilis-
kin 6nyargilart kirmak icin ¢abaliyor. Bunun icin kendi deneyi-
mini, yasadiklarini paylasmaktan ¢ekinmiyor... Cunkd biliyor ki,
insanin yasami her an degisebilir, herkes her an HIV porzitifle ytz
yuze gelebilir.

Ailenize “oglunuz neden 6ldu” diye soruldugunda, “HIV po-
zitifti AIDS oldu, 61di” demeleri ¢ok zor. Ciinkt hala kabul g61-
mis bir hastalik degil. Eger siz bir HIV tastyicistysaniz, ya seks
iscisi ya da gaysinizdir ve bunu hak etmissinizdir!

HIV testinizin sonucu pozitif... Bu, saka bile olsa, duydugu-
nuzda irkildiginiz, tek esli olsaniz da basiniza gelme hali ytiksek
bir durum. Ameliyat olurken aldiginiz kan, sizi hi¢ aldatmayaca-
gint disundiginiz esiniz, tanimadiginiz biriyle yasadiginiz cinsel
birliktelik, bu viriisti size tastyabilir. 1lk tanist 1981’de ABD’de
konulan, sonralart hem viriistin taninmast hem de tedavisi yo-
niinde hizlt gelisme kaydedilen AIDS (Acquired Immune Defi-
ciency Syndrome-Edinilmis Bagisiklik Eksikligi Sendromu) hala
onyargilarimizin iginde hapis. HIV pozitif biri icin tek alternati-
fin kisa bir siirede kéti bir sekilde 6lmek oldugunu, seks iscileri
ve escinsellerin yakalandigini, virtsiin daha ¢ok yabanci tlkeler-
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de oldugunu digtiniiyoruz hala. Bu 6nyargilart asmak, HIV ko-
nusunda hem yurttaslart bilgilendirmek, hem de HIV tastyicis
olanlara destek vermek amaciyla kurulan Pozitif Yasam Dernegi,
“HIV ve AIDS’e Yonelik Ayrimcilik ve Damgalanmaya Karsi
Medya Mensuplari Calismast” baslatti. Calismanin ilk asamasinda
da HIV tastyicilart gazetecilerle eslestirildi. Cumhuriyet’in eslesti-
g1 1.5 yil 6nce HIV porzitif teshisi almis ve hi¢ tedavi gérmedigi
halde hala oldukea saglikli gbériinen 32 yasindaki bir muthendis.
Ismini biz koyduk: Levent.

Bulustugumuzda ilk soruyu o sordu, “Saglkli gérinmem sizi
sasirtmadi m1”? HIV pozitif birinin tedavi ile uzun yillar saglikls
bir sekilde yasayabildigini bildigim i¢cin buna sasirmadim, ama 1.5
yildir hi¢ tedavi almamast gercekten sasirtictydr. Sonra soru sirast
bana geldi...

- HIV tagidiginiz1 nasil 6grendiniz?

Babam ve abim kanserden vefat edince evdekiler benim de
kanser incelemesi yaptirmami istedi. Ozel bir hastanenin onkolo-
ji servisine gittim. Muayene ettiler ve biitin kan testlerini yaptilar.
Karaciger testlerinde sorun ¢ikinca, hepatit testi yapildi ve C po-
zitif ¢iktr. Bu kez “Sifilis, AIDS” testlerini yaptirmami 6nerdiler.
Kendime o kadar giiveniyorum ki, ¢ok rahat bir sekilde gidip kan

verdim.

-Ne zaman yanit aldiniz?

Ug giin sonra hastaneyi aradim, sonuglarimin c¢ikmadigini
sOylediler, bir hafta sonra yine aynt yaniti aldim. 10’ncu giiniin
sonunda dayanamadim, hastane laboratuvarini aradim, sonuglari-
min ¢iktigini ama sonuglart séyleyemeyeceklerini soylediler. Bana
sonuglarimi kim séyleyecekse, onunla konusmak istedim, daha
sonra arayacaklarini séyleyip telefonu kapattilar. Ayni giin saat
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18.00°de ofiste toplantim vardr. O sirada doktor aradi. “Sonucla-
rinizda degisik bir seyler bulduk, HIV sonucunuz pozitif ¢iktr”
dedi. Soke oldum.

Bu sonucu beklemiyordunuz....

Beklemiyordum. Yurt icinde korunmasiz iliskim oldu, ama
yurt disina ¢iktigimda, her zaman korundum. Hep bir HIV/
AIDS olgusu vardt ama, Tiurkiye’de ¢ok az insanda vardir, bulas-
mast ¢ok zordur diye diisintyordum. Bugiine kadar medyadan
izledigimiz HIV’in, yurt disindan gelen seks iscilerinde bulundu-
gu onlarin da tlkelerine geri génderildigi yolundaydi. Arada bir
aciklanan raporlarda, Turkiye’de 300-500 hastanin oldugu soy-
leniyordu. Genel bir imaj var, HIV’li biri hasta gériintimli olur,
zayiftir, stirekli 6ksurtr, viicudunda lekeler tasir... Siz de buna ba-
kip, HIV tastyicist oldugunu anlardim diye disiniiyorsunuz, ama
anlamiyorsunuz.

- Kimden aldigin1z1 tahmin ediyor musunuz?

Tahmin edemiyorum, ¢iinki her zaman segici oldum. Ben
gay’'im. Oldukea aktif bir gece hayatim, genis bir ¢evrem vardi.
Insanlar genellikle HIV alacaklarint akillarindan bile gecirmiyor-
lar, ama ev kadinlarinda bile var. Bugtin iki bin kadar HIV pozitif
var goriiniiyor, ama bu kontrolsiiz bir sekilde ilerliyor. Insanlar ne
kondom kullanip korunuyor ne de diizenli olarak test yaptiriyor.
Oysa bilingli olup test yaptirsalar, HIV pozitif olduklarint bilseler
gidip bunu kimseye bulastirmazlar...

- Telefonda 6grenmeniz de ilging...

Evet. Ne tibbi, ne psikolojik danigsmanlik, doktor arad: ve
hicbir sey soylemeden, “Test sonuglarinizda, bir yanlislik veya
bozukluk var, HIV sonucunuz pozitif ¢iktr” dedi. Ne yapmam
gerektigini sorup, “bana bir yol gosterin” dedigimde, “Bu HIV
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sonuglari yanlis pozitiflik verebiliyor, en iyisi siz bu testi birkag
yerde daha yaptirin” diye yanitladi. Bu holdinglesmek tizere olan
buytk bir 6zel hastane, eger siz bu hastaligi, hastaya bir enfeksi-
yon uzmanina anlattirmryor, psikologunuzla goriistiirmiiyorsaniz
kapatin orayt...

- Ik soku atlattiginizda ne yaptiniz?

Toplantidan hemen ayrildim, eve de gidemedim, dolandim
dolandim. O gece hi¢ uyumadim, ertesi glin sabah altida kalktim.
Kag tane agik hastane buldumsa gittim, test i¢cin kan verdim. Ka-
famda hep “Philadeplhia” filmindeki AIDS karakteri vardi. Once
tyidir, sonra hastalanir, en sonunda 6lir. Ben yasayacagimi hi¢ di-
sunmedim o giinlerde, hep 6lecegimi diisinerek planlar yaptim.
Konuyu bir dostuma anlattim. Arkadaslarimin evine gidiyorum,
kimse nasil tepki verecegini bilmiyor. “Uziilme gecer” ya da, “Ne
yapalim bir caresi bulunur” diyemiyor, ¢iinkt kimse bilmiyor.
“AIDS=0lim” diye dustniliyor.

- Ne kadar aklinizda tuttunuz 6liimii?

Yaklasik 4-5 gtin boyle stirdii. Avukat arkadasimt aradim, has-
taligimi syledim ve vasiyetimi yazmasini istedim, “Sonra da beni
hastaneye yatirirsiniz” dedim. O beni ikna etti, -zaten AIDS Sa-
vasim Dernegi'nde calistyormus- Samatya’daki Istanbul Egitim
ve Arastirma Hastanesi’ne gotirdi.

- Sansizlik iginde gans...

Evet, doktor cok iyiydi, testler yapildi, Hepatit C tedavisine
baslandr. HIV tedavisi i¢in ¢ok erken oldugunu, 5-10 sene i¢inde
ilag¢ kullanmam gerekmeyebilecegini, 1980’1 yillarin teknolojisi ile
bugtinlere kadar yasayan insanlar oldugunu anlatti. Buytk oranda
rahatladim. Sonra kendimi bu dernege verdim.
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- Aileniz biliyor mu?
Hayur, sadece iki yegenim biliyor.

- Is arkadaglariniz?
Iki ortagim var, onlara séyledim.

- 11k tepkileri ne oldu?

“Devam edebilecek misin, yapabilecek misin, fiziksel gliciin
yerinde olacak m1” gibisinden sorular sordular, “Biz ikimiz kabul
ediyoruz, ama ofiste ¢alisan 10 kisi daha var. Onlar 6grenirse bize
dava acarlar m1” diye dusiindtler. Daha sonra bunun olamayaca-
gint 6grendik.

- Bir insan hastalandiginda 6nce hasta kisi diigiiniiliir,
ama burada sizden ¢ok ¢evredekiler diigiiniiliiyor gibi...

Ben de 6lumden ¢ok ¢evremdeki insanlart distindim. Béyle
bir sey nedeniyle 6lmek ¢ok kéta...

- AIDS’den 6lmiis olmak neden kotii?

Kanserden, trafik kazasindan Olirsintz ama ailenize “oglu-
nuz neden 6ldi” diye soruldugunda, “HIV pozitifti AIDS oldu
6ldt” demeleri ¢ok zor. Cunkd hala kabul gérmus bir hastalik
degil. Eger siz bir HIV tastyicisiysaniz, ya seks iscisi ya da gay, i...
sinizdir ve bunu hak etmissinizdir!

- Bu 6ngyargiy1 degistirmek igin yapilabilecek bir sey
var mi1?

Su anda yapmaya calistigimiz bu. Ben bunlari yasadim bir se-
kilde ve atlattim, ama benden sonra gelecekler belki bu kadar akli
basinda, konuya hakim insanlarla cevrili olmayabilirler. Bir ¢ok
insanin bu nedenle intihara kadar gittigini biliyoruz.
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- Partneriniz var mi1, ona sdylediniz mi?

Evet, HIV pozitif teshisi konmadan ti¢ ay 6nce iliskimiz bas-
lamisti ve korunmasiz beraber oluyorduk. En zoru da ona agikla-
maktt, 6-7 giin onunla hi¢ gérismedim. Olay1 kendim kavrayana
kadar, her aradiginda bir bahane uyduruyordum. Ona bulastirmis
olabilecegimi dustiniiyor ve sugluluk hissediyordum. Sonunda
soyledim. Hemen bana sarildi, “Hicbir seyden korkma, her sey
yoluna girer, ilact neyse alinir, yurt disina gidilir” diye teselli ver-
meye basladi. Cok sasirmistim, beklemedigim bir destekti. “Eger
bana bulasttysa bunu kabullenecegim ve bir sekilde yasamaya de-
vam edecegim. Sen korunmasiz iliskiye girdiysen, ben de girdim.
Sen porzitif ben pozitif, yasamaya devam ederiz” dedi. Cok not-
mal degildi, ama giizel bir tepkiydi.

- Hi¢ bocalama yagsamadi m1?

Yasamadi ya da bana belli etmedi. Elbette yasar, o da benle
ayni yasta, iyl kariyeri, daha yasayacak ¢ok seyi olan bir insan. 1.5
sene oldu beraberiz. Testlerini yaptirdi, bir sey ¢tkmadi.

- Bu ¢ok sasirtici...

Evet ona bulasmamis, HIV ¢ok kolay bulasan bir virts, ama
bulagsmayabiliyor da. 3-6 ayda bir test yaptirtyoruz. Simdi korun-
masiz birlikte olmuyoruz.

- Ogrendikten sonra yagaminizda nasil bir degisiklik
oldu?

Onceleri ¢ok daha agresif bir insandim, her sey tam olsun
isterdim, evim, arabam mutlu bir hayatim... Ama basiniza her an,
her sey gelebilirmis. Sonra, “Ben burada ziyaret¢iyim, insanlart
kirmadan, burada yasayabilecegim, en guizel zamanlari yasamaya
calismaliyim” demeye basladim. Cok olgunlastigim: distniyo-
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rum. Simdi yaptigim da dernege yeni katilacak insanlara yardimei
olmak ve onlar1 hayata baglamak.

- Degisikligi kabullenmek zor oldu mu?

Ik 3-6 ay zordu. Bir sarki dinledigimde, onun cagristirdik-
lariyla, ne giizel ginlerdi, hayatim elimden alindi diye distintp
aglamaya basliyordum. Simdi daha duzenli yasiyorum, yedikle-
rime dikkat ediyorum. 1.5 yildir icki icmiyorum. Hem HIV hem
hepatit C oldugum icin, ¢cok daha fazla dikkat etmem gerekiyor,
agirlikli olarak, sebze ve meyve titketiyorum. Spor yapiyorum. 1
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Doktor AIDY'sin Deyince
Olmek Istedim...

Tiilay Saglam / NTV - MSNBC

“Bundan 4 yil énce HIV tasiyicisi oldugunu 6grenen, ancak AIDS ol-
madigi halde AIDS oldugunu sanip eve kapanan ve defalarca intihar
girisiminde bulunan A.K. yasama dénls hikayesini anlatt.”

Pozitif Yasam Dernegi, bir proje kapsaminda HIV virist ta-
styan, ancak AIDS hastast olmayan kisileri basin mensuplariyla
bir araya getirdi. Projenin amact HIV pozitif olan birinin neler
hissedebilecegini anlamak, kamuoyunda HIV ve AIDS ile ilgili
onyargilara dikkat cekmekti. NTVMSNBC, bu proje kapsaminda
HIV pozitif olan A.K’yla tanisti. A.K. viriist tasidigint 6grendigi
4 yil 6ncesinden bugtine kadar yasadiklarini anlatti.

20 yastmdayken bir kiza astk oldum ve nisanlandim. Sonra
askere gittim fakat nisanlimin bagka biriyle evlendirildigini duy-
dum. Bu benim i¢in tam bir yitkim oldu. Her sey bu olayla degisti.
Bir anda bastbos, diizensiz ve kontrolstizce yasamaya basladim”
diyen A.K, o giinden sonra kadinlarla intitkam i¢in beraber oldu-
gunu soyledi:

“Sayis1z kadinla beraber oldum”

Intikam duygusuyla karsima cikan her kadinla birlikte oldum.
Dengesiz, kisa streli iliskiler kurdum. Burada arkadas c¢evresi
de 6nemli, cinkii bu yasam tarzinda arkadaslarimin etkisi ¢cok
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buytk oldu. Korunmasiz ve kontrolsiiz bir cinsel hayatim vards,
cok sayida yerli ve yabanct kadinla birlikte oldum. O zaman bazi
hastaliklarin ve enfeksiyonlarin cinsel yolla bulastigini aslinda bi-
liyordum ama bana rastlamaz diye dustiniyordum.”

“Her giin alkol ve kokain kullantyordum”

Pespese yasadiklarinin alkol ve uyusturucuya baslamasinda et-
kili oldugunu belirten A.K. bagimlilik tedavisi gérdii ama sonug
alamadt. “Kisiligime ters diisen hareketler yapmaya basladim, vu-
rup kiryor, cevreme zarar veriyordum. Her gtin kokain ve alkol
aliyordum. Ailemin zoruyla 4 ay tedavi gérdim ama bagimliik-
larimdan kurtulamadim. Cinkt onlar benim tek dostumdu, i¢in-
de bulundugum duruma ve acilarima ancak alkol ve uyusturucu
sayesinde katlanabilecegimi distintiyordum.”

”Doktor maalesef AIDS’siniz deyince...’

A.K’nin ‘kontrol dist” diye tanimladigi yasamt 39 yasinda bir
anda baslayan ve uzun siire gegmeyen halsizlik sikayetiyle dok-
tora gittigi giine kadar devam etti. “Cesitli tahliller yapildt ama
aklima kot bir sey gelmiyordu. Sonuglart almak i¢in gittigimde
elime bir kagit verdiler. Uzerine HIV pozitif yaztyordu bunun
ne anlama geldigini bilmiyordum, doktoru aradim. Doktor te-
lefonda, ‘Ne o yoksa AIDS mi oldum’ diye sordum ama o ana
kadar bu testi ciddiye almamistim. Doktor, ‘Maalesef” deyince,
oldugum yere y1gildim.”

“Hastaligimi duyanlar benden uzaklagt1”

“AIDS’1 tedavisi olmayan, insant kisa stirede bir deri bir kemik
birakip sonra da oldiren bir hastalik olarak biliyordum. Gergegi
kimselerle paylasamadim. Ailemden sadece agabeyim biliyordu.
O kadar umutsuzdum ki tedaviyi reddedip eve kapandim. Her
gecen giin biraz daha yalnizlasarak 4 yilimi evde gegirdim. Hasta-
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ligim1 duyanlar oldu ve benden uzaklasmaya basladilar. Dostlarim
aramaz oldu, isimden ¢iktim. Maddi ihtiyaglarimi agabeyim karsi-
liyordu, ¢linki ailem yurt disinda yasadigimt saniyordu.”

Evdeki tecrit hayatinin alkol ve sigaraya olan bagimliligim
daha cok arttirdigini s6yleyen A.K. bir kag kez intithar girisiminde
bulunmus. “Cunki ¢ok yakinda 6lecegime inantyordum. Birkag
kez silahimi agzima dayadim, oradan ¢ekip sakagima yaklastirdim
ama bir tirld tetige basamadim. Baktim yapamayacagim yavas ya-
vas intihar etmeye karar verdim. Yemek yemedigim icin 93 kilo-
dan 64 kiloya distim. Bitin giin yaptigim tek sey icki ve sigara
igerek televizyon izlemekti. Disar1 ¢tkmaya utantyor, mimlenmek-
ten korkuyordum. O giinlerde bir de kasinma sorunum oldu, vii-
cudumun her yeri stirekli kasiniyordu. Bir glin televizyonda esini
AIDSten kaybeden kadinin konusmasini izledim. Kadin esinin
son gunlerinde surekli kasindigint ve kasina kasina éldigunt séy-
ledi. Bendeki panik ve korkuyu disiinin artik...”

Her HIV pozitif, AIDS demek degildir

“O sirada programa Pozitif Yasam Dernegi'nden bir yetkili
katildi. Dernek yetkilisi HIV ve AIDS hakkindaki yanlis inanis-
lara ve bilgisizlige dikkat ¢cekti ve dernegin telefonunun verdi. Tlk
isim dernege gitmek oldu. Dernegin Doktoru Dilek Mamcu tah-
lillerime bakt1 ve ‘Sen heniiz AIDS degilsin, HIV pozitifsin. Tyi
bakilir ve ilaglarini dizenli kullanirsan, uzun siire ve normal bir
insan gibi yasayabilirsin. Yani HIV Pozitif olmak mutlaka AIDS
olmak anlamina gelmiyor, yeter ki ilaglarint diizenli kullan” dedi.”

“Simdi beginci hayatimi1 yagtyorum?”

Daha 6nce gesitli kazalar nedeniyle dort kez 6lumle burun
buruna gelen A.K., Pozitif Yasam Dernegi’'nden aldigi bu habe-
ri, ‘Besinci Hayatim’ diye nitelendiriyor. “HIV ilaglari cok pahals.
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Allab’tan ki SSK édiiyor. Ilaclarimi kullanmaya, alkoli yavas ya-
vas azaltmaya basladim ve iki ¢ ay icinde kendime geldim. Kilo
aldim, daha dik durmaya basladim ve yasama sarilmaya karar ver-
dim. Viris ve hastalik arasindaki farki 6grenmeseydim belki de su
anda her sey bitmisti. Bu dernek bana besinci hayatimi verdi.”

“Bir sevgilim var, HIV pozitif degil’

Her seye yeniden baslayan A.K’nin bugiinlerde ayri bir he-
yecant daha var. “Yeni bir is kurdum, bir ¢ay bahgesi actim. En
onemlisi de yeniden astk oldum. O, HIV pozitif degil, tanistigimiz
ilk gin ona HIV pozitif oldugumu séyledim, kabul etti ve onunla
yeni bir baslangic yaptim. Tabi 6nceden cinsel iliskide korunmaya
tamamen karst olmama ragmen artik korunuyorum. Korunmasiz
cinsel iliskinin hem kendim hem de karsimdaki insan icin nasil
sonuglar doguracaginin bilincine ulastim. Doktorum, 6nimiizde-
ki yillarda ¢ocuk bile yapabilecegimizi soyledi. O kot guinlerden
sonra duydugumu bu haber mucize gibi geldi.”

“Zevk alamiyorum diyorsaniz bedelini 6dersiniz’

HIV ve AIDS konusundaki bilin¢ diizeyinin distik oldugunu
soyleyen A.K/’nin son mesajt ise s6yle oluyor: “Toplum HIV’in
nasil bulastig1 bilmiyor, insanlari disliyor. Bu konuda ¢ok kesin bir
Onyargt var, HIV’in sadece belli yasam tarzi olan kisilerde g6ril-
digiinii santyorlar. Oncelikle bu viriis ve hastalik hakkinda toplu-
mun bilgilenmesi ve biling diizeyinin artmast lazim. Ayrica herkes
altt ayda bir HIV testinden ge¢meli. Cinki HIV pozitif olup da
tedavi gérmeyen insanlar var. Cinsellikte ise korunma sart. Eger
korundugum zaman zevk almiyorum diyorsaniz, benim gibi be-
delini 6dersiniz.”
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Hastalik Degil, Onyarar Zor. ..

Umay Aktas / RADIKAL

Insan, kimseye soyleyemeyecegini, soyledigi zaman ise disla-
nacagint bildigi bir hastaligin agirligiyla yasamint nasil stirdtriir?
Bu sorunun cevabini 11 yildir hem esi hem kendi HIV pozitif
olan Eylem veriyor: “Evimize bir¢ok insan geliyor. Bu yiizden
biitiin hastane evraklarimizi ve ilaglarimizi sakliyoruz. Tlaglarimizt
alir almaz prospektiislerini hemen atiyoruz.Is yerinde ilaglarimizt
alirken dikkatli oluyoruz. Bir anlik dalginliga bile miisaade etme-
yecek sekilde hayatimizt planliyoruz.” 50 yasindaki Eylem, haya-
tint biytk bir dikkatle sirdiirtyor ¢linkii hastaligini 6grendiginde
ilk kaybettigi sey isi oldu. Uzun bir siire issiz kaldi, iiniversite me-
zunu olmasina karsin ilkokul mezunlarinin ¢alistigs islerde calis-
t1, tedavi olmaya gittiginde hastanelerde seks iscisi gibi muamele
g6rdi...

Eylem’le Pozitif Yasam Dernegi araciligryla tanistik. HIVle ya-
sayan kisiler arasinda bir iletisim agt kurmak, tedaviye erisimlerini
kolaylastirmak, kendilerinin ve yakinlarinin fiziksel, sosyal acidan
glclenmelerini saglamak gibi amaclarla kurulan Pozitif Yasam
Dernegi, gazetecileri ve HIV pozitifleri bir araya getirdi. Toplum-
daki 6nyargilari ve hastalikla ilgili bilgisizligi gidermek icin onlarin
Oykilerine kulak verdik. Eylem’in hikayesi HIV’le yasanlarin sivil
toplum 6rgtitleriyle baglantiya ge¢mesinin ne kadar 6nemli oldu-
gunu gosteriyor. Eylem, bundan tam 11 yil 6nce esinin HIV po-
zitif oldugunu 6grendi. Esi, uyusturucu madde alirken ortak en-
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jektor kullanimi nedeniyle HIV virtist kapmusti. Kendisi de test
yaptirmaya gittiginde, sonucun pozitif c¢iktigini gérdi. Eylem,
hastalik hakkinda higbir sey bilmiyordu. Kendisinin de, esinin de
hemen 6lecegini disindi. Hastaneden ¢ikar ¢tkmaz AIDS Sava-
stim Dernegi'ne gitti. Dernege attigi adim Eylem’in bakis agisin
degistirdi. Yalniz olmadigini gérdi ve hastaligi tanudi. Turkiye’de
trafik kazalarinda Glenlere oranla daha sanslt oldugunu séyleyen
Eylem, s6yle konusuyor:

“Dernekle birlikte normal insanlardan hicbir farkimiz olmadi-
gint 6grendik. Kanser hastasina gére daha sansliyiz. Ben ve esim
11 senelik hastay1z. Kanser hastasi olsak 11 sene yasamayacaktik
belki de. Diyabet hastast hayatint kontrol altinda tutmak, ila¢ kul-
lanmak zorundaysa, bizim hastaligimizt da 6yle gérityorum.

Doktor Bile Hastalig1 Bilmiyor

Eylem, tipkt pek cok HIV/AIDS hastasinin yasadigi gibi ay-
rimctliklarla karsilasmis. Yasadigt en biytk tepki, toplumun has-
taltk konusunda bilgisizligini de ortaya koyuyor:

“Bu hastalig1 6grendigimde iyi bir isim ve maasim vardu. 11k za-
manlar moral olarak hastaliktan olumsuz etkilenmistim. Is yerin-
de de ‘bu kizin psikolojisi niye bozuldu’ diye dustinduler. Bir giin
sabah hastaneye gittim, hastaneyle ilgili evraklarim ¢antamdaydu.
Is arkadaglarim cantami karistirmis ve evraklart almuglar. Isyerinin
bagli oldugu belediyenin saglik merkezini aradilar. Merkezdeki
doktor, ‘isyerinde herkes hasta olmustur. Hastalik, cataldan, ka-
siktan bile geger. O kisi uzaklastirilmal’’ dedi ve beni isten ¢ikar-
dilar. Doktorun bilgisizligi nedeniyle kariyerimden oldum. Uzun
bir siire issiz kaldim, Gniversite mezunuyum, ilkokul mezunun
yaptigi islerde, distik ticretletle, sagliksiz kosullarda ¢alistim.”
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Simdi bir konfeksiyon atélyesinde calisan Eylem, ¢evresinde-
ki cok az kisiyle esinin ve kendinin durumunu paylasmis. ‘Bizi
hastalik degil karsilastigimiz olumsuz davransslar yikiyor” diyen
Eylem, olumsuzluklart gittigi dernekler sayesinde agsmayt basar-
mus. STK’larin Eylem’e kazandirdigi bakss agist digerlerine 6rnek
olacak nitelikte:

“Miicadele yolunu se¢tim, ¢ekilip kabuguma siginmadim. En
koti olaydan bile bir ¢ikis yolu vardir. Bu sekilde dustintip pozi-
tif baktim. Su anda gecimimi saglayacak kadar kazaniyorum, bu
bana yetiyor. Zaten biz diger insanlarindan ¢ok farkli distniyo-
ruz. Bir kusun 6tustini duyunca, agacin cigek agtigini goériince
cok mutlu oluyorum. Yasam, gtnlitk kaygilara yer verecek kadar
uzun degil. Hastalik olumlu pek ¢ok sey de katti. Ufak seylerden
mutlu olmay1t 6grendim. Ama derneklerle irtibata ge¢meseydim,
bu kadar rahat atlatamazdim. Simdi her insan ne zaman 6lecekse,
ben de o zaman 6lecegim diye distintiyorum.”
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HIV+, Kadin,
Saglikh ve Cok Mutlu...

Niliifer Zengin / BIA Haber Merkezi

“30 yasinda HIV+ tanisi aliyor. Eski kocasindan almis virtsd, “bu
beni daha magdur kilmaz. Seks iscisi olsam ne farkederdi” diyor. Te-
daviyle AIDS’in son basamadindan HIV+ asamasina geriliyor. Pozitif
Yasam Dernegi’nde HIV+ kisiler icin calisiyor.”

Anlastigimiz gibi, Firuzaga kahvenin 6ntinde bulustuk. “Mavi
bir bluzum var, kolumda da kahverengi ceketim” demisti. On-
yargilarimdan arinmis olduguma inancim sonsuzdu ki, kendimi
“ne kadar da saglikli géruntyor, ne guzel” diye disunirken ya-
kaladim.

33 yasinda geng bir kadin, yetiskin bir cocugu var. Cocugu he-
niiz bilmiyor. 30 yasindayken, 2004’te, saglik sorunlari yasamaya
basliyor. Hizla kilo veriyor 6nce, istahsizlik, halsizlik, stirekli uyku
hali eslik ediyor kilo kaybina.

Tam 1, 5 yil acilar icinde, yataktan bir an olsun dogrulamaya-
rak, nefes alamayarak, sonu¢ vermeyen tedaviler, yanlis teshislerle

gegciyor.

“Sakin sagma sapan bir sey yapma”
Babasinin dahiliye servis sefi oldugu bir hastaneye yatiriliyor.
Birkag gtin agir antibiyotik tedavisi gérdiikten sonra. “bana ¢ok iyi
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danismanlik verdi” dedigi doktoru ““HIV’ testiniz pozitif” diyor.
Pozitif olan bir sey sevindiriyor onu. “Peki nedir 0?”diye sordu-
gunda “AIDS” yanitint aliyor. Iste bu sozciigii duyunca “Icimde
cok buytik bir sessizlik oldu, diinya hizla geri ¢ekildi” diyor.

“Diinyanin sonu degil, tedavi olacak, iyileseceksin, sagma sa-
pan bir sey yapma sakin” diyor doktoru.

“Sakin sagma sapan bir sey yapma” ctimlesi surekli zihninde
tekrarlantyor “ sagma sapan bir sey” yapmiyor hakikaten de.

“Hayalle gergek birbirine karigiyor”

“Hayalle gerceklik birbirine karistyor. Tantyt alma ani béyle bir
an. Gergegi kabul etmek, reddetmek, o anin gercekligini reddet-
mek, anin gercekligi altinda kalmak. Hepsi bir arada.”

“Kendine yabancilagmay1 agmak zor ama imkansiz degil”

[k zamanlar eski fotograflarima bakip ‘fotograflardaki ben
degilmis’ gibi hissediyordum. Sanki o ben ile bu ben farkliy1z gibi
hissediyordum. Iste bu yarilmay1 ve yabancilasma hissini asmak
en zoru olanaksiz degil.”

Insan kendine sormaktan gercekten alamiyor. Peki nasil aldi
virtisti? Soruyu olgun karsiliyor, alistk belli ki... Eski kocasindan.
Ayrildiktan 7 yil sonra tant konmus.

Ama diyor, “eski esimden virtisii almam beni daha magdur
kilmamali, travesti de transsekstiel de olabilirdim, seks iscisi de
olabilirdim. Bu virtistiin nasil alindigt 6nemli degil” diyor.

Belki soylesinin en 6nemli ciimlesini kuruyor: “Onemli olan HIV
pozitif olundugu icin suglu hissetmemek, suclu gérilmemek.”
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Tedaviyle hastaligin son asamast olan AIDS basamagindan ilk
asamast olan HIV pozitif asamasina dondiiriliyor durumu. Is
basvurularinda bulundugu yere agikca séyliyor HIV pozitif ol-
dugunu, ise aliniyor. “Kendinize giivendiginizde, hayat da baska
turlt akmaya basliyor” diyor.

Daha sonra bagka bir nedenle kendisi ayriliyor isten, sivil top-
lumcu olarak ¢alismaya basliyor. Pozitif Yasam Dernegi’nin ku-
rucularindan.

“Avukat muvekkiliyle birlikte hapse girmez, doktor hastasiyla
aynt hastaligi tasimaz. Ama ben onlarin yasadiklarini ve yasaya-
caklarint ¢ok iyi bilerek onlarlayim” diyor.

Dernek HIV ile yagayan kisiler arasinda iletisim kurmak, teda-
viye erisimlerini kolaylastirmak, kendilerinin ve yakinlarinin fizik-
sel, ruhsal ve sosyal acidan glicli kilmayt amacliyor.
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Erzincanh Mehmet'in
AIDS ile Imtihan...

Tuba Kabacaogjlu / AKSiYON Dergisi

“Ailenizden birinin veya arkadasinizin HIV virisd tagidigini égrense-
niz tepkiniz ne olur? AIDS oldugunu égrenince bayilip yere yigilan
insaat iscisi Mehmet B.’nin hayata tutunma miicadelesi...”

Beyaz onlikli doktor, bundan bir yil 6nce hastane odasinda
acilar icinde kivranan Mehmet Bey’e yaklasarak, “Sen AIDS ol-
mussun” der. O an diinyasi basina yikilarak bayilan hasta, ilk soku
atlatir atlatmaz hickiriklarla aglamaya baslar. Aklinda iki soru var-
dir: “Ben herhangi bir yasak iliski yasamadim, peki nicin hasta
oldum? Acaba ne kadar 6mrim kald:?”

12 yil 6nce memleketi Erzincan’dan ‘tast topragt altin’ dedik-
leri Istanbul’a gelen Mehmet B., 30 yasinda bir insaat iscisi. Evli,
iki ¢ocugu var. Her giin sabah namazindan sonra calismak icin
yollara koyulup, aksam olur olmaz da evine déniiyor yillardir. Ha-
yatini ailesine adayan Erzincanli Mehmet’in sigara, icki gibi koti
aliskanliklart da yok.

Mehmet bey’le ‘gizli’ goriisme
Mehmet Bey’le tanismamiz, HIV’li ve HIV Pozitiflere des-

tek vermek amactyla bir araya gelenlerin kurdugu Pozitif Yasam
Dernegi sayesinde oldu. Mehmet Bey, olduk¢a halim selim biri.
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Kendisiyle bulusmamiz biyiik bir gizlilik icinde gerceklesti. Meh-
met B. ile hi¢ birebir irtibat kuramadik mesela. Dernek calisanlari
iletisim vazifesi gordi. Bir araya geldigimizde ise biraz o biraz
da biz tedirgindik. Mehmet Bey 6nce ¢ok vaktinin olmadigini
s6yledi. Dolayisiyla kisa bir tanismadan sonra soru cevap faslina
gecmek durumunda kaldik. Beyefendi, dakikalar ilerledik¢e daha
da rahatlamaya, yasadiklarint ayrintili olarak anlatmaya baslady,
béylece koyu bir sohbete de yelkenler acildi.

Insaatlarda calisan Mehmet Bey, 2006 yilinda bir kaza gecirir
ve ¢ene kemigi zarar gorir. Bunun tzerine 6zel bir hastanede
ameliyat olur. Lakin verilen hizmetten hi¢ de memnun kalmaz.
“Eve geldigimde ytziime baktim; sargt bezlerimi dahi iyi sarma-
muslardt.” diyor o gunleri anlatirken. Sonra ameliyat sislikleri ta-
mamen inince ¢enesinin hala yamuk oldugunu gortr. Doktoruna
basvurur ve gerekli diizeltmeyi yapmasint ister. Ikinci ameliyattan
kisa stire sonra viicudunun belli bélgelerinde kizariklar olusmaya
baslar. Mehmet B.ye gbre yapilan son ameliyatta HIV virtsiini
kapmustir.

Vicudundaki kizarikliklar siklasinca solugu 6 farkli doktorun
yaninda alir magdur hasta. Fakat hekimlerin hepsi ingaat ortamin-
dan etkilendigini ve alerji oldugunu séyler. Lakin verilen ilaglar
onu daha da kétilestirir. Doktorlar halsizlik, yorgunluk ¢eken ve
sturekli ishal olan hastasini hastaneye yatirir. Bu sefer de cerrah-
lar devreye girer. Hicbir sekilde durdurulamayan ishalin sebebi
ise onlara gére hemoroittir. Sonuglar, bu stipheyi de bosa ¢ikarir.
Istanbul’daki bir devlet hastanesinde tetkikleri devam eden Meh-
met B, kisa stire ev iznine ¢tkar ve Fransa’da yasayan bir tip pro-
fesort arkadasina sikintilarint anlatir. Profesor, tim belirtilerin
tek bir hastaligr g6sterdigini, Anti HIV testi yaptirmasini séyler.
Test yapilir... Ve malum sonug ¢ikar.
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Biri gelse de test yanligmig dese!

Simdilerde oldukea sagliklt gériinen Mehmet Bey, kendisine
AIDS oldugu séylendikten sonra ilk hissettiklerini anlatiyor: “O
an bayllmisim. Uyandigimda sedyede yatiyordum. Anlamak, ka-
bullenmek istemedim. Hala daha kabullenmis degilim. O ginden
beri birinin gelip “Test sonuglart karismis ya da yanlismis’ demesi-
ni bekliyorum. O kadar ¢cok agladim ki; g6zyaslarimdan kiigik bir
deniz olusurdu herhalde.” Teshis sonrast Mehmet Bey’in annesi
“Ben bu hastaligt anlamadim” deyince Mehmet B., “Viicudum
mikrop kapmus, diizelecegim, herhangi bir sorun yok” diyerek
hastaligini gegcistirir.

Isin en zor kismi ise kendisini bir an olsun yalniz birakmamis
fedakar hayat arkadasina rahatsizligint séylemektir. Ciinkd esinin,
yasak bir iliski sebebiyle bu hastaliga yakalandigini distinme-
sinden ¢ok korktugunu itiraf ediyor. Mahcup koca, esine AIDS
oldugunu; fakat ona hicbir zaman ihanet etmedigini soyler. Esi
ise tahmin edilenin aksine hi¢ tepki vermez, sessiz kalir, biraz
dustintp: “Yeter ki sen iyiles, cocuklarimin babast, evimin diregi-
sin, sana guveniyorum, inaniyorum. Allah seni bizim basimizdan
cksik etmesin.” der. Bundan sonra da kocasindan destegini hi¢bir
zaman esirgemez. Tum yasadiklarindan sonra Mehmet Bey, esi-
nin kulu-kélesi oldugunu, géziiniin icine baktgini, evliliklerinin
bu olayla birlikte daha da iyilestigini g6zlerinin ici gtlerek anlati-
yor bugtin.

Mehmet B. esinden aldigt manevi destekle kendini biraz daha
iyi hisseder. Fakat AIDS hakkinda doktorlarin verdigi bilgiler
tekrar moralini bozmaya yeter de artar bile. Enfeksiyon hasta-
liklart uzmani bir doktor, Mehmet Bey’e cocuklarindan, esinden,
is arkadaslarindan kesinlikle uzak durmasini, tabak ve kasiklarini
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ayirmasini, Ustelik 1, 5 yila kadar 6lebilecegini séyler. Duyduklari
karsisinda ilk tepkisi: “Bu sekilde yasanmaz, bana bir igne vurun
ve 6ldirtn” seklinde olur. Fakat kendi tabiriyle ‘Can tathdir’ ve
her seye ragmen yasamayt istemek iste boyle bir seydir!

Sirrini gevresiyle paylagamadi

Teshisten sonra gevresine biraz tirkek biraz da ¢ekingen bakan
HIV’li hasta, ilk bir ay hastanede kalir. Once viicut direnci yiiksel-
tilir sonra da HIV viriistine karst tedavisi baslar. Ilk zamanlar her
HIV’linin yasadig: gibi viicudu ilaglara tepki verir, strekli istifra
eder. Kisa zaman sonra virtsin ilaca karst direnci diser, ishali
kesilir ve yavas yavas kendine gelmeye, eski sagligina kavusmaya
baslar. Hastaneden taburcu olurken disarida kendini daha sikintili
bir hayatin beklediginin farkindadir. Uzun zamandir ayrt kaldig
evine gelir, lakin doktorlarin yanlis uyarilart sebebiyle ¢ocuklarini
dahi i¢ten sarilip 6pemez. Canparelerini her bagrina basmak iste-
diginde “Ya bulasirsa, ya onlar da benim gibi hasta olurlarsa” der
ve gOzyaslarini icine akitarak onlardan uzaklasir.

Tim yasadiklart bir yana aile reisi olarak da gérevleri vardir.
Calismaya baslar. Ciinkii hastaligt calismasina mani degildir. Ogle
aralarinda arkadaslariyla birlikte yemek yer; ama hep kasigini, bar-
dagini, tabagini elinin altindan birakmaz. Olur da arkadasi kasigini
bardagint kullanir, hastalik bulasir diye! Toplumsal 6nyargilardan
korktugu icin de HIV’li oldugunu kimseyle paylasmaz. Bu konu-
da gtivenebilecegi tek bir kisi bile yoktur ¢evresinde. Eve gelir bu
sefer de esinden ¢cocuklarindan kése bucak kacar. Zaman zaman:
“Allahim, bu nasil bir imtihan? Dayanabilmem i¢in bana gii¢ ver”
der. Ailesi, is arkadaslart ve akrabalart olmasina ragmen kendini
tarif edemeyecegi kadar yalniz hisseder. Otobiise binerek isine gi-
dip gelir, her kalabalik ortamda ayni sorulari sorar kendine: “Aca-
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ba burada benim gibi AIDS’li biri var m1? Derin nefes alir ya da
hapsirirsam birilerini hasta eder miyim? HIV’li biri karsima ¢tksa
da (¢tkmaz amal) bana hastaligim hakkinda bilgi verse, dertlessek,
biraz kendimi anlatabilsem, ¢cok sey mi istemis olurum?...”

Kocan daha 6lmedi mi?

“Nefes almak, ‘yasamak’ i¢in yeterli degilmis” ctimlesiyle gegir-
digi tatsiz tuzsuz gunleri, uykusuz geceleri 6zetliyor Mehmet Bey.
Meger hastaligint bilen birkag¢ akrabasi da artik evlerine gelmiyor,
arada esini arayarak ‘Kocan daha 6lmedi mi?’ diye soruyormus.

