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Sevgili okurlar,

Hepinizi FIP Esitlik Receteleri Derlemeleri serisinin ve
ayni zamanda ilk FIP “Derlemelerinin” baslangici olan
bu ¢alismayla selamliyoruz!

FIP Derlemeleri FIP ve eczacilik dncelikli ¢alisma
programlarina odaklanan dunyanin her yerinden
belgelerin, politik inisiyatiflerin, fikir yazilarinin ve donemlik
makalelerin yer aldigi 6zel derlemelerdir. Ilk Derlememiz
olan “FIP-Esitlik Receteleri Derlemesi: Herkes icin dahiliyet,
herkes icin esitlik” eczacilikta esitlik Uzerine bir dizi makale,
gorus, perspektif ve fikir yazilarr icermektedir.

FIP Esitlik Receteleri FIP'in kuresel eczacilik ve saghk
hizmetleri alaninda kadinlarin desteklenmesi icin
yUrdttigu bir kampanyadir. Diinya Saglik Orgiitd (DSO)
Cinsiyet Esitlik Merkezi Baskani ve Kuresel Saglikta
Kadin bolimundn Yonetici Mudurt olan Roopa Dhatt
tarafindan bu Derlemedeki Basyazida ifade ettigi gibi, bu
derleme saglik alaninda isgictnU olusturan kadinlarin
kUresel stratejileri ve 6ncelikleriyle paralel gitmektedir.
Her derlemede yaptigimiz isi ve eczaciligi destekleyen
kiresel uzmanlar ve ortaklarimizin yazdigr bir Basyazi
bulunmaktadir.

FIP Esitlik Receteleri icindeki simdiki calisma alanlari
kadinlart isgucu dahilinde ve 6tesinde guclendirmeyi
amaclarken ayni zamanda FIP 2020 yilinda esitlik
programinin kapsamini cinsiyet ve cesitlilik dengesinin
Otesine (bakima erisimde esitlik ve kapsadigi diger her
seye) dogru tasiyor. FIP CEO'su Dr. Catherine Duggan bu
dogrultuyu FIP Gorusleri bolimunde "Herkes icin esitlik”
basligi altinda acikliyor. Bunu tamamlamak adina “Yila
bakis"yazisinda gonullt odakli FIP-Esitlik Recetelerinin hem
calisma alanlarinihem de gelecek planlarini sunuyoruz.
Bu yazi 2019 yilinin FIP-Esitlik Receteleri icin “Harekete
geg¢me” yili oldugunu acikliyor.

Eczacilikta esitlik konusundaki dinya capinda kanitlari
ve verileri anlamak, eylem ve savunuculuk dnceliklerini
belirleme gorevimizin desteklenmesi adina cok dnemlidir;
bu sayidaki Kiresel Gorus yazisinda FIP'in Uyelerinden
ve paydaslarindan topladigi kuresel eczacilik isgtcu
verilerini toplumsal cinsiyet Uzerinden analiz edip
sonuclarini géstermeye ve topladigimiz bu bilgilerin
kanitlardaki bosluklardaki, gelecek planlamasindaki ve
politika olusturmadaki etkilerini tartisiyoruz. Derlemedeki
“Uygulamada

FIP-Esitlik Receteleri” dinyanin dort bir yanindaki
donudsturtcu politikalardan ve inisiyatiflerden 6rnekler
sunuyor. Bunun igin ulusal bir vaka 6rnegi olarak Pakistan
gosterilerek baska yerlerde de buyUk dustnmeyi ve
uygulamalari cesaretlendirmeyi hedefliyor.

“Sesler ve Gorusler” bolimunde, dinyanin her yerindeki
meslektaslarimiza eczacilikta esitlik konusundaki goruslerini
ve perspektiflerini sorduk. Bu sayida, toplumsal cinsiyet

esitligini uygulamada ¢ikan sikintilara farkli perspektiflerden
ve baglamlardan baktik ve FIP'in bunlara nasil ¢cézdmler
uygulayabilecegi sunduk. Isgiicindeki diizgiin calisma
kosullari ve taciz 6zellikle kadinlar olmak Uzere tim
dinyada calisanlarin karsi karsiya kaldigi bir sorundur;
“Spot Altinda” bolimunde eczacilik alanindaki isglctinde
iyi calisma kosullari hakkinda size ne bilip ne bilmedigimizi
sunuyoruz. Ayrica “toplumsal sorumluluk” ve onun saglk
esitligine ulasimdaki roltne isik tutuyoruz. Son olarak, bu
Derlemede FIP eski baskani ve ayni zamanda FIP'in ilk
kadin baskani olan Dr. Carmen Pefia ile bir roportaj yaptik.

Bu ilk Derlemeyle birlikte FIP'in 2020de “Esitlikte Kararlilk”
planlarinin gelistirildigini ve bu planlarin baslatilacagini
duyuruyoruz. “Esitlikte Kararlilik” plani eczacilikta esitlige
yonelik kararli ve gu¢lU uygulamalar icin bir yol haritasi
olacak ve eczaciligin herkes i¢in daha iyi ve kapsayici
oldugu bir dunya icin katkilar sunacak ve ayni zamanda
FIP-Esitlik Receteleri calisma programina ve yaratacadi
etkilere destek saglayacaktir. Hepinizi bu kararliigm
gelisimini desteklemeye ve kiresel eczacilik ajandasinin
sekillendirilmesine yardimer olmak icin (iki soruluk) “Katkilar
icin Cagr” adli anketimize katiimaya davet ediyoruz. Bu
ankete katilmaniz fikirleri, ¢cdzimleri ve temalari bir araya
getirebilmemiz igin bize yardimci olacaktir. Bu girigimi
desteklemek istiyorsaniz fip-equityrx.questionpro.com
adresindeki anketi 1 Subat 2020'den 6nce tamamlayarak
destek verebilirsiniz.

Sizi, bir sonraki 2020'deki Derleme sayimiz icin bize
fikirlerinizi, vaka calismalarinizi veya sikintilar bildirerek
yardimcr olmaya davet ediyoruz. Ayrica FIP-Esitlik Receteleri
Derlemesi On Kapag icin Tasarim Yarismasini gelecek
sayinin kapagini yaratabilmek icin baslatiyoruz! Kazanan
tasarim “Herkes icin esitlik” kavramini hayata gecirecek.
Yazim onerileri ve yarismaya katilim icin suraya e-mail
atabilirsiniz: lina@fip.org. Yarisma 1 Mayis 2020'de son
buluyor.

Son olarak, bu Derlemeye katki saglayan herkese; yazarlara
ve icerik editorlerine tesekkur ediyor ve derlemeyi sizin
gorustnlze sunuyoruz. Esitlige olan baghhgimiz ve bu
amagta attigimiz emin adimlarimiza bizimle beraber “herkes
icin dahiliyet, herkes icin esitlik” slogani altinda katilin.

Editorler



Turkiye'de eczacilikisgUcunun yuzde 57'sini kadinlar olusturuyor. Serbest eczanelerde oldugu gibi, akademide,
kamuda ve ilag sanayiinde de agirlikli olarak kadin meslektaslarimiz calismakta. Diger yandan, tim kadinlar
gibi, eczaci kadinlar da enformel bakim verenler olarak da toplumsal yeniden Uretimin yukunu tasiyorlar.
Ailede yas almis kisilerin, cocuklarin, hastalarin bakimi kadinlarin omuzlarinda. Kisacasi kadinlar hem hayat
veren hem de hayati sirddrmemizi saglayan kisiler.

Ancak toplumsal cinsiyet esitsizlikleri de yasamin her alaninda... Ise almadan calisma kosullarina, atamalardan
temsile kadar is hayatinda ciddi ayrimcilikla karsi karsiya kaliniyor. Serbest eczacilik alani bu tip ayrimciliklardan
gdrece muaf olsa da, eczaci kadinlar icin de cifte is yUkU ortadan kalkmiyor. Ayni zamanda akademide, ar-ge
faaliyetlerinde, kamuda kadinlarin geleneksel rollerinin devami bekleniyor.

Fakat eczacllar, birinci basamak saglik calisanlari olarak, kadinlarin guclendirilmesi ve desteklenmesinde Kkilit
bir rol de oynuyor. Ureme saghgi hizmetleri ve danismanlik, ilk akla gelenlerden ve hastalarimiza verdigimiz
tum hizmetler arasinda en dnemlilerinden. Ge¢miste Turk Eczacilar Birligi 1000'e yakin eczaciyi ve bir o kadar
da eczacilik fakultesi 6grencisini Ureme saghgi ve haklari konusunda 6zel egitimlere tabi tuttu. Ayni zamanda
COVID-19 pandemisi ile birlikte bazi Ulkelerde eczaneler, kadina yonelik siddet bildirimi icin de etkin bicimde
calismaya basladilar. Bunu da eczacilarin kadinlari desteklemesinde baska ve yenilikci bir yaklasim olarak
degerlendirebiliriz.

Kadinlarin temsilde yasadigi sorunlar da ciddi bir toplumsal cinsiyet ayrimciligi alani olarak degerlendirilmeli.
TBMMde yuzde 20'i bulmayan kadin temsiliyeti, Gniversite calisanlarinin yizde 401 kadin olmasina ragmen
rektorlerin sadece yUzde 9'unun kadin olmasi bu sorunun ne kadar yapisal oldugunu gosteriyor. Turk Eczacilan
Birliginde de kadin temsiliyetinin bazi donemler digerlerine gore az olmasi ya da hi¢ olmamasi, kadinlarin
temsili konusunda basta kadinlarin ve hepimizin mesafe almak Uzere elini tasin altina koymasinin zamani
geldigini gosteriyor. Bu donem Kadin Eczacilar Calisma Grubunun kurulusunu destekleyerek bu tip bir calismaya
bakis acimizi gostermis olduk. Kadin Eczacilar Calisma Grubumuz da bu raporu Turkceye kazandirarak hem
yeni yaklasim ve tartismalara da esin verdi hem de toplumsal cinsiyet esitliginin saglanmasinda bilimsel ve
uluslararasi deneyime verdigi 6nemi gosterdi. Kadinlarin toplumsal yasamin her alaninda erkeklerle esit
olmasinin dntndeki engelleri tanimlamak ve ortadan kaldirmak, cagdas bir eczacilik meslegi icin sarttir.
Bu alanda calisan tum meslektaslarima saygi ve desteklerimi iletiyorum.

Ecz. Erdogan Colak
Turk Eczacilan Birligi Bagkan!
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Basyazi: Derlememizin Desteklenmesi

Her derlememiz, yaptigimiz isi ve eczaciligi destekleyen
kiresel uzmanlar ve ortaklarimizin yazdigi bir Basyazi
iceriyor. Bu ilk Basyazimizda Roopa Dhatt, diinya ¢capinda
saglik isqgucindeki kadinlara yatirim yapilmasinin
zorunluluklarini ve FIPin bu konudaki ajandasinin diger
girisimlere nasil uyum sagladigini acikliyor.

Saglik ve sosyal hizmet calisanlarinin onda yedisini
kadinlar olusturuyor ve Ucretsiz bakim isinde kadinlarin
kUresel sermayeye olan katkisi toplam sermayenin yarisi
kadar. Buna ragmen saglik alaninda kuresel GSH'ye
1.3 trilyon dolar katki sunan kadinlarin yarisi Gcret
almamaktadir. Esnek saglik sistemleri ve evrensel saglik
gUvencesi kendilerinin isgtcinun toplumsal cinsiyetle
ilgili yonlerini dikkate almaksizin gelisemez. Bunu
aklimizin bir kdsesinde tutmadan asla Sardurulebilir
Kalkinma Hedefleri'ne (SKH) erisemeyiz'. Saglik ve
sosyal hizmetlerindeki isgticiinde toplumsal cinsiyet
onyargilarini ve esitsizliklerini ele almak sadece SKH
3'e (saglik ve refah) varabilmek icin degil, ayni zamanda
SKH 4'e (kaliteli egitim), SKH 5'e (cinsiyet esitligi) ve
SKH 8 (iyi is kosullari ve kapsayici ekonomik btytume)
varabilmek icin de gereklidir.

Dinya Saglik Orgitd (DSO), Ekonomik Kalkinma
ve Isbirligi Orguti (OECD), Uluslararasi Calisma
OrgUtinin (ILO) ortak ydrittigu Saglk icin Calisma
adli bes yillik eylem plani?, kadinlarin ekonomiye
katilimlarin ve guclendiriimelerinin en Ust duzeye
¢ikarilmasini amaclayan su iki ana proje ciktilarini
belirledi; 1. toplumsal cinsiyet goruslerini donusturicd
kUresel politika rehberliginin gelistirilmesi, 2. egitim
ve saglik isglct piyasasinda cinsiyet yanhhklarinin
ve esitsizliklerinin Ustesinden gelmek icin uygulama
kapasitesinin gelistiriimesinin desteklemesi.

DSO Kiiresel Saglikta Isglicti Agi (KSIA) Saglik ve Sosyal
Isglctinde Toplumsal Cinsiyet Esitligi merkezi, DSO
ve Kuresel Saglkta Kadinlarin da esbaskanliginda
Kasim 2017'de 4. Kiresel Saglik icin Insan Kaynaklari
Forumu'nda agildi. Bes Yillik Saglik icin Calisma eylem
planinda 6ngdruldugu gibi, bu merkezin amaci
SKH'lerin saglik ve sosyal hizmetler isgUcundeki
cinsiyet esitsizlikleri ve dnyargilarina karsi bayuk
Olcekte toplumsal cinsiyet donudstlrucu ilerlemeyi
hizlandirmaktir.

" Surdurulebilir Kalkinma Hedefleri. Birleamig Milletler; 2015.
? Saglik istihdami ve kapsayici ekonomik buylme icin bes yillik
eylem plani(2017-2021). Cenevre: DUnya Saglik Orgutd; 2018.

Kuresel Saglikta Kadinlar (KSK), kuresel saglik liderliginde
cinsiyet esitligini saglamak i¢in tum cinsiyetleri ve
gecmisleri bir araya getiren kuresel bir hareket Uzerine
kurulmus bir organizasyondur.

Biz inaniyoruz ki cinsiyetine bakilmaksizin herkes
liderlik ve karar alma sureclerine esit dizeyde katiima
hakkina sahiptir. Kiresel Saglikta Kadinlar liderlik icin
isbirligine acik bir alan yaratir, 5zgun egitimi ve ogretimi
kolaylastirir, diinya ¢apinda toplumlardan destek ve
baghlik kazanir ve Toplumsal Cinsiyet esitligi icib
Donusturtcu Liderlik noktasinda degisim talep eder.
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Toplumsal Cinsiyet Esitligi Merkezi, kiiresel saglik ve
sosyal isgictnde toplumsal cinsiyet esitliginin mevcut
durumu hakkinda bir rapor yayinladi. “Kadinlarin Calistigy,
Erkeklerin Liderliginde: Kiresel Saglk ve Sosyal Is
GUcunun Cinsiyet ve Esitlik Analizi” adindaki 3 Mart
2019da 63. Kadinlarin Durumu Komisyonunda yayinlanan
bu rapor, saglikisgucu icerisindeki, isyerlerindeki cinsiyet
onyargilarina, ayrimciliga ve sistemik esitsizliklere isaret
ediyor. Bu rapor, ILO-OECD-DSO Saglik icin Calisma
tarafindan yonlendirilecek cinsiyet donusturici politika
eyleminin temelini olusturuyor.

Rapor bulgulari, dort temaya odaklanarak, ktiresel saglik
isgUctinde cinsiyet ve esitligin literatUr taramasinda
170'ten fazla calismanin gézden gecirilmesine
dayanmaktadir. Odaklandigi temalar sunlardir: Mesleki
ayrimcilik; cinsel taciz de dahil olmak Uzere dnyargisiz,
ayrimailik ve taciz olmayan ¢alisma kosullari; cinsiyetler
arasl Ucret farki ve liderlikte cinsiyet dagilimi.
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Rapor bulgulari bes ana mesajda 6zetledi:

i.  Genelolarak, kuresel saglk alaninda kadinlar
calismakta ama erkekler yonetmektedir.

ii. Isyerinde cinsiyet ényargilari, ayrimcilik ve
esitsizlikler sistematiktir ve her gecen gun
cinsiyet esitsizlikleri de artmaktadir.

iii. Kuresel saglk hizmetlerinde kadinlar dustk
Ucretle ve genellikle de hi¢ Ucret almadan
calismaktadirlar.

iv.  Saglik ve sosyal hizmet sektorlerinde isyerinde
siddet ve cinsel taciz vakalari yaygindir ve bu
vakalar genellikle drtbas edilir.

v. Cinsiyete gore mesleki ayrimcilik derin ve
evrenseldir.

Rapordan dort temel 6neri ortaya cikiyor:

i.  Anlatiyr degistirmenin zamani geldi. Kuresel
saglik ve sosyal hizmet alanlarinda isgicinun
cogunlugunu kadinlar olusturmaktadir ve bu
alanlarda dunya capindaki esas itici gu¢ de
yine kadinlardir.

ii. Toplumsal cinsiyet esitsizliklerinin altinda yatan
nedenlere meydan okuyan cinsiyet dontsturtct
politikalar benimsenmelidir. Bu tur politikalar
saglik ve sosyal hizmetler alanindaki isgtictinde
cinsiyet esitligini ilerletmek icin gereklidir.

ii. Kuresel saglik ve sosyal hizmetler alanindaki
isgUcunde arastirmalarin odagi degistirilmelidir.
Arastirmalarda dusuk ve orta gelirli Ulkelere
dncelik vermelidir; cinsiyet ve kesisimsellik
lensi uygulamak gereklidir; arastirma cinsiyet
ve cinsiyete gore ayristirilmis verileri; ve sosyal
hizmet isgUcu de dahil olmak Uzere tim saglik
ve sosyal isglcunu icermelidir.

iv. Bir plan ortasi incelemesi, cinsiyet esitligi
konusunda ciktilar Uzerindeki ilerlemeyi
degerlendirmek icin DSO, ILO ve OECDYi iceren
bes yillik Saglk icin Calisma eylem planinin
bagimsiz olarak gdzden gegirilmesiile uyumlu
hale getirilmelive 2021 yilina kadar eylem plani
vaatlerinin yerine getirilmesini saglamak icin
asamalar onerilmelidir.

Toplumsal Cinsiyet Esitligi Merkezi Esbaskani ve Kuresel
Saglikta Kadin Yonetici MUduru olarak, kiresel saglik ve
sosyal isgucunin 6nemli bir bileseni olan eczane isguici
icin bu onerileri ilerlettigi icin FIP'i tebrik ediyorum.

FIP, Cinsiyet Esitligi Merkezi'nin ilk toplantisina da
katilmis ilk Uyelerinden biri oldugundan Merkez'in
onemli bir ortagl olmustur. FIP, Toplumsal Cinsiyet
Esitligi Merkeziyle birlikte su aktiviteleri yapmistir:

1. DSO'nin “Kadinlarin Calistigl, Erkeklerin
Liderliginde” raporuna direk katki yapmistir.
FIP, kUresel bir harita matrisinin tasarlanmasi

icin yapilan kuresel basvuru c¢agrisinin
hazirlanmasini destekledi ve danisiimasi icin
taslagin yazimina ortak oldu.

2. Kadinlarin gintmuzde saglik is guctnde
karsilastiklari sorunlari kisaca tanitmayi
amaclayan “Saglik isgtctinde toplumsal cinsiyet
donusturdcd degisimin zamani geldi” 2 adindaki
Lancet belgesinin yazimina ortak oldu.

3. Toplumsal Cinsiyet Esitlik Merkezini DSO
toplantisinda temsil etti: Toplumsal Cinsiyet
ve Kesisimsellik Uzerine Saglik Politikalari ve
Sistemleri Arastirma Gundemi (Nisan 2018).