Stkintil giinler yalnizca bunlarla da sinirlt degildir. Tlaclar vii-
cudunda yaglanma yapar ve hizla kilo almaya baslar. Bu durum
da onu rahatsiz eder. Ama ne yapacagini da bilemez. “Benimki
sessiz bir bekleyisti, bir agacin koéklerinden kopup yavas yavas
kurudugunu disunin...”

Kimseyle paylasamadigi sikintilarla dolu tam 4 ay gecirir. HIV
pozitit Mehmet B.” nin AIDS’le ilgili bilgileri de ilk anda hasta-
neden 6grendikleri kadardir. Her ay rutin olarak kan tahlili icin
hastaneye gider. Sonuglart beklerken basucunda beliriveren geng
doktor, kendisine kii¢lik bir brosiir uzatir: “Bunu al, oku ve acil
oraya git” der. Mehmet Bey, duyduklarina anlam veremese de et-
tesi sabah solugu Pozitif Yasam Dernegi'nde alir. Dernek yetkili-
lerine 4 ay 6nce HIV teshisi kondugunu, yardima bilgilendirmeye
ihtiyact oldugunu soyler. Kendisine ertesi giin i¢in randevu verilir
ve dernegin gonilli doktoru Enfeksiyon Hastaliklari Uzmani Dr.
Dilek Mamcu’yla tanisir. Dilek Hanim bu hastaligin cinsellik, kan
yolu ve anneden bebege gectigini bunun disinda; catal- kagikla,
temasla, 6pmeyle, yiyecek icecekle, aynt ortamda soluk almakla
bulasmayacagini ve sebeplerini anlatir.
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Ve yeniden hayata déniis

Duyduklarindan sonra hayata, hastaligina bambaska bakmaya
baslayan Mehmet Bey: “Eger buraya gelmeseydim, yitip gidecek-
tim. 4 ay boyunca sirtimda beni ezen, basimt yere baktiran koca-
man bir agirlikla gece giindiiz geziyordum. Dernekten ¢iktigim-
da yikimu atmus, hafiflemis, tppkt bir kus gibiydim. O giin eve
otobisle degil, sanki ugarak gittim.” Tabi bu yasadiklarini esine
de anlatir: “Ben 6lmeyecegim, hastalik bizim bildigimiz gibi de-
gilmis” cumleleriyle baglayip Dr. Mamgu’nun anlattiklarint bir bir
siralar. Vefali hanimefendinin uzun zaman sonra gozlerinin igi
gtler ve sadece: ‘Sukirler olsun!” diyebilir.

Halbuki Mehmet Bey gibi HIV pozitif olmaniz, bu viriisten
6leceginiz anlamina gelmiyor. Her HIV’li de AIDS olmuyor. Ba-
gisiklik sistemini etkisiz hale getirmeye c¢alisan HIV viriist eger
tedavi edilmez ve vicudun buyik bir bolimunt ele gegirirse
hastalik AIDS’e dontistiyor. Dolayistyla HIV pozitif birinin te-
davi gordigi middetge bu virtisten 6lmesi ‘imkan dist” olarak
degerlendiriliyor. HIV’lilerin kullandigt ilaglar virtisiin ilerleyip
viicudu ele gecirmesini 6nliyor. Yani ilaglarini diizenli kullanan
her HIV’li sagliklt olarak hayatini strdirebiliyor. Ara ara yapilan
kan tahlillerinin disinda da gerek dis goriiniis gerekse de hal ve
hareketlerde HIV’lilerin saglikli insanlardan higbir fark: kalmiyor.
Hatta uzmanlar giintimtizde kanser, verem, hepatit gibi hastalik-
lara oranla HIV’in daha az tehlikeli oldugunu da belirtiyor. Meh-
met Bey’e gelince, giinde tam 9 hap yutuyor. Hayati boyunca bu
haplart kullanacak olmaktan da hentiz bir rahatsizlik duymuyor.
Hatta eski sagligina bu haplar sayesinde kavustugu icin de ilaglari-
nin degerini biliyor. Devlet sosyal gtivencesi olan HIV’lilerin ilag
masraflarint karsiliyor. Bir aylik ilag masrafi yaklasik 800 Y'TL.
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HIV porzitiflerin viicut direnglerini disiirmemeleri, dolayisiyla
yeme-icmelerine dikkat etmeleri gerekiyor. AIDS ve HIV’lilere
uzman diyetisyen konusunda da yardimct olan dernek, Mehmet
Bey’in fazla kilolarina da care bulur ve siki bir diyete baslanir.
Mehmet B., diyet yaptik¢a hem hizla kilo verir hem de kendini
daha saglikli, ding hisseder.

Hastaligim1 kimseye s6ylemem

Artik hayatt diizene girmis Mehmet Bey, AIDS’e kars1 6nyar-
ginin bu kadar fazla oldugu bir ortamda cevresindekilere ‘HIV
Pozitifim’ demeyi distiinmiyor. Cunki inantyor ki etrafindakiler
hastaligint 6grenir 6grenmez koyunun kurttan kagtigr gibi ken-
disinden kacacak. Hatta Oyle ki ileride ¢ocuklarina bile s6yleyip
s6ylememe konusunda teredditleri var. Ona goére ilaglarint kul-
landig1 muddetge ne kendine ne de baskalarina zarari var; dolayi-
styla bu ‘kiigiik sirri” kimsenin bilmesine de gerek yok. Ustelik bu
bilginin kime ne faydast var?

Hayatinda karincay1 bile incitmedigini séyleyen Mehmet Bey,
AIDSlilerin virtslerini bulastirmak icin tirld tirld yollar de-
nedikleri soylentilerine ¢ok uzildugind, vicdant olan kimsenin
béyle bir seyi aklindan bile gecirmeyecegini anlatiyor saskinlikla.
Dernekte 30 HIV’li arkadastyla ayda bir kez bulustuklarini, her-
kesin hayatla, kendiyle, hastaligiyla barisik oldugunu, toplumun
HIV’lilerden korkmak icin bir sebepleri olmadigint vurguluyor.

Istanbul’a gécene kadar cobanlik yapan Mehmet Bey, yasadik-
larinin ¢ok biytk bir imtihan oldugunu ilk giinden itibaren idrak
etmis ve sabretmesi gerektigine inanmis. En kotu anlarinda dahi
ailesinin ona ihtiyact oldugunu disunmis.
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“Yeni yeni kendime geldim, hastaneye dava agmak istiyorum.”
diyen HIV’li magdur, hastaligindan da su anki hayatindan da
gayet memnun. Hatta bircok insandan da daha sansh oldugunu
soyluyor. Cinki tekrar hayata tutunmanin sevincini, huzurunu

yastyor doyastya...
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HIV Pozitil"in En Biiyiik Korkusu

llaglarim Alamamak...
Nazl Topcuoglu / REFERANS Gazetesi

Ginlerdir devam eden dis tedavisi sirasinda doktoru dis etlerin-
de bir enfeksiyon oldugunu séyliyor. Aksam eve gittiginde enfeksi-
yonun nedenini arastirmak icin internetin karsisina gegiyor. Ac¢tigt
her sayfada sadece bir tek kelime tekrar edip duruyor: HIV/AIDS.
Butiin kaynaklar, dislerindeki sorunun yaygin olarak HIV pozitif
(+) hastalarda goruldugin yaziyor. Ertesi giin gidip bir test yapti-
riyor. Sonug pozitif. Hemen bir test daha yaptirtyor. Sonra bir tane
daha. Sonug degismiyor. MC Ttrkiye’deki kayith 2544 HIV pozitif
hastadan biri oldugunu zor da olsa kabul ediyor.

Ancak MCnin stkintist bu hastaligi kabul etmekle sinirl kal-
miyor. Asil stkintilar bundan sonra bashyor. Tum HIV pozitifli
hastalar gibi onun da en biyiik korkusu bir gin Saglik Bakanligt
tarafindan tedavide kullanilan ilaglarin geri 6deme listesinden ¢i-
karilma riski. Saglik Bakanlig’nin gindeminde boyle bir madde
olmamasina ragmen ilaglarin pahali olmasi nedeniyle yine onlar
“ya cikarsa” korkusu yastyorlar. Ciinki hayatin her asamasinda
gorinmez olduklari i¢in Saglik Bakanligr’nin da géztinden kagma
endisesi tastyorlar.

Adin1 simdilik gizli tutuyor

MC hastaligint 6grenir 6grenmez tedavi i¢in hastaneye basvu-
ruyor. Viicudunda yapilan ilk sayimda 41 bin 700 virts bulunu-
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yor. Erken teshisin getirdigi avantajla hemen yeni bir beslenme
programt olusturuluyor ve ilagsiz tedaviye baslaniyor. MC’nin
HIV porzitif oldugunu doktordan 6grenip, katila katila aglama-
sinin Gstinden tam bir yil ge¢mis durumda. Simdi ise keyfi gayet
yerinde “Her anlamda pozitifim” diyor.

Adint simdilik gizliyor ama “Giint geldiginde her yerde konu-
sut, televizyona bile ¢ikarim. Turkiye simdi buna hazir degil” di-
yor MC. Gerekgesi ortada: Herkesin “AIDS” diye parmakla g6s-
terdigi, dokunmaktan, konusmaktan kac¢indigt bir insan olmak
istemiyor. “Bilingli bir aileniz yoksa hastalig1 aciklayamazsiniz.
Cogumuz en yakindaki arkadaslarina bile séyleyemiyor. Bir tek
kardesim, dostum ve sevgilime séyleyebildim” diye anlatiyor ken-
di deneyimini. Oysa MC’nin deyisiyle HIV kapabilmek icin sansh
olmak gerekiyor. 6 yillik sevgilisine HIV bulasmamis olmast da
bunun géstergesi. MC’nin “Korunmasiz cinsel iligki, kan transfe-
ri distnda HIV bulasmaz. Sigaranizi igmem, 6pmem, koklamam,
yaninizda dolasmam sizin i¢in bir tehlike icermiyor” sozleri kar-
silastiklart 6nyargilart ve dislanmayt da 6zetliyor.

AIDS ile HIV birbirinden farkli

MC’ye gore olusan korkularin kaynaginda kimsenin AIDS ve
HIV pozitif arasindaki fark: bilmemesi yatiyor. Human Immu-
nodeficieny Virus (Insan Bagisiklik Yetmezlik Viriisii) yani HIV
bagisiklik sistemini zayiflatan bir virtsiin adi. HIV’in insana bu-
lasmastyla viicudun savunma gtct zayifliyor. Birey bazt mikrop
ve hastaliklara saglikli kisilerden daha duyarli hale geliyor. Bunun
sonucunda ise birden fazla hastalik ve kanserlerin ortaya ¢itkmast
ile AIDS, (Edinsel Immiin Yetmezlik Sendromu) tablosu olusu-
yor.
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HIV virtisind tastyanlar yani HIV pozitifler son 15 yildir bu
tabloya girmeden hayatlarina devam ediyorlar. Gorintsleri hig
de Oyle sanildigi gibi yanaklart ¢6kmts, solgun, zayif dismis in-
sanlar gibi degil. Artik ilaglar ve beslenme programlart HIV po-
zitiflerin bu hale gelmesine izin vermiyor. “Cok 6nceden teshis
konulmus hastalar bile ila¢ takviyesiyle normal hayatlarina déne-
biliyorlar. Biz AIDS’li degiliz. HIV pozitifliyiz” s6zleriyle MC de
bu ayrima dikkat ¢ekiyor. MC’nin ve diger HIV pozitiflerin altin
cizmek istedigi konu AIDS’in artik eskisi gibi 6lim ¢anlart ¢alan
bir hastalik olmadigi. Normal bir tansiyon hastasi gibi ilaglarini
alarak ve beslenmelerine dikkat ederek hayatlarina devam ediyor-
lar. Gegen sene Diinya Saglik Orgiiti'niin AIDS’i kronik hasta-
liklar sinifina almasi da bunun kanitt. Ancak girdigi biinyeye gore
DNAsint degistirerek hizla kopyalanan bu viriise karst savasmak
o kadar da kolay degil.

Turkiye’de piyasada 11 ilag var

Bu bahar MC’nin HIV pozitif olarak gérdugt ilk gunesli glin-
ler. Belki gelecek bahar da ila¢ kullandigr ilk gtnler olacak. O,
bundan endiseli degil. Tiptaki gelismeler sayesinde yeni nesil ilag-
lar HIV pozitiflerin hayatint kolaylastirtyor. Eskiden gtinde 8 hap
alinirken artik bu rakam 4’e kadar dusti. Hatta Amerika’da piya-
saya ¢ikan yeni ilagtan giinde sadece bir hap kullanmak yeterli.
2-3 ay icinde Avrupa’da da kullanilmaya baslanacak olan bu ilacin
yakin zamanda Tiurkiye’ye gelmesi bekleniyor.

Bugiin diinyada HIV’e karsi 29 adet bagisiklik sistemini gli¢-
lendiren ila¢ bulunuyor. Ancak Turkiye’de ise bu ilaglarin sa-
dece 11’1 piyasada. International Hospital Istanbul Enfeksiyon
Hastaliklari Uzmani Dr. Leyla Dilek Mamgu bu durumun ilaca
karst direnc gelistiren hastalar igin risk tasidigini ifade ediyor.
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“HIV+’larin hastalik seyrine gore 11 ila¢ su an icin yeterli.
Turkiye’de kuvvetli ilaglar yeni yeni kullanilmaya baslandig1 icin
hentiz direng konusunda pek bir sey bilinmiyor. 5-6 yil i¢cinde bu
hastalarda diren¢ basladiginda diger ilaglara da ihtiya¢ duyulacak”
diyen Mamgcu, direng testlerinin de sadece Cerrahpasa’da yapildi-
gint séyliyor. Mamgu, hastalarin direncleri hakkinda yeterli bil-
giye sahip olunmadigi icin de tedavilerin kérlemesine yapildigina
isaret ediyor.

Ilag fiyatlar1 indirilebilir

AIDS ilaglari diinyanin pek ¢ok tilkesinde devletlerin geri 6de-
me kapsaminda. Turkiye’de de HIV+ hastalarin ayda 800 ile 1500
Y'TL arasinda degisen ila¢ masraflari SSK, Emekli Sandig, Bagkur
ve Yesil Kart tarafindan karsilaniyor. Ancak “Ttrkiye az gelismis
bir tilke olmanin dezavantajlarint yastyor. Avrupa ve Amerika’da
HIV+1t hasta dogrudan devlet tarafindan tedavi ediliyor. Vita-
minleri bile karsilaniyor” diyen MC gibi pek ¢ok hastanin endisesi
bu ilaclarin bir giin geri 6deme disina tasinma riski. Istanbul Tip
Fakiiltesi Mikrobiyoloji Béliimi Ogretim Uyesi Prof. Osman Sadi
Yenen, hastalarin endiselerini haklt buldugu gibi asil sorunun ilag
fiyatlarinda olduguna isaret ediyor. Ozellikle HIV’in yaygin oldu-
gu tlkelerin ila¢ firmalariyla pazarlhk edip fiyatlari asagiya ¢ekti-
gini hatirlatan Yenen, Tiurkiye’nin de benzer bir politika izlemesi
gerektigini sOyluyor. Ancak Dilek Mamc¢u’nun da belirttigi gibi
fiyatlar indirilirken ilag firmalari bazi kriterleri g6z 6ntne aliyor.
Bunun basinda tlkenin gelismislik endeksi ve eriskin ntfustaki
HIV porzitif sayist geliyor. Bu dogrultuda Ukrayna ve Afrika tl-
keleri gibi kriterlerin tuttugu bolgelerde AIDS ilaclart karsiz sa-
tiliyor. Ancak Turkiye hem nispeten daha gelismis sayildigt hem
de HIV+ orani 1000’de birin altinda oldugu i¢in pazarlik sansini
kaybediyor.
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Ne dlmesi? Liitfen ya...

Rica ederim...
Perihan Ozcan / AKTUEL

24 May1s 2003, Antalya

Kendini halsiz, yorgun hatta bitkin hissediyor Ilker. Burnu aki-
yor, hapsiriyor. Oksiiriik... Kag giindiir gegmiyor. Aslinda basit
bir soguk alginligi. Birkag antibiyotik, biraz vitamin takviyesi....
Fayda etmiyor. Kiilge gibi yatiyor, kalkmak istemiyor. Atesi dis-
mek bilmiyor.

Karist Ayca “Bu sefer uzun strdi” diyor. Israr ediyor. Hasta-
neye gidiyorlar. Gunlerden pazar. Acil servis doktoru “Madem
geldiniz, sizi yatiralim. Bir bakalim” diyor. Tahliller yapiliyor. Efor,
kan tahlili vesaire... En ufak kéti bir sey ge¢miyor aklindan.

25 May1s 2003, Antalya

Sonuglar cikiyor. Doktor geliyor. Dogrudan konuya giriyor:
“HIV Pozitifsiniz.” Anlamiyor, “Nasil” diyor. Karsisindaki tek-
rarltyor: “HIV Pozitif tastyicisisiniz ...~ Afalliyor. Tki kelimelik
cimlenin ne anlama geldigini elbette biliyor. Bekledigi bir sey
degil. Agzindan “Nasil yani AIDS’ miyim”den baska bir s6z ¢ik-
miyor. O anda kendisini tipki bir bebek gibi hissediyor. Doktor
actklamaya calistyor. “Hayir AIDS hastasi degilsiniz. HIV+ tasi-
yicisisiniz. Sonuglar bazen aldatict olabiliyor. Bir daha bakalim”
diyor. Tahliller tekratlantyor.
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Hayuir... Sonug degismiyor. Ne zamandan beri bu virtsi ka-
ninda tastyor? Tahlil sonuglart bu kadar bilgi vermiyor. Hangi asa-
mada? Epeyce ilerlemis. .. Ne?.. Tlerlemis mi?... Olecek mi? Ken-
disini “arafta” hissediyor. Aklina bir yasindaki oglu geliyor. Ne
dustinecegini, ne hissedecegini bilemiyor. Hemen Ayca’y1 artyor.
Ayca yolda, arabada. “Hemen geliyorum” diyor. Aklina birkag yil
énce gazetede okudugu HIV+ tastyan Ingiliz geliyor. On yil bu
virisle nasil yasayabildigine sasirip internette yaptigi arastirma-
lar geciyor aklindan hizli hizli. 1k soku atlatiyor. On bes dakika
sonra Ayca yaninda. Aynt testler ona da uygulantyor. Ne yazik ki
gelen kagitlar farkli bir sey sGylemiyor.

“Nasil oldu bu” diye tartisarak kaybedecek vakitleri yok. Mert
daha ¢ok kiigtik. Derhal ona bakilmast gerekiyor. Bir giin daha
hastanede kalmas: gerekiyor.

26 May1s 2003, Antalya

Farkinda degil ama aksam Mert’e sanki onu bir daha géreme-
yecekmis gibi bakiyor. Sonradan Ayca disaridan nasil gérindugi-
ni anlatiyor. Her zamankinden farkli kucakliyor, 6piiyor, koklu-
yor. Sanki onu yalniz birakip gidecekmis gibi geliyor. Birkag giin
béyle geciyor.

30 May1s 2003, Ankara

Mert’in testi sadece burada yapilabiliyor. Hemsire kan almaya
geliyor. Elinde siringa neyi oldugunu soruyor. Ilker orada bulun-
ma nedenlerini kisaca agikliyor. Hemsire “Sarilik mr” diyor. “Ha-
yir” diyor Ilker ama soyledikleri fayda etmiyor. Bu kez “Hepatit B
mi” diye soruyor. “Sarilik mr” diye 1srar ediyor. Ilker ancak “Ha-
yir AIDS” derse anlagilabilecegini diisiiniiyor. Oyle olmadiklarini
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tabii ki biliyor. Ama bagka turlii anlatamiyor. Hemsireye “Bakin
hanimefendi, HIV+ olmak AIDS olmak anlamina gelmiyor. Ikisi
farkli seyler. Biz AIDS degiliz. Sadece tasidigimiz viriis oglumuz-
da da var m1 bunu bilmemiz gerekiyor’” demesinin fayda etmeye-
cegini fark ediyor. Susup bekliyor.

Hemsirenin gozleri kocaman. Elindeki siringayi birakip gidi-
yor. Ellerinde bileklerinin tstine kadar ¢ekilmis eldivenlerle d6-
niyor. Ayni eldivenler muayeneye giren doktorun ellerinde de
var...

02 Haziran 2003, Ankara

Test sonuglari ¢ikiyor. Virts Mert’in kiigtik bedeninde de gezi-
yor. Kendileri ilag kullanmaya baslayali ¢cok oldu. Ama Mert’inkiler
farkll. Girdikleri ilk eczane ilaglart getirtecegini soyliyor. Bek-
liyorlar. Ug giin, bir hafta, on giin... Tlaclar bir tirla gelmiyor.
Ilker’le Ayca’nin ici gidiyor. Ya Mert’e bir sey olursa?

Baska bir eczaneye soruyorlar. Ilag orada var. Nasil oluyor?
Hani “disaridan” ¢ok zor getirtilen ilaclardi bunlar? 11k gittikleri
eczanenin borcundan dolayt ilag deposundan mal alamadigt icin
onlart oyaladigt ortaya cikiyor. Ofkeliler ama bir sey yapamiyor-
lar.

Taglar agir. Mert yan etkileri yiiziinden stirekli aghyor. Kusuyor.
30 Haziran 2003, Ankara
Testler tekrarlantyor. Mucize... Mert HIV+ degil. Ama nasil

olabilir ki bu? Bunca zaman ictigi ilaglar, giinler stiren aglama-
lar... Hepsi bosuna miydi? Evet... Derin bir nefes aliyorlar.
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Hig degilse aramizdan biri kurtuldu diye dustintiyorlar. Dok-
torlarinin “kurtulmak” ifadesine ne kadar kizacagini hentiz bil-
miyotlar.

27 Haziran 2003, Antalya

AIDS olmadiklarint biliyorlar. Ama tasidiklar virtsiin kendi-
lerini hizla bu asamaya tastyacagindan endise ediyorlar. Doktora
soruyorlar: “Olecek miyiz?” Doktor kiztyor: “Ne élmesi? Liitfen
ya... Rica ederim.” A¢ikliyor. Vicutlarinda virtsle miicadele ede-
cek “asker sayilarindan” bahsediyor. Ilker’in askerleri hizla coga-
liyor. Ayca’nin savascilart zaten epeyce kalabalik. Bu arada Tlker
tekrar internette HIV+hakkinda arastirmalara basliyor. Dokto-
run séylediklerini internet pekistiriyor: Yasasin. Olmiiyorlar!

Ocak 2004, Antalya

[lker’in telefonu ¢aliyor. Bir HIV+ hastasinin kendisiyle goriis-
mek istedigini séyliiyorlar hastaneden. Numarasinin verilmesine
miisaade ediyor. Bir stire sonra telefonu tekrar caltyor. Arayan
HIV+ tastyicist basindan itibaren yasadiklarini anlatiyor. Korka-
cak hicbir sey olmadigini séyliiyor. Hayati bir hepatitlininkinden
daha rahat. Yalniz olmadiklarint bilmek rahatlatiyor.

Temmuz 2006, Antalya

Hayat olagan hizinda akip gidiyor. Tek stkintilari bunu gizle-
mek zorunda hissetmeleri kendilerini. Ilker’in kuzeniyle Ayca’nin
patronu disinda kimse bir sey bilmiyor. Rutin testler tekrarlani-
yor. Asker sayilart distiyor, ¢ikiyor. Ama biliyorlar, bu moral du-
rumlariyla ¢ok ilgili. Doktorlart ara sira “Sizi ask yasatiyor” diye
takiliyor. Tabii ki saka yapiyor. Asik olmayan HIV+ tastyicilart
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da bir yere gitmiyor. SOylemek istedigi su: Mutsuz olmadiginiz
icin, hayatinizi endise icinde gecirmediginiz i¢in bedeniniz glict-
nu kaybetmiyor.

Haziran 2007, Antalya

Hala viriist ilk hangimiz nereden kaptik diye sormuyorlar bit-
birlerine. Sorsalar ne degisecek ki? Yedi sekiz yildir viriisle birlikte
yasadiklarint biliyorlar. Yastyorlar ya, baska bir sey istemiyorlar.

Otuz sekiz yasindaki Ilker’le yirmi dokuz yasindaki Ayca’nin
sirrint hala kimse bilmiyor. Her gitin birka¢ kez ortak kutularinda
duran haplarini i¢meyi thmal etmiyorlar. Cikip HIV+ tastyicis
olmanin dunyanin sonu olmadigint herkese anlatmak istiyorlar.
Ama akillarina birkac yil 6nce Izmir'de HIV+ tastyicist olan kii-
cik erkek cocugu geliyor. Hani akin akin anne babalarin ¢ocuk-
larint onun sinifindan almak icin okula kostuklari... Ortaya ¢ikip
konustuklarinda Mert’in basina gelecekleri dustinmek bile iste-
miyotlar.

HIV+ tasidiklart icin kendilerini baskalarindan farklt hisset-
miyorlar. Ozel bir sey yapmalart gerekmiyor. Yapmiyorlar. Asli-
na bakilirsa korkuyla eldivenlere kosan hemsirelerle doktorlara,
rontgen cekerken telaslt bakislarla uzaklasan saglik memurlarina,
HIV+ tastyicist herhangi birinin catalint bicagini ayiranlara artik
guliyorlar.

Tlaglarint aksatmadiklart siirece olagan herhangi bir hasta gibi
hayatlarina devam edeceklerini biliyorlar. Tek stkintidart her giin
bir stirii hap almak zorunda olmalari. Her sey iyi giizel de iste...
Bir de su sanslt Amerikalilarla Avrupalilarin kullandigt tek dozda
etkili olan ilaglar Ttrkiye’ye gelebilse...
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HIV ile Yasayanlarla Gegirdigi
Deneyimini Anlatiyor...

Semin Giimiisel / AKTUEL

“Yanlig biliyoruz!”

Bir g6ziin gorevini kelimeler yerine getirebilir mi sizce? Yani
yagmur sonrast gokyliziinde bir anda beliren gokkusagint hig
gérmemis birine sadece s6zlerle anlatabilir misiniz? Hadi gokku-
sagindan vazgectim, ne bileyim mesela findig1 anlatabilir misiniz?
Gorintiistnd, tadini, dokundugunuzdaki hissi... Zordur degil mi?
Iste ben de su an neredeyse aynt durumdayim. Dolu dolu tam 48
saat HIV+li insanlarla beraberdik, ATDS’li degil. “Ikisi ayn1 sey”
mi diyorsunuz? Tamam, bagstan bashyoruz.

Malum 1 Aralik yaklastyor. Gegtigimiz Sali gint, Pozitif Ya-
sam Dernegi’nden iki yetkiliyle goriisiiyoruz. Bize HIV+’lerin
sorunlarindan, dernek calismalarindan soz ediyorlar ve ekliyorlar
“Bir kisinin HIV+ oldugunu asla anlayamazsiniz!” Bense bilmis
bir edayla icimden geciriyorum ”Ben kagin kurastyim, hem Phile-
delphia filmini de izledim. Tanimaz olur muyum AIDS’li birini?”’
Neden stirekli AIDS degil de, HIV porzitif diyorlar acaba sorusu
aklima geliyor. Farkint bilmesem de, ben de onlara ayak uyduru-
yorum.
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Ertesi gin dernekteyiz. Dernek mora boyanmis duvarlari, fe-
rah mobilyalart ve siirekli gtilen insanlariyla bildik “dernek” g6-
rintilerine pek benzemiyor agik¢ast. Dernek calisanlari, derne-
gin psikologu, avukati, bir siirti insan kosusturuyor. Bir yandan
fotograf ¢ekimini organize ediyoruz arkadasim Garo’yla... Odada
oturan o yakisikli, gen¢ adam psikolog olmali! “Sizin de fotogra-
finiz1 ¢ekelim” deyince, yuztndeki ifadeden hemen uyantyorum
ve ilk sok! Murat Can beni ¢ok sasirtiyor. Gérmeyi bekledigim tip
asla o degil. Daha ¢ok yeni almis herhalde virtsi, diyorum. Sonra
baska HIV+liler geliyor. Onlar da beni sastrtiyor! Bir kere hepsi
cok iyi goruntyor. Kendileriyle cok barisiklar! Kimse aglamiyor,
dramatik sahneler yasamiyoruz, sarilip aglamiyoruz. Gézlerimiz
dalmiyor uzaklara... Hatta inanin ki abartmiyorum daimi bir nese
havast var dernekte... Ama her sey gercek, her sey sahicil Kapidan
ciktiklart anda bambaska kimliklere buriinmek zorunda kalan,
maalesef sadece bu kii¢lik apartman dairesinde HIV+ kimlik-
leriyle sosyallesebilen insanlar onlar... Herkesin ayri bir hikayesi
var. Ama en Onemlisi, ister istemez gercek acilarla tanigsmuslar...
Oliimle bir an burun buruna gelmek cok act da olsa, hayatlarinda
her seyin “sahici”sine sahip olmuslar HIV+ sayesinde... Sahici
korkulara, sahici dostluklara, sahici asklara, sahici yalnizliklara ya
da sahici umutsuzluklara...

O saygin sahiciligiyse insan dinledigi, konustugu, heyecanlan-
dig1, korktugu, “Ya bende de varsa” diye icinden gegirip durdugu,
hayranlk duydugu o ¢ok yogun 48 saatten sonra gece yastiga ba-
sint koydugunda, vicdantyla hesaplastigt o en zor anda fark ediyor.
Insan Pozitif Yasam Dernegi’ndeki ortami gériince, hayatinizda
ilk kez gordiiginiz insanlarla onlarin en biyik sitlarint paylasip,
yasadiklarina ortak olunca uzun uzun distntyor. Gunlerce di-
suntyor. Buytk bir sirla yasamanin nasil agir bir sey oldugunu
mesela, utanacak hicbir seyin yokken ytzini gostermeden fotog-
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raf ¢ektirmek zorunda olmanin yarattigt hissiyati ya da insanlarin
hi¢ disinmeden, 6zensizce, duyarsizca yaptiklart bir kiiciik hare-
ketin, bir tek s6ziin o kirilgan kalpleri nasil incittigini anlayinca,
insanliginizt sorguluyorsunuz siz de... Hatta sokaktaki her insan
adina da yaptyorsunuz bunu. ..

Gazeteciligin en heyecan verici yant olan, “Hayatina ne zaman
neyin girecegini asla bilemezsin!”kurali, bir gtin bir anda beni
HIV+lerle tanistirdr. Tyi ki de tanistirdi! Hayatim daha zengin
artik, diyebilirim, daha iyi, distinceli ve anlayish bir insan olmaya
calistyorum. Aslinda bir anda herkesin dahil olabilecegi ¢ok has-
sas bir yasamin kapilarini agtilar bana... Sonucta bu iki ginde, bi-
zim HIV+/ AIDS hakkindaki tim ezberimiz bozuldu... Bakalim
sizinkini de bozabilecek miyiz?

Iki giin boyunca Pozitif Yasam Dernegi’yle bir sekilde ilintili
olan HIV+’lilerle beraberdik. Bize yasadiklarini anlattilar. HIV+
olduklart o ilk “an”1, korkularini, sevinglerini, deneyimlerini...
Aralarinda bebek planlart yapanlar da var.

“Acaba bu bir lutuf mu?”

Murat Can 32 yasinda. Ezberimizi ilk bozan o oldu. Cok ba-
kimli, yakisikli ve pozitif! Ozel sektérde calistyor. 7 aydan beri
HIV+. Murat Can dis etlerinde ¢ctkan bir anuk sonucu, dis he-
kiminin yonlendirmesiyle durumu arastirip test yapmis, sonug
pozitif! “Ilk 6grendigim zaman, hayat, yasam, Oykiiler, her sey
gercekten film seridi gibi gézuntzin 6ntinden geciyor. Ben bu
konuda bilingliyim. Ama maalesef ki sizin basiniza gelince, garip
bir sey oluyor. Aynaya baktiginizda yakistiramiyorsunuz. “Hayur,
ben olamam. Bu kadar az gériilen bir vaka nasil beni bulabilir ki?”
diyorsunuz.” Hastane Murat Can’t hemen dernege yonlendirmis.
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“Buradaki calisanlardan doktora kadar herkesle aramizda kor-
kung bir elektrik olustu. Kendinizi evinizde gibi hissediyorsunuz.
Herkes aynt seyi paylastyor. Herkesle aynt dili konusmak gercek-
ten ¢ok glizel.” sozleriyle anlatiyor dernekteki ortami. Murat can
su an ila¢ kullanmiyor, sadece beslenmesine dikkate ediyor, spor
yapiyor. Bu virtst cinsel yolla alsa da, kimden ve neden aldigina
hi¢ takilmamis. “Hayata kiisemem.” diyor. Hep pozitif: “Bazen
bu zamana kadar hi¢ saghkli yasamamigim gibi de hissediyorum.
Boyle bir sey oldu ve ben sagliklt yasamaya mi1 basladim. Acaba
bu bir lutuf mu? Tanrt bize bir sey mi verdi? diye distniyor
insan... Ilerde ilaca baglarsam, kendimde net bir semptom gor-
digiimde, bunu nasil yasarim bilmiyorum. Benim i¢in en 6nemli
olan sey su an, CD 4 ve CD8’lerimin diismemesi gerekiyor!®

Murat Can daha yeni bir HIV+li olmasina karsin, hemen
hepsinin ugradig: ayrimciliktan ve genel bilgisizlikten sikayetci!
“Turkiye’de toplumun bu konuya yaklasiminin degismesi i¢in cok
ugrasmak lazim. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) “Bu, artik kronik
hastaliklar grubuna girdi.” diyor. Ama maalesef ¢ok terbiyesiz
enfeksiyon uzmanlar var. Eldiven, maske takip muayene edenler
var. O anda elinde bir kan tipl varsa, at kafasina, firlat, direkt
HIV’li olsun” diyorsun. O yiizden 6nce bu kisilerin, doktorlarin
egitilmesi gerekiyor. Hi¢ kimsenin “Ben bu virtsle asla karsilas-
mam” dememesi gerekiyor. Ben 6yleydim. Ben hayatimda asla
béyle bir sey olmaz derken, bu basima geldi. Insanlart liitfen yar-
gilamasinlar! Ve herkes bununla bir sekilde karsilasabilir. ““ uyari-
sint ekliyor.

En kidemli HIV+

Pozitif Yasam Dernegi’nde herkes internet ortaminda e-gruba
dye... Bu sanal platformu hazirlayan ise, tanistigimiz en eski
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HIV+ kisi, Elif ve erkek arkadasi Tolga... Elif 31 yasinda. 11 yil
once enfekte olmus. Hem de ilk iliskisinde... Elif 1996’nin ba-
sinda tant almis. Iki tic yil sonra biitiin semptomlart vermeye bas-
lamis, isini ylriitemez hale gelmis. Hastaligin tespiti boyunca ¢ok
guclikler ¢cekmis. Dort sene boyunca hastane hastane gezmis.
Doktorlar surekli kansere yogunlasmislar. “Ben aylarca girtlagimi
delecekler diye korkarken, ¢ok daha giiclii ama bir o kadar da
zavalli bir hastaligin kiskacindaymisim” diye anlatiyor o gtnleri. ..
O yillat boyunca aklina hi¢ HIV gelmemis: “Kendine kondurami-
yor insan bunu. Hala da bir rityadan uyanacagiz ve boyle bir seyin
olmadigt séylenecek ve ben bunca kaybin ardindan yeniden nasil
hayata adapte olacagim diye disinmiiyor degilim.”

Stuirekli ¢ift karakterliyim

HIV+ oldugunu ilk 6grendiginde tam bir sok gecirmis Elif,
o giin hala hafizasinda net degil. Erkek arkadagini aramis he-
men. 1k ve son kez aglarken gérmiis Elif sevdigi adami. Tiim
HIV+’ler gibi ¢ok yakinda 6leceklerini dustinmisler. “Hatta ben
bir yerden sertifika almaya gidecektim, nasilsa 6lecegim diye gidip
almamistim bile...* diyor Elif. O da yine hemen herkes gibi aile-
sine sOyleyememis bu durumu. Altt yildir tedavi gériyor, ailesiyle
yastyor ama onlardan biyiik bir sir sakliyor: 7 Aslinda basiniza ne
geldigi cok 6nemli degil sadece toplumla savasacak giicim yok
benim. Actkgast beyinlere kazinmis olan 6nyargilart ne kirabile-
cek giicteydim, ne de boyle bir istegim var. Aileme séyleyemiyo-
rum. Bunun haksizlik oldugunu distintiyorum. Ama onlarin bu
yuki kaldiramayacagint disindigimden bu ketumlugum. Siirek-
li gift karakterliyim. Odamda yalnizligimla basbasayim, 6zellikle
annemin karsisinda boyle stireclerimde gli¢li olmaya zotrluyorum
kendimi.”
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Elif ¢ok sanslt... Bu zor zamanlart tek basina yasamamus. Er-
kek arkadast Tolga hep ama hep yanindaymis. “Erkek arkada-
sim hi¢ mecbur olmadigr halde, yillarca benimle soguk hastane
koridorlarini arsinladi. Gidebilecegi cok daha gtizel alternatifleri,
cok cazip ortamlart varken O bana refakat etmeyi secti Ustelik
yasadigi hayatin sosyal imkanlarint 6diinleyerek.” Sabah 5’lerden
itibaren hastane kapilarinda ila¢ kuyruguna girmisler nébetlese
bekleyerek... Fakat elbette iliskileri sorunsuz gitmemis... Bas-
larda 6zellikle cinsel hayatta sorun yasamislar. “Ilk bagta tabii bir
kendini ¢cekme oldu ama bunlar ¢ok dogald:. O dénem psikolo-
jik destek aldik. Erkek arkadasimda fiziksel geri ¢ekilmeler oldu.
O siirekli test oluyordu. Ug sene boyunca siirekli test yaptirdik.
Ama sonunda hicbir riske mahal vermedigimiz i¢in konuyu ka-
pattik. Ama su ¢cok eminim ki ben su an yataga diissem, bana bir
Omir boyu bakar, altimi temizler.*

HIV+’lerin korkulu riiyas1: Ameliyat edilmemek!

Elif arkadaslart acisindan da sansliymis ama iki olay onu ¢ok
tzmdus. Birincisi bir aileden bir yakinlarinin ¢ocuklarint goris-
turtirken temkinli olmasi... “Hala 6pemiyorum ¢ok sevdigim o
ocuklart” diyor. Bir de bir arkadasinin kendisini evcil képegiyle
gorustirmek istememesini unutmamis. Bir de maalesef HIV vi-
risinden korktuklar i¢in cerrahlar tarafindan ¢ok ge¢ ameliyat
edilen ve hayatini kaybeden arkadasinin acist var iginde hala. Bu
konu, hemen her HIV+’in korkulu riiyasi!

Elif ile Tolga’nin evlilige giden bir iliskisi var. Fakat Elif ken-
dini anne olmak i¢in yorgun hissediyor. Altt yildir ila¢ kullanma-
nin getirdigi pek ¢ok farkli rahatsizligi daha var. Bedeni yorgun!
Ama bir gin yeni bir ila¢ ¢tkar, bedenimi giiclendirirse, neden
olmasin diyor! Elif s6zlerini séyle bitiriyor: “Onca fiziksel actya,
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zafiyete ve onca ruhsal devinime ragmen ne olursa olsun yasa-
mak ve yasamda ki detaylart yakalamak giizel ve bu detaylart 1s-
rarla vurgulayan, géziime géziime sokan yegane faktérde “HIV
Pozitif olmak” oldu. Korkmazgil ‘in dedigi gibi; “Bu ne ¢ildirtan
denge yaprak déker bir yanimiz, bir yanimiz bahar bahge...”

“Cocuk istiyoruz!”

Can 10 yidir HIV+. Eskiden rehberlik yapan Can, muhteme-
len virtisti o dénemde almis. Yast 30’u biraz gegmis ama ¢ok geng
goruntyor. Can, askerligini yaparken rutin kontroller sirasinda
HIV+ oldugunu 6greniyor! Tlk anda belki de pek bilmediginden
durumun vahametini anlamiyor. Askeriye de cok iyi aydinlatildi-
gint, desteklendigini, psikolojik destek gérdiigint anlatiyor. “Bu
durumun askerdeyken ortaya ¢tkmast benim igin bir sansmis. Pek
cok arkadasim ¢ok tatsiz deneyimler yasamis. Ve gercek hayat. ..
Yaklasik bir ay sonra, Can kotilesmis, hastalandik¢a da korkmus
HIV’dan... Ilk bastaki bosluk duygusu yerini 6liim korkusuna
birakmis. Neyse ki Can hepsini atlatmis, HIV hakkinda bilin¢len-
mis, ila¢ tedavisine baslamis.

HIV+ insanlarin hasta, zayif, yalniz, zavalli insanlar oldugu sek-
lindeki tim 6nyargilara inat, Can HIV+ olmayan kiz arkadastyla
hayatini birlestirmis. Simdik esi, Can'in HIV+ oldugunu 6grenin-
ce, buyiik tepki vermis: “Esim benim verdigim tepkiden ¢ok daha
buyigini verdi. Epeyce tiziildu, sakinlestirmek zaman alds, aylar
surdd. Ben ona anlattikga, bununla birlikte yasayan insanlari gor-
dikce, mesela basartyla yasamini siirdiiren diinyadaki tinla sporcu
orneklerine bakinca, fikri degismeye basladi. Bir sekilde birbirimize
destek olarak bunu basardik ve evlendik. Tedavi oldugum ve deget-
lerim de diisiik oldugu icin, zaten esime bulastirma sansim ¢ok ama
cok diisiiktii. Ustelik bir de korundugunuzda hicbir risk yok!”
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Can ve esi 7 senedir evli. HIV+ oldugunu 6grenince, esinin
kendisini terk etmesinden hi¢ korkmamis. “HIV— insanlarin ya-
samindan hicbir farkimiz yok™ sozleriyle aktartyor bir HIV+ ile
bir HIV —in evliligini.

HIV+ ile HIV- evliliginde bebek niyeti

Can ve esinin gelecek planlarinda ¢ok yakinda bir bebek var.
“Ilk hedefimiz, belli bir zaman sonra cocuk. Ardindan ona iyi bir
gelecek saglamak. .. Zaten biz de her seyin ¢ok iyi olmasi i¢in ince
eleyip stk dokuyoruz, o yiizden hentiz hazir degiliz. Esim bunun
mimkin olabildigini 6grenince hingtr hiingiir agladt. Son ola-
rak Can bize HIV+ ile gecen 10 yilin bir muhasebesini yaptyor:
“Hastanelerde insanlar artik daha bilgili... O yillarda, uzmanlar
disindaki pek ¢ok doktor 6cti gibi gériiyordu hastalari. .. Konus-
may1 bile uzaktan yapiyorlardi. Hele hastanin yarasi varsa, mua-
yene bile etmiyorlardi. Hasta 6ksuriince, odadan kagan doktorlar
vardi. Ozel hayatima gelince, bu 10 yilin en kétii ani, anneme
HIV+ oldugumu séyledigim andi, en glizel an ise balayimiz!”

“Afrika’dan ailesini AIDS nedeniyle kaybetmis bebek
evlat edinecegim”

Mert 30 yasinda, mihendis, serbest calisiyor. Mert’in tani-
st mart ayinda konmus. Aileden gelen genetik kanserle ilgili
olarak kontrole gittiginde, HIV+ oldugunu 6grenmis. Hem de
Istanbul’un en biiyiik zincir 6zel hastanelerinden birinden acilan,
hi¢bir danisma, psikolojik destek verilemeden bir anda verilen bir
haberle... Oylece kalakalmis, hatta toplantiya girmis akli bom-
bos... Ertesi giin durumu teyit i¢in bir siirti laboratuara, hasta-
neye kosup testler yaptirmis. Sadece Johns Hopkins Universitesi
Mikrobiyoloji Bagkani Salih Bey kendisini gériismeye ¢agirmis.
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“Sonug kesinlesince, kimse de size anlatmadigt icin “Olecegim”
diye disuniyorsunuz. Ben de durumun iki arkadasima anlattim,
hasta haklari konusunda uzman bir avukat arkadasimi da arayip
vasiyetimi hazirlamak istedigimi anlattim. Neyse ki o bu konuda
cok bilingliydi, beni sakinlestirdi ve yonlendirdi.” Mert de isye-
rinde durumunun 6grenilmesinden endiselenmis. Bu konudan
dolay, sirketinde calisanlarla arasinda hukuki bir mesele olup ol-
mayacagint arastirmis, olmayacagint 6grenince rahatlamus.

“Bu durumu partnerime anlatmak da ¢ok zordu. Ama ¢ok
sansliydim. Daha bir aydir beraber olmamiza karsin, beni des-
tekledi. Dokuz ay oldu hala beraberiz. Onun varligi bana buytk
gli¢c verdi. Ailemden ise sadece yegenlerime séyledim. Anneme
bunu séyleyemem, bunu kaldiramaz.” HIV+ olunca, diger butin
HIV+’ler gibi Mert’in de hayati degismis. Sakinlesmis, besleme-
sine dikkat etmeye baslamis, hayatini daraltmis! “Benim en buytuk
korkum, ofisimdeki is arkadaslarimin 6grenmesiydi. Ben bunu
hukuken avukatima da danistim. Higbir sorun yokmus. Ama me-
sela bir hastane dosyam var. Onu be ne eve gétiirebiliyorum ne
de ofisime biri bulur diye... Dosyam: bagajimda gezdiriyorum.
Stirekli bunu saklamak zorundasiniz. Strekli bir yalan diinyasinda
yastyorsunuz. Bilmeyen insanlara karst bir maske takip oynuyor-
sunuz. Ben de isterdim, a¢iklayim, kabuk g6rsiin. Ama su an pek
mimkin degil.” diyerek stkintisint ifade ediyor.

Mert kendisine en buytk destegin HIV+’letle tanismak oldu-
gunu soyliyor. “Tant konduktan bir hafta on glin sonra e-grupla
tanistim. Herkesin bir sekilde hayatlarina devam ettiklerini, evli
olduklarini, HIV+ olduktan ¢ocuk sahibi olduklarint gérdiim.
Bunlar bana ¢ok iyi geliyor!”
“Afrika’da da binlerce cocuk AIDS’ten Olityor, anne babasint kay-

bediyor. Nesiller, kiiltirler kayboluyor. Birkac¢ arkadasimla plani-

Mert’in gelecek planlart da degismis:
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miz, Botswana’dan anne ya da babasini AIDSden kaybetmis bir
cocuk evlat edinmek. .. Onlarin yardima ihtiyact var. 2-3 sene i¢in-
de, bunu yapacagiz. Arastirdim. Sartlarim uyuyor. Altt ay sturecek.”

Igyeri rahatsizligin1 6grenince, isten atilds

Doga ise 30 yasinda... 5 yildir HIV+'li. Cem, diizenli bir ilis-
kisi olmadigi icin zaten test yaptirtyormus. Ikinci seferde, HIV+
oldugunu 6grenmis. Hemen bu konuda bilgilenmis. Doktorlarla
temasa gecmis. “Ilk 3 sene hayatimda hicbir sey degismemisti.
Isime devam ediyordum. Partnerimle bir sorun yoktu. Ben ken-
dimi iyi hissediyordum. Sonra iki yil 6nce birden her sey bozuldu.
Yurt disinda dil kursundayken isten cikarildim. Oyle bir zamanla-
ma ayarlandi ki, itiraz bile edemedim. Bana telefonda soylendi.”
Doga, buyiik ihtimalle isyerinde durumunu bilen arkadaslarindan
konunun yayildigini ve isini kaybetmesine neden oldugunu disu-
niyor. Doga yine de, imitle baska bir is bulmaya calismis. Ama
bu kez de karsisina raporuna yazilan tani engel olarak ¢itkmus.
Neyse ki gectigimiz glinlerde, Pozitif Yasam Dernegi’nin avuka-
tinin da telkiniyle tekrar bagvurarak yeni bir rapor almis. Doga
maddi imkansizliklardan dolayt son iki senedir higbir tetkik yap-
tirmamis, tedavi olmamus.

HIV viriisiinii esinden kapt1.

Kod adi Kiz Kulesiii, dernegin nesesi... Herhalde gortp g6-
rulebilecek en pozitf HIV+. HIV/AIDS “marjinal hastaligr”
yakistirmalarina ciddi bir cevap... 17 yasinda ailesi tarafindan ev-
lendirilmis, 19’unda anne olmus, sekiz sene sonra ise bosanmis.
Su an 33 yasinda... 2005 Ocak ayinda HIV+ tanist konmus. Kiz
kulesiii ¢ok ciddi saglik sikayetleriyle hastaneye gitmis. 1,5 sene
teshis konamamis. “Strekli kilo kaybediyordum, midemde yara
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vardl. Kan degerlerim suirekli olarak ¢ok disukti. Midem geg-
misti ki bogazimda aft gibi yaralar ¢ikmaya basladu.

Strekli tahliller yaptilar bana... Bu arada bogazim Oyle bir
hale geldi ki, tikirigimi yutarken gézlerimden yaslar geliyordu.
Daha sonra nefes alma guigliigli yasamaya basladim. Hem yiirt-
yiip hem konusamiyordum. U¢ kat merdiveni 40 dakikada ¢ik-
maya basladim. Krizler gecirmeye basladim, nefes ne giriyor, ne
cikiyor, kalbim inanilmaz hizli bir sekilde attyor. Aynt zamanda
cok depresif ve yorgunum, her yerde uyuyorum. Sonunda be ha-
reket edemez hale geldim. Nihayet bir hastane beni kabul etti ve
o strada bana tabt kondu.”

HIV+ oldugunu 6grendigi ilk an, cok buyiik bir bosluk hisset-
mis, “Cok buyiik bir ucurum, defalarca yere ¢arpmak tizereyken
geri geri gelip yeniden diistiyorsunuz. Hatta carpip geri ¢ikiyorsu-
nuz.” Neyse ki doktoru hi¢ soru isaretine yer birakmadan bilgi-
lendirmis onu, ilaclarint kullanarak gayet, saglikli, uzun ve kaliteli
bir yasam strebilecegini ve gizlilik haklarini anlatmus.

Kiz Kulesiii bugtin ¢ok saglikli... Hep pozitif ve giicli olmus.
“Bu bende var diye kendimi kahretmem, hicbir fayda getirmeye-
cek bana... Ik andan beri “neyi nasil yapmaliyim” 1 6grenmeye
calistim, 6grendim. Kimse i¢in bir tehdit degilim, virts sagan bir
yaratik degilim.” diyen Kiz Kulesiii, 13 yasindaki cocugu ve aile-
siyle beraber oturuyor. Sivil toplum alaninda ¢alistyor. HIV+ ol-
dugunu soylemekten ¢ekinmiyor. Sadece ¢ocugu hentiz bilmiyor,
onun da ergenligi atlatmasint bekliyor. Bir de sevgilisi var. Tant
kondugu zaman da beraber oldugu... 3,5 yildir beraberler... “Se-
neye evlenmeyi dustiniiyoruz. Ben zaten ¢ocuk sahibi oldugum
icin tekrar cocuk sahibi olmay: disinmiyorum. Yoksa HIV+ ol-
mamla bir ilgisi yok.” diyor Kiz Kulesi...
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Son olarak da ev kadinlarina bir mesaji var: “Artik sadece risk
guruplari degil, ev kadinlart da biyiik tehdit altinda. Ciinki koca-
lar1 disarida bagka kadin veya erkeklerle korunmasiz cinsel iliski
yastyor. Sonra evde karilariyla da bitlikte oluyorlar. Disaridan al-
diklart her turli mikrobu — virtisi eve de tasimis ve bulastirmis
gibi oluyorlar. Tipkt benim basima geldigi gibi... Buradan ev ka-
dinlarina seslenmek istiyorum: Sadece HIV’e 6zgu degil, Baska
bir ¢cok cinsel yolla gegen hastalik var.

Eslerine giivenmesinler ve onlar gitmeseler bile kendileri mut-
laka belli araliklarla test yaptirsinlar. Erken tant almak her zaman
daha iyidir.”

Onun bir miicadelesi var!

G.babacan ¢ok farkli bir insan... O da ¢ok neseli, eglence-
li, sézlerinde ise ince bir hiiziin var. Cok sevdigi Lou Reed’in
“Magician” sarkisinin sozleri anlatiyor belki icindekileri. ..

G.B 1 nisan 2004’te 6grenmis HIV+ oldugunu... Bagka bir
rahatsizlik igin test yaptirdigi sirada durum ¢ikmis ortaya... “Ilk
an diinya ¢ekildi sanki” diyor G.B. 1lk gece, dért arkadas kocaman
bir evde dort kiiciik cocuk gibi birbitlerine sarilip yatmuslar! Once
o da 6lecegini sanip kitaplarini dagitmis, veda mektuplart yazmis
sevdiklerine... Sonra zamanla hayat normale dénmiis. Onceleri
yaninda gelecek planlart yapilinca ici acirmis. Gegen tg yilda ¢ok
seye alismis. En ¢ok durumunun isyerinde 6grenilmesinden ve
annesinin 6grenmesinden korkmus. En ¢ok da hastaligin sosyal
boyutuyla ugrasmak onu yormus!

G.B.nin bir de ugrasint verdigi bir konu var. G.B. bir devlet
memuru. Ozel durumunu anlatiyor: Diger arkadaslarimin sosyal
giivencelerinden dolayr durumlarinin ¢alistigr yerlere ulasmast
cok zor. Sosyal giivencesi emekli sandigt olan ve halen 657 sayilt
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yasaya tabi olarak calisan bir memurum ve memuriyette regete-
ler direkt isyerine geliyor. Bilgilerin gizliligi ilkesi bir hasta hakk:
olarak uygulanmadigt icin, tim bilgiler recete araciligiyla ¢alistigi-
niz kurumdaki memurun 6ntine geliyor. Oysa yasa hastadan yana
ama uygulama 6yle degil.

Benim son alt1 aydir ila¢ kullanmam gerek ama uygulamadaki
bu sorun halledilmeden yapamiyorum. Bunu sadece kendim igin
degil, kiigiik yerlerde yasayan ve asla desifre olmak istemeyecek
kisiler i¢in de yaptyorum. Dayanabilecegim kadar dayanacagim.”

“Ask ve cinselligi liiks olarak gérmeye bagladim.”

Bu, iki yil yasamina 6liim temasint getirmis. “Oliim cok so-
mutlastt. Uzak soyut bir sey degil artik. Bir de gelecek duygusu
yok oldu.” Tam tg¢ yilinin her giintinde isyerinde ne olacak soru-
suna kafa yormus olmak ise ¢ok canint stkmis! “Uc sene HIV+
biri i¢in hig¢ kisa bir zaman degildir. Biz bu dernekte ayni zamanda
zamanla da yaristyoruz. Calar saat kuruldu ve her an ¢alabilir!” di-
yor G.B. Ask ya da cinsellik diye soruyoruz, “Onlart kendi igimde
bile artik liiks olarak gérmeye bagladim™ diyor. “Ozel hayatimda
da cinsel noktada bir kilitlenmeyi halen de yastyorum. Ama bu
belki de kendimle ilgili. s6zti G.B.ye birakiyoruz:”

“Bazen sabah uyandigimda, herseyin bir riiya oldugunu gor-
mek istiyorum. Bir biytiye ihtiya¢ duyuyorum (béyle seylere 6n-
ceden hi¢ inanmazken) ve Lou Reed’in byticti (magician) sarkisi-
nt dinleyip s6zlerini okuyorum sanirim AIDS’ten 6len arkadaslart
icin yazdigt bir sarki, bu sarki benim HIV sarkim oldu

“yapacak cok sey var
daha ¢ok erken hayatimin sona ermesi icin
bu bedenin ¢liriyip gitmesi icin...”

Her ne kadar bazen gitmek istesem de...
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HIV+’lerin Sevgilileri Anlatiyor!

Mert’in partneri yaziyor:

“Benimki gibi bir hikaye asla anlatiilmamali aslinda... Benim
dinyam kirtlgan oldugu kadar sevgi dolu ve yasaktir da. Gizem-
leri olmadan yaganamaz. Annem benim i¢in sen su gibisin derdi:
SU; kendi yolunu kazar, 6nii kapatildiginda ise kendine yeni bir
yol gizer. Sevgilim Mert, ise koklu bir ¢inar gibi koklerini hayata,
yasama, zamana karst stkica tutturmus biri. Suan HIV virist ta-
styor, ama bu benim ona olan sevgimi distincelerimi degistirmis
degil, HIV tastyicist oldugunu 6grendigim giinde pek rahatsiz ol-
madim c¢iinkit HIV in korkulmas: gereken degil sadece dikkatli
olunmast gereken bir viriis oldugunu biliyorum... Insanin ha-
yatint olumsuz yonde etkileyecek bir Hastalik oldugunu dusiin-
miiyorum. Heleki sevginin 6ntine gececek bir hastalik oldugunu
hi¢ distiinmuiyorum. Mert ile beraberligim halen devam ediyor ve
edecekte ¢iinkii en kuvvetli hissi SEVGIYT paylastyoruz.

Elif’in partneri yaziyor:

“O’nun HIV Pozitif olmast beni hi¢ mi hig ilgilendirmiyor
eger bana soracak olursaniz; Bir 6miir boyu hi¢ yiksiinmeden
O’nunla olabilirim. Teninden tiikiiriginden sakinmak ve ona ait
herhangi bir esyaya dokunmamak 6nce bana sonra O’na verebile-
cegim en sagma ceza olur.Bu dipediiz her ikimize de yapacagimiz
haksizltk anlamina gelir. Mesela bir hayat vaadedebilirim O’nun
icin, bir bebek sahibi olmay1 bile diistinebilirim.Ancak bunun i¢in
once O’nun sagligt ve kendini gebelik siirecine ve annelige hazir
hissetmesi gerekir. Ctinkt O iyi oldugu zaman bende iyiyim. Biz
hayat arkadastyrz HIV/AIDS ytziinden ayrilmak distinecegimiz
en son sey..”
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Dernek hizmetleri

Pozitif Yasam Dernegi'nde gectigimiz temmuz ayinda kurul-
du. Kisa ama 6nemli sayilabilecek bir gecmisi var. Dernek HIV
ile yasayan kisiler arsinda bir iletisim ag1 kurmak, onlara ¢esitli
konularda destek vermek, en azindan dernek binasinda sosyal bir
ortam saglamak, haklarini korumak amaciyla kurulmus. Aslinda
dernek HIV+’lere bir aile sunuyor. Gizlilik dernegin bas ilkesi!
Dernekteki herkesin bir kod ismi var. Kimse kimsenin 6zelini
anlatmadik¢a merak etmiyor.

Dernekte HIV+’ler icin bir beslenme danismani, psikolog,
avukat ve doktor cesitli giinlerde danismanlik yapiyor. Hem de
tcretsiz olarak! Bu tarz bir merkez ilk kez kuruluyor. Kayitlarin
tutuldugu, randevulu olarak hizmet verildigi bir yer... Ancak bu
merkez bir fon tarafindan ancak temmuz ayina kadar destekleni-
yor. Temmuz’dan sonrast simdilik muammal Yardimlar bekleni-
yor...

Gizlilik hakki siirekli ihlal ediliyor!

Avukat Habibe Yilmaz Kayar, hukuki konularda HIV+’lilere
danismanlik yapiyor. Maalesef HIV+’lilerin en biyik sorunu,
gizlilik hakkinin ihlali. Kayar’in verdigi bilgiye gére, hak ihlalinin
yargt yoluyla tespiti ve tazminat sonuglu davalarin agilmasindan
HIV poritifler kagintyor. Cunkt yargilama sirasinda dosya het-
kese actk ve isteyen herkes bu Cok kisisel bilgilere ulasabiliyor.
Desifre olma kaygist hak ihlalleri karsisinda etkili bir i¢ hukuk
yoluna bagvurma hakk: da kullanilamaz hale geliyor. Yine buna
bagli bir diger sorun da, 657’ye tabii devlet memurlarinin 6deme
sisteminde yasantyor. Eczaneden ilaglar verildikten sonra eczact
tzerinde HIV (+) yazan recete ile birlikte memurun calistigt ku-
ruma basvuruyor ve isyerinde muhasebeci dahil bir ¢ok kisinin
HIV (+) tanisindan haberdar olmasi bu yolla miimkiin oluyor.
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Uzman klinik psikolog Murat Yiiksel, yaklasik dort aydir der-
nekte HIV+’lerle ya da yakinlariyla géristiyor. Onlara psikolojik
danismanlik hizmeti veriyor. HIV+’lilerin farklt dénemlerde ya-
sadiklarin sorunlara ¢éztimler bulmaya calisiyor. Halk sagligi ala-
ninda yuksek lisanst olan beslenme uzmant Aysegtl Bahar HIV/
AIDS viriist tastyan insanlar icin ¢ok 6nemli olan ve hatta bu
virlisin viicutta ilerlemesini geciktirmede de en etkili yol olan
beslenme konusunda, kendisine bagvuranlarin beslenme takiple-
rini yapiyor. Aysegiil Bahar, cok siki receteleri ve HIV+lileri iyi
beslenmenin 6nemine ikna edisiyle taniniyor. Arzu Kayk: derne-
gin proje koordinatorii...

“Ben HIV Iz hastaya bakzyorum diye hastanede doktorlar yanima
oturmazds.”

Enfeksiyon hastaliklart uzmant ve klinik mikrobiyoloji uzmani
Dr. Dilek Mamgu, 15 yildir HIV/AIDS vakalari tzerinde cali-
styor. Babast doktor olmasina ragmen, uzmanligini enfeksiyon
hastaliklari konusunda yapmasina tepki gosterir ailesi... HIC 4°li-
lerin en buyiik sorunlarindan biri olan, doktorlarin ayrimei yakla-
simi1 ve cerrahi midahalede bulunmak istememesi, halen PYD’de
danisman olarak calisan Dr.Mamc¢u’nun da tepkisini ¢ekiyor.

“Benim enfeksiyon uzmanlhgimi yaptigim dénemde, Saglik
Bakanhgi HIV igin pilot hastane olarak Haseki’yi se¢misti. Ben
de bu dénemde ayrimeiligi gérdum. Belki de insanlara yardim
etmeyi sevdigim icin en ¢ok HIV’i takip eden doktorlardan bi-
riydim. Ben HIV’li hastaliga bakiyorum diye yanimdaki bos san-
dalyeye oturmazdi doktor. Ailem bile endiseyle karsilad:. Daha
sonra bunlari astik. Bana en 6nemli derslerimden birini o yilarda
bir Irlandali doktor verdi. Biz o zaman hastalarla cok temas etmi-
yor, gercekten ayrimcet davrantyorduk, maskeler takili, eldivenlerle
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muayene ediyorduk. O Irlandali doktor bir giin geldi ve 6nlitk
bile giymeden igeri girdi, hastaya sarildi 6ptii. Bize de “Siz kendi-
nizden utanin, hastayr korkutmaya moralini bozmaya utanmiyor
musunuz? Ne bicim doktorsunuz!” dedi. Ben burada asla tedavi
vermiyorum, sadece danismanim. Bu projenin da amact bu zaten
HIV porzitiflerin ailelerini ve kendilerini bilin¢lendirmek. HIV vi-
ristind tanittyorum. Cinki bulasict hastaliklarin korkulart sanil-
digindan ¢ok daha biyiik. Hastalik hakkinda ne kadar bilgi varsa,
o kadar az korkuyorsunuz. Ogrendikten sonra asla HIV pozitifli
bir insanin elini stkarken distinmeyeceksiniz ve onlar icin tzil-
meyeceksiniz. Insanlara bu konuda korkutucu mesajlar verme-
yeceksiniz. Desifre etmeyeceksiniz. Bilinglenme bu kadar yay-
gin olsa, korku azalir. Medyanin yapmast gerekenler var. AIDS’i

'7’

olimle eslestirmesinler, ayrimciliga mahkum etmesinler

“Bizim gibi derneklerin varligindan habersiz bir cok HIV pozi-
tif insan var. Bizim asil istedigimiz onlara ulasmak. Onlarin psiko-
lojik destek almalart o kadar 6nemli ki. Buraya aglayarak gelenlerin
glerek ¢tkmalart bizim i¢in ¢ok 6nemli. Benim rityam, ben hepatit
B tastyorum der gibi HIV tastyorum diyebilmeleri. Onlarin da de-
sifre edilmeden, korkmadan utanmadan bunu yasamaya ihtiyaclar
var. maddi durumu olmayan bircok HIV vakast var. Bunlar icin bir
sey yapilabilir. Tedaviye ve tantya erisemeyen bir ¢cok hastamiz var
onlarin bu bakimdan belki maliyetlerini karsilayabilitler. Yine bu-
gun gelen bir vaka, “Gegimim i¢in atki, bere 6riiyorum ama higbir
yerde satamtyorum. Cebimde 20 milyon liram var ve agim. Ama iyi
ki bu dernek var gelip en azindan sizinle paylastyorum.” dedi. Ai-
leleri tarafindan, sevgilisi tarafindan reddedilmis insanlar var. Oyle
kabul edersiniz ya da boyle kabul edersiniz ama kimseyi escinsel
oldugu icin yargilayamazsiniz. Bu kadar programa reklam veriliyor
bu hastalik da bir sekilde bilgilendirme amactyla gecemez mi? Bir
televizyon dizisinde bir HIV+ karaktere yer verilemez mi?
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Ameliyat edilmeme konusuna gelince, bu diinyada da sik¢a
gundeme geliyor. Doktorlar HIV’den para kazanilmadigt icin ¢ok
fazla ilgilenmek istemiyor. Ama ben bdyle insanlarin doktor ol-
malarini istemiyorum. Herkesin en biiytik korkusu bu: basima bir
sey geldi ben ameliyat edilmem! Kimse size HIV tasidigint séyle-
mek zorunda degil ama zaten ameliyat edilitken HIV virtsi ba-
kiltyor. HIV+’ler tabii ki ameliyat edilmeli. Bunun yoéntemleri var.
Dabha dikkatli, daha az kanl yontemler segiliyor, kalin eldivenler
giyiliyor. Mesela celik telleri olan, virtissiiz madde emdirilmis bir
metot kullaniliyor. Ama doktorlar da sunu bilmeli, ben eger HIV
virtisini alirsa da, bunun 48 saat icersinde tedavisine baslanirsa,
bir sey olmaz. Doktorlugu, cerrahligr secerken bunlart bilmek zo-
runda.”

“Botswana’da ¢ocuklarima HIV+ kigiler bakiyordu.”

Bugiin 16 Afrika tlkesinde eriskin ntfusun %10’undan fazla-
st HIV+. Guney Afrika’da her hafta 12 bin yeni vaka olusuyor,
Afrika’daki vakalarin yiizde 80’1 kadin. Birkag yil 6ncesine

dek “Bir nesil yok oluyor” gagrilartyla birlikte AIDS ile kav-
rulan Afrika kitasinda 6zellikle Botswana ve Zimbabwe’deki du-
rum gercekten cok kétiiydi. O donem evli oldugu Ingiliz diplo-
mat esinin gorevi dolayisiyla 6, 5 sene Botswana’da yasayan ve
AIDS’le miicadele programinin yoneticilerinden olan Dr.Ayce
Birercin Riley ile Botswana’y1 konustuk.

* Botswana nasil bir yer?

- Botswana’nin niifusu 1.7 milyon. Hayat ¢ok rahat, giizel bir
tlke. Pirlanta ve buytk bas hayvancilik oldugu icin zenginler,
egitimleri de iyl. Okuryazar seviyesi yiksek, temel saglik siste-
mi duzenli kurulmus. Tek problemleri AIDS! Bu salgin 10 yildir
oldugu icin Botswana’nin her yerine ulasmis. Salgin ¢ogunlukla
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kara yolundan, genelde kamyon soférleri komsu tlkelerden ge-
lirken seks yoluyla birbirlerine alip veriyorlar. Hastalik 6nce ka-
rayolunun gectigi yerlerde baslamis, sonra her yere yayilmis. Biz
gittigimizde 1.7 milyon kisinin 300 bininin enfeksiyona tutuldugu
tahmin ediliyordu. Yani tretken yas dedigimiz 15-49 yas grubu
icin, AIDS tastma orant yuzde 38.8’di. Ben de orada bir klinikte
calismaya basladim.

* Devletin AIDS programi1 nasildi?

- O doénem tedaviye hemen ihtiyact olan 300 bin kisi vardt.
Devletin bu konuyla ilgili bir programt yoktu. Ben de orada bu
konuyla ilgilenmeye basladim. Kurslar verildi, sertifika aldim.
2001 yilinda Bill Gates Vakfi ve MerckScharpDome ilag¢ sirketi
Botswana’ya 50’ser milyon dolar bagis yaptilar. Ciinkii devlet bas-
kani “Biz artik kirtliyoruz. Soyumuz tiikeniyor, bir sey yapmamiz
lazim” diye bir cagr1 yapmistt Ben de bu ACHAP adi verilen orga-
nizasyonda calismaya basladim. Ekipte iki doktorduk. Ben egitim
konusuna yéneldim. ABD’den, Ingiltere’den, Avrupa’dan uzman
doktor ve hemsireler getirdik. Onlara programimizi anlattik, ne
ogretmeleri gerektigini belirttik ve ¢esitli hastanelere yerlestirdik.
Ucg vl gibi kisa bir siirede 32 hastane ve onlara bagli dérder tane
klinikte egitim verdik. Butin hastaneler HIV/AIDS tedavisi verir
duruma geldi. 50 bin kisi 3 yilda tedaviye alindu.

* Biiyiik bir bagarz...

- Evet, bu program ¢ok 6nemliydi. Cinkt Afrika’da tedavi
olmaz ¢lnki ilaglart tam saatinde, diizenli almak, iyi beslenmek
gerekiyor. Devamli kan tahlilleri var.” gibi bir dustince hakim-
di. Biz tam da iyi bir programla miimkiin olabilecegini ispat et-
tik. Botswana zamanla AIDS’le ilgilenen kisilerin merkezi haline
geldi. Ardindan Afrika’nin diger tlkelerinde, Etopya, Uganda,
Namibya’da ve Haiti’de 6rnek programlar basladi.
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- Botswana’da HIV/AIDS’e yonelik bir 6nyarg1 var mrydi?

- Insanlar basta hastaliklarint sakliyordu. Orada eriskinlerin
3’te biri enfeksiyon tastyordu. Ama ¢ok fazla sayida 6lim oluyor-
du. Bir enfeksiyon goruntyor ama ishal, tuberkiiloz gibi ¢esitli
isimler takmuslar aralarinda. AIDS diye bir 6zel bir dlim sekli
olmadigt yoktu onlar i¢in. Tedavi baslayinca, devletin tcretsiz test
yaptigt merkezlerde test yaptirmaya basladilar ve kisisel sorumlu-
luk almaya basladilar.

- Peki ya Tirkiye’de?

- Turkiye’de AIDS’liyi ylizde ylz bir reddetme var, hastaligi
bilmiyorlar. Zannediyotlar ki 6ptismeyle de hapsirmayla da geger.
Bunlarin hepsi tevatiir... Ben Botswana’da altt buguk yil yasadim.
AIDS enfeksiyonu tastyan yardimcilarim oldu. Evin icinde ¢o-
cuklarimin odasinda kaliyorlardi. Ben tuberkilozdan korkuyor-
dum ama AIDSten korkum yoktu. Cinkia AIDS diger kronik
enfeksiyon hastaliklart gibi bir hastalik, hepatit B'den, kanserden
hicbir farki yok AIDS’in tedavisi zor ama miimkiin. Ilaclarla son
derece kaliteli bir hayat mimkiin. Turkiye’de durum farkls. Ttr-
kiye de sayilar az. Ama Turkiye’nin etrafindaki bitin tlkelerde
hastalik orani artiyor. Seksin oldugu yerde risk de var. Onun icin
yapmamiz gereken bilinci arttirmak. 1980’lerde ABD’de bizimki-
ne benzer bir dislama vardi. Ama sonra bilinglenince durum de-
gisti. Simdi sarilik nasil bir hastaltksa AIDS’te 6yle bir hastalik!

HIV/AIDS Hakkinda Soru-Cevaplar

Pozitif Yasam Dernegi Yonetim Kurulu Uyesi ve 15 senedir
HIV/AIDS alaninda calisan Dr. Nazan Kuzgunkaya HIV viri-
style ilgili sorularimiza yanit veriyor:

Insanlar HIV viriisiiyle ilgili olarak ne hissedince endi-
selenmeli?
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- Bulagmaya iliskin bir riskli davranisin olmast 6nemli. Mesela
korunmasiz bir cinsel iliski bir risktir.

Viriis alinir alinmaz hemen hissedilir mi?

- Insanlar korunmastz olarak iliskiye girdiginde ya da kan te-
mastyla virtisii aldiginda, cogu zaman hicbir sey hissetmiyor. 1k
virtist aldiginizda, gtinlik yasamda bazen burnunuz akar, biraz
atesiniz cikar, Gstuttim dersiniz. Virts ilk alindiginda, buna ben-
zer bir dénem olur ama bunu kimse HIV’e yormaz. Daha sonra
bu virts ¢ok uzun yillar viicutta bir savas verir. Virtisle bagistklik
sistemi arasinda yillar siiren ve bir stire dengede giden bir savas
olur. Ta ki denge bozuldugunda, vicut direnciniz dustiginde,
cok siradan olabilecek hastaliklar bu kisiler i¢in ¢ok ciddi prob-
lemlere neden olabilir. Tuberkiiloza yakalanabilir ya da basit bir
grip zaturreye cevirebilir. Mide bagirsak sistemiyle ilgili ciddi en-
feksiyonlar olabiliyor. Viicudun enfeksiyonlarla savasacak gict
kalmamis olur. Ciinkd virts akillica yillar icinde viicudun, bagi-
siklik sisteminin bitin kalelerini fetheder.

HIV viriisii tagtyan biriyle birlikte olduk, bu viriisii kap-
mamig olma ihtimali var mi1?

- Cok! Tek bir cinsel iliskide bulagsma riski binde iki. Ama bu
istatistiksel bir ortalama. Ama ilk cinsel iliskisinde virts almis in-
sanlar da var. Aslinda bulagsma riski ytizde elli! Ya bulasir ya bu-
lasmaz.

Artik giiniimiizde AIDS’den 6liinmeyebiliyor mu?

- BEvet. Diinyada, Diinya Saglik Orgiitii ve BM AIDS 6rgii-
tunin her yil yayinladigi rakamlara bakinca, AIDS oSlimlerinin
genelde Afrika, Glneydogu Asya gibi tedaviye ulasamayan in-
sanlarin oldugu bélgelerde oldugunu goriluyor. Bu hastaliktan
su anda tedavi goren insanlarin ¢ok buyiik bir kismt tedavide bir
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aksama, bir diren¢ olmadigs stirece saglikli uzun saglikli yasama
sansina kavustular.

HIV+’in tedavisinde o insanin psikolojik durumunun
etkisi nedir?

- HIV tedavisinde ilag alinir, iyi beslenilir, spor yapilir yani
bunyeye iyi bakilir. Ama asil problem, onlart asil “6ldiren” var
olan o psikolojik ve sosyal baski. En sevdikleriyle, anne, baba-
lartyla paylasamamak, goézlerine bakip yalan séylemek, doktora
gidecegim diyememek.

HIV+’ler tedavilerinde ne gibi giigliiklerle kargilagiyor-
lar?

- Hekimler, hasta hekim iliskileri konusunda ¢ok bilgili degiller.
Kimi hekimler yanlis davranislarda bulunabiliyorlar. Gizlilik hak-
lar1 kesinlikle ihlal ediliyor. Hastanelerdeki gerekli gereksiz tim
rapotlarda tant yaztyor. Siklikla ameliyat edilmek istenmiyorlar.

HIV viriisii tedavisi, viriisiin yayilmasini da etkiler mi?
- Evet, azaltir. Clinkt kanda dolasan, cinsel stvida var olan vi-
ristin miktart sayilamaz diizeye iner, bu da bulastiriciligi azaltir.

HIV+ bir annenin HIV 4 olmayan bir ¢ocuk dogurma
olasilig1 nedir?

- Eger anne tedavi gérmiiyorsa, cocugun HIV+ dogma orani
yuzde 35. Eger anne tedavi altidaysa, bu oran binde 5’ler civa-
rinda. Ayrica sperm ytkama yontemleriyle HIV+ ciftlerin virts
tasimayan ¢ocuk sahibi olmalari da mimkun.

AIDS viriisii nedir?
Ilk kez 1981°de Haitili g6¢cmen escinsel erkeklerde nadir gé-
rilen bagisiklik sistemi bozukluklart olusturan bir hastalik var-
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lig1 rapor edildi. 1982’de hastaliga “Acquired Immunodefiency
Syndrome” (Kazanilmis bagisiklik yetmezligi sendromu) (AIDS)
ad1 verildi. Ayni yil, kan nakli, anneden ¢ocuga ve cinsel iliskiden
olusan ti¢ bulagsma yolu tanimlandi. 1984’te ABD’de ila¢ ve gida
dairesi (FDA) ilk HIV antikor testini kabul etti ve bagislanan kan-
lara HIV taramasi baslatildi.

1985 itibariyle diinyanin her bélgesinden AIDS vakalart bil-
dirilmeye baslandi. 1987’de AIDS’le ilgili sivil toplum Orgiitleri
kurulmaya baslandi. Diinya Saglik Orgiitii ve Bitlesmis Miletler
Ozel bir program baslatt. ABD’de ilk AIDS ilact kullanim izni
aldi. Glasnost ve SSCB’nin yikilmastyla Dogu Avrupa tilkelerinde
uyusturucu kullanimi artt1 ve 1995’te damar ici uyusturucu kulla-
nanlar arasinda bir HIV patlamast tespit edildi. 1996’da diinyada
bir hastaliga kars1 gelistirilmis en kapsamli dayanisma 6rgttii olan
UNAIDS kuruldu. 1996°da dunyada 21.8 milyon kisi HIV/AIDS
iken, 2005’te bu rakam 40.3 milyona ulasti. 2002’de BM Guivenlik
konseyi ilk kez HIV/AIDS’I gorismek tizere toplandi. AIDS’e
karst diinya ¢apinda kampanyalar basladi.

Turkiye’de AIDS

Aralik 2005’teki Saglik Bankaligt verilerine gore, Turkiye’de su
an 2550 HIV/AIDS bulgusu yasayan hasta var. Bu rakam 1999’da
983 idi. 2254 vakanin 1666’1 tastyict, 588’1 AIDS. 2005’te bu oran
yuzde 31 oldu. Kadinlarin bu viriisii alma orant hizla artiyor. Ay-
rica bu hastalik escinsel ya da marjinal insanlarin hastaligt gibi bi-
linse de, Turkiye’deki vakalarin yuzde 52, 4t heteroseksuel iliski
yoluyla ge¢mis. Tiirkiye'de en fazla AIDS’li Istanbul’da. Adiya-
man, Batman, Mersin, Hakkari, Erzincan, Kars ve Siirt’ten daha
bildirim yapilmadi. Turkiye’de kayit sistemi net olmadigi icin tam
rakam bilinemiyor.

Halen dunyada yaklasik 40 milyon kisi viriisle yasiyor. 1981 yi-
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lindan beri 30.9 milyon kisi hayatini kaybetti. Sadece 2005 yilinda
5 milyon yeni vaka bildirildi. Giinde 14 bin, dakikada 10 yeni vaka
ekleniyor. Hastaligin ilk gérilme yast 20 ‘den 15 e indi.

2010 yilinda 110 milyon kisinin enfekte olacag: tahmin edili-
yor. 2020 yilinda HIV/AIDS’den 6lenlerin sayisinin 68 milyon’a
ulasacagt tahmin ediliyor.

HIV konugarak gegmez!

HIV aymi ofiste ¢aligarak gegmez!

HIV dans ederken, beraber yemek yerken, giilerken gegmez!
HIV dertlesitken, yardimlasirken gegmez!

HIV korunmasiz cinsel iligkiyle geger!

HIV kan temastyla geger!
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HIV Testiniz Poxzitif...

BiA Haber Merkezi

“Testiniz pozitif” diyor hemsire, elime bir kagit uzatiyor. Hastahane-

nin 6ninde tramvayi beklerken annem dustyor aklima, aglamak
tizereyim, duragin ucuna gidiyorum. Nasil yani pozitif? Birden bu-
tin dinya cekiliyor, uzaklasiyor ve “anne” diyorum sessizce.

1 Nisan, Istanbul/2004

Rutin kontroller icin istenilen HIV+ testinin sonucunu almak
icin hastaneye gidiyorum. Bir giin 6ncesinde de arkadasimla dal-
ga geciyoruz “ ya pozitif ¢tkarsa” diyerek...

Laboratuvardaki gérevliye ismimi sOyliyorum, hemsireyi
gbrmeniz gerekiyor diyor, bir an kasiliyorum. Herkese ne kadar
uzaksa bu virls, bana da bir o kadar uzak diye distuntyorum.
Virist tastyan hep bagkalart olmustu simdiye kadar, 6lime giden
hep bagkalari idi. Televizyonlarda ve AIDS guniinde gazetelerde
denk geldigim bir haber konusuydu sadece benim i¢in.... Bana bu
kadar yakin olabilecegini diisinemiyordum.

“Testiniz pozitif” diyor hemsire ve elime bir kagit uzatiyor, 11
Saglik Mudirligi’ne verilmek tizere. “Ama korkmayin” yalanct
pozitiflik olabilir diye de ekliyor. Hemen disart ¢ikiyorum, bir ne-
fes almam lazim. Kendimi kandirmak istiyorum ama bir tarafim
“evet iste pozitifsin” diyor. Ankara’daki, diin gece birlikte dalga
gectigimiz arkadasimi artyorum. “Porzitif ¢iktt” diyorum.”Emin
misin” diyor, konusamiyorum, sesim titriyor ve kapatiyorum tele-
fonu. Aksama kadar kimseyle gérismiiyorum, kosusturuyorum.
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LU Capa Hastanesinin éniinde tramvayt beklerken ilk annem
distiyor aklima, aglamak tzereyim, duragin ucuna gidiyorum.
Nasil yani... Pozitif... Birden biitin diinya ¢ekiliyor, uzaklagiyor
ve “anne” diyorum sessizce, arttk akiyorum.Tramvayda kendimi
canlt bir bomba gibi hissediyorum, elimin degdigi her yer beni
tirkiitiiyor. Tkinci soru geliyor pesi sira, isyeri... Evet 6limii diisii-
nemiyorum, 6limi dusinemeyecek kadar korkuyorum.Nisanin
biri, “arttk biri bu sakayi bitirsin” diye bagirtyorum i¢cimden.

Dogrulama testi yapilmast i¢in hastanenin koridorunda bekli-
yorum, ¢igliklar attyor birileri ama icerisi buz gibi sessiz. Hemsire,
kanimt alirken ellerim titriyor “Sakin ol” diyor, konusamayacak
kadar doluyum.Ve pozitif oldugum resmen onaylantyor.