4.  Kuresel Saglkta Kadinlar tarafindan Kazakistan,
Astanada duzenlenen Temel Saglik Hizmetleri
Kiresel Konferansi (Ekim 2018) adli etkinlige
katildr.

5. DSO Toplumsal Cinsiyet Esitlik Merkezi, Kiresel
Saglikta Kadinlar ve Dunya Saglik Meslekleri
Birligi ortak bir sekilde “Saglik liderleri
degisim icin birlesti: kiresel saglik isgucu icin
donusturucu cinsiyet esitligi politikalarinin
desteklenmesi” adli ortak bir web seminerine
ev sahipligi yapti.

FIP'i yayimnladiklari bu derleme icin ve gelistirmeyi
dusundukleri Esitlikte Kararlilik planlari icin takdir
ediyorum. FIP gibi kiresel meslek kuruluslarinin
sadece isgucundeki cinsiyet esitligi acisindan degil,
ayni zamanda saglik hizmetleri ve sosyal hizmetlere
erisim esitligi acisindan da esitlik gindemindeki roltinu
tanimlamasi 6zellikle 6nemlidir. Bu derlemelerde
ele alinan bakis agilarinin ve hikayelerin bu énemli
kUresel amac icinde eczacinin rolinu destekleyecegine
inaniyorum ve dunyanin dort bir yanindaki meslektaslari
eczaciligin esitlige olan baglhiginin gelisimine yardimci
olmak icin bu ¢alismayi desteklemeye ve Katilimlar icin

Cadri'ya cevap vermeye cagiriyorum.

Roopa Dhatt
Toplumsal Cinsiyet Esitligi Merkezi Esbaskani,
DSO Kiresel Saglk Isgtict Ag
Kuresel Saglikta Kadin Yonetici Mduru ve Kurucu Ortagi

3 Betron M, et al. Time for gender-transformative change in the
health workforce. Lancet, 2019. 393(10171): e25-e26.
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FIP Incelemesi FIP liderliginden esitlik ve farklilik adina
yaptigimiz islere olan kararli yaklasimdan bahsediyor.
Bu derlemede FIP CEO'su Dr. Catherine Duggan FIP-
Esitlik Recetelerinin yaptigi islerin giderek genislemesi ve
kapsayicii§inin artmasi hakkindaki yorumunu paylasiyor.

2019dan Yansimalar: Cinsiyet esitsizliklerini vurqulamak

Cinsiyet esitliginin saglanmasi FIP gindeminin temelinde
yatiyor. BUyUk kuresel politikalar dogrultusunda hareket
eden FIP Eczacilik Isguici Gelistirilmesi Hedeflerinin
onuncusu sudur:

Toplumsal Cinsiyet ve Esitlik Dengeleri FIP'in cogunluk
temsiliyetinin kadinlarda oldugu meslegimizde dengeli
cinsiyet dagihimini saglamak farkhliklari korumak
amaciyla ¢aba sarf eden dunya capinda belirledigi
bir hedeftir'. Belirledigimiz bu hedef tim Ulkelerin
eczacllik isgUctindeki cinsiyet ve cesitlilik esitsizliklerini,
surdurulebilir egitim-6gretimi ve kariyer gelisim
firsatlarini ele almak icin net stratejiler gelistirilmesi
icin bir cagridir.

FIPin 2018'de yayinlanan “Eczacilik Isgtict Ongdrileri:
Kuresel Egilimler Raporu'nun? gosterdigi Uzere yildan
yila artisla beraber eczacilik isgtcinun cogunlugunu
kadinlar olusturuyor. Ongériimiiz, 2030 yilinda eczacilik
isgUcundeki kadinlarin oraninin %70'lerin Uzerine
cikacagini ve bunun da daha genis saglik isgictindeki
kadin calisanlarin durumunu yansittigini gosteriyor.
Eczacilik isglcinde esitligi tesvik etmek, herkes
icin daha iyi ilag odakli saghk hizmeti saglamak i¢gin
kadinlarin rollerinden yararlanmak, bu kosullar altinda
her zamankinden daha da gereklidir.

Mayis 2019'da DUnya Saglik Asamblesiyle birlikte
aciklanan FIP-Esitlik Receteleri FIP'in kadinlari diinya
capinda saglik ve eczacilik isglcinde ve isglcunin
Otesinde desteklemesine dnculik eden kampanyasidir.
Ortaya ¢ikan kanit agiktir: Kadinlara ister kadin isgtcu
Uzerinden (tum ortamlarda ve zeminlerde) isterse
toplumdaki kadin bakim verenler Uzerinden yatirim
yapmak, onlari desteklemek, kaliteli saglik hizmetlerine
erisimi arttirir ve evrensel saglk glvencesine ulasmak
icin onemli bir adimdir.

T International Pharmaceutical Federation (FIP). Pharmaceutical
Workforce Development Goals. The Hague, International
Pharmaceutical Federation, 2016.

2 Workforce Intelligence: Global Trends Report. The Hague:
International Pharmaceutical Federation; 2018.

FIP'in girisimleri ve yaptiklari isleri icin kapsayici bir
yaklasim, birlestirici bir tema ile toplumsal cinsiyet ve
cesitlilik Uzerine ¢alisma olarak, FIP-Esitlik Receteleri
sadece toplumsal cinsiyet Uzerinde donusturucu isgucu
merkezli politikalara 6nctluk etmekle kalmayip, ayni
zamanda genel olarak cesitlilik konularini da ele alir.

Calismamiz “Yila Bakis” kisminda daha ayrintili olarak
aciklanan Ug etkin calisma kolu iceriyor, bunlar: (1)
Eczacilikisgucunde esitligin desteklenmesi; (2) Kadinlarin
bilimde ve akademide desteklenmesi; ve (3) gayriresmi
bakim verenler olarak kadinlarin desteklenmesidir.

Toplumsal cinsiyet esitligi kompleks, ¢cok yonlu ve
bircok mercek altinda bakilmasi gereken bir meseledir.

Cinsiyet esitligi soz konusu oldugunda:

Kuresel saglkisgucu perspektifine ve kiiresel eczacilik
perspektifine sahibiz.

Kadin saglik meslegi mensuplarina ve kadin bakim
verenlere sahibiz.

Karar mercilerine ve bunlari uygulayanlara sahibiz.
BM Surdurilebilir Kalkinma Hedeflerimiz ve FIP Is
GUcU Gelistirme Hedeflerimiz var.

Ancak en 6nemli mercek olarak insanlarin sagligi; yani
hastalarimiz var.
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On inceleme: Herkes icin dahiliyet, herkes icin esitlik

Eczacilik alaninda dunya capinda liderlik organi olan
FIP kendini esitlige ve (kaliteli bakim ve eczaneler
tarafindan sunulan saglik hizmetlerine erisim esitligi
de dahil olmak Uzere) bu kavramin icerdigi her seye
tamamen adamistir. Bu nedenle, 2020'de FIP-Esitlik
Receteleri programimizin kapsamini, sadece toplumsal
cinsiyet esitliginde tutmuyoruz, herkes icin esitlik
ve adalet olarak genisletiyoruz (ginumuzde kuresel
saglik gundemini mesgul eden en temel sikintilardan
biri). Eczacilik uygulamalarinin ve hasta odakli ilag
hizmetlerinin gelistirilmesi, kiresel saglk hedeflerive
FIP'in Diinya Saglik Orgutt (DSO) ile olan baglhligiyla
gerceklestirilmistir.

FIP DSO Astana Deklarasyonunu gerceklestirmeye
kararh oldugundan; saglk hizmetlerinin verilmesi,
Sdrdurulebilir Kalkinma Hedefleri'nin (SKH)
gerceklestiriimesi ve tim dunyada insanlarin ayni
kalitedeki ila¢ bakimina esit sekilde ulasabilmesiyle
gerceklestirilecek olan Evrensel Saglik Guvencesinin
(ESG) basariimasi amaciyla eczacilari Temel Saglik
Bakiminin (TSB) en erisilebilir ve en etkili hizmet vericileri
haline getirmek istiyor.

Kiresel Eczacilik Isguict Gelistirme Hedeflerinin
basarisina dayanarak FIP kendini gelistiriyor ve
mevcut Isglct Gelistirme Hedeflerini tamamlamak
icin eczane hizmetleri ve uygulamalarinin yaninda
bilim ve yenilik amaciyla Kiresel Kalkinma Hedefleri
(KKH'ler) gelistirmeyi hedefliyor.

Birlikte ve sinerji icinde, KKH'leri olusturan bu Ug¢
farmasotik hedef kumesi, dinya capinda eczacilik
mesleginin donutsumu icin kuresel bir cerceve
saglayacaktir.

KKH'ler Sevilledeki (Eyltil 2020) FIP Diinya Kongresi
sirasinda baslatilacak.

Kararli ve ortak eylem

FIP-Esitlik Receteleri 2020 icin buyUk planlarimiz var.
Programin kapsamini, kaliteli bakim ve ilaglara erisim
esitligini ve SKH'lere ve ESG'ye ulagsmakicin Uzerimize
duseni kapsayacak sekilde genisleterek mevcut is
kollarimizda devam edecegiz.

2020 Dunya Kadinlar GUnu ile birlikte bir ‘Esitlik
TaahhudU' baslatmayi planhyoruz. Taahtddumuz,
FIP-Esitlik Receteleri calisma programina oldugu kadar
eczanede de esitlige yonelik taahhutle uyumlu eylem
icin bir yol haritas gérevi gorecek ve eczanenin katkisini
hem daha nitelikli hem de daha kapsayici hale getirmeyi
destekleyecektir.

Herkesin glvenli ve etkili ilaclara ve eczane bakimina’
erisim saglayabildigi bir diinya vizyonuna sahip olan
FIP'in bu vizyonunu gerceklestirebilmek icin dunya
capinda kuresel, bolgesel ve ulusal ortaklarimizla
calismaya devam edecegiz.

Kapsamlive duyarli bir sekilde gelistirmeyi desteklemek
icin fikirleri, cdzUmleri ve temalari birlestirmemize
yardimci olacak basit iki soruluk ‘Katki Cagrisy’
anketimize yanit vererek bu taahhtudun gelisimini
desteklemenizi ve kuresel eczacilik gindemini esitlik
Uzerine sekillendirmenizi siddetle tavsiye ediyorum.