Ikinci giin

Bu guntn saatleri yok aklimda, aksam Ankara’dan tg arka-
dasim ben ne kadar gelmeyin dediysem de ¢ikip geliyorlar, hig
konusamiyoruz, sariltyoruz birbirimize, séyleyecegim hicbir sey
yok o anda. Ve o gece evde bir siirti bos yatak olmasina ragmen,
biz dort cocuk, birbirimize sarilarak yer yataginda yattyoruz. Cok
korkuyoruz c¢iinki. Korkuyorum “sabah evde duramiyorum.
Ortakdy’den-Rumelihisar’a kadar o riizgarda ytriiyoruz, fotograf
cektiriyoruz. Ben son fotograflarim oldugunu dustiniiyorum.Cay
ictigimiz yerde kigtk bir cocuga uzun uzun giliyorum. Bilmiyo-
rum. Ben gildigimu zannediyorum o an....

Aksam donmek zorundalar, ”son vedalasma” diyorum i¢im-
den, gidiyorlar. Yegenime, anneme séylenecekler konusunda bir
mektup yaztyorum, kitaplarimi dagitiyorum sonraki giinler. Ge-
lecek yok, yasamimi dagittyorum. Yasamimi dagittyor muyum?
Yasamimi ¢aliyorlar. Tek hissettigim bu, “yasamim calind1”...
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“Sakin ol, aligirsin...”

Doktorlardan biri, internette bir grubun varligindan bahse-
diyor, hemen 6lmeyecegimden, hatta uzun bir stre yasayabile-
cegimden. Ben hicbir sey duymuyorum.O gruba tye oluyorum.
“Sakin ol” diyorlar, “alisirsin, kendini koy verme” diyorlar. HIV+
insanlardan olusan grubun, benimle dalga gectigini distintyo-
rum.

Aylar aylar sonra anlayabiliyorum onlari ancak ve sonralart bu
gruba giren kisilere ayni seyleri ben séyliiyorum. Ama ilk glnler
her sey benim i¢in koca bir yalan ve o giinlerin birinde gruptan
E.S bana” mandalina kabuklarint” génderiyor artsin acilara daya-
nikliligin diye..... Gunlerce bu sézleri okuyup bu sarkiyr dinleyip
agliyorum. Bir yandan da dayantyorum...G6zlerimin tzerine ko-
yuyorum o mandalina kabuklarini. Acilara dayanabilmek i¢in ve o
mandalina kabuklart simdi yeni gruba giren hiv+ lerin gézkapak-
larinin Gstinde, acilara dayanabilseler diye....

Alistik m1? Hayar...
Dayanabiliyor muyuz? Belki...

Ama her ne olursa olsun yastyoruz, kimimiz kahkahalariyla,
kimimiz siirleriyle, kimimiz huznuyle, kimimiz fiziksel acilariyla,
kimimiz kitaplari ve filmleriyle...

Kimi ¢ocugu icin, kimi yine birisine sartlip onunla yirimek
icin, kimi sevdigini daha ¢ok gérmek daha cok koklamak icin
yasiyoruz...

Hem de zamanimizin ¢ok degerli oldugunun farkinda olarak.
Yirtyoruz...
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“Canli bomba gibi hissetmiyoruz artik...”

Taksim Meydanr’ndan gecip Istiklal’e daliyoruz, binalara baki-
yoruz, size degiyoruz, canli bomba olmadigimizi biliyoruz artik.
Bunun sadece bir virts, tibbi agiklamasi olan bir hastalik oldugu-
nu ve suclu olmadigimizi biliyoruz. Daha ¢ok koruyoruz karsi-
mizdakileri, daha ¢ok korunuyoruz.

Tembkinli ama daha sicak sariliyoruz sevdiklerimize, ¢ocukla-
rimizin bebek kokusunu daha ¢ok icimize ¢ekiyoruz. Film festi-
vallerinde bilet kuyruguna giriyoruz, konserlerde dans ediyoruz,
yagmur altinda kosuyoruz, bozuk kaldirimlara kiifrediyoruz ve ne
olacak bu memleketin hali diye yine ahkam kesiyoruz.

Devam ediyoruz.... Her nasil olursa olsun.. Iste boyle...
Goz kapaklarimizda Mandalina kabuklart... (G.B)

MANDALINA KABUKLARI
Yolda karsilastigimizda
Mandalina kabuklar: koyardik gizlerimizin iigerine
Artsin actlara dayaniklilydimiz; diye
Yillar sonra, ne olmugstur acaba
O bir zamanlar mandalina kabuklar: konulan
G0z kapaklarina
Ve kim
Bir daha, hangi baska giziin iizerine koymug
RKoyabilmek icin yansp tutusnnstur
Bir baska mandalinanin kabuklarm:
Dayaniklilsgs artsin diye acilara
Gegmisi goremezken biiyiikler
Gelecegi mi goriir cocuklar
Haris Alexiou
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Her HIV pozitif AIDY degil...

NTV-MSNBC

“HIV pozitif ile AIDS genellikle ayni seyler olarak biliniyor. Ama isin
asli éyle degil..”

HIV genel kaninin tersine yas, cins, egitim, sosyo-ekonomik
diizey ya da cinsel yonelim farki gézetmeksizin herkese bulasabi-
lir. HIV, bagisiklik sistemini zayiflatan bir virts. AIDS ise bulasict
bir hastalik ve etkeni de HIV. Eger HIV cinsel yolla alinmis ve
hig bir ila¢ tedavisi uygulanmamissa 3 ile 8 yil icinde AIDS tablo-
su gelisebilir. Kan yoluyla alinan HIV’in yine ila¢ kullanidmadigi
zaman AIDS’e dontisme stiresi ise 1.5 ile 2 yil. Ancak HIV po-
zitiflik tedavi ile kontrol altina alinirsa AIDS gelismeyebiliyor ve
kronik bir hastalik olarak 6miir boyu devam ediyor.

HIV ve AIDS

Human Immunodeficieny Virus (Insan Bagisiklik Yetmezlik
Viriisii) yani HIV’in bulagmasiyla viicudun savunma giicti zayiflar
ve birey bazi hastalik ve mikroplara saglikli kisilerden daha duyar-
Ii hale gelr. HIV bulasmastyla viicudun savunma giici zayiflar ve
birey bazi mikrop ve hastaliklara saglikli kisilerden daha duyarl
hale gelir. Sonugcta birden fazla hastalik ve kanserlerin ortaya ¢tk-
mast ile AIDS, (Edinsel Immin Yetmezlik Sendromu) tablosu
olusur.

AIDS belirtileri hemen ortaya ¢ikmaz HIV viicuda girdikten
sonra hastalik belirtilerinin ortaya ¢ikmast icin ortalama 2 ile 10
yil gecmesi gerekir. Bir kisinin HIV tagimakta oldugu HIV testi
ile anlasilabilir. HIV testi, viriis bulastiktan en az 3 ay sonra kesin
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sonug verir. Bu stre icinde HIV tastyan kisiler baskalarina virts
bulastirabilir.

HIV’in Bulagma Yollar1

Cinsel Yol: Mikrobu tasiyan erkegin veya kadinin cinsel organ
salgtlar aracihigiyla, her tirli cinsel iliski (vajinal, anal, oral) ile,
erkekten kadina, kadindan erkege, erkekten erkege, kadindan ka-
dina bulasir.

Kan Yolu: Kan ve kan urtnleri, organ ve doku nakli ile, tiras
bigagy, dis fircast ve enjektér paylasimi ile, kesici ve delici aletler
yolu ile bulasir.

Anneden Bebege: HIV’li anneden gebelik stresince, ayrica
dogum ve emzirme sirasinda bebegine bulasir.

HIV’in Bulagmadig1 Durumlar

Gunlik yasamda ve sosyal iliskilerle bulagsmaz
Opiisme, dokunma, sarilma, el sikismayla bulasmaz
Herkese acik tuvalet, havuz, dustan bulasmaz
Baskalarinin esyalarinit kullanmakla bulasmaz
Sinek, bocek sokmasi, hayvan 1sirmasi ile bulasmaz

HIV Pozitiflik Nedir?

Kaninda HIV virtsii bulunan kisilere HIV pozitif denir. Bu
kisiler ayn1 zamanda kaninda antikor bulunan seropozitif (Anti-
HIV testi=ELISA testi pozitif) kisilerdir.

Tani Igin Test Yeterli

Tant yalnizca test sonucuyla konulabilir. Viicuttaki lezyonlar
ve sikayetler tant koymada dustindirticidiir ama hi¢ biri HIV ve
AIDS’ e 6zgti degildir. Disaridan bakildiginda kisinin hasta oldugu
anlagilamaz. Ama viriisti almasindan itibaren bulastirabilir. Bu ytiz-
den saglikli goriinen bir insandan bu viriisi cok rahat alabilirsiniz.
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AIDS’in Belirtileri

HIV gesitli hiicrelere, 6zellikle CD4T kan hiicrelerine yerlese-
rek ¢ogalir. Zarar géren CDA4T htcreleri giderek azalir ve bunun
sonucu olarak viicudun bagisiklik sistemi ytkima ugrar. Viicut di-
renci zayiflayan hastada, normalde zararsiz olan, hafif gegen ya
da ender rastlanan bazi hastaliklar belirir. Ayrica lenf bezlerinde
buyiimeler, agiz ve deride tekrarlanan ucuk, pamukguk, yara ve
lekeler, nedeni bilinmeyen uzun siireli ates, gece tetlemeleri, kilo
kayb, ishal, 6ksuriik, tiberkiiloz, akciger hastaliklari gibi belirtiler
ortaya ¢ikar. Kiside bu belirtilerin ancak birka¢ tanesinin bir ara-
da bulunmast durumunda AIDS distnilebilir. Kaposi sarkomu
ve bazi lenfomalar da, HIV enfeksiyonunu dusindiren énemli
belirtilerdendir.

HIV ve AIDS’de Tedavi

HIV’nin vicutta cogalmasini 6nleyici tedaviler meveut. HIV
pozitifte doktor kontroliindeki tedavinin kesintisiz uygulanmast
ile AIDS tablosu gelismeden kisi, uzun stre kaliteli bir yasam
sturebilir. AIDS’in ise kesin tedavisi hentiz bulunmus degil.

HIV’in Bulagmasi Onlenebilir

HIV virtst vicuttan ¢tktigt zaman, dis ortamda son derece da-
yantksizdir. Sperm ve vajina salgisindaki HIV, dis ortamda birkag
saatte, kuru ortamda ise yarim saatte oliir. HIV kurumus kanda da
kisa zamanda 6lir. HIV virtsi igeren kan, sperm veya vajina sal-
gisinin bulastd esyadaki HIV’in yok edilmesi icin, 1/10 oraninda
sulandirilmis camasir suyu ile 10 dakika temas yeterlidir.

Deriye Bulagmigsa

Deriye bulasma halinde, su ve sabunla iyice ytkama ile (en az
20 saniye) HIV deriden uzaklastirilabilir. Yikandiktan sonra deri-
nin alkol ile temizlenmesi uygun olabilir. Kesici delici bir cisimle
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yaralanma durumunda yara yeri, 6nce sabun ve su ile iyice ytkan-
mali, ardindan bir antiseptik ile temizlenmeli ve HIV bulasmis
olma olasiligt yitksek ise mutlaka bir uzmana basvurulmali.

Giivenli Cinsel Davranig

HIV virtisintin en 6nemli bulasma yolu cinsel temas. Cinsel
yolla bulasan tim hastaliklarda oldugu gibi HIV enfeksiyonundan
korunmak i¢in de “gtivenli cinsel davranis” sart. Riskli olabilecek
birlikteliklerden kaginmak ve cinsel iliskilerde daima prezervatif
kullanmak alinacak en 6nemli tedbitler arasinda.

Pozitif Yagsam Dernegi

HIV porzitif olanlara hukuk, saglik ve psikolojik alanlarinda
yardimct olan Pozitif Yasam Dernegi, HIV ve AIDS hakkinda
bilgi ve bilin¢ diizeyini artirmak, HIV ve AIDS’in sadece belitli
yasam tazt ya da cinsel yonelimleri olanlara mal edilmesi yoniin-
deki 6nyargilart ytkmak icin ¢alismalarini stirduriiyor. Dernek,
HIV’le yasayanlarin saglikli ve giiclii bireyler olarak topluma ka-
zandirilmasi yontinde destek veriyor.
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AIDY'liler afise olmak istemiyor...
BIRGUN Gazetesi

HIV’le yasayanlar kapisini ¢alacaklari, kendilerini caresiz his-
setmeyecekleri bir yer artyor. Hastalarin bu derdine ¢are olacagi
belirtilen Pozitif Yasam Dernegi HIV ve AIDS’e yonelik ayrimci-
lik ve damgalamaya karst mucadele baslatti. Dernek Bagkant Ne-
jat Unlii, amaglarinin, HIV ile yasayan kisiler arasinda bir iletisim
ag1 kurarak tedaviye erisimlerini kolaylastirmak, yasam kalitelerini
artirict bilgilendirme ¢alismalart yapmak, kendilerinin ve yakin-
larinin fiziksel, ruhsal ve sosyal acidan giiclenmelerini saglamak,
yasadiklart hak mahrumiyetlerinde savunuculuk gorevlerini yeri-
ne getirmek, HIV/AIDS konusunda tim toplumun bilin¢lendi-
rerek gereken 6nleme ve savasim c¢alismalarint yapmak oldugunu
belirtti.
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HIV ile Yasayanlarmn Fisdadiklarr...
Replikleri Unuttugunda,

Lou Reed “Magician”

beni kanatlarina al biyticii

ve.. bulutlart usulca uzaklastir

buyilerim olmadigi icin Gizgiiniim, ¢ok tizginim
beni silip stiptirecek sézciiklerim var yalnizca
beni silip stiptirecek bir buyiiye ihtiyacim var
bese kadar saymak istiyorum

arkami déndiigimde kendimi yok olmus bulmaliyim
firtinayla ucup

sessizlikte uyanmak istiyorum

beni bu bedenden kurtar

yani basimda hareket eden bu clisseden

bu bedeni uzaklarda birakmama izin ver

bu acili bedenden nefret ediyorum

su hastaligin usul usul kemirdigi

ruhumu al biytct

icim geng ve enerjik

icim yastyor, litfen uzaga gotir beni

yapacak ¢ok sey var- daha ¢ok erken

hayatimin sona ermesi i¢in

bu bedenin ¢liriiylip gitmesi i¢in

beni hayatta tutacak bir biiyliye ihtiyacim var
bir mucize istiyorum- 6lmek istemiyorum
uyursam eger bir daha hi¢ uyanamayacagimdan
korkuyorum
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bir daha hi¢ varolmayacagimdan

gbzlerimi kapatip yok olacagim

ve pusa stizlilecegim

lutfen... beni birisi duysun

ellerim bir fincan kahveyi tutamryor
parmaklarim zayifladi- her sey elimden dustiyor
icim geng ve glizel

bitmemis bir stirdi sey var

solugum kesiliyor

doktor sen biyticti degilsin-ben de inancl biri degilim
kaderin su an bana sunacagindan daha fazlasina
ihtiyacim var

mucizelere inanmak istiyorum

yalnizca sayilara inang degil

beni uzaklara gétiirecek bir biyiiye ihtiyacim var
beni silip stiptirecek bir byt istiyorum

bu yildizli gecede gel

yildizlarin, ayin, 151810 yerlerini degistir

glines kayboldu

beni bu firtinayla ugur

ve sessizlikte uyandir

bu firtinanin tam i¢inden ugacagim

ve... sessizlikte....uyanacagim-
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Just a perfect day...

Yil 2001 Kasim’da ask baskadir (bu da orijinalinden sallapa-
ti cevrilmis bir filmdir) asil adi Sweet November. Basrollerini
homofobik Jon Keanu Reeves ve Chatlize Theron paylasiyor-
lar.. Ender izledigim ask filmlerinden biri -dram severim genel-
de- Soundtrack’ta Enya’dan Only Time var. Yanimda sevgilim.
Capitol’deyiz, son matinedeyiz..

Kizla kaderim ayni. Lenf kanseri bende hentz arastiriliyor,
semptomlar aynt (biyopsiler agir agir takip ediliyor).. filmi birincil
derece de gozlerimi ¢eperlerine kadar agarak izliyorum. Arada dam-
la dustyor gozlerimden kanser oldugumu santyorum ya (ahmak
ben) filmde oynayan karakterin silueti kayboluyor, basrolde ben
oynuyorum.. O gece aklima yerlesiyor, evin yolunu tutuyoruz..

Kisa bir aradan sonra 21 kasim 2001’de bu hastaligin teshisi
konuluyor.. Duygularim mi? Bos verin i¢inizi karartmayayim ara-
da Tom Hanks olurum (cinsiyetim female oldugu halde) Streets
of Philadelphia sarkist arka fonda galar. O’nun gézlerini kaybedi-
sini hatirlarim.. Bazen Maria Callas’in aryasini dinlerken soyledik-
leri hafizamda kulag atar: “Ben sevdiklerime act getirdim..”

Bense aslolan actyt bu tlkede 6nyargili insanlar sayesinde ya-
styorum, binyemde ihtiva ettigim virtsten degil.. bu tlkeye karsi
hi¢ bir zaman idealist olamadim ama bir nihilist oldum..

Hayal kurun arkadaslar bunu yapin ben bazen transa geciyo-
rum bazen Oylesine kaptirtyorum ki kendimi buna, sizde becere-
biliyorsaniz; 6neririm siddetle..

E.S.



“sen yumugsak ve ik seyler diisiinen
sen her aksam batan giine bakip
vazgecemeyen yasamartan

ve yagayamayan (ocuk
yagmurlu havalarda da gel

ben bu kayida hep yalniz;

hep denize bakan

birbagska senim

dudaklar: yalniz ve kocaman.”

Cevat Capan.
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Kiyda...

Dalgalarin vurdugu kiyida biraz oturayim dedim. Bir yan-

dan tzerime hafifce vuran dalgalarla oynadim, denize minik
cakil taslart attim ve cevremi izledim. Kicucik kiz cocuklar
bikinilerinin altt kaymus, diz kapaklarina bile gelmeyen sularda
cirpintyorlar ve bir yandan da “Annneeeececeeecel!! baaaaaaakkkk

'7’

nasil yliziyorrruuuuummm beNNN I diye bagrisiyorlar. He-
niz ergenlige girmemis kizlarda bellerinde kelebek desenli simit-
letle cevreden izlendiklerini diistinerek yiizmeye ¢alisiyorlar. Ara-
da sahilde bi ileri bi geri yiirtyen delikanlt adaylart da gbztimden
kagmuyor.

Oturdum ve izledim... Hep izledim... Sonra kendime baktim.
Sahilde tam suyun kenarinda oturmus, yiziinde hafif bir gtlim-

seme ile minik dalgalarla oynayip cakil taglart atan bir kadin...

Sonra ne kadar sansl oldugumu distindiim. Sahip olduklari-
mut distindim (ailem [6zellikle de kizim], arkadaglarim, dostla-
rim, isim, yapabildiklerim ve yasayabildiklerim.) Her zaman de-
rim ya, bardagin dolu tarafina bakmak gerekir diye. O anlarimda
bardagi dolu dolu gérdimmm. Ve O an orada oldugum igin ¢ok
mutlu hissettim kendimi. Ciinkt ben o an; is yerlerinde calis-
maktan bunalmis bir ¢ok insanin olmak istedigi bir yerdeydim.
Cevremdeki insanlarin da mutlu gériinduklerini fark ettim ve bu
bana cok keyif verdi...

Sizlerinde hi¢ ummadiginiz bir anda ne kadar mutlu oldugu-
nuzu fark etmenizi dilerim...

Hayat fark edelim arkadaslar...

O kigiik kizlarin annelerine seslenislerindeki ¢oskuyu, ergen
kizlarin kikirdemelerindeki isveyi yiiregimde hissettim. Bende

(Kizkulesi)
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2005 Yrlma Ait Yrlbast Mailleri
Ve Yilin Muhasebesi...

e cenk

cok sey soyleyebilirim bu yil hakkinda......

bu yil kanimda beni koruyan duvarlari zayiflatan bir viriisiin
varligint 6grendigim yil. ..

bu yil aileme ne kadar yakin olmam gerektigini 6grendigim

yil
bu yil kader birligi yaptigim 6zel insanlarin hayatima girdigi

yil....
bu yil kilometrelerin yakinlk ya da uzaklikla ilgisi olmadigini
ogrendigim yil....

bu yil insan olma ¢alismalarimin bir rehber kazanma yilt....

bu yil idealistligin ve hiimanizmin insanda nasil bir arada du-
rabilecegini 6grendigim yil

bu yil daha 6nce tanimadigin birine siki stki sarilmayt 6gren-
digim yil

bu yil hepinizi ¢cok sevdim........
bu yili cok sevdim....zorluguna ragmen.....
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¢ g babacan

Askin ne kadar genis ve biytk oldugunu, ne ¢ok insant cin-
siyet ayirmadan kucakladigini tekrar hatirladim bu yil.Insanlarla
iletisimin ne kadar zor oldugunu ama insanlarla olmanin da bir o
kadar gtizel oldugunu yasadim. Sonuna kadar tartisip yiyisip, son-
ra bir insanin Gzerine atlamanin onu 6zlemenin ne kadar giizel
oldugunu tatttm bu yil.Bekledigim prens gelmese de bekledigim
dostlarim geldi.Umut kadar umutsuzlugunda insant ne kadar bes-
ledigini, iretken kildigini daha ¢ok anladim bu yil.

Yilin son ginlerinde Edip Cansever’in ¢agristirdiklars ile “ki-
cultikee kendini, dinyanin ne kadar zenginlesebilecegine” dair
teoriyi kafama takttm durup dururken.Birlikte aglamanin nasil
birsey oldugunu yasadim bu yil. Bir de bol bol tartistim, yorul-
dum, yordum, sinirlendim, kendimi anlatmaya calistim, deliriyor
muyum diye disiindiim.Inadina gidip, tavsani daga kiistiiriip,
midirimle hiv+ olduguma dair konusma esigine geldim bu yil
sonu.Y1lbasinda 650’lerde olan cd4’um, yil sonunda 470’lere diis-
ti bu yil. Acaba cinnet mi gegiriyorum diye, panik ataklar gegit-
dim kimi zaman.

Bazen kendimi cadilar bayraminda, kimligi belirsiz insanlar
icinde hissettim, bazen de ailemden bile daha yakin insanlarin
icinde.Bazen sessiz sessiz geceleri agladim, sadece araba sesleri-
nin geldigi evimin icinde, bazen de bir dans6z kadar kivirtmak
istedim yiruadugim yollarda.Kimi zaman insanlardan paronaya
derecesinden korktum, kimi zaman butiin gbzlerin aynt ve ma-
sumca baktigina tanik oldum.Kimi zaman tim inancimi kaybe-
derken, kimi zaman da yarin devrim olacakmis gibi ¢oskulara
kapildim, kirmizi ve gékkusagt renklerindeki bayragi, yastigimin
altina koydum gtilimseyerek kendi kendime.
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Cogu zaman meydanlarda haykirmak, en ¢ok da Taksim mey-
daninda ¢igliklar atmak istedim bu yil. Ama sansiniza en ¢ok bu
grubta ¢igliklar atabildim.Inanmak istiyordum artik, saatleri kur-
musken yeni bir yasama uyanmaya...

iste boyle
herkese iyi yillar

“bilin ki kendim icin yaktigim mumun yannda siginkilerde yantyor...”
J.berger
sevgilerimle...

o elif

Nazan hanim, Sco, eryil, g.babacan, xeryus, ilkay hanim ve ipi-
nucu emailleriniz 6yle guzel ki ...

ne yalan soyliyim; biz gerideki insanlara (HIV+’lere/yakinla-
rina) cok baska bir miras birakiyoruz. Yahoo ilerde cokmezse ve
arsiv mesaj depolamaya devam ederse, ilerki yillarda yad edeni-
miz, profilimizi merak edenimiz ¢ok olucak gibime geliyor..

Herkese, zehir gibi zikkim gibi temiz bir yil dilerim.

Not: Bu gece migrenim icinde dilek tutarsaniz beyhude olu-
rum ...
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e Victor dream

Bu yil bi ¢ok seye masumiyetten de 6te nasil sessiz kalabildi-
gimi 6grendim..

Bu yil paylasilmaz dedigim guizellikler nasil paylasilir onu 6g-
rendim..

Bu yil yasamanin aslinda 6limle kardes oldugunu 6grendim..

Bu yil ilk defa hayatimdaki gtizel glinleri slayt gibi géziime
getirdim..

Bu yil 6nyargilarimdan kurtuldum..

Bu yil aslinda ne kadar duygulu oldugumu 6grendim..

Ve dostlar bu yil Allah karsima sizin gibi kiymetli dostlart ¢i-
kard:

kalbimin ta en derin késesinden sesleniyorum:

hepiniz kardeslerim, abim, ablamsiniz...

SIZLERI SEVIYORUM

e Scarlet

Bu yil HIV gercekten ne demek 6grendigim ilk yil.Bu yil baska
birilerinin kaninda dolasan seylerin nasil benim de kanimdaymus-
castna canimi acittigint anladigim ilk yil.Bu yil bir evlilikte hayatt
paylasmanin, aslinda kaderi paylasmak oldugunu, bazen ayni ka-
deri ve duygulari paylasmak icin evli olmak gerekmedigini anla-
digim ilk yil.Bu yil kendi ailemden bile sakladiklarimi, anneme
sartlip neden hep ben diye aglayamadiklarimi, ailem kadar vazge-
cilmez insanlar bulup paylastigim ilk yil.Bu yil daha 6nce hig ta-
nimadigim birine stki stk sarilmayt 6grendigim ilk yil. Bu yil hep
biraz uzak ve duygulart katilasmis buldugum hekimlerin aslinda
ne kadar fedakar ve duygu dolu, bulunmaz olabildiklerini 6gren-
digim, bu yil giinde en az dort saat surda burda buldugum her
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virus yazisint okuyarak 2.5 numara hipermetrop oldugum ilk yil.

Hepinizi ¢ok seviyorum, yeni yil hepimiz i¢in diledigimizden
ve bekledigimizden daha giizel olsun, yeni yiliniz kutlu olsun

Sevgilerle,

e Er-yil

yeni yillari yeniden insa ederek, sevgisi dolu, 6zglr ve mut-
lu yarinlar olsun. Cimbiir-cemaat kit-kanaat gecindigimiz ya da
gecinmeye calistigimiz dostlarimizla birlikte agitlar yakma yerine,
mutluluk tirkileri soyledigimiz ve de séylerken ki tebesstiimle
resimlendigimiz bir dinyanin, icinde ve disinda olup bitenlerle
birlikte(kiyisindan degil) tam da orta yerinde yasamin, en gtizel en
en en lerin en ¢ogunu hak ediyoruz insan olarak ki istiyoruz ...

yasamin en guzeli, insanca olsun, olsun ki insan gibi mutlu,
Ozgir ve de gonlunce mutlu yillar diliyorum herkese...

o lizkulesi

Dostlarummmm...

Yeni yilda her sey gonliintizce olsun...

Gegen yil bu glnlerde evden ambulansla alinip hastaneye
kaldirlmistim. Yeni yila da komada girmistim. 2006 ¢ok giizel
olacak.

Hepinizi ¢ok seviyorummm
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Sezen Aksu ve Nazan Oncel sarkilarina asik
ama ilacla tedaviye yanasmayan ve
gitmek isteyen bir arkadasa...

“bir sarki tut senin olsun...”

“Bir giin daha yasandi ve bitti
Kiigiik sevingleri ve kiigiik kederleriyle
Her hangi bir giindii ¢ok 6nemli degildi”

Herhangi bir giindi iste, kiigtik sorunlarin tim yasami yine
sarip sarmaladigy, birilerine kizdigin, birilerine ¢ok ihtiya¢ duydu-
gun, ” Ne vakit kagsam kendimden, bir o kadar yakalanir-
dim” dedigin, “Yitirmeli ne varsa, baglamali yeniden” diye
dustindugin, “kanatlanmadan ugmaya” calistigin, dustugin,
belki de kalkmaya yeltendigin, herhangi bir giin nihayetinde

Merkeze geldigimde, hizla maillere bakiyorum, eskisi gibi de-
gil, 3 yila yakin bir sure gee¢mis, ilk yazistiklarimin ¢ogu gitmis,
biraz heves kirilmis, hemen hemen hergiin onlarca mail okun-
mus, birileri taninmis veya taninamamus, hickimseyle paylasilma-
yan paylagilmis veya susulmus, gercekten gitmeli mi diye onlarca
sorular sorulmus, bolca yorulmus, yavas yavas tikenmis, geriye
sessizligini birakmus. ...

Herhangi bir giin iste....
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“Bilirim herkes boyuna (payina) diigeni yasar.” ciimlesi,
tum gercekligi ile karsimda siritirken, israrla ve yalanla reddet-
tigim, payima dusen bu olmamalt diye tavsan daga kiismis, bi-
rilerine veya birseylere sitemlerde bulundugum inancin yitirdi-
gim, fena halde dort bir taraftan sikistirlmis hissettigim bir giin
iste.....

“Gozlerinde bir hiiziin var bugiin
Sanki ¢ektigin aci gok biiyiik gibi”

der gibi gidisini bildiren mailini gérdim. ...

Seni ¢cok tanimadim, kim oldugunu nasil biri oldugunu da bil-
miyorum.... Yazdiklarin ve cokca da nazan-sezen sarkilari ¢alindi
kulagima seninle ilgili...... bir de elif’in anlattiklari...ben de otu-
rup geceye giden bu saatte sana yazmak istedim. ..

“derdin neyse,

her neyse bilmiyorum

bilmemekle beraber tiziiliiyorum

sunu bilesin ki olmuyor uyunmuyor,

giilinmiiyor bigey ifade etmiyor

ahhh bugiine kadarmig, buraya kadarmis deyip te
gitme”

diyebilmek isterdim....nedenini nicini bilmeden/denilmiyor
iste Oyle kolay....ama yine de

“Engel mi kanatlanmadan u¢maya” diyorum...

“Bu izler hep o eski acilardan
Cesaretim hemen hemen hi¢ kalmadi
Cok denedim denedim ama olmadi”



148 Pozitif Yazilar

diyen bir ses belki kulagima gelen, ama insan acilartyla daha
bi insan olmuyor mu?

“Yagmur yagar akasyalar 1slanir
Ben yagmura deli buluta deli
Bir buytk oyun bu yasamak degil”

denilse de, keske oyun degil de yasamak olsayd: yasadiklarimiz
ama varsin olsun, yasadiklarimizda az buz degil, aksamin bir saa-
tinde sisliden kalkip bir dolmusa atlayip, evet, herseye bu yasama
ragmen benim inandigim insanlar var diyerek birisini gérmek az
birsey mi? ya sayilari bir elin birka¢ parmagini gegmese e, tim
samimiyetiyle sana nasilsin diyen sevdiklerinin sesleri......

ki,

“ne evlere sigiyorum ne sokaklara

kargidan karsiya gecerken

havalara bakiyorum

iistiine yiriiyorum arabalarin

daha ne séyliyeyim bilmiyorum ki”

diye diye 6fkelenirken bile, nazint nuzunu ¢eken dostlarin var-
sa, zor da olsa, inadina degil mi iste, yasayacam diye tutturuyor-
sufl... .
belki,
“su siralar ¢ok yaln1zim
kendimle konuguyorum

hiiziinlii kitaplar okuyup hiiziinleniyorum?”
diye dustiniiyorsun,

belki,
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“i¢cim bos odalar
bos boslukta yiiziiyorum
bogusuyorum kendimle bir batip bir ¢ikiyorum”

diyorsun, kimbilir belki de, istte yazdiklarimin hicbirini du-
sinmiiyor veya yasamiyorsundur... ama ben yine de “bu bahar-
da gidilmez yagmurlarda gidilmez aslinda hi¢ gidilmez.”
derim...

ben asagidaki sarkiy1 tuttum.....

“Giiz yapraklar diistii
Gazeller oldu
Bulut indi yeryiiziine
Sevdal1 oldu
Bir avuntu biraz keder
Boyle bize neler oldu”

Not: HIV ile yasayan Ras. . . tedaviye tekrar baglamaya karar verds.
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HIV/AIDS Alanmda
Genel bilgiler

HIV/AIDS’in Tibbi Boyutu

Dr. DILEK MAMCU

GIRIS:

Guntumiizde; yazili ve gorsel medya, saglik ile ilgili konula-
rin stklikla tartisildigt ve haber amaclt pek ¢ok bilginin okuyucu
ile, kimi zaman herhangi bir bilimsel kaynak gosterilmeden de
paylasilabildigi bir alan haline gelmistir. Bu durumda saghk ile
ilgili tim bilgilerde olusan “bilginin yanlis anlasiima” tehlikesi,
HIV/AIDS hastaligi s6z konusu oldugunda daha da fazla 6nem
tasimaktadir.

HIV/AIDS ile ilgili habetler; ilk tanimlandigi donemlerde es-
cinsellerde gériilen bir hastalik olmast, bulasma yollart arasinda,
cinsel iligki gibi toplumun hassas oldugu bir bi¢cimin olmast ve
yine ilk tanimlandigt dénemlerde Sliimcil olarak kabul edilmesi
gibi nedenlerle, toplum tarafindan cinsel temas ile bulasan diger
hastaliklara kiyasla hep daha fazla ilgi ile izlenmistir.
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Bu ilginin yant sira, iilkemizde haber degeri tastyan konula-
rin sunulma biciminin de tartisildigt bir medya ortaminda; HIV/
AIDS konulu habetler; bazen, bilimsel gerceklerden uzak, bilgi-
lendirme ve uyarict olma Ggeleri zayif, kimi hasta haklari ihlalleri-
ni de iceren ve en 6nemlisi (hentiz diger tlkelere gore tlkemizde
az saytda oldugu kabul edilen) HIV ile yasayan kisilere karst sug-
layici, ayirimet ve damgalayict Ggeler icerebilmektedir.

Bu durum; hastaligin tlkemizdeki gercek boyutlarinin anlagil-
masint ve gerekli 6nlemlerin alinmasini 6nleyebildigi gibi; gind-
miizde mevcut tedavi olanaklari ile cok uzun yillar sorunsuz yasa-
ma sanst olan kisilerin de tedavi, dolayisiyla da yasam sanslarinin
ellerinden alinmasina neden olabilmektedir.

Bu yazida HIV ile ilgili yazili ve gorsel medyada yayinlanan
bazt habetler 6rneklenerek, bilimsel acidan eksik ve/veya yanlis
olan bazi noktalar actklanmaya calisilmistur.
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Medya ve HIV/AIDS

Medyadaki HIV/AIDS ile ilgili haberlerdeki yanlis ve eksik
tibbi bilgilendirmeleri ve bunlarin olast etkilerini Gi¢ ana baslik
altinda toplayabiliriz:

-HIV porzitif olma durumu ile AIDS hastaligt arasindaki far-
kin vurgulanmamasi

-HIV’in bulagma yollarinin yanls /eksik anlatilmasi

-HIV’in, 6limcil bir hastalik degil; uygun tedavi ile kronik,
ayaktan izlenebilen bir hastalik oldugunun bilgisinin verilmeme-
si.

Bu bagliklar altinda; medyada yer alan bazi haber bashklari-
nin degerlendirilmesi ve olasi algi yanlshklar: ise su sekildedir.
Bu bélimun sonunda HIV/AIDS ile ilgili sik sorulan sorulara ve
yanitlarina yer verilmistir.

HIV Pozitif Olma Durumu Ile AIDS Hastalig1 Arasin-
daki Farkin Vurgulanmamasi

Ornek 1:

AIDS liler aransyor

Istanbulda, AIDS panigi bas gosterdi. 6 hayat kadininda HIV
viriisiine rastlaninca, Tirkiyenin en biiyiik sehrinde bu kadinlarla
birlikte olan capkin erkekler aranmaya bagland.

Ornek 2:

Polis adaylarina AIDS testi

Emniyet Genel Miidiirligi, polis kolejlerine alinan dérencileri
HIV testinden gegirecck.

Ornek 3:
AIDS’li dogdu devlet yuvasi kabul etmedi
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HIV kelimesinin ac¢tlimi Human Immunodeficiency Viris’tiir
(Insan Bagisiklik Yetmezligi Viriisi). Bu ifade, bagisiklik siste-
minin zayiflamasina yol agabilen bir virts anlamina gelmektedir.
HIV viriist tastyan insanlar “HIV pozitif” veya “HIV enfeksi-
yonlu” olarak adlandirilir.

AIDS ise; Acquired Immunodeficiency Syndrome (Edinil-
mis Bagsiklik Yetersizligi Sendromu) kelimelerinin kisaltmasidir.
HIV enfeksiyonunun ilerlemis ve hastalik belirtileri baslamis sek-
line verilen isimdir.

HIV virtst, dogrudan bagisiklik sistemine zarar verir, kisinin
direncini azaltarak, normalde hastalik olusturmayan mikroplarla
daha kolay hasta olmasina neden olur.

AIDS, HIV virtisti bagisiklik sistemini zayif hale getirdikten
sonra ortaya ¢ikan hastaliklar tablosudur.

Ornek 4:

Eve AIDS tebligat:

Fatib'te fubus yapan Tiirkmenistan uyruklu kadin, AIDS’li ¢ikt.
Polis, kadinla iliskiye giren 3 erkegin evine, ‘Viriis kapmas olabilirsi-
niz. Hastaneye gidin’ yazis: gonderdi.

Bu haberde (muhtemelen) bir kez yapilan HIV testinin sonu-
cuna gore “..AIDS’l ¢iktr” ifadesi hatalidir.

Daha 6nceden HIV pozitif oldugu bilinmeyen bir kiside, ilk
kez yapilan HIV testinde saptanan bir “POZITIF” sonugta; mut-
laka “WESTERN BLOT” denilen yontemle dogrulama testi ya-
pilir. Bu testin “POZITIF” bulunmasi, kisinin HIV ile infekte
olmus oldugu anlamina gelir..

Bu haberde ‘Viriis kapmig olabilirsiniz. Hastaneye gidin’ uyarisi,
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tibbi olarak yanls degildir. Ancak bunun kisinin evine resmi tebli-
gat ile yapilmasi “6zel hayatin gizliligi” ilkesine aykiridir. Etik ola-
rak; Saglik yetkilileri tarafindan sozIu bildirilmesi daha uygundur.

HIV’in Bulagma Yollarinin Yanlis / Eksik Anlatilmasi
Ornek 1:

....... AIDS’li dogdu devlet yuvasi kabul etmedi

AIDS’li dogan minik S.S. Sosyal Hizmetler yuvasina alinmads. An-
nenin giinliigiindeki notlar ise diistiigii fubus batagini gozler oniine
seriyor..

Bu haberde; HIV tastyicist olan kisinin diger ayni durumdaki
kisilerden farkli bir uygulamaya maruz birakilmast haberin ana
konusunu olusturmaktadir. Ancak; boyle bir haberde bulasma
yollarinin net olarak verilmesi ve viriistin giinliik sosyal iligkilerle
bulasabilecegi endisesinin giderilmesi ¢ok 6nemlidir.

Ornek 2:

................. Lzmir Valisi ........n, AIDS’in yaydmasinda travesti-
lerin biiyiik rolii oldugunu soyleyerek, travestilere ev kiralayanlar
ve onlars talep edenlerin de onlar kadar suglu oldugunu soyleds.”..
AIDS’in kaynag, travestiler. Bunlarin ev tutmasi, onlara talebin
artmast, maalesef AIDS’i olusturan sebepleri doguruyor.”

Bu haberde; HIV ‘in baslica bulas seklinin homoseksiiel cinsel
iliski oldugu gibi bir sonug ¢ikarilabilmektedir ki; istatistiksel ve-
rilere bakildiginda, bunun dogru olmadigi, en ¢ok bulas yolunun
heteroseksiiel cinsel iliski oldugu gorilmektedir. Haberde, HIV in
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sadece belli gruplarda degil, tim toplum kesimlerinde gorilebilen
bir hastalik oldugu bilgisinin verilmesi cok 6nemlidir.

3.HIV/AIDS’in, Oliimciil Bir Hastalik Degil; Uygun Te-
davi Ile Kronik, Ayaktan Izlenebilen Bir Hastalik Oldugu-
nun Bilgisinin Verilmemesi

Ornek 1:

Olizmeciil hastalik AIDS

HIV (Kazanilmis Bagisiklk Yetmezligi Sendromu) bulastiktan
sonra, AIDS hastaliginin belirtileri; kisinin yasam kosullarina, vii-
cut direncine gore S-15 yil, hatta bazen daba uzun bir siire sonva or-
taya ¢kyor.

Halen HIV pozitifligini ve onun ge¢ asamasi olan AIDS' hastaligins,
tam olarak ortadan kaldiran bir tedavi mevcut olmamakla beraber, viriisiin
cogalmasini yavaglatan, kanda bulunan diizeyini dijsiiren bir ¢ok ilag var-
dir. Bu ilaglarla, yasam siiresi uzamakta, hastaligin ileri evrelere nlagmast
engellenmektedir. Giindimiizde pek cok HIV'+, ilaclarm diizenli kullan-
mak suretiyle, yillarca kaliteli ve saglikly bir yasam siirdiirebilmektedir.

Tedavinin olmamast durnmunda, hemr HIV viriisiiniin  kendisinin
ikt etkisine bagle olarak hastaliklar gelisebilmekte, hem de bagisiklike
sisteminin yetersizligine bagle olarak cesitli bakters, mantar ve parazit en-
Sfeksiyonlar: ile dedisik kanser tiirleri ortaya cikmakta ve yasam siiresi k-
sitlanabilmeketedir.
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SIKCA SORULAN SORULAR

-HIV/AIDS Nedir?

HIV/AIDS, bagisiklik sisteminin zayiflamasi ile ortaya ¢ikan
ciddi bir hastaliktir ve bagisiklik sistemini etkileyerek enfeksiyon-
lara neden olabilen hastaliklar buttinaduar. AIDS, HIV adli vitii-
sin insan viicuduna girmesiyle ortaya cikar.

AIDSin agilimy; “Kazaninis Bagisiklik Yetmezligi Sendromu” dur.
“Kazanilmis” kelimesi, dogustan olmayan, sonradan kazanilan an-
lamina gelmektedir. “Bagzsiklik Yetmez/igi” ise, hastaliklarla miicade-
lede rolt olan viicuttaki bagsiklik sisteminin zayiflamast anlamina
gelir. “Sendrom” bir takim hastalik belirtilerine isaret eder.

HIV bulastig1 insanin viicudunda yillarca bulgu vermeden
kalabilir. Kisi eger viriisi cinsel yolla almigsa, ortalama 8-10 yil
boyunca hekime bagvurmasint gerektiren bir bulgusu olmayabi-
lir. Viriis kan yoluyla alinmissa, bu siire azalarak, 5 ay ile 2 yil
arasinda degisebilir.

Kisi virtst aldigr andan itibaren bagkalarina bulagtirabilmektedir.
Sonugta, birden fazla hastalik ve kanserin ortaya ¢tkmast ile AIDS
olusur ve eger tedaviye baslanmazsa hastalik 6limle sonuglanir.

HIV ve AIDS nedir; birbirinden farkli hastaliklar midir?

HIV, Ingilizce’de Human Immunodeficiency Virus (Insan Ba-
gisik Yetmezlik Viriisti) kelimelerinin bas harfleri alinarak olugtu-
rulmus bir kisaltmadir ve virtisiin adidir. Bu virtsin yaptigt has-
taliga HIV enfeksiyonu adt1 verilir. Bu enfeksiyonun ilerlemis, son
basamagina AIDS ad: verilmektedir.
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Viriis, viicudu mikroplardan ve kanserlerden koruyan bagisik-
lik sisteminin temel elemant olan beyaz kiirelere girer ve onlarin
once islevlerini kaybetmelerine, sonra da 6lmelerine neden olur.
Bu hiicrelerin azalmasi, viicudun bagisiklik sistemini ¢okertir ve
agir mikrobik hastaliklar veya kanserler ortaya c¢ikar. Oliim, bu
hastaliklara bagl olarak gerceklesir.

HIV/AIDS hentiz kesin tedavisi olmayan bir hastaliktir. An-
cak bazi ilaglar ile vicutta bulunan virts miktarint azaltmak ve
bagisiklik sistemini giclendirmek olasidir. Glintimuzde kullanilan
ilaglar, HIV/AIDS hastalarinin émriint uzatip, yasam kalitesini
arttirir.

Tani Nasil Konulur?

HIV’in tanist ELISA yontemiyle yapilan kan testiyle olur. Bu
testin dogru sonug vermesi icin 10-12 hafta stiire ge¢mesi gerek-
mektedir.

AIDS testi nerede yaptirilir?

Hemen hemen tim devlet ve tniversite hastanelerinde testi
yaptirabilirsiniz. Ayrica pek ¢ok 6zel hastanede ve laboratuvarda
da ELISA yontemi ile test yaptiriliyor.

Ulkemizde HIV testlerinin ticretsiz yapilabildigi herhangi bir
yer yoktur. Ucretsiz HIV/AIDS testi yaptirmak amactyla kan
bagist yapmak son derece sakincalidir. Ciinkt hastaligin kulug-
ka doneminde, kanda viriis bulunsa bile testler temiz cikabilir ve
viriis iceren kan, saglam bir kisiye aktarilabilir. Ulkemizde bunun
ornekleri yasanmistir. HIV kuskusu olan bir kisinin ilk yapacagt
islem, bir enfeksiyon hastaliklart uzmanina bagvurmak olmalidir.
Hekim hastaya danismanlik verir ve uygun testleri ister; test so-
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nuglarini yorumlar ve bu sonuglara gére hastayr uygun sekilde
yonlendirir.

Evde HIV testi yaptirabilir miyim?

Sadece HIV igin evde yapilabilecek bir test eczanelerde satil-
maktadir. Ancak, yukarida da belirtildigi gibi, danismanlik alma-
dan HIV testi yaptirmanin ciddi sakincalart vardir; ¢linki testin
sonucu %100 givenilir degildir. Bu testler yitksek oranda yalanci
pozitif sonuc verir. Ornegin, yalanct pozitif testler, kisinin ger-
¢ekten hasta oldugunu dustinmesine ve ruhen yikilmasina yol
acabilir. Yalanct negatif testte ise hasta aslinda viriisii tasimakta,
fakat hastalik hentiz kulucka déneminde bulundugundan, test te-
miz ¢tkmaktadir. Bu durumda testi yapan kiside yalanct bir gu-
ven hissi olusabilir ve riskli davranislarin stirdiirtilmesi halinde
hastalik baskalarina bulasabilir. Bu nedenle, evde yapilan testlerin
kullanilmasi, enfeksiyon hastaliklart uzmanlarinca 6nerilmemek-
tedir.

HIV siipheli bir temas sonrasinda, anti HIV testleri ne
zaman pozitif ¢ikar?

Vicudumuz; yabanct olarak algilladigr herhangi bir etkenle
karsilastiginda onu yok etmek i¢in “antikor” adi verilen bazi mad-
deler tretir. Biz kanda bu “antikor”lara bakarak kisinin o hastalig
gecirip gecirmedigini anlayabiliriz.

HIV virtst yapist geregi, vicuda girdikten sonra; ilk t¢ ayda
sadece kanda bulunur, bu dénemde viriise karst antikor hentiz
gelismemistir. Ve yapilan anti HIV testleri (bilinen adiyla ELISA
veya AIDS testi) viriis bulagsmigsa bile negatif ctkabilir. Bu déne-
me pencere déonemi de denir .O ytzden, stpheli bir bulasmadan
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sonraki ilk 3 ayda yapilan ELISA testlerindeki negatiflik hi¢ 6nemli
degildir, stipheli bulas tanimlayanlara ilk 3 ayda eger ¢ok risk varsa
ANTIJEN testleri (p24 vb) 6nerilir. Ilk 10-12 haftadan sonra ise;
virus kandan kaybolur, hiicre icine girer ve kanda anti HIV antikor-
lar1 olusur, ELISA testleri ile pozitif sonug¢ vermeye baslar.

AIDS hastaliginda belirtiler, hastaligin ileri evresinde, tedavi
edilmeyen hastalarda gorilir. bu belirtiler; kisinin viicut diren-
cine bagh olarak; virts viicuda girdikten sonra (tedavi almadigt
takdirde) ancak 5-15 yilda baslar.

Gunimiizde; Anti HIV testleri son derece guvenilirdir. Stp-
heli iliskiden 3 ay sonra yaptirdiginiz test negatif ¢iktiktan sonra
bir daha test yaptirmaniz i¢in hi¢ bir gerek yok. Bu iliskide HIV
virist almadiginizdan emin olabilirsiniz. Ancak, korunmasiz ilis-
ki, her seferinde aynu riski tasir.

Test olmak i¢in isim vermek sart mi1?

Kendi isminizi sdylemek zorunda degilsiniz. Hig¢ bir 6zel has-
tane ya da laboratuvarin nifus ciizdaninizi ya da fotokopisini
isteme hakki yok. Saglk Bakanligi'nin da bu konuda genelgesi
bulunuyor. Sevk s6z konusu ise isim verilmek zorundadir.

Pozitif gikarsa herkes duyar mi1?

HIV, Saglik Bakanligi’na bildirilmesi zorunlu bir hastalik. Bu,
istatistikler yapmak, durumu ve gidisi belirlemek icin gerekli.
Ama bu bildirim isimle yapilmiyor. Isminizin bas harfleri ve do-
gum yiliniz kullanilarak kodlaniyor. Bunun disinda tedavinizden
sorumlu doktor ve ekibi disinda kimseye soylenmemesi gereki-
yor. Tim tedavi masraflari her sigorta kurulusu tarafindan karsi-
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lantyor. Sigortast olmayip, maddi giicti de yeterli olmayanlar yesil
karttan yararlanabiliyor.

Test sonucu negatif gelse de, aslinda pozitif olma ihti-
mali var midir?

HIV porzitif olup da testlerin negatif olmasi mimkindiir.
Buna pencere donemi denir ve bu ilk enfekte oldugunuz zaman
meydana gelir. Ilk enfekte oldugunuzda viriisle savagsmak icin vii-
cut antikor tretmeye baslar ve testler bu antikorlari ararlar. Tes-
tin bunlart saptayabilmesi i¢in bu antikorlarin ¢cogalmasi gerekir.
Viicut bunlardan yeterince Gretmemis ise, testin negatif gelmesi
mumkindr.

Bu yiizden ilk enfekte oldugunuzu dusindiginiz zaman;
bundan 12 hafta sonra; ve 6 ayin sonunda olmak tzere doktorlar
bir dizi test Onerirler. 2 testin sonucu negatif geldiyse, viicudu-
nuzda HIV viriist bulunmuyor demektir.

Nasil Bir Doktora Gitmeliyim?

HIV/AIDS tedavisi kompleks bir tedavi oldugundan dokto-
runuzda HIV/AIDS tedavisi konusunda uzman (enfeksiyon has-
taliklart) olmalidir. Tedaviniz hakkinda karar verirken yakindan
calisabileceginiz birine ihtiyaciniz olur ve bu yizden kendinizi
rahat hissedebileceginiz bir kisi olmalidir. Bu HIV tedavisinin
yararlari ve riskleri hakkinda herseyi rahatlikla sorabilmeniz i¢in
onemlidir. Ayrica Turkiye’de HIV/AIDS tani ve tedavisi hakkin-
da sizi yonlendirebilecek ve yardimect olabilecek merkezler bulun-
maktadir.



162 Pozitif Yazilar

HIV enfeksiyonu tedavisine baslamadan 6nce doktorunuz
tam bir hikaye almali, fizik muayene yapmali ve kan testlerini
istemelidir. Bu testler tam kan sayimi, viral yik testi ve CD4+
T hiicre sayimini igerir. Ayrica enfeksiyonlar icin gerekli diger
testler (sifiliz, tiberkilin deri testi, toksoplazma antikor testi ve
kadinlar icin jinekolojik Pap Smear testi) yapilmalidir. Viral Yik
testi ve CD4+ T hiicre 6l¢me testi, HIV tedavisine baslamadan
once mutlaka yapilmalidir.

HIV ile enfekte oldugumu nasil anlarim? Belirtiler ne-
lerdir?

HIV enfeksiyonun belirtileri sunlar olabilir:
Hizla kilo vermek
Kuru 6ksirik
Niukseden yiiksek ates ve gece terlemeler
Tleri derecede ve aciklanamayan bir bitkinlik
1 haftadan fazla sturen ishal
Dilde, agizda ve bogazda beyaz nokta ve lekeler
Zatirre
Derinin ustiinde veya altinda, agzin icinde, burunda ve goz
kapaklarinda kirmizi, kahverengi, pembe veya mor lekeler,

Hafiza kaybi, depresyon ve baska nérolojik rahatsizliklar

HIV’in gegis yollar1 nelerdir ?

Cinsel iliski yoluyla: HIV enfeksiyonunun en yaygin gecis sekli
cinsel temas yoluyla olmaktadir. Buradaki cinsel temasla kastedi-

len; vajinal, anal, oral, Heteroseksiiel-homosekstel-bisekstiel her
tipte iliskiyi kapsamaktadur.



Pozitif Yazilar 163

Kan ve kan iirtinlerivle: Iginde viriis bulunduran kan, kan
urunleri veya doku ve organ nakilleriyle gecis olabilmektedir.
Damar ici uyusturucu kullananlardaki ortak enjektor kullanimi
da kan alisverisine neden olabileceginden olast bir ge¢is yoludur.
Kan ve kan urtnleriyle gecis, saglik personelinin de virtsle karsi-
lasma yollarindan biridir.

Anneden bebege: HIV, viriist tasiyan anne tarafindan gebeli-
gin her déneminde, dogum sirasinda ve gebelik sonrast emzirme
yoluyla bebege gecebilmektedir.

Yukarida bahsedilen gecis yollarini igermesi kosuluyla, hijyen
kurallarina uyulmadan ve steril olmayan aletlerle yapilan; dévme
ve vicut deldirme islemleri, akupunktur islemi, tiras bicagiyla ve
ustura veya benzeri aletlerle yapilan her tir islem teorik olarak
HIV gecisine neden olabilir.

HIV gecisine neden olmayan durumlar nelerdir ?

HIV, Dokunmak, sarilmak, el stkismak ve sosyal 6ptusmekle,

Ayni yere oturmak, ayni yerde yatmak, aynt yerde hava so-
lumak, ayni havuza-saunaya girmekle, aynt banyoda yitkanmak-
la, ayni tuvaleti ve ayni sabunu kullanmakla, Ayn: catal, bicak
ve kasigr kullanmakla, ayni tabaktan yemek yemek ve aynt bar-
daktan icecek i¢mekle, Ayni giysileri giymekle, ayni telefonu kul-
lanmakla, ayn1 toplu tagima araclarinda bulunmakla, ayni yerde
spor yapmakla, Bécek siriklart (sivrisinek vb.) ve diger hayvan-
lar yoluyla, G6zyasy, ter, idrar, diski, aksirik ve okstrik yoluyla
bulagmamaktadar.

Is arkadasinizi, okul arkadasinizi, komsunuzu, esinizi, sevgili-
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nizi ya da HIV tastyicist oldugunu bildiginiz herhangi bir insant,
yukarida bahsedilenler dogrultusunda HIV nedeniyle dislamaniz
icin higbir neden yoktur !

HIV ve diger cinsel yolla bulagan hastaliklar (CYBH)
arasinda bir baglant1 var m1?

Evet. Her CYBH, genital bolgedeki cilde ve mukoza tabaka-
sina zarar verir. Bu HIV’in viicuda girip yayllmasini kolaylastirir.
Bu durumda en cok zarar verebilen CYBH’ler sunlardir:

Frengi

Chancroid (bakteriyel enfeksiyon — genital bolgede tlsere yol
acar)

Genital herpes

Bel soguklugu

CYBH tastyip tasimadiginizi 6grenebilmek igin test yaptirmak
cok 6nemlidir. Eger CYBH var ise, doktorunuza danisarak en
kisa zamanda tedavi olmaniz ¢ok 6nemlidir. CYBH’lere maruz
kalmamak i¢in cinsel iliskide prezervatif kullanmaya dikkat et-
mek gerekir.

Damar i¢i madde kullanimi nigin HIV riski tagir?

Damar i¢i madde kullanirken, ilk 6nce igne ve siringanin igine
bir miktar kan gelir. HIV tasiyan birisi ignesini baskasiyla pay-
lasirsa, HIV’in bu kisiyede bulagsmast ¢cok yiiksek bir ihtimaldir
cunkid o kanin baskasinin damarina direkt olarak enjekte edilmesi
s6z konusudur.

Damar i¢i madde kullaniminda su yollardan HIV geg¢mesi
mumkindir:
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Kan bulagmus siringayt uyusturucu hazirlarken kullanmak;

Sokakta igne satanlar kullanilmis igneleri yeniden paketleyip
satabilitler. Bu ylzden madde ve uyusturucu kullananlarin ecza-
nelerden temiz igne almalari ¢ok 6nemlidir.

Herhangi bir sebepten igne paylasmak hem HIV’e, hem de
baska kan yoluyla gecen hastaliklara yol agabilir.

Bir anne heniiz dogmamis gocuguna HIV bulastirabilir
mi?

HIV tastyan bir annenin, kan dolasimt yiziinden karnindaki
bebegi de enfekte etmesi miimkiindir. Anne yeni enfekte olmus-
sa veya AIDS’in ileri sathasindaysa bulasim ihtimali daha da artar.
Dogum sirasinda da bebegin anne kaniyla temas ettigi anda HIV
bulasmast miumkindir. Vakalarin yiizde 30’unda anneden bebe-
ge HIV bulastr.

Bebek dogduktan sonra anneden bebege HIV bulagma-
st miimkiin mii (mesela beslerken)?

HIV, az miktarda olsa bile, anne siitinde de bulundugu igin be-
begi emzirirken de HIV’in anneden bebege ge¢cmesi mimkiindiir.

Saglik personelinin galigtiklar: ortamda onlara HIV bu-
lagma ihtimali var midir?

Oyle bir ihtimal vardir ama ¢ok disiik bir ihtimaldir. Hele ev-
rensel 6nlemleri uygularlarsa (mesela: 6nleyici uygulamalara uyar-
larsa ve eldiven takmak gibi kendilerini koruyabilmek i¢in dogru
onlemleri alirlarsa) bu ihtimal daha da azalir. Gindelik temasdan
HIV’in gegmedigini hatirlamak gerekir, bu yiizden béyle durum-
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larda ne saglik personeli ne de bagka bir insan tehdit altinda degil-
dir. Saglik personeli i¢in en biyik risk, HIV virtstinin bulasmis
olabilecegi igne veya bagska keskin aletlerle kendilerini yanlislikla
kesmektir. Ama bu bile diistik bir risktir. Bilim adamlarinin bu
gibi kazalara maruz kalan saglik personeliyle yaptigt birkag aras-
tirmaya gore, bir igne batmasindan dolayt HIV bulasma ihtimali
yuzde 1’den daha azdir. Bu hususta yapilabilecek en 6nemli sey,
béyle durumlara maruz kalmayt 6nleme olmasina ragmen, maruz
kaldiktan sonra yapilan uygulamalarin da olmas: gereklidir.

Saglik hizmetlerinde tedavi géren herhangi bir hastaya
HIV bulagma ihtimali var midir?

Tibbi ortamlarda HIV’in bulasmast mumkin olmasina rag-
men bu durum ¢ok nadir goralur. Tip uzmanlarina gore enfek-
siyonlara karst dogru 6nlemler alindigt sirece, hem hastalar hem
de saglik personeli HIV ve baska kan yoluyla gecen enfeksiyonla-
ra karst korunmus olurlar.

1990’da HIV ile enfekte olan Florida’li bir discinin bazi has-
talarin1 da enfekte ettigi 6ne stiriilmektedir. Viral DNA testlerine
gore, dis hekimiyle beraber 6 tane HIV+ olan hastasinin ayni
viral tirand tasidigt gorilmustir. HIV’in dis hekiminden hastala-
rina nasi bulastigt tespit edilememistir. Bunun disinda hastasina
HIV bulastiran saglik gorevlisi 6rnegine rastlanmamustir.

Cok nadiren, hastaya bagislanmis dokulardan HIV gectigi tes-
pit edilmistir. Cogu HIV salgint ilk basladiginda ve/veya evrensel
onlemlerin alinmadigt durumlarda gerceklesmistir.
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Saglikli kalabilmek igin yapabilecegim herhangi bir sey
var mi1?

Kisaca evet. Yapabileceginiz bazi seyler var.

Duygusal acidan destek alabileceginiz bir yer veya kisi, HIV-
pozitif kisiler icin ¢ok 6nemlidir ¢iinkii bu yalnizlik hissini kaldi-
rir, duygularini ve gerekli bilgileri aktarabilecegi gtivenli bir ortam
olusturur. Bunun yani sira dogru ve dengeli beslenmek, sigara ve
alkol kullanmamak ile uyusturucudan sakinmak ¢ok 6énemlidir.

Tibbi agidan: bir doktor veya klinik buldugunuzda ilk isiniz
genel saglinizin degerlendirmesini yaptirmak olmalidir.

Cogu doktor ilk 6nce testler yapip bagisiklik sisteminizin de-
gerlendirmesini yapar. Bundan sonra, ileride sorun ¢ikartabilecek
baska hastaliginizin (mesela frengi, verem veya hepatit-B) olup
olmadigint kontrol eder.Bunlardan biri veya daha fazlas: var ise,
tedaviye baslanir. Hicbiri yok ise, ileride bulasmasint 6nlemek icin
doktorun yapabilecekleri sunlardir:

Ast yapabilir. Bircok HIV porzitif kisiye Hepatit B ve zatiirree
astst yapilir, cinkt bu hastaliklar bagisiklik sistemi rahatsizliklart
olan kisiler icin ¢ok tehlikeliditler.

Antiviral tedavi vermeye karar verebilir. Diizenli olarak mua-
yeneye gelmeniz icin bir program hazirlayabilir.

Cikan yeni ilaglar tamamen iyilegtirebiliyor mu?

HIV igin heniiz tam bir tedavi yoktur, ama bu ilaglar AIDS ile
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yasayan bir siirti insanin hayatlarint uzatmakta ve HIV ile yasayan
insanlarin AIDS olmasini uzun bir siire ertelemektedir. Bu ilaclari
bir “kokteyl” gibi, birden fazlasini ayni anda alabilmek mimkin
oldugu icin virtsiin bagisiklik kazanmasini da uzun bir siire 6nli-
yor. Herkese farkls tedaviler uygulandigt icin tedavi opsiyonlariniz
hakkinda kendi doktorunuza danismaniz gerekir.

Ben de partnerim de HIV pozitifiz. Kondom kullanma-
miza gerek var mi1?

Iki HIV-poritif kisi arasindaki cinsel iliskide prezervatif kul-
lanimi1 gart. HIV virtstnin farkh tirleri oldugu i¢in, birbirinize
yeniden HIV bulastirmak mumkiindar. Bir HIV tirintn baska
bir HIV ile enfekte olan birisine ge¢mesine “yeniden enfekte ol-
mak” denilir.

Ornegin, kisi “A”da tedaviye cevap veren bir HIV tiirii var ise,
ve kisi “B”de tedaviye cevap vermeyen bir tiir var ise, kisi “B”den
kisi “A”ya bu viriis tirii gegerse, kisi “A”y1 tedavi etmek zorlasir.
Ayrica, unutmamak gerekir ki prezervatif kullandiginiz stirece
baska CYBH’lere karst korunmus olursunuz.

Direng testleri nasil yardimci olurlar?

Cesitli direnc testleri mevcuttur. Biri genotip digeri de fenotip
testidir. Her ikisi de, viicutta direnise sahip olan viriis olup olma-
digint ve hangi ilaglara direnis gosterdiklerini tespit eder. Bu bilgi
HIV terapi kombinasyonlarini segerken doktorlara yardimet olur.
Peki genotip ve fenotip testleri nedir?

Genotip testi: Bu test viicuttaki viriisii inceler ve mitasyon
olup olmadigini belirler. Belirli ilaglar belirli miitasyona sebep ol-
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dugu bilindigi icin bir tir mitasyon goruliince doktorlar genelde
bu virtisin hangi ilaca karst direnis gosterebilecegini anlayabilir-
ler. Mesela, bir hastadaki virtste Epivir adlt ilacin yol a¢tig1 mi-
tasyon var ise, Epivirin bu viriise karst bi retkisi olmayacagini
anlayabilir doktor.

Fenotip testi: Fenotip testin farki, bu test virtsi alip bir ila-
cin farklt konsantrasyonlarina maruz birakir ve o ilacin etki edip
etmedigini tespit edilir. Bu metod yeni ilaglarin gelistirilisinde,
insanlara verilmeden Once uygulanan yontemdir. Genotip testi
kisa stirede ve ucuza yapilir. Bu ylizden ¢ogu hastanin faydalana-
bilecegi bir testtir. Buna karsin, fenotip testi hem uzun strer hem
de pahali bir islemdir ve bu ytzden ¢ogu hastaya sunulmayan bir
hizmettir.

Insanlar ilaglarin1 diizenli almayinca ne oluyor?

HIV ilaclarint diizenli olarak almak ¢ok 6nemlidir. Etkili ola-
bilmeleri icin bu ilaglarin belli zamanlarda belli miktarlarda ka-
ninizda bulunmasi gereklidir. Tlag programi bu seviyeleri azami
dereceye cikartabilmek icin tasarlanmustir. Ilaclarinizi programa
dayali bir bicimde almadiginiz strece ilag seviyesinin diismesine
sebep olabilrsiniz. Béyle bir durumda HIV seviyesinin artmasi-
na, hatta mutasyona ugramasina sebep olabilir. Bu mutasyonlar
yukarida da belirtildigi gibi, virtsiin direnisini arttirip yasamasint
saglar.

HIV ilaglara karst direng kazanirsa, bu ilac artik etki etmeme-
ye baslar. Bu ylizden virlis seviyesi artarak, CD4 sayist dusebilir.
Boyle bir durumda biytik bir ihtimalle yeni bir ila¢ tedavisine
baslamaniz gerekebilir.
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Bir ilaca diren¢ kazanmasi bazi durumlarda daha 6nce hig al-
madiginiz bagka ilaglara da diren¢ goéstermesine sebep olabilir.
Buna ¢apraz direng denir. Sonug olarak direng tedavi opsiyonla-
rinizt kisitlayabilir.

Direnci 6nlemenin en etkili yolu, ilag programiniza sadik kal-
maktir. Bazi aragtirmalara gére, HIV tedavisinden en ¢ok fayda,
en az yuzde 95 uyum ile gérilmektedir.

Hastalik ne olursa olsun HIV, seker hastaligi, yiiksek tansiyon
ve ilaglart diizenli bir sekilde almak cok 6nemlidir. Ama tabii ki bu
tedavi ve ila¢ programint harfiyen yerine getirmek ¢ok zor olabilir.

Bagisiklik Sistemi Nasil Caligir?

Viicudumuzda, bagisiklik sistemi adint verdigimiz bir savun-
ma sistemi bulunur. Bu sistem, viicudumuza giren bakteriler,
mikroplar, viriisler, toksinler ve parazitlerle savasir. HIV, viicudu-
muzun bagisiklik sistemini olusturan CD4 adi verilen kan hucre-
lerine saldirir.

HIV Viicuda Nasil Girer?

HIV degisik yollardan viicuda girebilir. Viris viicuda girdikten
sonra CD4 hiicrelerine saldirir.

HIV Akyuvarlara Nasil Girer?

HIV akyuvarlara ‘fiizyon’ adint verdigimiz yolla girer. Virs,
CD4 hucrelerine girdigi zaman, hiicrenin genetik yapisint degisti-
rir. Bu olaya, ‘ters transkripsiyon’ adint veriyoruz.
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HIV Nasil Urer?Viriis, CD4 hiicreleri icindeki DN Anin ice-
risine girerek ¢ogalir. Ardindan, ‘kopyalama’ islemine baslar. Yeni
olusmus HIV hticreleri, hiicre zarindan ayrilir ve onu ¢evreleyen
hucre zarindan bir pargayt beraberinde gotirir.

HIV Bagisiklik Sistemini Nasil Etkiler?

Yeni HIV hucreleri diger bagisiklik hiicrelerini etkilemek igin
harekete gecer. Bu stire¢ kisinin bagisiklik sistemini yavas yavas
zedeler ve AIDS ortaya ¢ikar. AIDS sadece bir hastaliktan ibaret
degildir. Bir insanda goriilebilecek hastaliklar toplulugunu tanim-
lamak icin kullandigimiz bir terimdir. Bu hastaliklar kisiden kisiye
degisir ve AIDS ile ilgili hastaliklar olarak da isimlendirilebilir.

CD4 Hiicreleri Nedir?

CD4 hicreleri, viicudun bagisiklik sisteminde 6nemli rold
olan hucrelerdendir. Bu hticreler, viicudun hastaliklarla savasma-
sint saglayan bir ¢esit akyuvardir. HIV vicuda girdiginde CD4
htcrelerine saldirir . HIV kisinin bu hiicrelerini enfekte eder ve
cogalmak (kendi kopyasini yapar) i¢in bu hiicreleri kullanir. CD4
sayisinin azalmasina neden olur. Bu nedenle viicut, hastaliklara
karst daha hassas hale gelir. Bu hiicreler zarar gérdikee kisinin
bagisiklik sistemi zayiflar ve kisi firsatct enfeksiyonlara (bakteri-
yel, viral, parazit ve mantar gibi) daha ¢abuk yakalanir. Saglikli bir
kimsede CD4 htcre sayist 800-1200/mm3 kadardir.

Viral Yik (Viriis Yiikil) Nedir?

Viriis yiikti kanda bulunan HIV miktarini gosterir. Virts ytkd,
bir mililitre kanda ne kadar HIV oldugunu bildirir. Kaninda vi-
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ris bulunan, fakat HIV miktar tespit edilemeyecek kadar diistik
olan kiside, virtis yuki sifirdir, ancak bu virtisi vicuttan atmak
mimkin degildir. HIV kana girdikten sonra, CD4 sayist azalma-
ya, viriis yuiku ise artmaya baslar. Belli bir zaman sonra, viicudun
bagisiklik sistemi ve dolayisiyla hastaliklarla savasma islevi zarar
gorir. Yuksek miktarda viral ytiki olan olan kisi, dusiik viral yiki
olan kisiden daha ¢abuk AIDS gelistirir.

HIV/AIDS’in Tedavisi Miimkiin midiir?

HIV/AIDS’in tam sifasint saglayacak tedavisi mimkiin degil-
dir. Arastirmacilar HIV asist gelistirmeye calismaktadirlar. HIV
enfeksiyonunun belirtilerini geciktirecek, azaltacak ila¢ tedavisi
miumkindir. Fakat, bu tedavilerden hi¢ biri HIV tastyicist bir
kisiyi tam tedavi edememektedir. HIV viicudunuza girdiginde,
bunu hayatinizin sonuna kadar tagtyacaksiniz demektir.

Viriis Azaltict [laglar Nedir?

HIV’e karsi virts azaltict ilaglarin etkisi oldukea gelistirilmis-
tir. Bu ilaglar, HIV’i durdurur, HIV’in ¢ogalmasini ve diger CD4
htcrelerini etkilemesini engeller.

HIV Nasil Bulagir?

Korunmasiz cinsel iliski

Alkol ve uyusturucu etkisiyle olabilen riskli davranislar
Ticari Seks

HIV bulasmis kan

HIV bulasmis igneler, aletler

HIV tastyicist anneden bebege gecerek bulasir.
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1. Korunmasiz cinsel iligki

Cinsel iliski, HIV’in bulagsmasinda en sik karsilasilan yollardan
biridir. Bu bulasma, anal, oral ya da vajinal cinsel iliski sirasinda
prezervatif kullanilmamasi ya da diger koruyucu 6nlemler alin-
mamast sonucu olabilir. Cinsel iliski sirasinda, meni, vajinal stvi-
lar, kan HIV tastyicist bir kimseden digerine, agiz, vajina, penis ya
da ants yoluyla gegebilir.

Agizda, kilcal damarlarin bol oldugu, zar yapisinda bolgeler
vardir ve viriis bu tiir bolgelerden viicuda kolaylikla girebilmek-
tedir. Korunmadan yapilan oral seks sirasinda, 6zellikle eslerden
birinin agzinda ya da bogazinda bir yara bulunmast HIV’in bu-
lasmasina yol agabilir. HIV, eger eslerden birinin agzinda agtk bir
yara varsa ‘atesli 6pticik’ denilen kan ile temasin oldugu 6ptisme-
lerle de bulasabilir.

HIV, cinsel iligki sirasinda vajina, penis ucu ve rektumun kapl
oldugu zar yapisindaki ve kilcal damarlarin bol oldugu bolgelerden
rahatlikla bulasabilir. Korunmasiz anal iliski 6zellikle risklidir.

HIV’in bulasma riski, HIV tastyicist kimsedeki kanin ya da
cinsel vicut salgilarinin, bir diger kimsedeki agik yaralarla temas
etmesiyle daha da artar.

Not: ES kelimesi ‘CINSEL ILISKIYE GIRILEN ES’ anlammda kullanail-

misier.

2. Uyusturucu, Alkol ve Seks

Arkadas baskist ya da karsinizdaki kimsenin etkisi, alkol alma
ya da uyusturucu kullanma konusundaki kararlarinizi etkileyebilir.
Bu bask: yada etki, daha fazla alkol almaniza neden olabilir ve bu
durum da giivenli cinsel iliski konusunda dogru kararlar almanizi
engelleyebilir. I¢kinize denetiminiz disinda alkol ya da uyusturu-
cu eklenmemesine dikkat edin.
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3. Ticari Seks

HIV’in cinsel yolla bulasmast insanlar araciligiyla gerceklesir;
bu insanlara 6rnek olarak turistleri, is gezilerine ¢ikmis kimseleri,
kamyon soforlerini, devlet gorevlilerini, 6grencileri, denizcilerd,
sevgilileri, esleri ya da herhangi bir kimseyi verebiliriz.

HIV ortaya ¢iktigindaki ilk vakalar, erkekler arast escinsel ilis-
kide bulunanlar, kadin ve erkek seks calisanlart ve uyusturucu
kullananlar arasinda gérildd.

Erkeklerle cinsel iliskiye giren bazt erkeklerin kadin esleri de
olabilmektedir.

Bazi seks calisanlarinin, musterileri disinda cinsel esleri de ola-
bilmektedir; kiz arkadaslar, erkek arkadaslar, daimi beraber ol-
duklarr esler gibi.

Uyusturucu kullanan kisilerin uyusturucu kullanmayan cinsel
esleri de olabilmektedir. Iste virts bu iliskiler yoluyla yayilir.

Cesitli olaylarin birbirini takip etmesi sonucu, HIV sonunda,
bir anneden bebegine bulastr.

4.HIV Bulagmig Kan

Kan nakli yoluyla viicuda giren HIV bulasmis kan, virtsiin
bir kimseden digerine gegisine neden olabilmektedir. HIV’in bu
sekilde bulasmasi, ¢ogu durumlarda yaygin gorilmektedir.

Givenli bir kan tahlilinden gegcirilmemis olmasi ihtimaline
karst, bazi tlkeler, kan nakli 6ncesinde nakledilecek olan kanin
HIV taramasindan gecirilmesini 6nermektedir. Tedbirli olmak
icin, bir ameliyat gecirecek olan kisinin ameliyat 6ncesinde kendi
kant alinmalidir.

Bir kan nakli gerektiginde hastanin kendi kaninin kullanilmasi
guvenli olacaktir. Bu yol, kan nakli sirasinda aletlere HIV bulas-
madigs stirece virtisiin bulasmasini 6nlemek bakimindan giivenli
bir yoldur.
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5.HIV Bulagmis Igneler, Aletler

HIV bulasmis ignelerin paylasilmasi, virtisun, HIV tasiyicisi
bir kisiden digerine bulasmasina neden olabilmektedir. Bu bulas-
ma yontemi ayni igneyi kullanan damar i¢i uyusturucu kullanici-
lar arasinda yaygindir. Deldirme, dévme, akupunktur, stinnet ya
da tiras aletleri vasitastyla HIV bulasabilmektedir. Bu islemler bir
takim aletlerle ve ignelerle yapilmaktadir ve eger bu alet ve ignele-
re kan araciligi ile HIV bulasmis ise, viriis diger bir insanin viicu-
duna girebilir. Saglik hizmeti amactyla kullanilan, sterilize edilme-
mis igneler, dis hekimlerinin kullandig1 aletler ya da her tiirlt kan
bulasmis alet de HIV’in bulasmasina neden olabilmektedit.

6. HIV Tasiyicis1 Anneden Bebege

HIV tastyicist bir anneden dogan bebeklerin %025 ila 30’unun,
HIV ile enfekte dogdugunu biliyor muydunuz? HIV tastyicist bir
annenin, hamilelik ve dogum sirasinda viriis azaltici ilag tedavisi
gbrmesi ve bebegin de ayrica tedavi altina alinmast halinde, bebegin
HIV tastyicist olarak dogma riski %2 ila 6 oranina dismektedir.

HIV, anne siitinde de bulunur. Emzirme yoluyla HIV tagtyici-
st anne, viriisi bebege bulastirabilir.

HIV Nasil Bulagmaz?

HIV’in normal giinliik aktiviteler ya da davranislarla bulasa-
maz. Eger viicudunuzda actk bir yara yoksa, gundelik aktiviteler
yoluyla HIV tastyicist bir kisiden bu virtisi almaniz miimkiin de-

gildir.

¢ Oksiirmek ya da hapsirmakla,

* Sinek ya da bocek 1siriklariyla,

* HIV tastyicist bir kimseyle beraber yemek yemek ya da ortak
esya kullanmakla,
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* HIV tastyicist bir kimsenin dokundugu bir kapryt agmakla,

e HIV tagtyicist bir kimsenin kullandigs tuvalet ve duslar kullan-
makla,

* HIV tastyicist bir kimseyle ayni havuzda ytizmekle,

* HIV tastyicist bir kimseyle aynt ev esyalarint kullanmakla,

* HIV tastyicist bir kimsenin elini stkmakla ya da ona sarilmakla,

* HIV tastyicist bir kimsenin kullandigi telefonu kullanmakla,

* HIV tastyicist hastalarin bulundugu bir hastane ziyaretine git-
mekle.

HIV’den Nasil Korunulur?

Korunmasiz cinsel iliskiden sakinarak,

Esinize sadik kalarak,

Cinsel iligki sirasinda prezervatif kullanarak,

Kan ve kan trinlerini HIV taramasindan gegirerek

HIV tastyicist bir anneyseniz, bebeginizi emzirmeyerek,

HIV bulasmis igneleri, alet ve ekipmant kullanmayarak.

Geng yasta cinsel etkinligin baslamasinin 6nemli sakincalar
vardir. Bu nedenle genglerin, cinsel etkinlige baslama yasini ola-
bildigince ertelemeleri ve cinsel iliski yerine, yakinlasmanin di-
ger yollarini kullanmalari 6nerilir. Bunlar arasinda da en guvenilir
olan yaklasimlar, giysileri ¢ikarmadan vicutlarin birbirine temast,
oksama ve Opusmedir. Bunun disindaki tim cinsel yakinlasmalar,
hastalik bulagsma riski tasir.

Cinsel etkinlik basladiginda CYBH’den korunmanin en give-
nilir yolu kondom kullanmaktir. Kondomun dogru kullanilmasi
halinde, koruyuculugu %100’e yakindir. Kondom, iliskinin her
turinde (vajinal, anal, oral) ve her iliskide kullanildigi takdirde
koruyucudur.
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CYBH riskini azaltmanin baska yollart da vardir. Oncelikle
secici olmak gerekir. Esler, para karsilig1 seks yapan kisiler gibi
risk gruplart arasindan secildigi takdirde, hastalik edinme riski ar-
tar. Ayrica, es sayist artttk¢a hastalanma riski de yikselmektedir.
Sectiginiz es ile iliskiye girmeden 6nce cinsel etkinlik Gykisiini
ogrenmekte yarar olsa da, bu ¢ok gtivenilir bir yontem degildir.

Tek esli bir iliskiye karar verdiginizde, stirekli esinizle kondom
kullanip kullanmama konusunu tartisip, bu konuda ortak bir ka-
rar vermeniz Onerilir.

HIV’in degisik yollarla bulagma oranlar1 nedir?

Virtisin en kesin bulasma yolu Hiv enfekte kanin naklidir.
HIV mikrobunu tastyan bir Gnite kanin nakli halinde enfeksiyo-
nun bulasma olasiligt %100’dur. Bunun disindaki bulagsmalarda
oranlar degismektedir. Erkekten kadina cinsel iliski araciligiy-
la bulagsma olasilig, kadindan erkege bulasmaya gére cok daha
yuksektir. Bunun nedeni, kadin cinsel organinin mukoza adi ve-
rilen kirllgan doku ile kaplt olmasidir. Hazneye bosalan semende
(sperm stvisinda) bulunan bol miktardaki virts, haznenin genis
ylizeyi ile temas eder ve mukozasindan viicuda girer.

Kan ile kirlenmis kesici, delici bir aletle HIV bulasma riskinin
%0.3 oldugu bildirilmektedir. Virts iceren sivilartn mukozalara
(g0z, burun, kadin cinsel organi vb.) temas etmesi halinde bu-
lasma riski %00.09’a diser. Viris iceren sivilarin veya kirlenmis
arac-gerecin deriye temas etmesi halinde ise bulasma oraninin ne
oldugu tam olarak bilinmemektedir. Viriisiin saglam deriden gec-
mesi mimkin degildir. Ancak, deride gozle gérilmeyen siyrik
ve agikliklar bulunabilir. Bu nedenle, teorik olarak bu yolla ¢ok
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nadir de olsa bulas olabilirse de, pratikte boyle bir olgu ile heniiz
karsilasiimamustir.

HIV’in bulasma olasilig1, kan veya vicut stvisinda bulunan
virlisin miktari, temas edilen stvinin miktart ve temas suresi ile
dogrudan iliskili bulunmustur.

Ben HIV (+) Bir Kigiyim. Bu AIDS Hastas1 Oldugum
Anlamina m Geliyor?

“HIV (+)” test sonuglari, sizin AIDS’e neden olan virtisle
(HIV) enfekte oldugunuz anlamina geliyor. CD4+ T hucre say1-
niz 200hticre/mm3’un altina dustugunde ve/veya AIDS ile ilis-
kili bir hastalik (firsatct enfeksiyonlar ve Kaposi Sarkomu gibi)
gelisirse HIV enfeksiyonu AIDS hastaligina dogru ilerler.

HIV’in viicut diginda yagama siiresi ne kadardir ?

HIV c¢ok dayaniksiz bir viriistiir ve viicut disinda ¢ogunluk-
la kisa siirede olir. 20-30 dakika olabilen bu stireyi belitleyen;
vicut stvisinin niteligi, virtis miktarinin konsantrasyonu, ortamin
sicakligt vb. faktorlerdir. Ancak vicut disinda olan ve icinde canlt
halde HIV bulunan her sivi gecis icin bir risk olusturmaz.