Bu girisimi desteklemek icin anketimizi 1 Subat
2020'den 6nce suradan tamamlayabilirsiniz:
fipequityrx.questionpro.com

Ilaclara erisimde esitlik, eczacilik bakimi ve hizmetleri
uygulama-gelistirme hedeflerinin merkezinde yer
alacak ve asagidakileri kapsayacaktir: Farkli ihtiyaclara
yonelik hizmet sunma, kaliteli bakim ve ilaclara esit
erisim, destek ve katim da dahil olmak Uzere hasta
ihtiyaclarini karsilamak icin bakim saglama, sosyal hesap
verebilirlik, sosyal degerler, kirilgan ve savunmasiz
ntfusa erisim.

Dr. Catherine Duggan
Uluslararasi Eczacilik Federasyonu (FIP) CEO'su

" International  Pharmaceutical Federation (FIP). Strategic
plan 2019-2024. The Hague, International Pharmaceutical
Federation, 2019. Suradan erisilebilir:
https://www.fip.org/publications
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FIP Esitlik Receteleri: Yila bakis

Yila Bakis bolimdi, Esitlik Receteleri kapsaminda gtincel
is stireclerine, gelecek planlarimiza ve FIP faaliyetlerine
genel bir bakis sunuyor.

EczacilikisgUctnde esitligin ve cesitliligin
desteklenmesi

10

GENDER
AND DIVERSITY
BALANCES -/

Kadinlar kiiresel saglik ve sosyal isgictinin %70'inden
fazlasini olusturur. Ancak kadinlarin kuresel sagliga
katkilarinin yaklasik %50'si Ucretsiz bakim isi olarak
siniflandirilabilir durumdadir. Saglik sistemleri ve
evrensel saglik givencesi saglikta ve sosyal bakimda
isglctne toplumsal cinsiyet lensinden bakmaksizin
gelisemez.

Saglik ve sosyal isguctindeki toplumsal cinsiyet
onyargilarini ve esitsizlikleri ele almak amaciyla Birlesmis
Milletler'in belirledigi Strdurudlebilir Kalkinma Hedefi
(SKH) 3 (saglik ve refah), SKH 4 (kaliteli egitim), SKH 5
(toplumsal cinsiyet esitligi) ve SKH 8 (insana yakisir is ve
kapsayici ekonomik bliytime) hedeflerine dncelik vermek
gerekir. Ek olarak, eczacilikta ve eczacilik bilimlerinde
isgucunde toplumsal cinsiyet esitliginin artiriimas,
FIP'in Eczacilik Isglicti Gelistirme Hedeflerinin (EIGH),
ozellikle de EIGH 10'un (Toplumsal Cinsiyet ve Cesitlilik
Dengeleri) uygulanmasinda odak noktasi olacaktir.

ILO-OECD-DSO Saglik icin Calisma Bes Yillik Eylem Plani,
kadinlarin guclendirilmesini ve ekonomik katilimini en
Ust duzeye cikarmak icin su iki temel ciktiyr belirlemistir:

(1) Toplumsal cinsiyet temelinde donusturtcu kuresel
politika rehberliginin gelistiriimesi

(2) Egitim ve saghk isglcu piyasasinda toplumsal
cinsiyet ayrimailiklarinin ve esitsizliklerinin Ustesinden
gelmek i¢cin uygulama kapasitesinin gelistiriimesine
destek verilmesi.

Bu iki hedefi basarabilmek icin, DSO Kiiresel Saglik
Is Gucl A1 (KSIGA), yakin zamanda saglik ve sosyal
isguctnde cinsiyet esitligi Uzerine Toplumsal Cinsiyet
Esitligi Merkezi adi altinda bir yapilanmaya gitmistir.
Merkezin amaci, SKH'lerin belirledigi saglk ve sosyal
isgUctndeki cinsiyet esitsizlikleri ve dnyargilarina karsi
buyuk dlcekli toplumsal cinsiyet donudsturicu ilerlemeyi
hizlandirmaktir. Merkezin Gyeleri, devletler-arasi ajanslar/
cok uluslu gruplar (6rnegin ILO-OECD-DSO), sivil
toplum kuruluslari (6rnegin Kiresel Saglkta Kadinlar,
Intrahealth, HRH2030), akademisyenler, arastirmacilar
ve dustince kuruluslari (6rnegin Harvard'daki Kadin ve
Saglik Insiyatifi, Toplumsal Cinsiyet ve Etik Arastirmalar),
Uye Ulkeler ve diger paydas gruplandir (6rnegin Merck,
Medtronic Vakfi). FIP, DSO Cinsiyet Esitligi Merkezinin
kurucu Uyesidir.

FIP'nin 10. Eczacilik Isgiict Gelistirme Hedefi (EIGH):
“Toplumsal Cinsiyet ve Cesitlilik Dengeleri” ttim ulkeleri,
eczacilik isgucu, surekli egitim-6gretim ve kariyer
ilerleme firsatlarindaki cinsiyet ve cesitlilik esitsizliklerinin
ele alinmasticin acik stratejilere sahip olmaya ¢agiriyor.
Toplumsal Cinsiyet ve Cesitlilik Dengeleri Hedefinin
bazi gostergeleri ve mekanizmalari sunlardir:

i.  Tum eczacilik isgtcu ve kariyer gelistirme
firsatlarinda cinsiyet ve cesitlilik esitsizliklerini
ele alan stratejilerin gosterimi.

ii. Eczacilikla ilgili alanlardaki ttm karar alma
duzeylerinde tam ve etkili katihm ve liderlik
icin firsat esitligi saglanmasi ve tum sosyal
kategoriler icin katiimin énlenebilir engellerinin
belirlenip ele alinmasi.

ii. Cinsiyet ve cesitlilik esitliginin gelistirilmesi igin
isgUcu gelistirme politikalarinin ve uygulanabilir
kanunlarin taahhuddu, kabull ve dnyargisiz
bir bicimde herkesin guclendirilmesi icin
politikalarin ve kulturlerin ortaya cikariimasi.
Bu akademik kapasite ve liderlik gelistirme
faaliyetleri icin uygulanabilir olmalidir.

FIP Uyelerine Isgiict Gelistirme Hedeflerine (IGH'ler)
yonelik calismalarinda destekleme konusunda bir
taahhtte bulunmus ve Isgiict Gelistirme Merkezinin
(IGM) ve daha yakin zamanda FIP Isglict Déntsim
Programinin (IGP) kurulmasi da dahil olmak tizere, bu
amaca ulasmak icin stratejik mekanizmalar harekete
gecirilmistir.

FIP Isgiicti Gelistirme Merkezi (IGM), kiiresel eczacilik
isgUcunu toplumlarin saglik ihtiyaclarini karsilamak
Uzere donustirme hedefine ulasmakicin FIP icindeki
ve FIP disindaki birimleri (6rnegin Diinya Saglik Orguitd
Saglik icin Insan Kaynaklari Departmani) birbirine
baglar ve destekler.
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Bu merkez, FIP'in egitim ve isguct misyonuna dayall
proje calismalari ve faaliyetleri ile FIP ve destek
gruplarinin daha genis misyonu icin bir odak noktasi
sunmaktadir.

Merkez, Uyelerimizin giderek fazlalasan destek
ihtiyaclarini karsilamakicin kiiresel isgtici uzmanlarindan
olusan ekibimizi; yani Kiiresel Liderligi genisletti. Isgiict
Gelistirme Hedeflerinin her birinde artik araclarimizin
ve cercevelerimizin uygulanmasini saglamak icin
gorevlendirilen bir ekip var. Merkez simdi dinyanin
tim bolgelerinde olan ve ilag bilimleri de dahil olmak
Uzere uygulama ve uzmanlik alanlarinin bir kesitini
temsil eden Kuresel Liderliklere sahip durumdadir.

Isgticti Gelisimi icin Global Liderlik Hedefi 10 (IGH10):

Bu hedefin uygulama ve destek vermek amaciyla kuresel
araglar gelistirmeyi iceren faaliyetlerini yonlendirmek
icin cinsiyet ve cesitlilik dengeleri birlikte calismaktadir.
IGH10 Kuresel Liderligi, FIP genelindeki meslektaslari
ile yakin isbirligi icinde calisarak kadinlarin isgticindeki
sorununu daha genis esitlik gindemine entegre ediyor.
2020de bu ekip, dunyadaki basarili tlke 6rneklerinden
(Pakistan gibi-bunun icin Uygulamada FIP Esitlik Receteleri
adli vaka calismasina bakabilirsiniz) yararlanarak
Ulkelerin esitlik ve kadinlarin katilmi konusunda
inisiyatif gelistirmelerini desteklemek icin bir arac
gelistirmeyi amaclamaktadir. Bu arac Ulkeler arasinda
kullanim icin kiresel potansiyel musterilerin destegiyle
benimsenebilir ve baska Ulkelere uyarlanabilir.

Her ne kadar geleneksel olarak saglk ve refah
baglaminda toplumsal cinsiyet esitligi Gzerine
tartismalar kadinlara odaklanmis olsa da, erkekler de
bu tartismalara dahil edilmelidir. Erkeklerin ve oglan
cocuklarinin toplumsal cinsiyet rolleri ve stereotipler
hakkindaki tartismalara nasil dahil edildiklerini; kadinlarin
ve kiz cocuklarininki bir yana, kendilerinin daha genis
saglik ve refah duzeylerinin toplumsal cinsiyet esitligini
gelistirmek icin uygun ortamlar yaratmada nasil yardimci
veya engel olusturdugunu bilingli olarak arastirmak
cok onemlidir.

Dahasi, erkekleri toplumsal cinsiyet esitligi icin
destekleyici olarak konumlandirmaliyiz. Boylece erkekler
de cinsiyet yelpazesinde esit firsatlar yaratabilirler.
Esitligi tesvik etmede dnemli bir ayrim geleneksel
olarak ayrim gosterilmis gruplara (6rnegin kadinlara)
karar alma ve esitsizlikleri hem ac¢ik hem de dolayli
olarak strduren yapisal engellerin kaldiriimasiyla firsat
yaratilip gtclenmesidir. Kolektif olarak calismak ve bu
Onemli konuda beklentileri artirmak icin guclendirme
calismalari da buyuk bir firsat sunmakta.

Birlikte, toplumsal cinsiyet esitsizligi ile ilgili konular
¢ozebiliriz.

Dr. Vibhuti Arya
Docent Doktor, St. John's Eczacilik ve
Saglik Bilimleri Universitesi
& FIP IGH10'un Kuresel Lideri

Dr. Lina Bader
Isglicti Donlstm ve Gelistirme Lideri, Uluslararasi
fla¢ Federasyonu

Nadia Bukhari
Temel Ogretim Uyesi, UCL School of Pharmacy ve
FIP IGH10'un Kuresel Lideri

Carlene McMaugh
Satis Temsilcisi, Novartis
ve FIP IGH10'un Kuresel Lideri



s9 | FIP-Esitlik Receteleri

Kadinlarin bilimde ve akademide
desteklenmesi

Bilim, teknoloji ve egitim; meslek alanlari, hastalar ve
halk icin esi gordlmemis firsatlar sunmaktadir. Bununla
birlikte, egilimler artan bir toplumsal cinsiyet ayrimini
gostermektedir ve kadinlar bu alanlarda, o6zellikle liderlik
pozisyonlarinda yetersiz temsil edilmektedir. Bu durum
da kadinlarin donusttrtct kazanimlar elde etmek icin
cinsiyete duyarli yenilikler gelistirmesini ve etkilemesini
engellemektedir. “Islerin olagan akisini” bozan yenilikgi
yaklasimlar, yapisal engelleri ortadan kaldirmak ve bunu
yaparken hicbir kadinin arkada kalmadigindan emin
olmak noktasinda merkezi bir 6neme sahiptir.

Su anki egilim tahminlerine dayanarak séylersek; halihazirda
yaplimakta olan mudahaleler eczacilik isglicinde cinsiyet
ve cesitlilik dengesini saglamak icin yeterli olmayacaktir.
Eczacilik ve eczacilik bilimleri egitiminde ayrimc
uygulamalarin ve normlarin belirlenmesi ve dl¢tlmesi,
cinsiyet esitligi girisimlerinin izlenmesi ve sonuclanmasi,
kadinlarin bilimsel ve akademik liderlikte temsil edilmesi
konularinda diinya genelinde karsilanmamis bir ihtiyac
s6z konusudur.

FIP WISE (Women in Science and Education, Bilim ve
Egitimde Kadin) girisimi bir destek agi olusturacak,
eczacilikla eczacilik bilimcilerinin, akademisyenlerinin,
egitimcilerinin ve 6grencilerinin eczacilik ve ilag bilimleri
egitimlerinde karsilastiklari engelleri belirleyecek, gelisimi
destekleyecek ve eczacilik bilimlerive egitiminde kadinlar
icin cinsiyet esitligine ulasilmasina yardimci olacak
yenilik¢i ve kapsayici projeler yurtterek sonuglarin hesap
verebilirligini guclendirecektir. FIP WISE ‘in nihai amaci,
eczacilik bilimlerindeki ve egitimdeki kadinlarin kendi
gercek potansiyellerine ulagmalari igin 6zgtiven sahibi,
yetkin ve gUc¢lU hissetmelerini saglamaktir.

Birlesik Arap Emirlikleri'nin Abu Dhabi kentinde 2019
yilinda yapilan FIP Kongresi, FIP Egitim (FIPEd), Eczacilik
Uygulama Kurulu (BPP, EUK) ve Eczacilik Bilimleri Kurulu
(BPS, EBK) gibi FIP'in farkli kurullarindaki kadin liderleri ve FIP
Uyelerini gayriresmi bir calisma grubu olarak bir araya getirdi.

Grupta bulunanlar, eczanede calisan kadinlar ile ilag
endustrisi, akademi gibi farkli sektorlerden liderleri temsil
etti ve FIP-Esitlik Receteleri girisiminin g Uyesi bir araya
gelmis oldu.

Grup, kadinlarin kariyerlerinde ilerlerken kariyerlerinin
farkli seviyelerinde ve alanlarinda karsilastiklari yaygin
egilimleri ve engelleri belirledi. Ise alimda, yazarlikta,
taninmada ve terfi almada yasanan onyargilar; dismanca
is ortami, kendi kendini kisitlama, isle ilgili olan ve olmayan
rolleriyerine getirmede destek yetersizligi sadece eczacilik
bilimlerinde ve egitimindeki kadinlari degil, diger islerde
ve mevkilerdeki kadinlari da etkilemektedir.

Calisma grubu katiimcilari, tim engellere ragmen
naslil basarili olduklarini ve bulunduklari yerlere nasil
geldiklerini kendi hikayeleriyle ve tecriberiyle paylastilar.
Kendi kendini motivasyon; aileden, yakin ¢evreden ve
calisma arkadaslarindan olusan destek agi, ilham verici
rol modeller calisma grubundakilerin gelisimleri igin
donUm noktalarr arasinda sayildi. Bircok ortak 6zellik olsa
da, FIP WISE calisma grubu, veri boslugunu kapatmaya
odaklanacaktir. Kadinlari geride tutan engelleri kaldirmak
icin, bu engelleri kapsamli bir sekilde anlamamiz gerekir.

FIP WISE icin ortaya konulan ¢alisma planlari, kiresel
takvimde kadinlar icin énemli gunler etrafinda
gelistiriimektedir. FIP WISE'In resmi kurulus ilaninin 11
Subat 2020 - Uluslararasi Bilimde Kadin ve Kiz Cocuklari
GuUnunde yapiimasi planlandi. Kadinlarin geri planda
kalmasina sebep olan ve gittikce blylyen cinsiyet ayrimi
ve yapisal engellere dikkat cekmek ve hi¢bir kadinin geride
kalmadigindan emin olmak igin FIP WISE diinya ¢apinda
bir destek kampanyasi dUzenleyecektir.

FIP'in iletisim kanallarini takip edin ve eczacilik bilimleri
ve egitim alanindaki kadinlari kendilerine gtivenmeleri,
yetkin olmalari ve tam potansiyellerine ulasma konusunda
gliclenmis hissetmeleriicin 11 Subat'ta FIP WISE hareketine
katilin!

Nilhan Uzman
Egitim Politikalari ve Uygulamalari Lideri
Uluslararasi Eczacilik Federasyonu
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Enformel bakim veren kadinlarin
guclendirilmesi

Kadinlar uzman saglik hizmetleri calisanlarina en yakin
enformel bakim verenlerdir, cogu kez eczanelere giden
ve hane halkinin saghgr konusunda sorumluluk sahibi
oldugu dusunulen kisilerdir. Genel olarak kadinlar
erkeklere gore daha fazla tedavi alirlar ve eczaneleri
(ve eczacilari) ya da doktorlari erkeklere gore daha
fazla ziyaret ederler. Aile bireylerini saghk hizmeti
uzmanlarina gitmeleri i¢in tesvik edenler ve ilaclarini
alip almadiklarini kontrol edenler, tedaviyi anlayanlar
ve uygulayanlar da yine genellikle kadinlardir™.

Nufusun giderek daha da yasl hale gelmesiyle birlikte
kadinlar yaslh aile Gyelerinin bakimiicin giderek daha
fazla gonullu oluyorlar. Dinya genelinde saghg
bozulmus yaslilarin yaklasik % 70- % 80'i evde ailelerinin
bakimi altindadir. Ulkeden tilkeye degisiklik gosteren
tahminlere gore yash bakimini Ustlenen kisilerin % 57
ile % 81 arasi kadarlik bir bolumu kadinlardir. Cogu
durumda yashnin bakimini Gstlenen kadinlar yashnin
ya esi ya da yetiskin kizlaridir?

Eczacllar bu rollerinde kadinlari desteklemelidirler, zira
ilaclar iki tarafi keskin bir kilic gibidirler. Eger dogru
kullanilirlarsa cok yararlidir; fakat yanhs kullaniimalari
durumunda zarar verirler. llaclarin fazla, az ya da yanlis
kullanimr kit olan kaynaklarin israf edilmesine ve yaygin
saglik risklerine sebep olur. Eczacilar sevecen bir tavirla
mudahale edip bilgi, kaynak, destek saglayarak hem
bakim alanlar hem de bakim verenleri olumlu sekilde
etkileyebilirler. Kadinlarin aile bakicilari olarak saglik
hizmetleriisgUctnun Uzerindeki yuku hafiflettikleri, aile
dyeleri ve topluluklarina bakarak ¢cok dnemli bir role

' Henry . Kaiser Family Foundation. Key findings from the Kaiser
Women's Health Survey. Women and health care: A national
profile. Menlo Park, California: The Henry J. Kaiser Family
Foundation, 2005. Suradan ulasabilirsiniz: https://bit.ly/2n1bjde

2 SharmaN,ChakrabartiS,GroverS.Genderdifferencesincaregiving
among family-caregivers of people with mental illnesses. World
Journal of Psychiatry 2016;6(1):7-17. Suradan ulasabilirsiniz:
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4804270/.

sahip olduklari, fakat hak ettikleri degeri goremedikleri
bir gercektir.

FIP Bulrosu 2016 yilinda, eczacilarin kadinlarin
egitimini destekleyerek, tesvik ederek ve ilaclari
sorumlulukla kullanmalari icin bilgilendirerek kadinlarin
guclendiriimesine katki saglama potansiyellerine iliskin
bilgi ve kanitlari toplamak Uzere Kadinlar ve Sorumlu
flac Kullanimi Calisma Grubu'nu kurdu.