HIV/AIDS higbir belirti vermeden bulunabilir mi? Eger
oyleyse, esimin hasta oldugunu nasil anlayabilirim?

HIV vicuda girdikten sonra, 10 yila kadar varan siireler bo-
yunca hicbir belirti vermeyen bir enfeksiyon yapar. Béyle kisilerin
hasta olduklarini, dis géruntslerine bakarak anlamak mimkin
degildir; ancak kan testleri ile hasta olduklart anlasilabilir. Bu du-
rum, bu hastaligin kolayca yayilmasina neden olur.
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Cinsel esinizin hasta olup olmadigini anlamanin en givenilir
yolu onunla konusmak ve cinsel etkinlik oyktstint 6grenmektir.
Eger kendinizi bu konusmay1 yapmak icin hazir hissetmiyorsaniz,
o kisiyle cinsel iliskiye girmek i¢in de hazir olmayabilirsiniz. Boyle
bir durumda, iliskiye biraz daha zaman tanimak yararli olabilir.

Esinizle saglam bir iliskiniz varsa, cinsel etkinlik 6ykilerinizi
konusma sorununuz da olmayacaktir. Ancak yine de, belirtisiz bir
enfeksiyonun bulunmast olasiligina karsi, her ikinizin de cinsel
iliskiye girmeden 6nce test yaptirmaniz Onerilir. Testler yapildik-
tan sonra da her iliskinizde kondom kullanmaniz her ikinizin de
guivenligi acisindan son derece 6nem tagimaktadir.

HIV’in bulagmasinda tek yol cinsel iligki midir?

Cinsel iliski, bu hastaligin en stk bulasma yolu olmakla birlikte,
HIV, anneden bebege, kan ve organ aktarimlari ve kanla kirlen-
mis aletletle (jilet, ustura, tirnak makasi, enjektor ignesi, dévme
aletleri, dis hekimliginde veya cerrahi girisimlerde kullanilan alet-
ler, kulak delme aletleri vb.) kesici-delici yaralanmalar ile de bu-
lasabilir.

Opiisme ile HIV bulagir mi1?

Masum Spusmeler (yanaktan, agiz kapali iken dudaktan) ge-
nellikle risk tastmaz. Ancak, derin 6pusme (Fransiz opucigi)
olarak adlandirilan ve i¢inde kan olan agzin acik oldugu 6plisme
cesidinde, ag1z icinde, dilde ve disetlerinde gozle gérilmeyecek
kadar kiiciik, bazen de belirgin zedelenmeler olabilir. Boyle du-
rumlarda, HIV bulasma riski, cinsel iliskideki kadar ytuksek olma-

sa da mevcuttur.



180 Pozitif Yazilar

Oral (ag1z-cinsel organ temasi) seks yoluyla HIV bula-
sabilir mi?

Kesinlikle evet! Vajina (kadinda hazne), ants (makat, disk: de-
ligi) ve ag1z, “mukoza” ad1 verilen ve deriden daha kirilgan olan
bir doku ile kaplidir. Bu dokunun zedelenmesi, CYBH etkeni olan
mikroplarin kolayca viicuda girmesini saglar. Ozellikle erkegin,
kadinin agzina bosaldigi durumlarda bulagsma olasilig ¢ok artar.

Agizdaki ya da dudaklardaki kiigtik ¢atlaklar bile viris icin bir
giris kapist olabilir. Oral seks ile hastalik bulasmasint 6nlemenin
en givenilir yolu kondom kullanmaktir.

Kan digindaki viicut sivilarinin HIV bulagmasindaki
rolii nedir?

HIV’in en yogun miktarda bulundugu ti¢ viicut sivist kan,
semen (sperm sivist) ve kadin cinsel organi salgilaridir. Bunun
disinda virtis anne sitd, gozyast ve tikirik gibi sivilarda da de-
gisen miktarlarda saptanmistir. Ancak bu stvilarda bulunan viriis
miktarinin, enfeksiyonu baslatmak icin yeterli olmadig bilinmek-
tedir. Bu stvilara kan karismis olmast halinde ise bulastiricilik s6z

konusu olabilir.

Daha ¢ok erkekten kadina mi1 kadindan erkege mi bula-
styor?

Erkekten kadina bulasma orani, kadindan erkege bulasma ora-
nindan daha ytiksek. Erkek, prezervatifsiz olarak bosaldigi zaman
kadin, HIV tastyabilen daha yiiksek hacimdeki sperm sivisina
actk duruma gelir. Bu ytizden de korunmasiz sekste kadin daha
buytk risk altinda.
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HIV viriisii dig ortamda yasayabilir mi?

HIV, acik havaya maruz kaldiginda uzun siire yagayamaz. Dis
ortamda 1s1, kuruma, su, sabun ve deterjanlar nedeniyle tahrip
olur. Spermdeki ve vajina salgisindaki HIV, dis ortamda birkag
saatte, kuru ortamda ise 20-30 dakikada 6lir. HIV kurumus kan-
da da kisa zamanda 6lur. Yine de dokilmis kan, sperm ve diger
beden sivilart kii¢tik de olsa risk olusturur. Bu ytizden sulandiril-
mis camasir suyu ya da esyanin bir ka¢ dakika kaynatilarak temiz-
lenmesi gerekir.

Deri HIV’den nasil arindirilir?Su ve sabunla iyice ytkama ile
butiin mikroplar gibi HIV de deriden uzaklastirilabilir. Yaralanma
durumunda yara yeri, 6nce sabun ve su ile iyice ytkanmali, ardin-
dan tentiirdiyot veya betadin gibi bir antiseptik ile temizlenmeli.

Kan vermek ya da almak giivenli mi?

Kan almak icin steril malzeme kullanilan yerlerde kan verir-
seniz, HIV ile enfekte olmaniz mimkiin degil. Eger kullanilan
malzemelerden emin degilseniz kan vermeyin. HIV ile temas et-
tiginizi diisiniyorsaniz ve bir HIV testinden ge¢mediyseniz, kan
vermeyin.

Dis tedavisinde risk var m1?

Eger her iki hasta arasinda aletler sterilize edilir ve diger stan-
dartlar izlenirse riskli degil. Eger enfeksiyon kontroli standardiy-
la ilgili bazt teredditleriniz varsa bunlari dis¢inizle tartismaktan
¢ekinmeyin.
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Hasta Haklari

Av. HABIBE KAYAR

“Hasta Haklar1 insan Haklaridir”

HIV+ Bireyler ve Haklar

1- Hak:

En 6z anlatimt ile hak, hukuk sistemi tarafindan korunmaya
deger gortlen, talep edilebilen ¢tkar demektir.Hukuk sisteminin
kisiye tanimis oldugu haklar ve bu haklarin ger¢eklesebilmesi i¢in
saglanan koruma diizeyi, onun bireye verdigi degerle dogru oran-
tiidir. Yine hakkin taninmast ve korunmasina iliskin bu tutum sis-
temin demokratiklik diizeyini de gostermektedir.

2- insan Haklar

Insanligin ulasmayt hedefledigi, ”olmast gereken” degerlerdir.
Soyuttur. Ttim insanlarin insan olmalari sebebi ile, her zaman, her
kosulda ve her yerde sahip olduklari, insana yarasir bir yasam ve
insanin kendini gerceklestirebilmesi icin vazgecilmez nitelikteki,
dinamik haklardur.
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3-Temel Haklar

Insan haklarinin pozitif hukuka aktarilmis halidir. Somutlas-
mus insan haklaridir. Uluslararast belgelerde, anayasada yer almak-
tadir. Kural olarak dokunulamaz, vazgecilemez, devredilemez ni-
teliktedir. Ancak yasa ile sinirlanabilir fakat bu sinirlama hakkin
Oziine dokunamayacak bicimde yapilmak zorundadir.

Temel haklarin Anayasada yer almasi sadece devletin yurttas-
larin bu haklarina saldirida bulunmamasi seklinde pasif bir gérev
yuklemez.Devlet Yurttas iliskisinde bu hakkin yasanabilirligi ya-
ninda kisiler arast iliskide de bu hakkin gerceklesmesini olanakl
hale getirmek devletin sorumlulugundadir.

4- Hasta Haklar1:

Insan haklarinin saglik sistemi ve saghg ilgilendiren alanlarda
gerceklestirilmesidir.Bu bakimdan hasta haklart aynt zamanda in-
san haklari cemberi icinde yer almaktadur.

5- Hasta Haklar1 - insan Haklar Iligkisi

Hasta haklari, kisilerin, saglik hizmetlerinden yararlandig st-
recte, insan haklarina uygun kosullarda hizmet almalarini amacg-
layan uluslar arast kabul gérmus haklardir. Bu durumu ile hasta
haklart insan haklari ¢emberinin i¢inde olan bir hak grubudur.
Hastalar insan haklarindan tam ve eksiksiz yararlanacaklardir
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Hasta Haklar1 ve Yasal Cerceve

Anayasa

Tirk Ceza Kanunu (TCK)

Ceza Muhakemeleri Kanunu (CMK)
Umumi Hifzissthha Kanunu
Deontoloji Nizamnamesi

Hasta Haklar1 Yonetmeligi

Tuzukler

Genelgeler

Uluslar arast S6zlesmeler

Hasta Haklari ile ilgili Uluslar arasi1
Bildirgeler ve Sozlesmeler

1-Uluslararasi kabul gérmiis bildirgeler:
Bali Bildirgesi
Lizbon bildirgesi
Amsterdam Bildirgesi

2-Uluslar aras1 sézlesmeler
Insan Haklar1 Evrensel Beyannamesi

Avrupa Insan Haklar Sézlesmesi

Insan Haklar1 ve Biyotip Sozlesmesi

Kisisel Verilerin Otomatik Islenmesinde Bireylerin
Korunmast S6zlesmesi,

Cocuk Haklari S6zlesmesi

Kadinlara Karst Her Tiirlii Ayrimetligin Onlenmesi Sézlesmesi

Ilo Sézlesmeleri

Uluslar arast sézlesmelere gore Insan Haklari
Esitlik
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Ayrimcilik Yasagi

Yasam Hakki

Iskence Yasag

Yasa Oniinde Esitlik

Etkili hukuk yoluna basvurma hakk:
Keyfi yakalanma, tutuklanma ve stirglin yasagt
Savunma hakki

Ozel Hayatin, aile hayatinin gizliligi
Serbest Dolasim Hakki

Siginma Hakki

Evlenme ve aile kurma hakki

Kamu hizmetlerinden esit yararlanma
Saglik ve sosyal giivenlik hakki
Calisma hakki

T1ibbi bakim hakki

Egitim hakk:

Anayasa md.90:

Uluslar arast s6zlesmeler usuliine uygun olarak yayinlandigin-
da i¢ hukuk normu haline gelebilitler ve Anayasa’ya aykiriligt id-
dia edilemez ve yasalar ile ¢atisma yasandiginda sézlesme

Tiurkiye’de Hasta Haklar1:

Turkiye’de Hasta Haklar1 Yonetmeligi 1998de yurtrlige gir-
mistir; halen yururliktedir.

Bu Yonetmelik; insan haysiyetine yakisir sekilde herkesin “has-
ta haklar”’ndan faydalanabilmesine, hak ihlallerinden korunabilme-
sine ve gerektiginde hukuki korunma yollarint fiilen kullanabilme-
sine dair usil ve esaslart diizenlemek amact ile hazirlanmustir.
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Saglik Hizmetlerinden Yararlanma

Saglik Durumu Ile Ilgili Bilgi Alma Hakk1

Doktorunuzdan saglik durumunuzu, hangi tibbi islemlerin
uygulanacagini, bunlarin faydalart ve sakincalari, diger tedavi
secenekleri, tedavi olunmadiginda ortaya cikabilecek sonuglar,
hastaligin seyri ve neticeleri konusunda bilgi almaya hakkiniz var.
Ayrica baska bir doktordan da ayni konuda bilgi isteyebilirsiniz.

Size bilgi verirken sizin anlayabileceginiz sekilde ve ruhi duru-
munuza uygun olarak verilmelidir.. Bilgi edinirken gerekirse ter-
ciiman talep edebilirsiniz.

Yasal ve hastaligin gereklilikleri hari¢ saglik durumumuz hak-
kinda kendimize veya yakinlarimiza bilgi verilmemesini isteyebi-
lirsiniz.

Kayitlar1 Inceleme ve Ornek Alma Hakki

Saglik durumunuz ile ilgili bilgiler bulunan dosyay: ve kayitlar
inceleyebilir ve bir 6rnegini alabilirsiniz. Kayitlarda eksik varsa ta-
mamlanmasini, belirsizlikler varsa agiklanmasini, hatali bilgilerin
duzeltilmesini isteyebilirsiniz.Saglik durumunuza iliskin raporlara
itiraz edebilir ve baska kurumdan da rapor alinmasini isteyebilir-
siniz.

Bu kayitlar tedavi ile dogrudan ilgisi olmayanlarca gorilemez.

Mahremiyete Sayg1 Gosterilmesi Hakk:

Saglik hizmeti alirken her asamada mahremiyete sayg1 goste-
rilmelidir. Saglik durumu ve tibbi degerlendirilmeler muayane ve
teshis gizlilik igerisinde yuritulmelidir. Hastaligimizin mahiyeti
gerektirmedikge sahsi ve ailevi hayatimiza mudahale edilemez ve
saglik harcamalarinizin kaynagi agiklanamaz. Oliimden sonra bile
mahremiyeti devam eder.
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Bilgilerin Gizli Tutulmas1 Hakki1

Tibbi bilgileriniz, kanun ile miisaade edilen haller disinda, hic-
bir sekilde agiklanamaz. Size zarar verme ihtimali bulunan bilgi-
nin ifsa edilmesi, personelin ve diger kimselerin hukuki ve cezai
sorumlulugunu da gerektirir. Arastirma ve egitim amact ile yapi-
lan faaliyetlerde de kimlik bilgileriniz, rizaniz olmaksizin agikla-
namaz

Tibbi Miidahalede Hastanin Rizas1

-T1bbi miidahalelerde hastanin rizas1 olmast gerekir. - Riza ta-
mamen serbest iradeye dayanmalidir ve yazili olmalidir .Ancak
hukuka ve ahlaka aykiri olarak rizamiz alinmigsa hiikiimsizdir
ve bu sekilde alinan rizaya dayanilarak mudahalede bulunulamaz
Hayat1 veya hayati organlardan birisini tehdit eden acil haller ha-
ricinde, rizanizi her zaman geri alabilirsiniz.

Rizaniz1 geri almak tedaviyi reddetmeniz anlamina gelir. Riza-
nin midahale basladiktan sonra geri alinmast, ancak tibbi yonden
sakinca bulunmamast sartina baglidir. Hasta Haklar1 Yonetmeli-
gine gére Uyulmast Gereken Ilkeler

Hasta Haklar1 Yonetmeligine gore

Uyulmasi1 Gereken Ilkeler

Saglik Hizmeti ve Yasam Hakki

Maddi ve manevi varligi koruma

Ayrimcilik yasagt

Saglik Hizmetlerine ulasma hakki (Ulagilabilir ve etkin sis-
tem)

Adalet ve hakkaniyete uygunluk

Saglik kurumu ve doktorunu segme hakk:

Doktor ve personel hakkinda bilgi alma hakki

Oncelik hakki
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Modern tibbi olanaklar
Yasam Hakki-Otanazi yasag
Tibbi 6zen ve gvenlik
Dinsel vecibe hakki

Insan haklarina saygilt ortam

TCK ve Hasta Haklar1
Kasten 6ldiirme
MADDE 81. - (1) Bir insant kasten olduren kisi, miiebbet
hapis cezasi ile cezalandirilir

Kasten yaralama

MADDE 86. - (1) Kasten baskasinin viicuduna act veren veya
sagliginin ya da algilama yeteneginin bozulmasina neden olan kisi,
bir yildan tg¢ yila kadar hapis cezast ile cezalandirilir

Organ veya doku ticareti

MADDE 91. - (1) Hukuken gegerli rizaya dayali olmaksizin,
kisiden organ alan kimse, bes yildan dokuz yila kadar hapis cezast
ile cezalandirilir. Sugun konusunun doku olmasi halinde, iki yil-
dan bes yila kadar hapis cezasina hiikmolunur

Eziyet

MADDE 96. - (1) Bir kimsenin eziyet cekmesine yol acacak
davranislart gerceklestiren kisi hakkinda iki yildan bes yila kadar
hapis cezasina htikmolunur

Ayirimcilik

MADDE 122. - (1) Kisiler arasinda dil, irk, renk, cinsiyet,
siyasi distince, felsefi inang, din, mezhep ve benzeri sebeplerle
ayirim yaparak;
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a) Bir taginir veya taginmaz malin satilmasini, devrini veya bir
hizmetin icrasinit veya hizmetten yararlanilmasini engelleyen veya
kisinin ise alinmasini veya alinmamasint yukarida sayilan haller-
den birine baglayan,

b) Besin maddelerini vermeyen veya kamuya arz edilmis bir
hizmeti yapmay1 reddeden,

¢) Kisinin olagan bir ekonomik etkinlikte bulunmasint engel-
leyen,

Kimse hakkinda alt1 aydan bir yila kadar hapis veya adli para
cezast verilir.

Ozel Hayata ve Hayatin Gizli Alanina Karg1 Suglar

Haberlesmenin gizliligini ihlal

MADDE 132. - (1) Kisiler arasindaki haberlesmenin gizliligi-
ni ihlal eden kimse, alt1 aydan iki yila kadar hapis veya adli para
cezast ile cezalandirilir. Bu gizlilik ihlali haberlesme iceriklerinin
kayd: suretiyle gerceklesirse, bir yildan ti¢ yila kadar hapis cezasi-
na hikmolunur.

(2) Kisiler arasindaki haberlesme iceriklerini hukuka aykirt
olarak ifsa eden kimse, bir yildan ti¢ yila kadar hapis cezast ile
cezalandirilir.

(3) Kendisiyle yapilan haberlesmelerin igerigini diger tarafin
rizast olmaksizin alenen ifsa eden kisi, altt aydan iki yila kadar
hapis veya adli para cezast ile cezalandirilir.

(4) Kisiler arasindaki haberlesmelerin igeriginin basin ve yayin
yolu ile yaymnlanmast halinde, ceza yari oraninda artirilir.
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Kigiler arasindaki konugmalarin dinlenmesi ve kayda
alinmasi

MADDE 133. - (1) Kisiler arasindaki aleni olmayan konus-
malari, taraflardan herhangi birinin rizasi olmaksizin bir aletle
dinleyen veya bunlari bir ses alma cihazi ile kaydeden kisi, iki ay-
dan alt1 aya kadar hapis cezast ile cezalandirilir.

(2) Katildigt aleni olmayan bir soylesiyi, diger konusanlarin
rizast olmadan ses alma cihazi ile kayda alan kisi, altt aya kadar
hapis veya adli para cezast ile cezalandirilir.

(3) Yukaridaki fikralarda yazili fiillerden biri islenerek elde
edildigi bilinen bilgilerden yarar saglayan veya bunlart baskalarina
veren veya diger kisilerin bilgi edinmelerini temin eden kisi, altt
aydan iki yila kadar hapis ve bin giine kadar adli para cezast ile ce-
zalandirilir. Bu konusmalarin basin ve yayin yoluyla yayinlanmast
halinde de, ayni cezaya hitkmolunur.

Ozel hayatin gizliligini ihlal

MADDE 134. - (1) Kisilerin 6zel hayatinin gizliligini ihlal
eden kimse, altt aydan iki yila kadar hapis veya adli para cezast
ile cezalandirilir. Gizliligin gérintt veya seslerin kayda alinmast
suretiyle ihlal edilmesi halinde, cezanin alt sinir1 bir yildan az ola-
maz.

(2) Kisilerin 6zel hayatina iliskin gériintt veya sesleri ifsa eden
kimse, bir yildan tg¢ yila kadar hapis cezast ile cezalandirilir. Fiilin
basin ve yayin yoluyla islenmesi halinde, ceza yari oraninda arti-
rilir.

Kisisel verilerin kaydedilmesi

MADDE 135. - (1) Hukuka aykir1 olarak kisisel verileri kayde-
den kimseye alt1 aydan ti¢ yila kadar hapis cezast verilir.

(2) Kisilerin siyasi, felsefi veya dini goruslerine, 1rki kokenle-
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rine; hukuka aykir1 olarak ahlaki egilimlerine, cinsel yasamlarina,
saglik durumlarina veya sendikal baglantilarina iliskin bilgileri ki-
sisel veri olarak kaydeden kimse, yukaridaki fikra hiikmiine gore
cezalandirilir

Verileri Hukuka Aykir1 Olarak Verme veya Ele Gegirme

MADDE 136. - (1) Kisisel verileri, hukuka aykirt olarak bir
baskasina veren, yayan veya ele geciren kisi, bir yildan dort yila
kadar hapis cezasi ile cezalandurilir.

Nitelikli Haller

MADDE 137. - (1) Yukaridaki maddelerde tanimlanan sug-
larin;

a) Kamu go6revlisi tarafindan ve gérevinin verdigi yetki kétiye
kullanilmak suretiyle,

b) Belli bir meslek ve sanatin sagladigi kolayliktan yararlanmak
suretiyle,

Islenmesi halinde, verilecek ceza yart oraninda artirilir.

Verileri Yok Etmeme

MADDE 138. - (1) Kanunlarin belirledigi strelerin ge¢mis
olmasina karsin verileri sistem i¢inde yok etmekle yitkiimli olan-
lara gorevlerini yerine getirmediklerinde alt1 aydan bir yila kadar
hapis cezast verilir.

CMK ve Hasta Haklar1

Meslek ve siirekli ugrasilar: sebebiyle tanikliktan ¢ekin-
me

MADDE 46. - (1) Meslekleri ve stirekli ugrasilari sebebiyle
tanikliktan cekinebilecekler ile cekinme konu ve kosullart sunlar-
dir:

a) Avukatlar veya stajyerleri veya yardimcilarinin, bu sifatlari
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dolayistyla veya yuklendikleri yargt gérevi sebebiyle 6grendikleri
bilgiler.

b) Hekimler, dis hekimleri, eczacilar, ebeler ve bunlarin yar-
dimcilart ve diger bitiin tip meslek veya sanatlart mensuplarinin,
bu sifatlart dolayisiyla hastalari ve bunlarin yakinlart hakkinda 6g-
rendikleri bilgiler.

Stupheli veya Samigin Beden Muayenesi ve Viicudundan
Ornek Alinmasi

Madde 75-(1) Bir suga iliskin delil elde etmek i¢in stipheli veya
sanik tizerinde i¢ beden muayenesi yapilabilmesine ya da vicut-
tan kan veya benzeri biyolojik 6rneklerle sag, tikirik, tirnak gibi
ornekler alinabilmesine; Cumhuriyet savcist veya magdurun iste-
miyle ya da re’sen hakim veya mahkeme, gecikmesinde sakinca
bulunan hallerde Cumhuriyet savcist tarafindan karar verilebilir.
Cumbhuriyet saveistnin karari, yirmidort saat icinde hakim veya
mahkemenin onayina sunulur. Hakim veya mahkeme, yirmidort
saat icinde kararint verir. Onaylanmayan kararlar hiikimstz kalir
ve elde edilen deliller kullanilamaz

Kadinin Muayenesi
MADDE 77. - (1) Kadinin muayenesi, istemi halinde ve ola-
naklar elverdiginde bir kadin hekim tarafindan yapilir

Molekiiler Genetik Incelemeler
MADDE 78. - (1) 75 ve 76 nct maddelerde 6ngoériilen islem-
letle elde edilen Ornekler tizerinde, soybaginin veya elde edilen

bulgunun stipheli veya saniga ya da magdura ait olup olmadiginin
tespiti icin zorunlu olmast halinde molekiler genetik incelemeler
yapilabilir. Alinan 6rnekler tizerinde bu amagclar disinda tespitler
yapilmasina yonelik incelemeler yasaktir.
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Hakimin Karar1 Ve Inceleme Yapilmasi

MADDE 79. - (1) 78 inci madde uyarinca molekiiler genetik
incelemeler yapilmasina sadece hakim karar verebilir. Kararda in-
celeme ile gorevlendirilen bilirkisi de gosterilir.

Genetik Inceleme Sonuglarinin Gizliligi

Madde 80-(1) 75, 76 ve 78 inci madde hitkimlerine gore ali-
nan Ornekler tizerinde yapilan inceleme sonuglari, kisisel veri
niteliginde olup, bagka bir amacla kullanilamaz; dosya igerigini
ogrenme yetkisine sahip bulunan kisiler tarafindan bir baskasina
verilemez.

(2) Bu bilgiler, kovusturmaya yer olmadigi kararina itiraz st-
resinin dolmas, itirazin reddi, beraat veya ceza verilmesine yer
olmadigt karart verilip kesinlesmesi hallerinde Cumhuriyet savci-
sinin huzurunda derhal yok edilir ve bu husus dosyasinda muha-
faza edilmek tizere tutanaga gecirilir.

Sorusturmanin Gizliligi

MADDE 157. - (1) Kanunun baska htkim koydugu haller
saklt kalmak ve savunma haklarina zarar vermemek kosuluyla so-
rusturma evresindeki usul islemleri gizlidir.

Durugmanin Agiklig:

MADDE 182. - (1) Durusma herkese aciktir.

(2) Genel ahlakin veya kamu giivenliginin kesin olarak gerekli
kildigt hallerde, durusmanin bir kisminin veya tamaminin kapali
yapilmasina mahkemece karar verilebilir.

(3) Durusmanin kapalt yapilmast konusundaki gerekgeli karar
ile hiikiim actk durusmada aciklanir.
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Ses Ve Goruintii Alic1 Aletlerin Kullanilmas1 Yasagi

MADDE 183. - (1) 180 inci maddenin besinci fikrast ile 196
nct maddenin dérdinct fikrast hitkmii sakli kalmak tzere, adliye
binasi icerisinde ve durusma basladiktan sonra durusma salonun-
da her turli sesli veya gériinttlt kayit veya nakil olanagt saglayan
aletler kullanilamaz. Bu hiikum, adliye binast icerisinde ve disin-
daki diger adli islemlerin icrasinda da uygulanir.

Zorunlu Kapalilik

MADDE 185. - (1) Santk, onsekiz yasint doldurmamis ise du-
rusma kapali yapilir; hitkiim de kapali durusmada agiklanur.

(2) Kapali durusmanin icerigi hicbir iletisim araciyla yayimla-

namaz.

(3) A¢ik durusmanin igerigi, milli givenlige veya genel ahlaka
veya kisilerin sayginlik, onur ve haklarina dokunacak veya sug is-
lemeye kiskirtacak nitelikte ise; mahkeme, bunlari 6nlemek amact
ile ve gerektigi dl¢tide durusmanin igeriginin kismen veya tama-
men yayimlanmasint yasaklar ve kararint agik durusmada agiklar.

Magdur ile Sikdyetginin Haklar1

MADDE 234. - (1) Magdur ile sikayet¢inin haklart sunlardir:

3. Vekili yoksa, baro tarafindan kendisine bir avukat gérevlen-
dirilmesini isteme,
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Yasanan Hak ihlalleri

* Etkin I¢ hukuk yolunun kullanillamamast ve sikayet meka-
nizmalarinin etkin olmamast

* Dosyalarin aleni olmast nedeniyle, yargilama sirasinda ba-
sin yolu ile teshir edilecekleri, kisisel bilgi ve tibbi taninin
korunmayacag kaygist, bu nedenle davaci-sikayetci olama-
mast

* Sosyal glivence yoklugu veya tedavi sirasinda yasanan so-
runlar

e HIV tanisi nedeni ile askerlikten muafiyet evrakina actk¢a
tant yazilmast ve tibbi bilgilerin genellikle dogum yeri seh-
rinde yakinlarinca 6grenilmesi

* Askerlik evrakinda belirtilen HIV tanist nedeni ile isten ¢i-
karilma

e Ise girememe
e HIV tanisinin kolaylastiriciliginda partnerden siddet
e HIV tanist nedeni ile sinirdist edilme

* HIV tanisi nedeni ile isten cikarilma.Isyerinin receteye ya-
zilmast nedenti ile taniy1 6grenmesi

¢ Kolluk ile yasanan sorunlar

* Evlilik 6ncesi test zorunlulugu (ise girmede, gebelikte, yeni
doganlarda, mahkumlarda, sanik ve magdurlarda, sex ¢ali-
sanlarina, saglik calisanlarina da uygulanmaktadir)

* Isyerinin receteye yazilmast nedeni ile tanty1 6grenmesi

* Ozel saglik sigorta sirketlerinin HIV tanist nedeni ile séz-
lesmeyi fesh etmesi

* Ozel Saglik sigorta sirketlerinin HIV tanisint sézlesme dist
birakilmast
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* Aktin feshinde genellikle tanidik kisilerden olusan acentaya
veya mali sorumlu kisiye tibbi bilgilerin verilmesi

¢ 657’ye tabii memurlarin ilaca erigimi

* Hastane kayitlarina ulasamama

* Receteye tant yazilmasinin yaratmis oldugu ihlaller

e HIV tanist sonrasi gerekmedigi halde tedaviye alinma
e HIV tanist nedeni ile kolluk¢a sorusturulma

¢ Kollukga test yapmaya zorlanma

* Isyerinde diger iscilerin 6zel esyalarinin karnstirlarak HIV
tanisinin 6grenilmest

* Gebelerin HIV tanisi almasi ve yaratmis oldugu mali ve
sosyal sorunlar

e HIV bulastirmakla su¢lanma, sikayet edilme ve sorusturul-
ma

 Hastanede evrakta tant yazmast nedeni ile ayrimcililiga ug-
rama

e Hekimin HIV tanisi alanlara kolaylik saglamamast

e HIV bulastirmakla suclanma, sikayet edilme ve sorusturul-
ma

* Hastanede evrakta tant yazmast nedeni ile ayrimcililiga ug-
rama

* Hekimin HIV tanisi alanlara kolaylik saglamamasi

* Eczacinin bakanlik listesinde gériinmedigi bahisle HIV te-
davi ilaclarint yeniden yazdirmasi icin telkin

e Kibrista HIV tanist alan Tirk Vatandaslarinin Ic isleri ba-
kanligina ihbari ve sorusturmaya neden olma

* Tedavi sirasinda hastaneden HIV viriisi bulast
« Isyeri hekiminin is arkadasindan taniyt 6grenmesi ve isciyi
baska bir statiiye gecirme
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* Hasta haklar1 derneklerinin HIV tanust alana ayrimet dav-
ranmasi

* Son dénem HIV tastyicisinin hastaneye kabul edilmemesi

* Direng gelistigi bilindigi halde ayni ilaglarla tedaviye devam
karari verilmesi

e Tibbi takipte hekim hatasi

¢ Test ve tant merkezinden tan1 nin yabancilar ile paylasima-
s1

e Ozel hastaneden kuruma yazilan evraklarda taninin bildi-
rilmesi

¢ HIV tanisin1 gosteriri evraklarin ortaliga birakilmasi

* Isyeri hekiminin HIV tanist icin gerekli 6zeni gbstermeme-
si ve uzun sureli kortizon tedavisi uygulanmasi

* Okula alinmama

¢ Ameliyat 6ncesi riza alinmaksizin zorunlu test

* HIV pozitif bebegin teshiri

¢ Oliim sonrasinda mahremiyetin ihlalt

* Basn ihlalleri Ismin ve tanmin acikca belirtilmesi, teshir ve
kamu yarart savunmasinin yerinde kullanilmamamsi

e HIV tanist nedeniyle hastaneye, dis tedavisine, doguma ve
operasyona kabul edilmeme
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SONUC:

Yasanan hak ihlallerinde 6zel hayatin gizliligi ilkesine uyulma-
mast ve buna iliskin etkin i¢ hukuk yollarina bagvuramama ilk
sirada gelmektedir.

Gerek haberlerin verilisinde gerek yargilama sirasinda dosya-
lardaki bilgilerin belirtilen ilkelere uyulmadan yayini hak arama
strecinde engel olusturmaktadir.

Basindan beklenen bir yandan yasaca belirlenmis ilkelere uyan
bir yayincilik anlayst diger yandan HIV konusunda aydinlatict ve
bilgilendirici bir tutum takinmasidir.
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Ozl Hayatm Gizfiligi Hakkinin
Tip Etigi Agismdan Onemi
Ve HIV lle Yasayanlar

Av. Giirkan Sert
Giris

Ozel hayatin gizliligi, birey yasaminin her alaninda 6nem ta-
stmaktadir. Saglik hizmetleri strecinde bireylerin mahremiyet
talepleri artmakta ve 6zel hayatin gizliligi hakkini 6ne ¢ikarmak-
tadir. Saglk hizmetlerinden yararlanma ihtiyact bulunan herkes
agisindan temel bir hak olarak kabul edilmesi gereken dzel hayatin
gizliligi hakk: 6nyargilardan dolayr ayirimeilik ve damgalama ile
karsi karstya kalabilecek bireyler agisindan daha da 6nem tagi-
maktadir. Glinimuzde 6nyargilar' nedeniyle HIV ile yasayanlarin
ayirimetlik” ve damgalanma ile karsilasmalart olasidir. Bu ¢erceve-
de saglik hizmetlerinde 6zel hayatin / gizliliginin, kapsaminin ve
sinirlarinin belirlenmesinin yaninda HIV ile yasayanlar agisindan
tasidigr 6nemin degerlendirilmesi 6nemlidir. Bu baglamda yapi-
lan belirlemeler ile saglik hizmetlerinin sunulmasinda HIV+ ile

1 Onyargilarla ilgili ayrintilar i¢in bkz. AIDS’in Onlenmesinde Insan Haklarinn ve
Kamu Ozgiirliiklerinin Korunmasi. Ulusal AIDS Komisyonu, diizenleyen M. Cokar,
Asama Matbaasi, Istanbul 1999. s. 7-9.

2 Aywnmcihikla ilgili ayrintilar igin bkz. AIDS’in Onlenmesinde Insan Haklarinin ve
Kamu Ozgiirliiklerinin Korunmasi. Ulusal AIDS Komisyonu, diizenleyen M. Cokar,
Asama Matbaasi, Istanbul 1999. s. 7-9.
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yasayan bireylerin 6zel hayatlarinin gizliligi konusunda duyarlili-
gin olusturulmasina katk: saglanabilecektir.

Ozel Hayat Kavrami Ve
Ozel Hayatin Gizliligi Hakk1

Bireyin bireysel ve toplumsal hayatinda sahip oldugu maddi ve
manevi degerler bireyin hayatinin farkli boyutlarint olusturur. Bu
unsurlarin iginde yer alan pek ¢ok konu bireyin 6zel hayat ala-
nint olugturur. Ozel hayat kavraminin ne oldugu konusunda agik
tanimlar bulunmamakla beraber, 6zel hayatin igerigi konusunda
bilgiler icerecek tanimlara, ulasmak mimkiindir’. Bazi tanimlar
Ozel hayatin gizli ya da dokunulmaz ulasilmaz yanlarini 6ne ¢ika-
rarak tanimlamaya calisir; “&isinin kendi 63 varlzgs ile biitiinlesmesi igin,
dag etkilerden olabildigince ugak tutulmast gereken ortamdir™. “herkes ta-
rafindan bilinmeyen, o%el arastirma ve bilgi edinmeyle saglanan kisiye ait
hususlar”® “Ozel hayat bireyin dingin ve rabat birakilma hakkina sabip
oldugn kendine 6zgi alanider.”’

Ozel hayatin toplumla paylasilmaya agik olan yanlarint igeren
6zel hayat tanimlart da bulunmaktadir. Ornegin Insan Haklart
Avrupa Komisyonu (IHAK) 6zel hayatt “bireyin hayatins istedigi
gibi aleniyetten uzak yasamas: ve bireyin kendi kisiligini gelistirmesi igin
azellikle de manevi alanda dider insanlarla iliskiler kurmast ve gelistirmesi”
seklinde tanimlamaya calismaktadit’.

3 E. Sen, Devlet ve Kitle Iletisim Araglart Karsisinda Ozel Hayatin Gizliligi ve Korun-
masi.Kazanci Kitap Ticaret A.S., 1996, Istanbul. s. 5

4 G. Ding, Bilgisayar Caginda Ozel Hayatin Korunmasi. Ankara Barosu Dergisi
1987/2, s. 195.

5 E. Sen:age.s. 5.

6 1.0. Kaboglu: Ozgiirliikler Hukuku. Imge Kitabevi. 6. Baski, Istanbul 2002.s. 292.

7 8. Uzeltiirk: 1982 Anayasasi ve Insan Haklart Avrupa Sozlesmesine Gire Ozel Ha-
yatin Gizliligi Hakki. Beta Basim Yayim Dagitim A.S., Yayin No:1498, 1. Bast, Istan-
bul Mayis 2004. s. 169
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Bu kapsamda 6zel hayat kavramu, birey hayatinin iki temel
boyutunu icerir. Birinci boyutu, bireyin diger bireylerle paylastig
ya da paylasmak istedigi, baska bir degisle bireyin kendini ifade
ettigi, hayat alani, kisilik 6zellikleri, duygusal / dustunsel 6zellik-
leri, gibi konular olusturur. Ornegin birey, cinsiyeti, ad1, kimligi,
medeni durumu gibi konularda diger birey ya da guruplarla bir
paylasim icerisinde olabilir ya da birey, dusiincelerini, sanatsal
veya bilimsel faaliyetlerle, paylasima acik tutabilir. Birey burada
Ozel hayatint olusturan bazi unsurlarla kendini ifade etmekte, top-
lumla ya da diger bireylerle iliskiler gelistirmektedir. Kisinin bu
hayat alanina da yapilan saldirt ya da engellemeler bireyin 6zel
hayatina miidahaledir.

Ozel hayat kavraminin ikinci boyutunu ise kisinin bagimsiz
birakilmasini, gizli kalmasini, dokunulmaz / ulagilmaz olmasi-
n1 istedigi, maddi ve manevi unsurlar olusturur. Ozel hayatinin
bu boyutunda, birey, yasadiklari, yaptiklari, kimligi ilgili bilgile-
rin bagkalar: tarafindan bilinmesini, istemez. Bu boyut, birey icin
gizlilik, bagimsizlik, dokunulmazlik gerektirir. Bu boyut icerisin-
de, bireyin dustinceleri, kendi ile ilgili bazi bilgiler, kendi bedeni,
saglik durumu gibi yalnizca kendisinin bildigi ya da baskasinin
bilmesini istemedigi bilgiler ya da varliklar olabilir. Aile yasantis,
treme(me) hakki ya da is yasantist gibi sadece bazt kisilerle pay-
lasmak istedigi hayatt da 6zel hayatin bu boyutunda yer alabilir.
Kisinin konutu, haberlesmesi, gértuntiist hatta kapalt dolaplart ve
cekmecelerindeki belgeleri tizerindeki haklari da 6zel hayatin bu
boyutu ile ilgilidit®. Birey bu alanda daha ¢cok Toplumdan cekilme,
mahremiyet, taninmazlik, saklama talepleri icindedir’.

8  S.Donay: Meslek Sirrimn Aciklanmast Sugu. Istanbul Universitesi Yayinlari, No:
2378, Hukuk Fakiiltesi Yayinlari, No: 535, Sulhi Garan Matbaasi Varisleri Koll. Sti.,
Istanbul, 1978.5.20-21.; E. Sen: Ozel hayatin Gizliligi ve Korunmas: Hakki. Argu-
mentum, Ekim C. L. S. 9, s. 38.

9 S Uzeltiirk: a.g.e.s.3.
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Ozel hayat kavraminin kapsaminin sinirlanmast giic bir ko-
nudur. Bireyin hayatinin hangi konularinin 6zel hayatina dahil
edilecegi konusunda net ve agtk bir belirlemenin yapilmasi glic-
tur'". Kisilerin oznel kosullars, kisilerin 6zel hayatlarini olusturacak
unsurlarda belitleyici olur. Toplumun dikkatini ¢eken kisiler (ka-
muya mal olmus kisiler) ile siradan kimselerin 6zel hayat sinirlari
farklt olabilir. Toplumun dikkatini ¢eken kisiler hakkinda, toplu-
mun bilgi edinme hakkinin varligi ileri surtlur'. Toplumun dik-
katini ¢ceken olaylar ile ilgili olarak da toplumun bilgi alma hakki
vardir. Basin ya da yayin kuruluslarinin olaylar ile ilgili bilgi verme
gorevi ve hakkr vardir. Bulasict hastaliklar ve bunlarin yayilma-
st ile ilgili olaylar toplumu toplumsal yarar acisindan ilgilendiren
olaylardir. Bu gibi durumlar ile ilgili bilgilerin verilmesi toplumun
bu konuda bilgilendirilmesi basin ve yayin organlarinin sorumlu-
luklart arasinda sayilabilir. Ancak bu konudaki bilgilendirmelerin
kisi haklarini zedelemeyecek ve topluma yarar saglayacak sekilde
yapilmast gerekmektedir. Toplumun dikkatini ¢eken olaylar ile il-
gili olan bireyler konusunda bilgilerin agiklanmast, bu kimselerin
resim veya gorinttlerinin verilmesi toplum yarari agisindan ka-
cinilmaz oldugu durumlarda miimkiin olmalidir. Ornegin HIV+
tanist almus bireylerin kimliklerinin agiklanmast ve bu kisilerin aile
yasamlart veya is yasamlari konusunda bilgilerin verilmesi veya
resim veya goruntilerinin yaymnlanmast toplum yarari agisindan
onemli ise ve toplumun bilgi edinme hakk: agsisindan kaginilmaz
ise yapilabilmelidir. Ancak kisinin resmi ve gorintileri Gzerin-
deki hakkinin gegerli bir kamu yarart olman yayinlanmast 6zel
hayatina ait bilgilerin izni olmadan agiklanmast insan haklart ihlali
olarak degerlendirilmelidir.