Calisma grubu, ¢alismalarini enformel bakim verenler
olarak kadinlari desteklemesinde eczacinin rolt odakli
olarak tanimladi. Kadinlarin iyi bir sagliga ve hastaliklarin
onlenmesine katki saglarlarken aile Uyelerine bakim
hizmeti sunmalari Uzerine veri toplanmasina yardimci
oldu. Bu calismanin genel hedefi bu alanda olumlu
yonde degisimler yaratmaktir. Calisma grubu, amaclarina
ulasabilmekicin kadinlarin saglk hizmetlerindeki rold
ve enformel bakim verenler olarak kadinlarin eczacilar
tarafindan desteklenmesi Uzerine mevcut veriyi bir
literatUr taramasiyla analiz etti. Daha sonra grup, FIP
Uye orgutlerinden elde edilen eczaci mudahaleleri
Uzerine veriler temelinde bir arastirma yapti. Bu
rapor literatUr taramasi ve arastirma baz alinarak
olusturuldu. Bunun sonuclari 2018'de yayinlanan
“Eczacilarin Kadinlari Desteklemesi ve Sorumlu Ilag
Kullanimi: Gayriresmi bakim verenlerin guclendirilmesi”
adli raporda yayimlanmistir.3

?ﬁmanweﬁhg informal
caregivers

TUANR

3 International Pharmaceutical Federation (FIP). Pharmacists
supporting women and responsible use of medicines. The
Hague, Netherlands: International Pharmaceutical Federation
(FIP), 2018. Suradan ulasabilirsiniz:  https://www.fip.org/
publications

4 Kitap ayni yl Tiarkceye de cevrilmis olup, suradan
ulasilabilmektedir: https://dergi.tebeczane.net/public_html/
kitaplar/eczacilarinkadinlaridesteklemesi/html5/index.
html?&locale=TRK
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FIP ayrica, eczanelerin 6zellikle ve dogrudan treme
saghgiylailgilikadin saghgini destek olmada ne kadar
hazir olduguyla ilgili bir analiz de gerceklestirdi. Bu
konuyla ilgili daha fazla bilgi icin, FIP Kaynak Makale
ve Politika Beyani: “Eczacilarin anne, yenidogan ve
cocuk saghginda etkili bir sekilde kullanimi” adl
yaziya bakabilirsiniz. Bu yazi eczacilarin hamilelik,
dogum, dogum sonrasl ve cocukluk donemleriyle ilgili
verebilecegi hizmetlere odaklaniyor.

2018 Gayriresmi Bakim Verenlerin Gugclendirilmesi
Raporu'ndakiveriler kadinlarin dGnemli bakim verenler
olarak saglik sistemlerine olan katkisini ortaya
cikarmaktadir fakat kadinlar bu ¢abalarinda yeterince
destek gormediklerini gostermektedir. Eger destek
almazlarsa bakim vermenin kadinlari olumsuz olarak
etkiledigi Uzerine guclu kanitlar mevcuttur.

Bu da eczacilarin en erisilebilir saglik personelleri
olarak su duruma durumlara aktif olarak mudahale
edebilmeleri icin ideal bir pozisyonda olduklarini
gOsteriyor:

i.  Haneye bakim veren kisi konumunda olan
kadinlarin guclendirilmesi.

Kadinlarla bilin¢li olmanin gerekliligi Uzerine
iletisim kurulmasi.

i. Kadinlarin saglk okuryazarhgr alaninda
gelismesinin desteklenmesi, diger kisileri de
etkilemelerinin saglanmasi.

Bu belge ayrica cinsiyete dayali politikalara ve bu
alandaki mevcut girisimlere genel bir bakis sunmaktadir.

Kadinlarin saghgr ve refahiyla ilgili veriler, kadinlarin
kendi saglik bakimlarindaki ve bakim verdikleriyle ilgili
rollerine iliskin daha genis bir perspektifi kapsayan,
Ureme ve anne sagliginin 6tesine gececek politikalara
aclkca intiyac duyuldugunu gostermektedir. Kadinlarin
saglik hizmetlerine katkisi 6zetlenmektedir. Belgede
ayrica eczacilara kadinlarin saglik okuryazarhgini ve
gUclendirilmesini destekleme konusunda rehberlik
edilmektedir.

Rapor ayrica Kadinlari Destekleyen Eczacilar ve Ilaclarin
Sorumlu Kullanimina Iliskin FIP Politika Beyaninin®
gelistirilmesi icin de bir temel olusturmustur.

Zuzana Kusynova
Uluslararasi Eczacilik Federasyonu Politika, Pratik ve
Uyumluluk Lideri

Kadinlar ve llaclarin Sorumlu Kullanimi Calisma
Grubunun diger tyeleriyle birlikte:

Parisa Aslani (Avusturalya)
Josélia Cintya Quintao Pena Frade (Brezilya)
Ola Ghaleb Al Ahdab (BAe)
Safeera Hussainy (Avusturalya),
Nsovo Mayimele (GUney Afrika)
Michelle McIntosh (Avusturalya)
Seun Omobo (Nijerya)
Carmen Pefia (Ispanya)
Soffa Segura (Kosta Rika)
Régis Vaillancourt (Kanada)

5 Politika Beyani, FIP'in belirli bir konudaki mevcut politikasini

belirler ve FIP'in bu politikayr diger ilgili uluslararasi kuruluslarla
surdirme niyetini belirtir ve dye kuruluslarinin  politikay
hikdmetler de dahil olmak Uzere ulusal organlara tanitmasini
bekler.



Kiiresel Inceleme yazimiz eczacilikta esitlik (zerine
veri, kanit ve analiz sunuyor. Bu yazida, FIPin tyeleri
ve paydaslarindan topladigi verilerle kiresel eczacilik
isguctinde cinsiyet esitligi konusundaki manzaray verilerle
ortaya seriyor ve bu verilerin kanitlardaki bosluklara,
gelecek planlamasina ve politika yapimina olan etkilerini
tartisiyoruz.

Dunya capinda toplumsal cinsiyet esitligine ve kadinlarin
guclendirilmesine daha cok vurgu yapilmaya basladig
halde’; kadinlar cinsiyet tabanl gelir farklihg, kadin
dostu olmayan calisma kosullari ya da liderliklerde
kadinlarin orantisal olarak az olmasi gibi farkl konularda
hala esitlik saglanamamis olmasinin sikintisini yasiyorlar.

Dunya capinda saglk isgictinin % 70'ini kadinlarin
olusturdugu g6z 6ndne alindiginda?, saglkisgicinun
toplumsal cinsiyet lensinden analiz edilmesi, isgtcu
icerisinde kadinlarin adil bir sekilde ve hizlica
konumlandiriimasinin éndndeki halihazirda var olan
ve gelecekteki olasi engelleri tanimakta dnemli bir
islev gorecektir.

Saglik isgucunun icinde eczacihk isgucinun de
Ustesinden gelinmesi gereken kendisine ait sikintilari
vardir. Saglk, endustri yahut akademi gibi yerlerde
sorumluluklarinin artmasindan ve bu yerlerdeki
uygulamalardan dolayr eczacilarin rolt giderek
daha karmasik hale gelmistir®. Bu tespitle baglantili
olarak, Uluslararasi Eczacilik Federasyonu’nun (FIP)
2018 Eczacilik Isgliciinde Kiresel Akimlar Raporu
adll belgesinde* kuresel eczacihgin kapasitesinin
dunya capinda giderek artmakta oldugu da (bolgesel
degisikliklerle birlikte) belirlenmistir.

Eczacllik isglcinun ¢cogunlugunun kadin olmasi,
isgucundeki genel kapasite artisinin kadinlarinisgtictine
katilimini da etkileyecegini gostermektedir. Ayni sekilde,
dahaileri bir analiz de eczaci kadinlarin DSO bélgelerine

' Goal 5: Sustainable Development Knowledge Platform. https://
sustainabledevelopment.un.org/sdg5

2 Uluslararasi Calisma Org(itd [ILO] 2017. Improving Employment
and Working Conditions in Health Services: Report, Tripartite
Meeting on Improving Employment and Working Conditions in
Health Services, Geneva. ISBN 978-92-2-130533-0.

3 Galbraith KG, Bates IB. Advanced Practice and Specialisation
in Pharmacy: Global Report. Hague, Netherlands.: International
Pharmaceutical Federation (FIP), 2015

4 Bates IB, John CJ, Meilianti SM, Bader LB. Pharmacy Workforce
Intelligence: Global Trends Report. Hague, Netherlands:
International Pharmaceutical Federation (FIP), 2018.
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gore sahip olduklari gelir duzeylerini ve egilimleri
belirlemek icin yapilmis durumdadir.

Bu calismada FIP tarafindan Ug farkli yilda toplanan
veriler kullanilmis (2009, 2012, 2016) ve arastirmaya
dahil olan tim Ulkelerde de bilgi farkl bircok ruhsatl
kadin eczac tarafindan verilmistir. Ulke diizeyinde kadin
eczacllarin oranlariyla yillar arasindaki korelasyonlari ve
milli gelir diizeyi kategorileri, DSO bélgesel cografyasi
gibi faktorleri belirlemek icin karma model regresyon
analizi kullaniimistir.

Toplamda rapor dunya capinda eczaci kadinlarin
kayith isglctinde 2009 yilinda % 58den 2016 yilinda
% 62'ye ciktigini ve tahmin analiziise 2030 yilinda ttim
eczacilik isgictnde kadinlarin oraninin % 72 olacagini
ongormektedir.

Kadin eczacilarin oranive Ulkenin gelir dlizeyleri arasinda
istatistiki olarak anlamli bir paralellik s6z konusudur
(p=0+026) ve bu bulgu irdelenen tim donemlerde
ayni sekildedir. 2016 yilinda yUksek gelirli Ulkelerde
kadin isgucinun % 65 oldugu ve kadin eczacilarin
artisi gelirlerinden bagimsiz olarak tum ulkelerde
gdzlenmektedir. Dusuk ve orta-dustk gelirli Ulkelerde
(siraslyla+ % 16 ve + % 7) yuksek ve orta-yuksek gelirli
Ulkelere gore (sirastyla + % 1 ve + % 2) daha fazla artis
orani gozlenmistir.

Ayrica kadin eczacilarin orani ve DSO bolgeleri arasinda
da anlamli bir iliski s6z konusudur (p = 0-032) ve bu
bulgu da irdelenen tim donemlerde ayni sekildedir.
Amerika ve Avrupa bolgeleri karsilastirildiginda
ortalama olarak 2016 yilinda eczacilik isgucinun
yarisindan fazlasinin kadin oldugu gorultyor (% 65).
Verilen dénemlerde tiim DSO bolgelerinin eczacilikta
kadinlarin oraninin arttigr gérulmektedir. Donemsel
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olarak en fazla artisin bulundugu yerler ise; Afrika (+
% 18), GUney Dogu Asya (+ % 11), Bati Pasifik (+ % 9)
ve Dogu Akdenizdir (+ % 7).

Bu calisma, kadinlarin katilimi ve eczacilik isgucu ile ilgili
yenive saglam kanitlar ortaya koymaktadir. Kiresel trendler
eczacllikisguctunde kadinlarin oraninin diinya ¢capinda artmasi
seklindedir. Ayrica, tlkeleri DSO bélgesi ve gelir diizeylerine
gore ayri ayri tanimladigimizda da benzer bir egilim s6z
konusudur; bununla birlikte, bu faktorlerin karsilikl bagimlilik
iliskisi icinde dustntlmesi de 6nemlidir.

(0

Eczacalikisguct degismektedir; bu ylzden toplumsal cinsiyet
esitliginin arttinlmasi, isgtcinin sayisal ve dagilim olarak
gelistirilmesi icin gereklidir. Dolayisiyla kadinlarin isgtctne
dahil edilmesini ve isgucu icinde tutulmasini desteklemeye
yardimci olacak programlar ve politikalar olusturmaya yonelik
cinsiyet-duyarli bir yaklasimin gelistiriimesi ve benimsenmesi
gerekmektedir. Bu baglamda kadinlarin eczacilik isgticiine
katihmini tesvik eden fikirler daha esnek kariyer yollarini
benimsemeli ve kadinlarin mesleklerinden uzun sure ayri
kalmalarindan sonra bile tatmin edici kariyer gelistirmelerini

saglamak icin destekleyici programlari entegre etmelidir.

Toplumsal cinsiyet esitligi kesinlikle saglik ve eczane isglictinde
kilit bir faktorddr ve bu dogrultuda kaydedilen ilerleme bazi
yUksek gelirli bolgelerde hiz kazanmistir; yine de, bu ve
ozellikle daha az gelismis bolgelerin esitsizlikleri azaltmak
icin yapiimasi gereken cok is var. Bu calismayi ilerletmekicin,
gelecekteki adimlar, eczacilik mesleginde cinsiyet esitligini
engellemeye devam eden nedensel faktorlerin daha iyi
anlasiimasini saglamak icin daha sistematik ve titiz kanitlara
odaklanmalidir. Cesitlilik ve kesisimsellik (irk, yas ve cinsellik
gibi faktorler) dahil olmak tzere esitligin diger boyutlarini

kesfetmek icin daha fazla calisma yapilmasina ihtiyag vardir.

Bu ¢alismanin tim sonuglari ve analizi uluslararasi bir saglik
dergisinde yayinlanmak tizere hazirlanmaktadir. Glincellemelere

bir sonraki Derleme'de yer verilecektir.

Prof. Ian Bates
Yonetici, FIP Isglct Gelistirme Merkezi,
UCL-FIP Isbiriligi Merkezi,
Londra Universitesi Akademisi, Eczacilik Okulu

Dr. Lina Bader
Isglict Donlstim & Gelistirme Lideri, Uluslararas
llac Federasyonu

Sherly Meilianti
UCL-FIP UCL-FIP Isbiriligi Merkezi, Londra
Universitesi Akademisi, Eczacilik Okulu

Hafeez Hussain
UCL-FIP UCL-FIP Isbiriligi Merkezi, Londra
Universitesi Akademisi, Eczacilik Okulu

Patricia Klahn Acufia
FIP Danismani
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Derlemenin ‘Uygulamada FIP Esitlik Regeteleri’ bolimui
dinya capinda esitlik Gzerine yapilan déndstdrdcd
politikalar ve girisimlerden Ornekler sunuyor; buna
binaen de verilen érnek Pakistanda tilke capinda yapilan
kadinlari destekleyici eczacilik girisimleridir.

Bu girisim tam olarak nedir ve ana amaclari nedir?

Birlesmis Milletler Sturdurdlebilir Kalkinma Hedefleri
arasinda “tum kadinlarin ve kiz cocuklarinin
guclendirilimesive toplumsal cinsiyet esitligi saglanmas!”
amacini guden toplumsal cinsiyet esitligi (5. Hedef)
hedefi vardir. Bu hedefin gerceklestirilmesinin,
gerceklestiren uluslarin kendi zenginliklerine ve
surdurtlebilirliklerine yardimci olacagl da genel bir
kabul gormektedir.

Dahasl, toplumsal cinsiyet esitligi temel olarak bir insan
hakkidir ve bu da kadinlarin ve erkeklerin firsatlara esit
sekilde erisiminin 6nlnd acmak demektir. Onemli bir
nokta da sudur: Toplumsal cinsiyet esitligi, kadin ve
erkek birdir demek degildir. Fakat her iki cinsiyete de
taninan haklar ve firsatlar benzer olmalidir; hak ve
firsatlar cinsiyetlere gore belirlenmemelidir.

Toplumsal cinsiyet esitligi farkl cinsiyetlere sahip
bireylerin ihtiyaclar dogrultusunda adil bir yaklasim
gormeleri demektir. Bu ayni sekilde yaklasim yahut
farkli yaklasim turlerini icerebilir ama bu yaklasim
tarleri haklar, yukumlUltkler ve firsatlar konusunda
esit olmaldir.

Eczaci Kadinlar Ulusal Birligi'nin (NAWP - EKUB)
vizyonu ¢alisma yasaminda kadinlarin desteklenmesi,
olanaklarinin gti¢clendirilmesi ve taninmasi, ayrica kadin
liderlerin ortaya ¢ikisinda da destekleyici ortamin ve
yonlendiriciligin (mentdrltigun) saglanmasi Uzerinedir.

Hedeflerimiz sunlari icerir:

[ Saglikhizmetlerive ona dayall meslekler icindeki
kadin odakli tartismalara katki sunmak

II. Kariyer ve profesyonel gelisim sorunlarini
irdelemek

[II. Firsatlarin erisilebilir olmasini saglamak
IV. “Saglik hizmetlerindeki kadinlarin” yasadigi
sorunlari incelemek

V. Yonlendirme / mentorluk firsatlar yaratmak

VI. Dunya capinda eczaci kadinlarla iliski kurmak

v

Eczaci Kadinlar Ulusal Birligi'nin (EKUB) kurulmasinin
arkasindaki nedenler ve kurulurken karsilastiginiz zorluklar
nelerdi?

Uluslararasi Eczacilik Federasyonu (FIP)in isgucu
verileri gosteriyor ki kadinlar eczacilikta dinya capinda
cogunlugu olusturuyorlar ve Ustelik kadin sayisi da yildan
yila artiyor. Eczacilik isgtciinde esitligin desteklenmesi
ve herkes icin ila¢ temelli saghk hizmetlerinin daha
iyi saglanmasi icin kadinin rolinden faydalaniimasi
gerekiyor.

FIP'in 10. Eczacilik Isglct Gelistirme Hedefi (Cinsiyet
ve cesitlilik dengeleri) tum Ulkelere eczacilik isgtctinde
cinsiyet ve cesitlilik esitsizlikleri, strdurulebilir egitim ve
ogretim, kariyer gelistirme firsatlari noktalarinda acik
stratejiler gelistirmeleri icin cagri yapiyor. ‘Kadinlarin
Calisiyor, Erkekler Liderlik Ediyor’ baslikl DSO raporu;
dusuk ve orta gelirli Ulkelerde saghk isguctnde
verilerde ve arastirmalardaki, bununla birlikte politik
degisimine yonelik uygulamalardaki biyuk bosluklari
ortaya ¢ikaryor.

Pakistan'daki eczacilik isguctindn genel egilimleri
klresel isgUcu verisiyle orttstyor ve bu da EKUB'Un
kurucularini Pakistan'daki akademik kurumlari ve
eczane zincirlerini ziyaret ettiginde duzenli olarak
kaygilandiran bir durumdu. Meslek icinde cogunlukla
erkek liderlerle tanismak ve isbirligi yapmak zorunda
kalmisti. Fotograflarda tek kadin hep o oluyordu.
Bunlarin hepsi de tartismanin kivilcimini cakan “Kadinlar
nerede?” sorusunu sordurttu.
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Bu soru, Pakistan'da kadin eczacilarin desteklenmesi
ve tesvik edilmesiicin acilen bir toplulugun kurulmasi
gerektigini gosterdi.

Pakistandaki profesyonel eczacilik organi olan Pakistan
Eczacilar Birligine (PEB) eczacilikta kadinlar icin bir birlik
kurulmasi gerektigi teklif edildi. Bircok yapilabilirlilik
ve uygulanabilirlilik tartismalardan sonra Eczacilikta
Kadinlar Ulusal Birligi (EKUB) ortaya ¢ikti. EKUB acilisini
Pakistan Lahor'daki PEB merkezinde, Nisan 2019da 200
kadin eczacinin katihmiyla gergeklestirdi. Bu Pakistan
icin bir ilktir!

EKUB Pakistanda eczacilik alaninda cinsiyet ve diger
alanlardaki esitsizlikleri nasil irdelemeyi planliyor?

EKUB Pakistan'da saglk sektorinde ve ozellikle de
eczacilik sektort alanlarinda bu tarzda var olan ilk
girisimdir. Bu girisim Pakistan'daki kadinlarin seslerini
duyurabilmeleri icin bir platform sagliyor. EKUB ilgili
taraflar arasinda eczacilikta kadinlar Gzerine bir diyalog
baslatti. EKUB ayrica, cinsiyet esitligi icin bilinclendirme
calismalariyuruttyor ve kadinlarda liderlik gelisiminin
desteklenmesini kurumsal destek, mentorltk firsatlari,
platformlar arasi aglar ve kadinlar icin mulakat yollari
gibi stratejiler araciligiyla devam ettiriyor.