10 S.Uzeltiirk: a.g.e. s. 3. S. Donay a.g.e. s.20-21. A. Kilicoglu, Seref Haysiyet ve Ozel
Hayata Basin Yoluyla Saldirilardan Hukuksal Sorumluluk. Ankara Universitesi Hu-
kuk Fakiiltesi Yayinlart No. 496. 1993, Ankara. 5.81.

11 E. Sen:a.g.m.s. 38 E. Sena.g.e.s. 19
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Ozel hayatin sinirlarinin belirlenmesinde, 6zel hayat kavra-
minin dinamik yapist da glclige neden olmaktadir. Toplumsal
ve teknolojik gelismeler, 6zel hayatin korunmast hakkinin kap-
saminda yeni koruma alan ve taleplerinin dogmasina neden
olur'2. Ornegin teknolojideki gelismeler, hastalarla ilgili kayitlarin
elektronik ortamda saklanmasint mimkin kilmistir. Bu durum,
hastalarin 6zel hayatinin korunmast konusunda farkli talepleri
gindeme getirmistir. Bu gibi gelismeler 6zel hayatin korunma-
st cercevesinde yeni hak kategorileri olusturabilmektedir. Bircok
ulusal ve uluslararasi belgede de 6zel hayatin gizliligi hakkinin ta-
ninmastyla beraber bu hakkin sinirlarinin ¢izilmesinde belirlilik
yoktur'’.

Ozel hayatin gizliligi hakk: 6zel hayata dahil olan bilgi ve var-
liklarin korunmasi, gizli kalmasi ve bunlara dokunulmamasint
icerir. Bagka bir deyisle 6zel hayatin gizliligi hakki dzel hayatin
gizliligini gerceklestirmek icin taninan yetki ve dokunulmazliklari
ifade eder'. Bireyin fiziksel ve mental dokunulmazliginin ve kisi-
nin moral ve entelekttel 6zgurliklerinin korunmasi, bireyin onu-
ru veya sOhretinin haksiz fiillere karst korunmasi, bireyin adinin
kimliginin veya resminin yetkisiz kullanimlara karst korunmasi,
bireyin gbzetlenme izlenme veya tacize karst korunmasi, bireyin
mesleki sir kavramina giren bilginin agiklanmasina karst korun-
masint igerir.

12 S Uzeltiirk: a.g.e. s. 1.; E. Sen, a.g.e. s. 27.; S. Giines: Teori ve Uygulamada Kisi
Ozgiirliig“ii ve Giivencesi. Kazanci Ticaret A.S. 1998, Istanbul, s. 186.

13 S.Uzeltiirk: a.g.e.s. 5

14 S Uzeltiirk: a.g.e. s. 5 — 6.
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Saglik Hizmetlerinin Sunumunda
Ozel Hayatin Gizliligi Hakkinin
(Mahremiyet Hakki1) Kapsami1 Ve Sinirlari

Saglik hizmetlerinde dze/ hayatin gizliligi hakks, kisinin saglik
hizmetlerinden yararlandig stirecte 6zel hayatinin tim boyutla-
rinin korunmasini amaglar. Eski ¢aglarda hekim yeminlerinde yer
verilen hastanin 6zel yasamina saygt kavrami giiniimiizde yasal
dizenlemelerde, hasta haklari belgelerinde, saglik ile ilgili meslek-
lerin etik belgelerinde 6nemle yerini almistir®.

Saglik hizmetlerinde bireylerin 6zel hayatlarinin gizliligine say-
g1 hakk: bireyin bu hizmeti almak tizere saglik kurum/kurulusu,
birimi ya da personeliyle temasa gectigi ilk andan itibaren baglar.
Hizmetin sunulmasi siirecinde ve sonrasinda devam eder'®. Saglik
hizmetleri stirecinde bireyin 6zel hayat1 ile ilgili edinilen bilgiler,
hastanin fiziksel, ruhsal saglhgi, davranislari, (cinsel) iliskileri gibi
duyarlt bilgileri icerir'’. Bunun 6tesinde hastanin psikolojik duru-
mu, hastanin HIV testi sonuglari gibi duyarl bilgiler de bu bilgiler
arasinda yer alabilir'®.

Bu nedenle hizmetlerden yararlanan birey, daha ¢ok 6zel ha-
yatt ile ilgili bilgilerin aciklanmamasi, bilinmemesi ve bu bilgilere
baskalar tarafindan ulasilmamast, talebindedir. Bu baglamda sag-
lik hizmetlerinde 6zel hayatin gizliligi hakkinda “Bireyin fiziksel

15 G. Sert: Tip Etigi Ve Tip Hukuku A¢isindan Saglik Hizmetlerinde Mahremiyet Hakki
Kavrami. Marmara Un. Saglik Bilimleri Enstitiisii Deontooji ve Tip Tarihi Anabilim
Dali Doktora Tezi. Danisman Prof Dr. Sefik Gorkey, Istanbul 2007. s. 54.

16 G. Sert: a.g.t. s. 50

17 L.O.Gostin, National Health Information Privacy. Regulations Under teh Health
Insurance Probability and Accountability Act. JAMA 2001:285(23):3015-3021.

18 B.A. Liang, Medical Information, Confidentiality, and Privacy. Hematology / Onco-
logy Clinics of North America. 2002:16: s. 1433.
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temas, duygn ve diisiincelerini agiklamamak gibi, beden ve Zihinsel biitiinlii-
Siine ulagilmasina bir sinar koymasi” seklinde tanimlanan mahremiyet
talebi bulunmaktadir.

Hastanin 6zel hayatinin gizliliginin korunmasi gergevesinde
ele alinmast gereken konular, hastaya tant konmast tedavi edil-
mesi ve sonrasinda “hastaya ait bilgilerin gizli tutulmas1” ve
“beden mahremiyetine sayg1 gosterilmesi” olarak ele alinabi-
lir*". Hastaya ait bilgilerin saklanmast hastanin tedavi eden kisi ya
da kurumun hastanin kayitlarini tutmast ve arsivlemesi sirasinda
gereken 6nlemleri almast ve hastaya ait sirlarin agitklanmamasi-
nt icerir. Hastanin beden mahremiyetine saygi ise hastanin talebi
disinda bedenine miidahale edilmemesini ve saglik hizmetlerinin
beden mahremiyetinin saglanmasi konusunda uygun ortamlar-
da gerceklestirilmesini icerir?'. Lizbon I Bildirgesi* Amsterdam
Bildirgesi*, Lizbon Bildirgesi II** 6zel hayatin gizliligi hakkint

19 W.J. Winslade, Confidentiality. Encylopedia of Bioethics. Ed. W. T. Reich., Vol 1
Revised Ed. NewYork 1995 s. 452-453., meslek sirrini tiim meslekler baglaminda
kuramsal olarak ele alan bir ¢alisma olarak bkz. R.B. Edwards, Confidentiality and
the Professions. Bioethics Ed. R.B.Edwards — G.C.Graber, Orlando Harcourt Brace
Jovanovich Inc 1988. s. 72-81.

20 A.L. Allen, Privacy in Health Care. Ed. W.T. Reich, Encyclopedia of Bioethics V. 4,
Macmillan Library Reference USA Simon and Schuster Macmillan Newyork 1995,
5. 2064.; Ayrica bkz. G. Sert, Tiirkiye 'de Hasta Haklar: ve Yasal Temellerinin -Ulus-
lararas: Bildirgeler Cercevesinde- Tip Etigi A¢isindan Incelenmesi. Marmara Uni-
versitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Deontoloji ve Tip Tarihi Anabilimdali Yiiksek
Lisans Tezi. Tez Danismani Prof. Dr. Sefik Gérkey. 2003 Istanbul. s. 140.

21 G. Sert, Gorkey S.: “Hastanmin Tip Egitiminde Reddetme Hakki Baglaminda Beden
Mahremiyeti Kavramu. " Tiirkiye Biyoetik Dernegi I11. Ulusal Tip Etigi Kongresi 25 —
28 Haziran 2003 Cekirge/ Bursa Kongre Bildiri Kitabi, 1023-1029. s. 1029.

22 Insan haklarimn énemli bir uzantisi olan hasta haklart ile ilgili ilk uluslararast
Hasta Haklar: Temel Belgeler. Tiirk Tabipler Birligi, Kasim, 1995. s. 8; N.Y. Oguz,
Hasta Haklart Alanmindaki Gelismeler ve Degismeler. Tiirkiye Klinikleri Tibbi Etik
Dergisi Agustos 1997, c.5, say. 2, s. 51.

23 Hasta haklari ile ilgili hazirlanan bir diger uluslararasi belge 1994 te Diinya Saglik
Orgiitiiniin Avrupa Biirosu tarafindan yayinlanan Amsterdam Bildirgesi dir Bkz. §.
Hatun, a.g.e..s. 8; N.Y. Oguz: Hasta Haklar1. a.g.m. s. 51.

24 1995 te Bali’de toplanan Diinya Tip Birligi, 1981 de yayinladigi Lizbon Bildirgesini
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aynt kapsamda degetlendirmektedit™. Ttrkiye Hasta Haklart Y6-
netmeliginin uluslararast Hasta Haklart Bildirgelerinde yer alan
mahremiyet hakk: ile ilgili kapsami icerdigi sOylenebilir. Ancak
6zel hayatin korunmast ile ilgili bir diizenlemenin yasa duzeyinde

ctkartlmast 6nemlidir®.

Saghk Hizmeti Stirecinde Mahremiyet
Hakkinin Temel Sorunlar: ve Kapsami

Hastanin saglik hizmetlerini almaya basladigt ilk andan itiba-
ren hastaya ait bilgiler kayit altina alinmaya baslar. Hastanenin
kay1t veya yatis boltimtinden itibaren hasta ile ilgili pek ¢ok kisisel
ve tibbi bilgilerin toplanmast siireci baslamaktadir. Hastanin ilk
muayenesinde alinan 6ykt ve bilgilerin yant sira hastaya uygu-
lanan her test, muayene, hastane ortaminda hastaya yapilan her
girisim, ve hekimlerin bu strecte edindikleri izlenimler hasta ka-
yitlarinda yer alir.

Gelisen ve karmagiklasan saglik sistemi ve bu sistem igerisinde
yer almast gereken iletisim ve haberlesme sistemi hastanin mah-
remiyetinin korunmasinda gucliiklere neden olmaktadir. Hasta-
nin basvurusu, tetkikleri, yatist, taburcu edilmesi, takibi, hastaya
uygulanan klinik girisimler, konstiltasyon sirasinda gorev alan ¢ok
sayidaki saglik gorevlisi hastanin 6zel hayatina ve tibbi durumuna
iliskin bilgileri 6grenebilmektedir”. Cok sayidaki bu hizmetlerin
uyum icerisinde devam edebilmesi birimler arasindaki bilgi akisi-
nin kisitlamaya ugramamasina ve hizmet veren birimlerin kendi-

tekrar gozden gegirerek yayinlamistir. Bkz. Parsi K.: Codes, Oaths, and Directives
Realated To Bioethics. Encyclopedia of Bioethics. 3rd edition ed. Stephen G. Post
Volume 5 Macmillan reference USA Thomson Gale 2004. s. 2639.

25 G. Sert: a.gt.s. 56-57.

26 S. Uzeltiirk: a.g.e. s. 115.

27 G. Sert: a.gt.s. 50-53.
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lerine ait bilgi kayitlari olusturmasina baglidir. Bunun sonucunda
hastaya ait bilgiler bir cok hizmet biriminde bulunmaktadir. Tek-
nolojinin sagladigt yardimla bu bilgilere ulasmak kolaylagmistir®.

Yogun bir is bolimii ve teknolojik destek gerektiren saglk
hizmetleri daha pahali bir hal almis ve sigorta sirketlerinin ya da
diger sosyal giivenlik kurumlarinin bu hizmetlerde daha etkin
olmasint gerektirmistir. Bu baglamda verilen saglik hizmetleri
konusunda bu birimlerin de bilgilendirilmesi 6demelerin verilen
bu bilgiler ¢ercevesinde yapilmasi giindeme gelmistir. Hastanin
saglik sigortast veya tedavisi nedeni ile yapilacak 6demelerde, bi-
rokratik boyutunda sorumlu olanlar da disindigimizde gund-
miizde hasta ile ilgili bilgilerin ve kayitlarin gizli tutulmast olduk¢a
glclesmistir™.

Hasta, hastane ortaminda tedavi gerektirmeyen durumlarda
tedavisinin bir pargast olarak eczane hizmetlerinden yararlanma
ihtiyact duyabilmektedir. Bu stirecte de hasta saglik hizmeti alir-
ken eczact ya da eczane c¢alisanlart ile hatta varsa sosyal giivenlik
kurumlart ile geri 6demenin saglanmast adina saglik durumu ile

30

ilgili bilgileri paylasmak durumunda kalmaktadir™.

Gunumiuizdeki saglik hizmetlerinde hasta, tedavisinin 6ncesin-
de, devaminda ve sonrasinda kendi ile ilgili bir ¢cok bilgiyi baskala-
rina vermek durumunda kalmaktadir. Béylece kisinin 6zel hayati-
nin korunmast buytk 6l¢tide kendi denetiminden

citkmaktadir. Bu bilgilerin kontrolii daha ¢ok hasta disindaki

28 C.Grady, J. Jacob and C. Romano Confidentiality: Asurvey in a Research Hospi-
talThe Journal of Clinical Ethics Volume 2 Number 1 1991 s. 25.; H. Brody, a.g.m.
5. 89.

29 H. Brody, a.g.m. s. 89

30 G. Sert: a.g.t.s. 50-53
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tlizel veya Ozel kisilere gegmis gibi gériinmektedir. Kisinin kendi-
si hakkindaki bilgileri ve bu bilgilere ulasimi kendi denetimi altin-
da tutmast olarak da ifade edilebilen 6zel hayatin gizliligine saygt
hakk: geregi bu bilgi ve kayitlarin hastanin kontrolindeymis gibi
korunmast gereklidir’. Bunun saglanmast saglik hizmetlerinde
hastanin 6zel hayatina saygi hakkinin saglanmasi ve tip etigine uy-
gun tip uygulamalarinin gerceklestirilmesi acisindan 6nemlidir™.

Saghik Hizmetlerinde Mahremiyet Hakkinin Tip
Etigi ve Insan haklar1 Agisindan Onemi

Bireyin 6zel hayatinin gizligine saygt hakki ¢ercevesinde saglk
hizmetlerinin 6nemli konulari arasinda yer alan, bireyin fiziksel
butinligi ve saglik durumu ile ilgili bilgiler de korunmaktadur.
Bu bilgilerin agiklanmast bireyin onuru ve kisiligine zarar verebi-
lecek bilgiler olabilir. Bu ¢ergevede saglik hizmetlerinden yarar-
lanan bireylerin 6zel hayatlarina saygt gosterilmesi bu bireylerin
kigilik haklarinin, onurlarinin ve kigiliklerinin korunmasi
agisindan 6nem tasimaktadir. Bu nedenle saglik hizmetlerinde
mahremiyet hakk: tip etigi ve insan haklari agisindan 6nem tast-
maktadir?.

Saglik hizmetleri siirecinde mahremiyet hakki hekim hasta ilis-
kisi agisindan, hastanin tedavisi agisindan tip etigi ¢ercevesinde
o6nem tasimaktadir. Hekim hasta iligkisinde 6nem tastyan given
unsurunda hastanin mahremiyet hakkina saygi etkilidir. Hastanin
bedensel, ruhsal, durumu ile ilgili pek ¢ok bilginin yaninda aile
hayatt gibi hastanin baskalari ile paylasmak istemeyecegi bilgiler

31 Grady C., Jacob J., Romano C.: a.g.m. s. 25-30.; Veatch R.M.: Principles of Medi-
cal Ethics. Harvard Press, Cambridge, Massachusetts, 1978. s. 24-25.

32 G. Sert: a.gt. s. 52-53

33 G. Sert: a.g.t. s. 52-53
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de hekime verilebilmektedir. Bu bilgilerin hekime verilebilmesi
bu bilgilerin gizliligi konusunda givencenin bulunmasina buytk
olcude baglidir*. Hastaya etkili ve dogru uygulamalarin gercek-
lestirilmest tip etigi ilkelerinden zarar vermeme ve yararlilik ilke-
leti acisindan olumlu sonuglar doguracaktir®.

Hastaya ait bilgilerin agiklanmasi, hastaya maddi ya da manevi
zararlara da neden olabilecektir. B bilgilerin gizli tutulamamast has-
tanin hekimine olan giivenini sarsmafkta, bunun otesinde hastaya ayrimcilik
wygnlanmasina, hastamn damgalanmasima da neden olabilmefktedir®. Or-
negin HIV’le yasayan bir kimsenin tibbi durumuyla ilgili bilginin
actklanmasi durumunda 6nyargtya dayali damgalanma, ayirimei-
lik gibi nedenlerle manevi varliginda olusabilecek zararlarin yani
sira bu kisinin isini kaybetmesi ya da gelirinin azalmas: glindeme
gelebilecektir. Bu da tip etigi ilkeleri cercevesinde zarar vermeme
ilkesine aykirilik olusturmaktadir.

Hastanin beden mahremiyetine saygt ve bedeni konusunda-
ki kararlara saygr da mahremiyet hakk: ¢ercevesinde tip etiginde
onem tagimaktadir. Hastanin beden mahremiyetine saygt ve be-
deni konusundaki kararlarina saygt tip etigi ilkelerinden 6zerklik
ilkesi acisindan 6nemlidir. Kisinin kendi hayati konusunda karar
alabilmesi konusunda 6nemli islevlere sahip olan bu ilke”, beden
mahremiyetine saygtyt da gindeme getirmektedir. Zaman zaman
karsilasilabilen HIV testinin hastanin haberi olmadan uygulan-
mast, hastanin 6zerklik ve aydinlatilmis onam haklarinin ve temel
etik ilkelerinin ihlaline neden olur™.

34 Annas G.J., Glantz L.H., Meriner W.K.: The Right of Privacy Protects The Doctor-
Patients Relationship. JAMA, 858-861 February 9, 1990:263-6 s. 859.; E.Aydin:
Tip Etigine Giris. 1. Baski, Pegema Yaymncilik, Ankara, Subat 2001.s. 78.

35 Ersoy N.: Tibbi Gizlilik Ilkesi. Sendrom: 10: 4: 5. 24-28:1998. s. 24-25.

36 L.O.Gostin: a.g.m. 3015-3021.

37 EAydin:a.ge.s. 47.

38 S. Gorkey, Tibbi Etikte Ozerklik Ilkesi ve HIV Testi. Medikal Dergi, say. 104, Aralik
— Ocak, 1995, s. 9.
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Hastaya ait kisisel ve tibbi bilgilerin gizliligi ile hastanin beden
mahremiyetine saygi ana basliklart altinda ele alinabilecek hasta-
nin mahremiyet hakki ve bunun sinirlarinin belirflenmesi konula-
rinda tip etiginde farklt yaklasimlarda olsa hastalarin mahremiyet
hakkina saygi tip etiginde 6nemle benimsenmis ve uygulanmasi
onemle kabul edilmis bir haktir®. Hatta hekim hasta iliskisinin en
onemli boyutu olarak degerlendirilmistir®.

Gunimiizde tasidigi 6nem nedeniyle saglik hizmeti veren mes-
leklerin deontolojisinde 6nemli bir yer tutan sir saklama konusu,
saglik hizmetlerindeki 6nemi nedeniyle bazi tlkelerin yasalarinda
da yer alir'. Gunumuzde de tip etigi ile ilgili belgelerde ve meslek
deontolojisi ile ilgili yasal diizenlemelerde hekimin sir saklamast
ile ilgili maddeler vardir*’. Bu baglamda saglik hizmetlerinde mah-

39 N.Ersoy: a.g.m. s.25.
40 Annas G.J., Glantz L.H., Meriner W.K.: The Right of Privacy Protects The Doctor-
Patients Relationship. JAMA, 858-861 February 9, 1990:263-6. 5. 859.

41 S. Donay, a.g.e., s. 37-43.

42 Diinya Tip Birligi 'nin 2. Genel Kurulu’'nda 1948 tarihinde Cenevre’de benimsenen
Cenevre Bildirgesi olarak bilinen Mesleki Baglilik Yemini, Bu birligin 22. (Agustos
1968, Sidney Avustralya) ve 35. (Ekim 1983, Venedik Italya) 46. (Stokholm 1994)
Genel Kurullarinda gelistirilmistiv. Bu yeminde “Bana verilmis olan sirlara, has-
tanin oliimiinden sonra bile saygi gosterecegim” ifadesine yer verilmistir. Yine Ayni
Birligin 3. Genel Kurulunda (Ekim 1949 Londra Ingiltere) benimsenmis olan Ulus-
lararasi Tibbi Etik Kodu: 22. (Agustos 1968, Sidney Avustralya) ve 35. (Ekim 1983,
Venedik Italya) Genel Kurullarinda gelistirilmistir. Bu belgede “Hekim hastanin
oliimiinden sonra bile, hasta hakkinda bildigi her seyle ilgili biitiin gizliligi stirdii-
recektir” denmektedir. Diinya Tip Birligi 'nin 17. Genel Kurulunda (Ekim 1963 New
York ABD) benimsenen 35. Diinya Tip Birligi Genel Kurulunda (Ekim 1983, Venedik
—ltalya) gelistirilen 6. ilkesinde hekim hasta iliskisinin gizlilik yoniiniin her zaman
herkes tarafindan kabul edilmesi gerektigi ve yetkililerin bu ilkeye saygr gostermesi
gerektigi belirtilmistir. Diinya Psikiyatri Birliginin Hawaii Bildirgesinde 1977 (Ho-
nolulu) Hastanin Psikiatrsitine verdigi bilgilerin gizli kalmasi gerektigi belirtilmis-
tir. Ancak hastanin bilginin verilmesine izin verdigi durumlarda ya da kamu yarari-
min bulundugu durumlarda hasta sirlarimin agiklanabilecegi belirtilmistiv. Klinik ve
terapotik arastirmalarda da hastanin gizliliginin korunmasi gerekir. Hasta iizerine
psikiyatrik bilginin ¢ogaltilmasi e dagitilmast hastamin una katilmasini gerektirir.
Hastayr derste tanmitmak hayat hikayesini paylasmak hastanmin rizasiyla olanakli-
dir: Ingiliz Tip Birligi (British Medical Association) 1959°da yaynladigi ilkelerde
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remiyet hakki saglik hizmetlerinde temel bir insan hakk: olan 6zel
hayatin gizliligine saygt hakkinin bir gbrintisti olarak kendini
gosterir. Kisinin saglik hizmetlerinde bireylerin 6zel hayatlarina
saygl hakk: saglik hizmetlerinin yiritilmesinde 6rnegin hekim-
hasta iliskisinde gtiven acisindan da 6nem tastmaktadir®.

Saglik Hizmetlerinde Ozel Hayatin Gizliligi Hakkinin
Sinirlari ve Kargilagilan Etik /Yasal Sorunlar

Saglik hizmetlerinde hasta haklari, saglik calisani-hasta iligki-
sinde giiven, hastanin etkin bir tedavi alabilmesi konularindaki
islevi ve 6nemi nedeniyle hastanin 6zel hayati ile ilgili bilgilerin
(sir) actklanmamasi genel bir kural olmustur. Bu kuralin saglik
hizmetlerinde sinirlarinin belirlenmesinde farklt yaklasimlar bu-
lunmaktadir. Bunlardan ilki hastanin sitlarinin her kosulda sak-
lanmast gerektigini savunan yaklasimdir*, Tkinci yaklasimda ise
hastanin sirlarinin yasalarin 6ngordiigii hallerde ve toplumun
yararinin s6z konusu oldugu hallerde meslek sirrinin agtklanabi-
lecegi belirtilmektedit®. Benzer sekilde Turk Tabipler Bitliginin
Hekimlik Meslek Etigi Kurallarinda hastanin sirrinin saklanma-

hekimin meslegini yiiriittiigii siiregte 6grendigi bilgileri gizli tutmast gerektigi be-
lirtilmistiv. Hastanin izni olmadan bu bilgilerin agiklanamayacagi Modern haya-
tin bu prensibi uygulamakta zorluklara neden oldugu belirtilmistiv. Bu zorluklarin
asimast igin yasal diizenlemelere gidilmesi gerektigi belirtilmistir. Bu belgeye her
zaman hastanin yararina ve hastanin bilgilerini korumayr amaglayan bir yaklagimin
korunmasi gerektigi savunulmustur. 1971 °de bu belgeye yapilan ekte, hastaya en uy-
gun tedavinin saglanmasi igin iigiincii kisilerin bilgilendirilmesi gerekiyorsa ii¢tincii
kisilere agiklanabilecegi ifade edilmistir. Ancak hastanin kabul etmemesi durumun-
da hastanin talebine aynen uyulmasi gerektigi belirtilmistir.”

43 G. Sert: Hasta Haklart —Uluslararasi Bildirgeler ve Tip Etigi A¢isindan- Babil Ya-
yinlart 2004 Istanbul . s. 180.

44  R.M.Veatch, Case Studies in Medical Ethics. Second printing, Harvard University
Press, Cambridge, Massachusetts, 1978. s. 117.

45 R.M.Veatch, Case Studies in Medical Ethics. Second printing, Harvard University
Press, Cambridge, Massachusetts, 1978. s. 117.
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st durumunda hastanin ya da 6teki insanlarin yasamini tehlikeye
sokmasi durumunda ya da yasalarin 6ng6rdigi durumlarda sirla-

rin a¢iklanabilecegi belirtilmistir*.

Guntmiuizdeki yasal diizenlemelere bakilirsa hastaya ait bilgile-
rin actklanmamasinin her kosulda gegerli olmast miimkiin goriin-
memektedir. Yasal diizenlemelerde hakli bir menfaate dayanarak
saglik hizmetlerinde de meslek sirrinin agiklanabilecegi belirtilir.
Hakli menfaat, hastanin yararindan daha tstiin bir yararin ortaya
¢tkmast hallerinde s6z konusu olur. Cok sik rastlanmasa da toplu-
mun yarari adina hasta sirrinin agtklanmast kabul edilebilir®’. Ge-
rekli bilginin actklanmamasi hasta veya baska kisileri 6lim veya
ciddi bir zarar ile karst karstya birakirsa, yapilacak olan agiklama
kabul edilebilir. Bu durum hekimin sadece hastaya karst degil top-
luma karst da 6devi oldugu gerekgesine dayandirilit®. Buna gore
hastanin baskasina veya kendisine ciddi olarak zarar verebilecegi
durumlarda, hekimin yasal agidan yetkili olanlari bilgilendirerek
tehlikede olanlari korumak adina hasta sirrinin aciklanmast etik
ve yasal acidan kabul edilebilir®. Ornegin kamu yarart icin sag-
lik meslek mensuplarinin sug ihbarinda bulunmasi ya da kamu
sagligl icin bulasict hastaliklari bildirim yasalar tarafindan 6ng6-
rilmektedir.

Meslek sirrinin agiklanmast halinde hastaya yarar saglanacagt
durumlarda da meslek sirrinin aciklanip aciklanmamasi gindeme

46 Tiirk Tabipler Birligi Hekimlik Meslek Etigi Kurallari, Tiirk Tabipler Birligi Merkez
Konseyi, Yorum Matbaacilik, Ankara 2002. s. 10.

47 Confidentiality. Dictionary of Medical Ethics. Revised and Enlarged Edition. Ed. By
A.S. Duncan — G. R. Dunstan — R. B. Welbourn. Darton Longman & Todd., London
1981 s. 105

48 J.K.Mason — R. A. McCall Smith — G.T. Laurie, Law and Medical Ethics., 6th Ed.
LexisNexis Butterworths London 2003., s. 246.

49 American Medical Association, Council on Ethical and Judicial Affairs. Code of
Medical Ethics. Current Opinions with Annotations. 1994.s. 71 - 72
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gelebilir. Ornegin hastanin bakiminin yapilabilmesi icin aile fert-
lerinin bilgilendirilmesi gerekebilir.

Saglik hizmetlerinde meslek sirrinin agiklanabilmesine imkan
veren Ustlin menfaatin varliginin ve sinrlarinin belirlenmesi glic
bir konudur. Bu da saglik meslegi mensuplarini bazi ikilemlerle
karst karstya birakmaktadir. Ornegin meslek sirinin actklanmast
halinde hastanin zarar gérebilecegi durumlarda meslek mensup-
lar1 etik ilkeler ve deontolojik kurallar geregi hastanin yararint sag-
lama ve ona zarar vermeme ile yikiimludur. Ancak tstin yararin
bulundugu durumlarda ya yasalarca hastanin sirrint agiklamaya

zorlanmakta®

ya da yasalarca zorlanmasa bile toplumun yararina
olan sorumluluklari nedeniyle hastanin yararint g6z ardi ederek

toplumun yarari i¢in agtklama ihtiyact hissetmektedir.

Her seyden 6nce, meslek sirrinin agiklanmast ile beklenen/
saglanacak yarar ile sir sahibine verilecek zarar arasindaki ora-
nin belirflenmesi gerekir®. Etik ilkeler sorumluluk olarak meslek
sirrinin agitklanmasinda da sinirlar hastanin en az zarar gérecegi
sekilde tutulmalidir. Ornegin taninabilecek iiciinci bir sahisa cid-
di bir tehlike olasiligl, hastanin zarar verme olasiliginin ytksek
olmast, tehlikede oldugu distunilen kisinin bilgilendirilmesi du-
rumunda kisinin zarardan korunmak icin 6nlem almasinin olast
oldugu durumlar, yasal zorunluluk, meslek sirrinin actklanabil-
mesinin gerekeelerini olusturur. Meslek sirrinin actklanmasina
karar verildiginde hastaya ait tim bilgi degil, actklama amacini
karsilayacak, stnirlt bilgi, sadece bu bilgi edinmesi gereken kisilere
verilmelidir®.

50 Tom L. Beauchamp, James F. Childress: Principles of Biomedical ethics. Fifth Edi-
tion, Oxford University Press, New York, 2001. 293-312.

51 Tom L. Beauchamp, James F. Childress: Principles of Biomedical ethics. Fifth Edi-
tion, Oxford University Press, New York, 2001. s. 297

52 B. Lo, Resolving Ethical Dilemmas. A Guide for Clinicians., 2nd ed. Lippnicott
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Hastaya ait sirlarin saklanmast ile diger kisilerin veya toplu-
mun korunmasinin 6ncelik kazanmast konusunda klinisyenler
ikilem yasayabilirler. Buradaki ikilem, hekimin hastanin sirrin
saklama 6devi ile hekimin diger kisileri uyarma 6devi arasindaki
etik ikilemdir. Bu ikilem 6zellikle hastanin diger kisilere zarar ver-
me olasiliginin veya durumunun diger kisileri etkileme olasiliginin
bulunmasi durumunda ortaya ¢ikar. Hastanin esine veya cinsel
partnerine hastaliginin bildirilmesi bu ikilemlere 6rnek olusturur.
Bunun yani sira “bildirimi zorunlu hastaliklar” arasinda bulunan
hastaliklarin tanist hekime hastanin ilgili makamlara bildirimini
yasal bir gorev olarak yukler®. HIV/AIDS gibi damgalanmay:
da beraberinde getirebilen hastaliklar ile baskalarina siddet uygu-
lama ve zarar verme olasiligi olan psikiyatrik sorunlarin bildiri-
minde hekimler hastanin sirrinin korunmast konusunda 6nemli
ikilemlerle karst karstya kalirlar™.

Meslek sirrinin agiklanmasinda etkin olan yasal diizenlemele-
rinde icerigi hastanin ve kamunun yararinin/zararinin dengelen-

Williams & Wilkins, Baltimore 2000, s. 45; European Standards on Confidentiality
and Privacy in Healthcare, Queens University Belfast.; European Guidance for He-
althcare Professionals on Confidentiality and Privacy in Healthcare, Queens Uni-
versity Belfast.; Saghk Calisanlart Igin Saghik Hizmetinde Gizlilige ve Mahremiyete
Iliskin Avrupa Rehber Kurallari ¢ev: Tolga Giiven. Istanbul, Mayis 2006.

53 HIV/AIDS bir ¢ok iilkede “oldugu gibi iilkemizde de bildirimi zorunlu hastaliklar
arasindadir. Saglik otoritelerinin hastaligin yayilmasi ile ilgili epidemiyolojik bil-
gilere gereksinimi vardir. Bu nedenle HIV pozitif vakalarinin ve AIDS hastalarinin
saglik Bakanligina Bildirilmesi gereklidir.” Bakanliga bildirimde kullanilan kodla-
ma yontemi ile hastamin kimligi gizli tutularak ve ozel hayatina miidahale engel-
lenmistir. Bilgilerin iigiincii sahislara verilmesinin yasaklanmas: da uygulama HIV/
AIDS’le yasayanlar a¢isindan daha da olumlu bir uygulama haline getirmistir. Bkz.
AIDS’in Onlenmesinde Insan Haklarinin ve Kamu Ozgiirliiklerinin Korunmast. Ulu-
sal AIDS Komisyonu, diizenleyen M. Cokar, Asama Matbaast, Istanbul 1999 5.32-33;
Konu ile ilgili genelge 7.10. 1985 tarihli ve 3765 sayili bakanlik genelgesidir.,; Yetkili
makama bildirim konusu ile ilgili sakincalar i¢in bkz. §. Gorkey, AIDS Hastaligi ve
Getirdigi Etik Sorunlar. a.g.e. s. 169-170.

54 Confidentiality. The New Dictionary of Medical Ethics. Ed. By K.M.Boyd — R. Higgs
—A. J. Pinching. BMJ Publisihing Group., London 1997.
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mesi a¢isindan 6nem tasimaktadir. Cinkt meslek etigi agisindan
tartismali da olsa yasal diizenlemeler meslek sirrinin actklanmasi
yukimliligi getirmisse saglik meslegi mensuplart buna uymakla
yukimlidir. Yasada yer alan zorunluluga uymamak mutlaka ya-
sal sorumlulugu gerektirecektir. Saglik calisant ile hasta arasindaki
iliskide saglik calisaninin actklama yapmasint gerektiren bir yasal
yukimlilik giindeme geldiginde saglik calisaninin hasta ve veya
yasal temsilcisi ile durumu paylasmast gerekir. Uciinci kisilere
actklamalar yapilirken sinirlt bilgi verilmesi gerekir. Bu cercevede
saglik calisani hasta ile ilgili bilgileri yasal olarak paylasmak duru-
munda kalabilecekleri durumlar konusunda bilgi sahibi olmalidir.
Bir bilgiyi paylasmak durumunda olup olmadiklart konusunda
tam bilgiye sahip olmalilar®.

Kamu yarar: gibi iistiin bir yararin saglanmasi amacryla mes-
lek sirrinin agiklanmasini 6ngoren hikimlerin tip etigi ilkelerine
uygun bir icerik tasimasi gerekmektedir. Meslek sirrinin agiklan-
masinin bir istisna oldugu ve bunun tek gerekcesinin hastanin
yararindan daha Ustiin bir yararin saglanmasinin gerekliligi g6z
ontinde bulundurulmalidir. Bununla beraber meslek sirrinin actk-
lanabilecegi durumlarin 6zel hayatin ihlali sonucunu dogurabi-
lecegi gerceginden hareketle yasal diizenlemelerde ve agik¢a si-
nirlanmast gereklidir. Saglik meslegi mensuplarina 6znel kosullar
ile ilgili meslek etigi ve deontolojisi ¢ercevesinde karar verebil-
me hakkinin da g6z 6nitinde bulundurulmast gerekmektedir. Bu
saglanmadiginda meslek mensubu meslek etigi ve deontolojisine
aykirt tutumlar igerisinde bulundugunu dustinerek yasal yikim-
lulugiind yerine getirmektedir.

55 European Standards on Confidentiality and Privacy in Healthcare, Queens Univer-
sity Belfast.; European Guidance for Healthcare Professionals on Confidentiality
and Privacy in Healthcare, Queens University Belfast.; Saglik Calisanlar I¢in Sag-
ik Hizmetinde Gizlilige ve Mahremiyete Iliskin Avrupa Rehber Kurallari gev: Tolga
Giiven. Istanbul, Mayis 2006.
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Hastanin zarar gérmesinin 6nlenmesi agisindan da meslek
sirrinin agitklanmasinda agtklamanin yapilmast ya da yapilmama-
st durumundaki yarar zarar dengesi gozetilmelidir. Hastaya za-
rar vermemek icin gizli bilgilerin agiklanmasinin hastaya yarar
saglamak icin actklanmasindan daha hos gorilecegi ileri sturilir.
Zarardan korumakla, yarar saglamak arasindaki tercih yapilirken
sirrin aciklanmasiyla hastaya saglanacak yarar hastanin gorecegi
zarardan daha fazla ise hastaya ait aciklanmamalidir. Bu deger-
lendirmenin yapilmasinda hastanin 6znel ve nesnel kosullari iyice
degetlendirilmelidir™
tinda bulunan ¢ikarin 6nemi bir 6l¢ii olusturabilir. Kisinin yasami
veya fiziksel ya da psikolojik bitunligt tehlike altinda ise actklama
yapilmast daha kolay haklt ¢ikartilabilir. Zararin ne zaman olusa-
bilecegi konusu da 6nemlidir. Ornegin iiciinci kisinin korunmast
icin derhal bir 6nlem alinmasi gerekiyorsa bilginin agiklanmast
hakli ¢ikartilabilir. Ancak gelecekte bir tehlike yaratabilmesi ih-
timali Uzerinden bir actklamanin yapilmasinin haklt ¢ikartilmast

. Ornegin bilgi verilmemesi halinde risk al-

daha giictir. A¢tklama yapilmadan zararin 6nlenmesi mimkin
degilse acilmanin yapilmast hakli gérulebilit™. Be degerlendirme-
ler bir kimsenin HIV tasidigint bilmesi gereken kisiler kimlerdir?
Tartismasinda 6nem kazanmaktadir. Bu kisileri uyarma zorun-
lulugu var mudir? Uyarma zorunlulugu varsa kimindir ve hangi
sartlarda? Gibi sorularin yanitlar ile ilgili 1996 yilinda Birlesmis
Milletler Insan Haklari Komisyonunun Cenevre’de gerceklestir-
digi “Tkinci Uluslararast HIV/AIDS ve Insan Haklart Toplantist”
sonucu bazt karatlar alinmistir.™ Buna gore saglik personelleri

56 Tom L. Beauchamp, James F. Childress: Principles of Biomedical ethics. Fifth Edi-
tion, Oxford University Press, New York, 2001. 293-312.

57 European Standards on Confidentiality and Privacy in Healthcare, Queens Univer-
sity Belfast.; European Guidance for Healthcare Professionals on Confidentiality
and Privacy in Healthcare, Queens University Belfast.; Saglk Calisanlart Igin Sag-
ik Hizmetinde Gizlilige ve Mahremiyete Iliskin Avrupa Rehber Kurallari ¢ev: Tolga
Giiven. Istanbul, Mayrs 2006.

58 Bkz. AIDS’in Onlenmesinde Insan Haklarinin ve Kamu Ozgiirliiklerinin Korunma-
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“HIV porzitif bireylerin 6zgiin durumlarini ve mensubu olduklari
meslegin etik ilkelerini g6z 6niine alarak durumdan HIV pozitif

bireylerin es(ler)ini haberdar etmeye karar verebileceklerdir.””>

Yeterli olmayan bir hastanin yararinin saglanmasi i¢in de has-
taya ait bilgiler aciklanabilir. Hastanin ¢ikarlarinin en iyi sekilde
korunmasi i¢in yapilan agiklamalar hakli g6rilebilir. Burada yapil-
mast gereken degerlendirme hastanin bilgilerinin agtklanmamast
halindeki yararlar ile agiklamanin yapilmast halindeki yararlardir.

Tip etigi ilkelerinden zarar vermeme, yararlilik, 6zerklik ilke-
leri acisindan ikilemler getiren meslek sirrinin actklanmasi ile il-
gili durumlarda 6znel kosullar igerisinde bu ilkelerin g6z 6niinde
bulundurularak hareket edilmesi, bunu saglayacak diizenlemelere
gidilmesi, kamu - kisi yarar/zarar dengesinin saglanmasinda bu-
yuk role sahip olacaktir. Saglik hizmetlerinde meslek sirrinin sak-
lanmasinin bazi istisnalarinin bulundugu belirtilmisti. Bunun en
bilinen 6rnegini bulasici hastaliklar olusturur®. Bulagici hastalik-
larin bildirimi toplum sagligi ve birey haklart arasindaki dengenin

saglanmasinda guiclukler iceren bir konudur.

st. Ulusal AIDS Komisyonu, diizenleyen M. Cokar, Asama Matbaas, Istanbul 1999
5.33-34.

59 Bkz. AIDS’in Onlenmesinde Insan Haklariin ve Kamu Ozgiirliiklerinin Korunma-
st. Ulusal AIDS Komisyonu, diizenleyen M. Cokar, Asama Matbaasi, Istanbul 1999
5.33-34.; Es(ler)in haberdar edilmesi icin gereken sartlar igin bkz. AIDS’in Onlen-
mesinde. s. 34.

60 Confidentiality. Dictionary of Medical Ethics. Revised and Enlarged Edition. Ed. By
A.S. Duncan — G. R. Dunstan — R. B. Welbourn. Darton Longman & Todd., London
1981 5. 105
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Tiirkiye’de Saglik Hizmetlerinde Ozel Hayatin
Gizliligi Hakkin Sinirlayan Bazi Durumlar ve
HIV’le Yagayanlar A¢isindan Getirdigi Etik Sorunlar

Yasal diizenlemeler bazi hallerde kisinin 6zel hayatinin gizliligi
hakkina aykirilik olustursa da bazi bildirimlerin ya da agiklamala-
rin yapilmasini gerekli kilar. Bir sugun, bulasict hastalin bildiril-
mesi gibi kamu yararint gerektiren durumlarda ya da ilgili kisinin
yararinin korunmast igin 6zel hayatina midahalenin gerektigi du-
rumlarda yasal diizenlemeler 6zel hayatin gizliligi hakkina muda-
haleye neden olacak hiikiimler icermektedir.

1982 Turkiye Anayasasinda, kamu sagligina dayanarak kisi
hak ve 6zgtirliklerinin sinirlanabilecegi belirtilmistir. Kamu sag-
lig1 “topluluklarin bulasict ve salgin hastaliklardan korunmasi ve
toplumun saglik kosullart i¢inde tutulmast” olarak tanimlanmus-
tir. Anayasa’ya gore toplumun bulasict hastaliklardan korunmast
ve toplumun saglik kosullart i¢inde kalmasini saglamaya yonelik
onlemlerin alinmast amaciyla kisi hak ve 6zgurlikleri sinirlana-
bilecektir®. Bu kapsamda, bireyleri tedaviye ya da sagliklari ile
ilgili belli davranislara zorlanmas, kisilerin hastaliklart konusunda
kamuya ya da ilgili kisilere bilgilerin actklanmas1 gibi konular de-
gerlendirilebilit®. Burada temel yaklasim kisinin yarari ile toplum
yarari arasindaki dengede toplum yararinin énde tutulmasidir.

Bu baglamda Turk Hukukunda Umumi Hifzissthha Kanunu
(UHK) bazi bulasict hastaliklarin bildirimini zorunlu tutmaktadir.
Sitma Imhast Kanunu gibi yasalarda benzer bildirim yiikiimliiliik-
lerine yer verilmistir.

61 S. Uzeltiirk: a.g.e. s. 69-70.
62 S. Uzeltiirk: a.g.e. s. 75.
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Bulasict hastaliklarin bildirimi konusu, tip uygulamalari agsin-
dan degerlendirildiginde, hastaya ait sitlarin saklanmasi ile diger
kisilerin veya toplumun korunmasinin 6ncelik kazanmasi konu-
sunda klinisyenler ikilem yasayabilirler. Buradaki ikilem, hekimin
hastanin sirrint saklama 6devi ile hekimin diger kisileri uyarma
Odevi arasindaki etik ikilemdir. Bu ikilem 6zellikle hastanin diger
kisilere zarar verme olasiliginin veya durumunun diger kisileri et-
kileme olasiliginin bulunmast durumunda ortaya ¢ikar. Hastanin
esine veya cinsel partnerine hastaliginin bildirilmesi bu ikilemlere
ornek olusturur. Bunun yani sira “bildirimi zorunlu hastaliklar”
arasinda bulunan hastaliklarin tanist hekime hastanin ilgili ma-
kamlara bilditimini yasal bir gérev olarak ytukler. HIV/AIDS gibi
damgalanmayt da beraberinde getirebilen hastaliklar ile baskala-
rina siddet uygulama ve zarar verme olasiligt olan psikiyatrik so-
runlarin bildiriminde hekimler hastanin sirrinin korunmast konu-
sunda 6nemli ikilemletle karst karstya kalitlar®. Hekimin hastanin
gizli yasamina ait bilgiyi actklama hakkinin ya da zorunlulugunun
bulundugu hallerde hekim gizli bilgiyi a¢iklamadan 6nce alterna-
tif olabilecek yollarda aramalidir. Ornegin hastaya ait olan gizli
bilgiyi disartya agtklamayr hastanin kendisinden isteyebilir.

Hastanin sirrinin  aciklanabilmesine neden olabilecek bazi
hikiimler de Tibbi Deontoloji Tuztugi’nde ve Hasta Haklar
Yonetmeligi'nde bulunmaktadir. T1p etigi ve deontolojisi agisin-
dan ve Turk Medeni Yasasi agisindan elestiriye actk olsalar da
bu hiikiimler uygulama alanina sahiptir. Ornegin Hasta Hakla-
11 Yonetmeligi 15/T’e gore hastanin saglik durumu ve kendisine
uygulanacak miidahalelerle ilgili bilgi alma hakk: vardir. Bu hak
hastanin 6zel yasamina ve 6zerkligine sayginin bir sonucu olarak

63 Confidentiality. The New Dictionary of Medical Ethics. Ed. By K.M.Boyd — R. Higgs
—A. J. Pinching. BMJ Publisihing Group., London 1997.
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hastaya taninmustir. Bununla birlikte, yonetmelikte hastanin biz-
zat kendisinin bilgilendirilmesinin sart olmadigt bazi haller belit-
lenmistir. Yonetmelikte hastanin &gk, temyiz kudretinden yoksun
veya kusitl olmast hallerinde velisi veya vasisine bilgi verilebilecegi
hukmt yer alir (Madde 15/11). Bu hukiimdeki &gk kavramindan
ne anlasilacagi acgik degildir. Kigik ifadesinin 18 yasindan ktgtuk
her hastay1 kapsayacak sekilde kabul edilmesi, bircok hastanin bu
hakkinin ihlaline neden olabilir. Temyiz kudretine sahip olan an-
cak 18 yasini tamamlamamis kisilerin kisilik haklari ile ilgili olan
bu haktan mahrum birakilmast mesela 14-17 yaslart arasinda olup
HIV+ olan bir gencin durumu ile ilgili olarak bir baskasinin (ya-
kini, ailesi) bilgilendirilmesi bu maddenin amacina aykirt duser.
Medeni hukukta suzrls ehliyetsizlik statiisii (temyiz kudreti bulunan
kiictikler ve kisitlilardir) olarak kabul edilen bu ara statiide bulu-
nan kisilerin vicut butinligt gibi kendi kisiliklerine stk sikiya
bagli haklar konusunda tam karar verebilme yetkileri vardir.* Vii-
cut butiinligi ile de kisiye siki sikiya bagl haklardan oldugundan
bu kisilerin bu haklarindan mahrum birakilmast Turk Medeni
Kanun’a da aykiridir. Bununla beraber aile hastanin bakimint dist-
lenmisse ya da yas ki¢tkligi ya da akil hastaligt gibi nedenlerle
hasta bakima muhtag ise hastanin izni olmadan ailesine bu bilgi-
ler verilebilmelidir. Burada hastaya saglanacak yarar hastanin g6-
recegi zarardan ¢ok daha ytksektir. Zarar vermeme ve yararlilik
ilkeleri bunu gerektirebilir. Ancak bakimi ailesi tarafindan stle-
nilmeyen ya da ailesinden ayri yasayan miimeyyizlerin hastalikla-
rinin ailelerine bildirilmesi onlarin iznine baglt olmalidir.

Tibbi Deontoloji Tuzugtnun 14/2-3 maddesi ile Hasta Hak-
lar1 Yonetmeliginin 19. maddesi teshisin hastadan saklanabilecegi
bazi haller yer almaktadir. Bu maddelerde daha ¢ok taninin soy-

64 Medeni Kanun Madde 16.; Ayrica bkz. M. Ayan, Tibbi Miidahaleden Dogan Hukuki
Sorumluluk. Kazanct Matbaasi Ankara 1991, s. 11 ve 71.
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lenmesinin hastanin psikolojisi ve dolayistyla klinik tablosunun
daha kotilesmesi kaygisinin duyuldugu durumlarda degerlendi-
rilir. Oncelikle hastanin saglik durumu konusunda bilgi edinme-
si hakki cercevesin de etik sorunlara neden olan bu yaklasimda
hastanin 6zel hayatinin gizliligi konusunda da sorunlar ¢ikabil-
mektedir. Bu kuralin her hastalik i¢in gecerli olamayacaginin vur-
gulanmast gerekir. HIV/AIDS gibi bulasict hastaliklarda hastaya
konan tani konusunda hastanin mutlaka bilgilendirilmesi gerek-
mektedir. Ornegin HIV/AIDS’te hastaligin bagkalarina bulasma
riski bulundugundan taninin hastaya sdylenmemesi s6z konusu
edilmemelidir.®®

Hastaya gercegin sOylenmemesi hastanin 6zel hayatina saygi
hakk: cercevesinde yasal, etik, deontolojik, sorunlar olusturabile-
cektir. Hastanin hastaligi konusunda bilgi sahibi olma hakk: var-
dir ve bu bilginin bagkalarina séylenmemesini isteme hakki da
vardir. Ancak hastanin yarar1 distinilerek de olsa hastaya taninin
s6ylenmemesi hastanin hastaligint ve saglik durumunu 6grenmesi
hakki: ile ¢eliski olusturur. Bununla beraber genel olarak hastaya
hastaliginin séylenmemesi beraberinde hastadan baskasinin, has-
tanin hastaligi konusunda bilgilendirilmesini giindeme getirecek-
tir. Bu durum da hastanin mahremiyeti acisindan etik sorunlar
getirmektedir. Yonetmelik ve ttzikteki ilgili maddeler hastaya
actklanmasi halinde hastayt olumsuz etkileyebilecek teshisin has-
taya sOylenmemesi durumunda hastaligin hastanin ailesine actk-
lanabilme yetkisini hekime tanimistir. Ancak hastanin baskasina
bilgi verilmesini istemedigi durumlarda hekim bilgiyi baskasina
veremez. Hastanin bagkasina bilgi verilmesini talep ettigi durum-
larda bu kuralin kabul edilmesi gerekirdi. Hastaya ait bilgilerin
oncelikle hastaya aciklanmast kuraldir. Hastadan baskasina soy-

65 Bkz. AIDS’in Onlenmesinde Insan Haklarimin ve Kamu Ozgiirliikleri-
nin Korunmasi. Ulusal AIDS Komisyonu, diizenleyen M. Cokar, Asama
Matbaasi, Istanbul 1999 5.32-33.
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lenmesinin kuralinin hastanin talep ettigi durumlarla sinirli olma-
st gerekirdi.

Hastaya hastaliginin sdylenmemesi icerdigi hukimlerde hasta-
nin 6zerklik ve mahremiyet haklarina aykiriliklar vardir. Hekimin
hastanin durumunu hastaya séyleyip séylememe inisiyatifi olmasi
ile hastanin aksi bir talebi olmadikca ailesinin haberdar edilebil-
mesi hitkiimleri hastanin 6zerklik ve mahremiyet haklarina aykiri-
dir. HIV/AIDS olan bir hastanin ailesinin haberinin olmamasini
actkea talep etmedigi hallerde ailesinin haberdar edilmesi hasta-
nin 6zerklik ve mahremiyet haklarina aykiridir. Béyle bir bilginin
ancak hastanin istegi ile ailesine bildirilmesi gerekir.

Hastaya ait kayitlarin agiklanabilecegi durumlarin arasinda yar-
ginin talepleri de bulunmaktadir. Ancak yargt taleplerinin hasta
ile ilgili kayitlar konundaki taleplerinin sinirlarinin belirlenmesi
hastalarin 6zel yasamlarinin saglanmasi acgisindan 6nem tasimak-
tadir. Yargiya yanstyan durumlarda hasta dosyasinin yargiya su-
nulmasinda adaletin saglanmasi amaclanirken hastaya saglanan
yarar ile orantisiz bir zararin verilmesi de miimkiin olabilir. Or-
negin IHAM’a yanstyan bir olayda HIV ile yasayan basvurucu ve
esinin saglik durumlar ile ilgili belgeler mahkemede delil olarak
kullanilmak tizere istenmistir. Bu belgeler hekim tarafindan bas-
vurucunun izni olmadan verilmis ve belgeler mahkeme dosyasi-
na eklenmistir. Saglik bilgileri tizerindeki gizliligin on sene sonra
kalkmast nedeniyle mahkeme kararinda bagvurucunun kimligi ve
saglik durumu aleni olarak belirtilecektir. Basvurucu bu konulari
dava konusu yapmustir. Mahkeme basvurucunun hekiminin delil
sunma zorunlulugunu sézlesme ile uyumlu bulmustur. Basvu-
rucunun saglik raporlarina el konulmasint da tedbirin varilmak
istenen mesru amagcla orantili olduguna karar vermistir. Tibbt
verilerin on yil sonra aleni olmast noktasinda ise, bu siire icinde
o kisinin hala hayatta olma ihtimalinin olmasindan hareketle, bil-
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ginin daha uzun sire gizli kalmast gerektigini belirtmis ve s6zles-
meye aykiri bulmustur. Nihayet basinin da ulasabilecegi sekilde
temyiz mahkemesinin karar metninde basvurucunun kimligi ve
saglik durumunun yer almast mahkeme tarafindan 8.maddenin
ihlali olarak gorulmustar®.

Mahkeme bu kararinda kisisel ve tibbi bilgilerin korunmasi 8.
maddede yer alan 6zel ve aile hayatinin korunmasi kavrami icinde
yer aldigint belirtmistir. Mahkemeye gére “Saglik bilgilerinin giiven-
liginin saglanmas iiye devletler igin hayati bir onem tasimaktadr” Yine
mahkemeye gére “bu dnem sadece hastanin ozel hayatina sayge duyma
anlaminda degil genel olarak tip mesledi ve sagdlk hizmeti ile de ilgilidir.”
Mahkeme kisisel ve tibbi verilerin givenliginin saglanmamast du-
rumunda, tibbi yardima ihtiyaci olanlarin tibbi yardimdan uzak
durabilecegini belirtmistir. Mahkeme ayni kararinda bu durumun,
sadece s6z konusu kisilerin sagligini tehlikeye atmakla kalmaya-
cagint bulasict veya salgin hastalik halinde, toplumun sagligini
da tehlikeye atacagini vurgulamistir. Kararda, Avrupa Konseyi
bunyesinde kabul edilen iki belgeye géndermede bulunulmustur.
Bunlardan ilki Turkiye’nin de taraf oldugu “Awvrupa Konseyi 1981
Kigisel Nitelikteki Verilerin Otomatik Lsleme Tabi Tutulmast Karsisi-
da Sabislarin Korunmasima Dair Sozlesmesi” ifincisi Avrupa Konseyi
Bakanlar Komitesi Tavsiye Karart (R89/149 Ve Saglik Hizmeti
Ve Sosyal Alanda HIV Enfeksiyonunun Etik Konulari). Mahke-
menin bu yaklasiminin amacinin 8. madde araciligi ile Avrupa
Konseyi bunyesindeki metinlerin etkili hale getirilmesi oldugu
belirtilmektedir®.

66 S. Uzeltiirk: a.g.e. s. 189-190
67 S. Uzeltiirk: a.g.e. s. 189-190
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SONUC:

Saglik hizmetlerinin sunulmasinda 6zel hayatin gizliligi has-
talarin kisilik haklart acisindan 6nemli islevlere sahiptir. Bu hak-
kin kapsaminin ve sinirlarinin belirlenmesinde giicliikler bulunsa
da bu hakkin saglik hizmetlerinde 6nemli ilkelerden biri olarak
tanimlanmast ve bu cercevede tip etigi ilkelerine uygun dizen-
lemelre gidilmesi gereklidir. HIV pozitif gibi ayirimcilik ve dam-
galanmay1 getirebilecek durumlarda daha duyarli yaklagimlarin
gindeme getirilmesi kisilik haklarinin korunmasina katk: sagla-
yacaktit.
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HIV/AIDS
ve
Hasta Haklari

Y.Tung Demircan, LL.B., Ph D.
I.U. Adli Tip Enstitiisii

Saghik Hakk:

Cagimiz insan haklart ¢agidir ve bu anlamda insan haklart bag-
lig1 altinda yer alan en 6nemli hak; “yasama hakki” ve bunun en
dogal uzantist ise “saglikli yasama hakki”dir. Bu hak BM Insan
Haklar1 Evrensel Bildirgesinde ve daha sonra ilan edilen bir ¢ok
bildirgede ve sozlesmelerde taninmis, tanimlanmis ve giivence
alttna alinmistir. Turkiye Cumhuriyeti’nin 1924 tarihli Anayasa-
sinda sagliklt yasam hakk: konusunda bir hiikiim bulunmaz iken,
1961 ve 1982 Anayasalarinda saglik hakk: tanimlanmis ve bunu
saglamak Devletin gorevleri arasinda sayilmustir. Saglkli yasam
hakki, saglik hizmetleri alaninda yansimasint hasta haklart ile bul-
maktadir. Saglik Bakanligs tarafindan 01.08.1998 tarihinde yayim-
lanan Hasta Haklar1 Yonetmeligi’nde hasta; “saglik hizmetlerin-
den yararlanma ihtiyact bulunan kimse”, hasta haklar1 ise; “saglik
hizmetlerinden faydalanma ihtiyact bulunan fertlerin, sirf insan
olmalar1 sebebiyle sahip bulunduklart ve T.C. Anayasasi, millet-
lerarasi antlasmalar, kanunlar ve diger mevzuat ile teminat altina
alinmis bulunan haklar1” seklinde tanimlanmustir.
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Hasta Haklarinin Temel Bagliklar:

Yukarida dayanagi ve temelleri belitflenmeye calisilan hasta
haklarinin neler oldugu, gerek uluslararast ve gerekse ulusal alan-
da tartistlmis ve halen dahi tartisilmaktadir. Bu baglamda ortaya
cikan ilk yazili belge, 1981 yilinda Diinya Hekimler Birligi’nce ka-
bul edilen Lizbon Hasta Haklar Bildirisidir. Bu bildirinin arkasin-
dan konu daha ayrintili ve kapsamli olarak “Diinya Saglik Orgiitii
Avrupa Burosu” tarafindan diizenlenen bir toplantida tartisilmis
ve Amsterdam Bildirgesi olarak bilinen “Avrupa’da Hasta Hak-
larinin Gelistirilmesi Bildirgesi” kabul edilmistir. Bu bildirgede
hasta haklarinin temel basliklari; bilgilendirme, onam(riza), mah-
remiyet ve Ozel hayata saygt, bakim ve tedaviye ulagsma ile bagvu-
ru hakki olarak tespit edilmistir.

Esasen bu kavramlar kendi zitlarint da icinde barindirmakta ve
agirlikli olarak hangi noktalarda hastalarin haklarinin ihlal edildigi
ya da edilebileceginin altt ¢izilmektedir. Saglikli olabilmenin gerek-
tirdigi hizmetlerin kullanilabilmesi i¢in, bu hizmetlerin tanimlanmis
birer hak olmalart yeterli degildir. Toplumda yasayan her bireye ay-
ricalikstz olarak ve esit bir bicimde bu haklardan yararlanabilecek-
leri bir ortam yaratilmalidir. Aksi halde yukarida hak olarak zikredi-
len durumlar birer ihlal olarak karsimiza ctkabilecektir.

Gergekten de, durum ilkemiz gergekleri ve saglik sistemi
tahtinda degerlendirildiginde, toplumda tim bireylerin bakim ve
tedaviye ulasma hakkinin varligindan s6z etmek hi¢ de gercekei
olmayacaktir. Hasta haklarinin temelinde oturan bakim ve tedavi
hakkina ulasamayan kimsenin, bilgilendirilme, onam ya da mah-
remiyet gibi haklarindan s6z etmek ise mimkiin degildir.

Devletin hasta haklar1 ile ilgili sorumluluklarinin sinirlarini be-
lirlemeye yardimct olan dikkate deger diger bir belge ise, 2002 y1-
linda Avrupa Birligi Parlamentosunun olusturdugu komisyon ta-
rafindan hazirlanan “AB Hasta Haklar1 Ana S6zlesmesi”dir. Her



Pozitif Yazilar 231

ne kadar simdilik bir baglayiciligi olmasa da Avrupa Anayasasinin
6n hazirligt olarak kabul edilebilecek ve Avrupa birligi tye tlkele-
ri tarafindan imzalanan bu sozlesme, AB aday tlke statiisindeki
Thurkiye tarafindan 6nemsenmelidir. Zira Tturkiye, AB’ne tam tye
olma amaciyla 24 Mart 2001 tarihli Resmi Gazetede yayinlanan
“Avrupa Birligi Miiktesebatinin Ustlenilmesine Iliskin Ulusal
Program” kapsaminda saglik alaninda AB standartlarina uymayi
ve mevzuatint bu dogrultuda gelistirmeyi kabul etmistir.

AB Hasta Haklar1 Ana S6zlesmesi’nde (2002) hasta haklart 14
baslik altinda toplanmaktadir: “Hastaligin 6nlenmesi (korunma),
Saglik Hizmetine Ulasim, Aydinlanma, Onam, Hekimini Se¢me,
Ozel Hayata Saygi, Hastanin Zamanina Sayg, Kalite Standart-
larina Uygunluk, Guvenlik, Yeniliklerden Yararlanma, Gereksiz
Acidan Kurtulma, Kisisellestirilmis Tedavi, Sikayet, Tazminat”

Bu ana bagliklar incelendiginde ikili bir ayrim yapmanin miim-
kiin oldugu gorilmektedir. Birinci ayirimda; saglik hizmetine ulas-
makla ilgili haklar (Hastaligin 6nlenmesi, Saglik hizmetine ulasim,
Hekimini se¢me, Yeniliklerden yararlanma) incelenirken, ikinci ayi-
rimda ise; saglik hizmetine ulastiktan sonra s6z konusu olan haklar
(Aydinlanma, Onam, Ozel Hayata Saygt, Hastanin zamanina saygi,
Kalite standartlarina uygunluk, Guivenlik, Gereksiz acidan kurtul-
ma, Kisisellestirilmis tedavi, Sikayet, Tazminat) yer almaktadir.

Birinci ayirimda sayilan haklarin gerceklesmedigi bir ortam-
da, yani saglik hizmetine ulasma noktasinda sikintillarin oldugu
durumlarda, bilgilenme, r1za, giivenlik gibi saglik hizmetlerinin
sunumu sirasinda s6z konusu olan haklardan bahsetmek pratik
olarak miimkin olmayacaktir.

HIV/AIDS ve Hak Ihlalleri

Insan Kaynagini Gelistirme Vakfi Tarafindan hazirlanan ve
Tirkiye Ulusal AIDS Komisyonu yayini olarak sunulan 1999 ta-
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rihli; “AIDS’in Onlenmesinde Insan Haklart ve Kamu Ozgiir-
liklerinin Korunmast” basliklt raporda belirtildigi tzere HIV/
AIDS’le yasayan ya da hastalik kaynagt olarak suglanan insanlar
ayrimciligin ¢ok ¢esitli tiirleri ile karst karsiyadir. Bu yanlis uygula-
malar, kisilerin gtinliik yasantilarinin her alaninda ve geleceklerini
de etkileyecek sekilde siirmektedir;

- HIV/AIDS ile yasayanlara bazi klinikler saglik hizmeti sun-
may1 reddetmektedir. Ne yazik ki tilkemizde HIV pozitif anne-
ler bebeklerini dogum servisleri yerine ilgisiz birimlerde diinyaya
getirebilmektedir. HIV pozitif oldugu bilinen bir kimsenin dis
tedavisi olmast gercek bir sorundur.

- HIV porzitit ebeveynleri nedeniyle ya da kendisi HIV pozitif
oldugu icin egitim hakk: elinden alinmak istenen 6grenciler daha
simdiden tlkemizin glindemindedir.

- HIV porzitif olmast nedeniyle insanlarin islerine son verile-
bilmektedir.

- Seks iscilerine, onaylari alinmadan ve danismanlik verilme-
den test uygulanmakta ve HIV pozitif olanlara test sonuglari ilgi-
siz gorevlilerce agiklanabilmektedir.

- Ozel yasamin gizliligi HIV/AIDS s6z konusu oldugunda
hige sayilabilmektedir.

- Bedelli askerlik, 6grenci yurtlarina kayit olabilme gibi du-
rumlarda test olma kosulu aranabilmekte, bu durum olagan kar-
stlanmakta ve HIV pozitif olabilecek insanlara pesinen ayrimcilik
uygulanabilmektedir.

Bu tespitlerden de anlasilacagi tizere, ilkemizde Anayasal
gereklilikleri saglayacak bir saglik sistemi kurulabilmis degildir.
Opysa 1981 tarihli Anayasa’nin 56. maddesinde; “Devlet, herke-
sin hayatini, beden ve ruh saghgt icinde siirdiirmesini saglamak;
insan ve madde guctinde tasarruf ve verimi artirarak, isbirligini
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gerceklestirmek amactyla saglik kuruluslarini tek elden planlayip
hizmet vermesini dizenler. Devlet, bu gérevini kamu ve 6zel
kesimlerdeki saglik ve sosyal kurumlarindan yararlanarak, onlari
denetleyerek yerine getirir.” ve 60. maddesinde; “Herkes sosyal
guvenlik hakkina sahiptir. Devlet, bu giivenligi saglayacak gerekli
tedbirleri alir ve teskilati kurar.”” denmek sureti ile herkesin ula-
sabilecegi, esit, nitelikli ve etkin bir saglik sistemini kurma, islet-
me ve denetleme gorevi/sorumlulugu devlete verilmistir. Devle-
tin bu sorumlulugunu yerine getirmemesine baglt olarak; HIV/
AIDS 6zelinde hak ihlallerinin (mahrumiyetlerinin) yasandigint
sOylemek yanlis olmayacaktir.

Ulkemizde, HIV/AIDS siiphesi tastyan ya da tanist konulmus
kisilerin saglik hizmetine ulasmada buytk sorunlar ve engeller-
le karsilastiklari, kisilerin saglik hizmetinden yararlanirken mah-
remiyet ve gizlilik haklarinin ihlal edildigi, dolayisiyla ayrimcilik,
dislama ve suglamaya maruz kalarak ikincil magduriyetlerine se-
bebiyet verildigi bilinmektedir.

Esasen bu sorunlar, baskaca problemleri de beraberinde ge-
tirmektedir. Ornegin, salt mahremiyet ve gizlilik hakkinin ihlali,
kisilerin saglik hizmetlerinden yararlanmasinin 6ntinde bir engel
teskil edebilmektedir. Zira durumlarinin gizli tutulmayacaginin
farkinda olan bireyler, muhtemel bir ayrimciligin ve/veya disla-
manin magduru olmamak icin, tanitya veya tedaviye yonelik hiz-
metlere basvurmamayi yegleyebilmektedirler. Yine, gizlilik hakki-
nin ihlali, HIV(+) bireyin, isinden ¢tkarilmaya varacak derecede
bir ayrimciliga ve dislamaya muhatap olmasina sebebiyet vere-
bilmektedir. Boylelikle aslinda hastaligin tedavisi stirecinde psi-
kolojik yapisinin gliclii olmast gereken kisi, ylizlestigi sorunlar
karsisinda yipranmakta, yilginliga ve umutsuzluga dismekte ve
dolayisiyla bir bakima hastaligin ilerlemesi hiz kazanmaktadir.

Opysa bilindigi iizere, Diinya Saglik Orgiiti’niin 1978’de Alma
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Ata Konferanst’nda tanimlandigi sekilde saglik; “yalniz hastalik-
lardan arinmis olmak degil, fiziksel, ruhsal ve sosyal bakimdan
acidan tam bir iyilik halidir.”” Bu nedenle HIV/AIDS 6zelinde
yasanan bu olumsuzluklarin bertaraf edilmesi, kisinin ruhsal ve
sosyal rehabilitasyonunun 6nindeki engellerin kaldirilmasi, bu
anlamda gerekli yasal degisikliklerin ve diizenlemelerin yapilmast
gerekmektedir.

Ulkemiz saglik sistemindeki eksikliklerden kaynaklanan ve
saglik hizmetine ulagimi engelleyen temel sorunlarin HIV/
AIDS’li bireyler icin de gegerli oldugunu séylemek yerinde ola-
caktir. HIV/AIDSle ilgili olarak giintimiiz ttbbinin geldigi nok-
tada, hastaliga maruz kalan bireyler, hayatlarinin bir déneminde
surekli olarak ila¢ kullanmak zorundadirlar. Hastaligin ilerleyen
donemlerinde ise, ortaya ¢ikan firsatct enfeksiyonlar ve yan hasta-
liklarin da tedavi edilmesi gerekmektedir. Ttim bu tibbi faaliyetler
ise oldukea maliyetli olup, sosyal giivenlik semsiyesi alttnda olma-
yan veya yiksek gelir seviyesinde bulunmayan kisilerin bu mali-
yetleri karsilayabilmesi miimkiin degildir. Ulkemizde higbir sosyal
guvenlik kurumunun kapsaminda olmayan ve saglik giderlerini
karsilamayacak durumda bulunan kisilerin bu giderleri, 3816 sa-
yili “Odeme Giicii Olmayan Vatandaslarin Tedavi Gidetlerinin
Yesil Kart Verilerek Devlet Tarafindan Karsilanmast Hakkinda
Kanun” kapsaminda devlet tarafindan karsilanmaktadur.

Herhangi bir sosyal giivenceye veya yesil karta sahip olma-
yanlarin saglik giderlerini nasil karsilayacaklari ise belirsizdir. Bu
belirsizlik, T.C. Saglik Bakanligi'nca Birlesmis Milletler Genel
Kurulu, 25-27 Haziran 2001 tarihli HIV/AIDS Ozel Oturumun-
da yapilan agiklama ile de gelismektedir. Genel kurula hitaben
yapilan bu ac¢iklamada;*“Turkiye’de, tim HIV/AIDS hastalarina
saglik hizmeti temin etmek i¢in tedbirler alinmustir. Ayrica Dev-
let, meveut saglik bakim sistemi icinde yeralmayan HIV/AIDS
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hastalarinin masraflarint da karsilamaktadir.”” demek sureti ile esa-
sen pek de gerceklerle bagdagsmayan bir actklamada bulunmus-
tur. Zira halihazirda tlkemizde yasayan HIV/AIDS’li bireylerle
yapilan birebir gorismelerde, herhangi bir saglik gluvencesine
sahip olmayan kisilerin, saglik harcamalarint bizzat karsilamak
durumunda kaldiklari, ender olarak 29/5/1986 tarihli ve 3294
sayilt “Sosyal Yardimlasma ve Dayanismayi Tesvik Kanunu”ndan
faydalanarak-genelde bir kereligine-ila¢ yardimi aldiklari bilgisi
edinilmistir. Bu agiklamalar 1s1¢1inda, HIV/AIDS’li bireylerin sag-
lik hizmetlerinden yararlanmalarinin 6nindeki en biytk engelin
finansman stkintist oldugunu séylemek yanlis olmayacaktir.

Konu ile ilgili sorunlarin birebir muhatabi/magduru olan
HIV/AIDS’Li kisiletle yapilan goriismelerde tespit edilen diger
bir problem ise, HIV/AIDS tedavisinde uygulanan ila¢ kombi-
nasyonlarinin, diinyadaki gelismelerle eszamanl olarak tlkemiz
vatandaslarina sunulmamasidir. Esasen tibbi anlamda teknik bir
bilgiyi gerektiren sorunun ayrintili olarak irdelenmesi bu raporun
kapsamini agmakla beraber, saglik hakkinin bittunleyicisi olan,
tantya uygun tedavide kullanilacak, yeni ve son jenerasyon ilag-
lardan faydalanma hakkinin saglanabilmesi igin, iilkemizde kul-
lanilan ilag kombinasyonlarinin sayisinin arttirilmasi gerektigini
sOylemek yanlis olmayacaktir.

Yukarida belirtildigi tizere, HIV/AIDSli bireylere karst, yanlis
inansslar yliziinden sergilenen ayrimcilik, su¢lama ve diglamanin
halen dahi 6nlenmesi gereken bir durum oldugu sabittir. Kisinin
toplum icerisinde saygt gormesi, saglik hizmetlerinden faydalan-
mast, calisma, seyahat ve yerlesme hurriyeti gibi haklarint olumsuz
yonde etkileyen bu durumlar sebebiyle HIV/AIDS’li bireyletin
saglik durumlarina iliskin bilgilerin gizli tutulmas: biyik 6nem
tasimaktadir. Sir saklama mukellefiyetinin, saglik alaninda s6z ko-
nusu her tirld tibbi ameliye acisinda gecerli oldugu, hastalarin
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kendilerine ve saglik durumlarina iliskin bilgilerin gizli kalmasini
isteme haklarinin bulundugu her tirli tartismadan uzaktir. Giz-
lilik hakkt HIV/AIDS 6zelinde degetlendirildiginde ise, bahse
konu ayrimcilik, suclama ve dislama tutumlart sebebiyle, gizlilik
hakkina belki de daha ytiksek bir hassasiyetle riayet edilmesi ge-
rektigi séylenebilir.

Esasen HIV/AIDSl hastalar acisindan gizlilik hakks ile ilgili
ilk sorun; hastanin durumuna ait bilginin, hastanin rizasi hilafina,
saglik calisanlart arasinda paylasimasidir. Oysa hastanin sirrinin
saklanmast hekimler arasinda da gegerlidir. Hekimin hastasinin
HIV durumu ile ilgili bilgiyi tedaviye katilacak meslektasina agtk-
lamast, onu infekte olmaktan koruma amact tastmamalidir. Ciin-
kit saglik uygulamalari sirasinda meslek mensubunun her hastay1
potansiyel infeksiy6z kabul ederek davranmasi, muhtemel bulas-
malardan korunmast i¢in temel bir kuraldir. Bir hekimin diger bir
hekime, hastanin HIV durumunu bildirmesinde kabul edilebilir
tek gerekce tibbi gereklilik olmalidir. Hastanin sikayetlerinin ta-
nisinin konulmasinda ya da tedavisinde, onun HIV durumunun
bilinmesi faydali ve gerekli ise, bu durumda hastanin en yararina
olant se¢me prensibine uygun olarak HIV durumu bagka bir he-
kimle paylasilabilir.

Uygulamada, HIV(+) bireylerin gizlilik hakk: agikea ihlal edile-
bildigi gibi, bilgilerin gizli kalmasini saglayacak 6nlemlerin alinma-
mast sebebiyle, yani thmal suretiyle de ihlal edildigi g6zlemlenmek-
tedir. Ornegin hasta dosyasinin stiine biiyiik ve kirmizi yazilarla
“DIKKAT HIV(+)” yazilan bir hastanin, saghk kurumunun her
tnitesinde HIV durumunu 6grenilecek ve sonugta hastanin gizlilik
hakk: ihlal edilmis olacaktir. Bu nedenle kisilerin HIV durumuna
iliskin bilgilerin ayrica kayit alttna alinmast ve ilgisi olmayanlarin
ulasamayacaklari bir ortamda saklanmast gerekmektedir.
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Gizlilik hakkina iliskin uygulamadaki diger bir sorun ise, sag-
lik kayitlarinin o veya bu sebeple saglik kurumunun disina ¢ika-
rilmasidir. Bilindigi tzere, kamu sektériinde memur sifati veya
sozlesmeli personel statiisinde ¢alisanlar ile 6zel sektérde calisan
sigortalilarin saglik giderleri bu kurumlarca karsilanmakta ve sag-
lik giderlerinin kayit altina alinmast ve suiistimallerin 6nlenmesi
amactyla, konulan taninin ve kullanilan ilaglarin ayrintihh olarak
kurumlara bildirilmesi gerektigi yontunde dizenlemeler bulun-
maktadir. Bu duzenlemelere uygun olarak kisinin HIV/AIDS’li
oldugu ve dolayistyla bu tantya spesifik olarak kullandigi ilaglar
kurumlara bildirilmektedir. Boylelikle kisinin HIV durumu ¢a-
listig1 isyerinde de Ogrenilmekte ve dolayistyla gizlilik hakki ihlal
edilerek muhtemel magduriyetlerin 6nii agilmaktadir. Bu sebep-
le s6z konusu uygulamanin bir kodlama veya sifreleme usulii ile
yapilmast, hastaligin kurum tarafindan 6grenilmesini engellemek
yonunde bir care olarak dustintlebilir. Elbette, kisinin saglik har-
camalari ile ilgili isleri 6grenen idari personelin bu bilgileri gizli
tutma yukumluligu vardir. Ancak gizlilik/mahremiyet hakkinin
tam anlamiyla teessiist, durumun en az sayida insan tarafindan
Ogrenilmesi ile mimkin olacaktir. Baska bir deyisle herkesin bil-
digi bir bilgi “sit” niteligini yitireceginden, ne kadar az kisi bilgiye
vakif olursa, gizlilik hakki o denli hayata gecirilebilecektir.

Kisilerin HIV/AIDS durumlatina iligkin bilgilerin saglik ku-
rumunun disina ¢ikarildigt diger bir alan ise, ilaglarin temin edil-
digi eczanelerdir. Kendisine tedavi amagclt verilen ilaglart temin
etmek tzere eczaneye basvuran kisinin durumu o anda eczact
ve calisanlan tarafindan 6grenilmektedir. Esasen tipkt hekimler
gibi eczacilarin da, hastalarin saglik durumlarina iliskin edindik-
leri bilgileri saklama mecburiyetinin s6z konusu oldugu gercegi
karsisinda bu bilgileri 6grenmelerinin ne tiir bir sakincasinin ola-
cag1 sorgulanabilir. Ancak kigctk bir yerlesim biriminde yasayan
HIV(+) bireyin, belki de ¢ok yakin ailevi veya arkadaslik iliskileri
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olan bir eczacinin kendi durumunu 6grenmesinden rahatsizlik
duymasini garipsememek gerekir. Bu nedenle, toplumun tim ke-
simlerinde var olan yanlis inanislarin, dislama, suclama ve ayrim-
cilik gibi olumsuz tutumlarin tamamen sona erecegi o giine ka-
dar, bireylerin magduriyetini arttirmamak adina gerekli 6nlemler
alinarak, gizlilik hakk: hassasiyetle korunmalidir.

Bu nedenlerle gerek, kisilerin ¢alistigt kurumlar yoniinden, ge-
rekse de ila¢ temin etmek zorunda olduklari eczaneler acgisindan,
kisisel bilginin gizliligini ihlal edebilecek diizenlemeler yeniden
ele alinip degerlendirilmelidir.

Bilindigi kadar1 ile tilkemiz yasal sisteminde, kisilere zorunlu
HIV testi uygulamasina imkan veren, Kanun bazinda yasal bir
dizenleme bulunmamaktadir. Buna karsin, tlkemizin saghk ku-
rumlarinin ¢ogunda, 6zellikle biyiik ameliyatlar 6ncesinde, has-
tanin aydinlatilmis onami alinmadan, HIV testi rutin olarak uygu-
lanmaktadir. Oysa konu ile ilgili hemen her ulusal Gstii metinde;
zorunlu HIV testinin insan haklarina, insan onuruna ve insanin
kendisi tzerinde karar verme hakkina aykir1 olacagt bu nedenle
cok istisnai ve 6zel durumlar harig, sorunlu HIV testi uygulama-
sinin kabul edilemeyecegi belirtilmektedir. Bu konuda tilkemiz
mevzuatt incelendiginde, “Tibbi zorunluluklar ve kanunda yazi-
It haller disinda, kisinin vicut bitinligine dokunulamaz” du-
zenlemesini iceren Anayasa’nin 17/2. maddesi ile, kisinin tizast
disinda onun vicut bitinligind ihlal edici uygulamalara maruz
birakilamayacagi genel prensibinin kabul edildigi gorilmektedir.
Bu diizenlemeden cikarilacak diger bir sonug ise, kisinin rizasi
disinda bir tibbi ameliyeye tabi kilinabilmesi icin, “IKKANUN” ba-
zinda bir diizenlemenin bulunmasi gerekliligidir.
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HIV/AIDS, damgalanma ve ayrimcilik

Diger bulasict hastaliklardan farklt olarak, HIV/AIDS yayili-
minin yavaslatilmast durdurulmasi ve hatta 6nlenmesi salt tibbi
girisimlerle mimkiin olamamakta tibbi ¢alismalarin sosyal, eko-
nomik ve yasal faaliyetlerle de desteklenmesi gerekmektedir.

Herkesin saglikli bir ortamda insan onuruna yakisir bi¢cimde
yasama, saglik hizmetlerinden esit ve kosulsuz yararlanma hak-
kinin saglanmast yoninde HIV/AIDS salginina sebep olan tim
olumsuzluklarla mucadele edilmelidir.

Virisun gtncel iliskilerle bulasmadiginin, yalnizca belirli
gruplara 6zgl olmadiginin ve basit 6nlemlere uyulmasi halinde
bulasinin engellenebildiginin anlagilmis olmasina ragmen, halen
sure gelen yanlis inanislar ve bilgi eksikligi yuziinden hastalikla
savagimda ciddi engellerle karsilasiimaktadir.

HIV/AIDS artik siradan, fakat 6nemsenmesi gereken bir bu-
lasict hastalik olarak algilanabildigi ve toplumdaki bagka algila-
malarin kaynagt olmasina son verilebildigi andan itibaren, HIV+
bireyler sadece bir an 6nce iyilesme kaygist gidecek, bunun yani
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sira toplum disina itilme, suglanma ve dislanma gibi katlanilmasi
zor ve psikolojik agidan travmatik duygulart ve olumsuz durum-
lar1 yasamayacaklardir.

Aslolan toplumun geneline hakim olan yanlis inanislar nede-
niyle yasanan ayrimcilik, damgalanma ve dislamanin 6nlenebil-
mesi kisilerdeki diisiince ve davraniglarin degistirilebilmesidir.

HIV/AIDS’e karst sirdurilen savasin buyik bir bolima bu
sayede kazanilmis olacaktir.

Pozitif Yagam Dernegi
2007
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