EKUB ana rolunu isyeri ortaminda guvenlik, Ucret
esitsizlikleri ve gUvenli ¢alisma kosullari Uzerine
politika Uretimi ve bilinclendirme calismalari olarak
belirlemistir. Ucretli dogum izni, glindiiz bakim
merkezleri de dahil olmak Uzere calisan kadinlar icin
temel haklarin uygulanmasi konusunda farkindahgin
yayginlastirimasi ve esnek ¢alisma saatleri kavramlarinin
tanitilmasi, evden calisma ve kadinlarin is gtcindn
islevsel olmasini saglamak icin kariyer molalari ve
geri donuslerin tesvik edilmesi, EKUB'un destek
verecedi ve savunacagi alanlari olusturmaktadir.

Girisimcilik de o6zel bir vurgu alani olarak
tanimlanmaktadir, cinkU kadinlarin liderligindeki
is projeleri, mesleki beceri ve yeterliliklerine zarar
vermeden kadin isgtcunun ihtiyaclaricin kolaylastirici
ortami daha rahat bir sekilde sunacaktir. EKUB,
perakende eczanelerde ¢ok az sayida kadin eczacinin
bulunmasi ve hatta daha az pazarlama odakli kariyer ve
diger saha temelliislerin pesinde kosmak gibi kliselerin
ve kulturel engellerin kirnlmasini kolaylastirmayi planliyor.

Halihazirda uygulamaya konulmus diger icraatlar nelerdir?

Kuruldugu Nisan 2019 yilindan itibaren EKUB'un
organize ettigi U¢ ana etkinlik sunlardir: Agilis etkinligi,
ilk kez yapilan senelik sempozyum ve senelik dduller.

EKUB'UN agllis etkinligi Pakistan Eczacilar Birligi himayesi
altinda Nisan 2019'da gerceklesti. Etkinlik, 6rgutin
lansmaninin yani sira ilk aday yurttme organini ve il
irtibat gruplarina katilma davetini duyurdu. Programa,
¢cogunlugu kadin eczane uzmanlari ve dgrenciler olmak
Uzere yaklasik 200 kkisi katildi (fotografi asagidadir).
Etkinligin ydrtttlmesinin merkezinde yer alan icerilme
ve katim, katiimailarin yeni orgutdn cesitli kararlarina
iliskin yaptiklar girdiler oylama ve anket teknikleri
kullanilarak kaydedildi.

Kadinin potansiyelini tam olarak kullanabilmesi icin
ileriye dogru atilma arzusunu temsil eden EKUB logosu
katiimin gok oldugu bir oylama ve katilimailar tarafindan
yuruttlen enteresan bir tartisma sonucunda secildi.
Yeni organizasyonun nasil calisacagini, rolinu ve
suardurdlebilirligi icin nasil fon alacagini belirlemek
amaclyla da anketler yapildi. EKUB'un takip etmesiicin
kadin katiimi odakliamacg, dncelik ve strateji belirlenmesi
amaciyla tartismalar ve acik diyaloglar yapildi.
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Bu ekinlikte FIP CEO'su Dr. Catherine Duggan’in da
EKUB'Un FIP'den aldigr destegdi bildiren bir video
mesajina da yer verildi.

Ekim 2019 yilinda Lahor'da (fotografi asagidadir)
EKUB'un ilk yillik sempozyumu ve arkasindan odul
seremonisi PEB tarafindan organize edilen 20.
Uluslararasi Eczacilik Kongresi ve Sergisinde yapild.
Pakistan'in her tarafindan gelen katihmcilar vardi ve
EKUB kadinlara basari hikayeleri yani sira yasadig
zorluklart anlatmalart icin bir firsat sundu.

1 NAWP 2019 Symposium
&
AWARDS

Uc tane émr boyu basari 6dili de dahil olmak Gizere
Pakistan'da eczacilik alanindaki kadinlara on adet 6dul
verildi: (1) Dr. Sania Nishtara Kuresel Saglikta Pakinstanli
Kadin adulu verildi; (2) Dr. Catherine Duggan‘a Kuresel
Eczacilik Lideri 6dult verildi; ve (3) Dr. Zeba Ahmed
Shuja'ya Pakistan'daki Eczacilik Alaninda Kadinlarin
Guclendirilmesi 6dula verildi. Diger 6duller de sunlar
olarak belirlenmisti; eczacilik alaninda Usttin basari, yilin
arastirmacisi, profesyonel gelisimin surekliligine olan
baglilik, hastane eczaciliinda gelisen lider, eczacilik
alaninda gelisen girisimci, kamu eczaciliginda gosterilen
Ustun performans ve son olarak da akademide basarili

geng.

Pakistan'da eczacilik ve saglik sektorlerinde cinsiyet
esitligi, kadinlar icin destekleyici ortamin olusturulmasi ve
kadin liderligi EKUB araciligiyla ilk defa konusulmus oldu.
Gosterilen cabalar uluslararasi ve ulusal konferanslari
ve profesyonel gelisim etkinliklerinde daha ¢ok kadinin
on plana ¢ikmasi ve yaptigi isleri gosterebilmesiyle
birlikte Pakistan'daki eczacilik alaninda 6grenim goren
kadin 6grenciler arasinda bir motivasyon dalgasi yaratt.
Faaliyetleri sayesinde kadin isgicunun ihtiyaclarinin
anlasiimasi ve ele alinmasi gerektigini yinelemistir.

EKUB kdiresel paydaslarina nasil angaje olmayi planliyor?
Diger (ilkeler bundan ne gibi dersler ¢ikarabilir?

Biz EKUB olarak Uluslararasi Eczacilik Federasyonuyla
(FIP) isbirligi yapmaktan ve stratejimizin FIP'nun Esitlik
Receteleri ajandasiyla esgudumlu olarak gitmesinden
memnuniyet duyuyoruz. Bu durumun Pakistan’i
eczacilik isgucu icinde cinsiyet esitligi konusunda
diger Ulkeler icin bir yol gdsterici yapabilecegini
dusunuyoruz. Biz ayrica Kuresel Saglikta Kadinlar'in
Pakistan 6rgutuyle de (kuresel saglik liderliginde cinsiyet
esitligini yakalamak adina tum cinsiyetleri ve farkli
arkaplana sahip kisileri kuresel bir hareket halinde bir
araya getiren bir organizasyondur) EKUB'un onlarla
nasilishirligine girebilecegi ve baziisleri nasil beraber
yurutebilecegi hakkinda tartismalara basladik. FIP
Isglicl Gelistirme Merkezi araciligiyla baska tlkelerde
boyle gelisimler icin kullanilmasi ve onlara uygulanmasi
icin gereklilige gore araclar gelistiriyor. Bu araclar
genellikle EKUB'Un deneyimlerine tzerine sekillenmistir
ve 6grendiklerimizin, yaptiklarimizin dtinya Uzerinde ayn
sorunlarla karsilasilan yerlerde heves ve motivasyon
yaratmasini iumit ediyoruz.

Nadia Bukhari
EKUB Kurucusu ve Lideri, Temel Ogretim Uyesi,
UCL Eczacilik Okulu FIP IGH10 icin Kiresel Lider

Dr. Huma Rasheed
EKUB Baskani

Prof. Madeeha Malik
EKUB Yayincilik Sekreteri
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Sesler ve Gorusler: Sponsorlar ve Muteffikler

Bu yil Abu Dhabide yapilan FIP Dinya Kongresinde
en parlak eczacilarimizdan bazilari esitlikle ilgili en
acil meseleleri kendi bakis ag¢ilariyla tartismak icin bir
araya geldiler. Onlara FIP'in ne gibi bliytik taahhditlerde
bulunmasi gerektigi konusundaki gérdslerini, kendi
baglam ve alanlarinda karsilastiklarr sorunlarr sorduk.
Daha sonraki derlemelerde Sesler ve Gorusler kosesinde
sormamiz gerektigini dustindigiiniiz sorular (ve kime
sormamiz gerektigi) ile ilgili 6nerilerinizi memnuniyetle
karsilyoruz. Fikirlerinizi lina@jip.org adresine e-posta
ile gdnderebilirsiniz.

Prof. Patricia Acufia-Johnson Valparaiso
Universitesinde Eczacilik Profesord, Sili & FIP IGH1
(Akademik Kapasite) Kuresel Lideri

FIP bir yandan esitlik giindemini, ozellikle Esitlik Receteleri
kampanyasi yoluyla ilerletirken, diger yandan toplumsal
cinsiyet alaninda déndstdrdicd kimi politikalari asilamak
icin ne gibi vaatlerde bulunmalidir?

FIP, orgutun kendisi icin sorun teskil eden ve bazilari
zaten yeterince acik olan sikintilari farkli 6zel eylemler
yoluyla ¢ozerek drnek olmalidir.

FIP su konularda yonlendirici bir rol edinmeli ve
vaadlerde bulunmalidir:

1. Kadin liderliginin gelistiriimesi. FIP'in icindeki
iki kadin lider, FIP'in ilk Baskani Dr. Carmen
Pefia ve ilk kadin CEO'su Dr. Catherine Duggan
bunun acik drnekleridir. Kadin liderligini tesvik
etmenin bir baska yolu, uluslararasi ve bolgesel
kongrelerinin yillik programlamasinin bir
parcasi olarak yukselen kadin liderler programi
olusturmaktir.

2. Toplumsal cinsiyet esitligini kurumsal ilke ve
degerlere dahil etmek.

3. EsitUcret, ise alma, yetenek gelisimi, is esnekligi
ve organizasyon kalturunu degerlendiren
belgeli uluslararasi standartlar uygulayarak
cinsiyet esitliginin tesvik edilmesi. Bu yolla
FIP isyerinde toplumsal cinsiyet esitligini
desteklemede kararli oldugunu kamuoyuna
gostermis olacaktir.

4. Toplumsal cinsiyete dayali cinsel taciz ve
istismarin énlenmesi ve raporlanmasi icin
protokollerin belirlenmesi.

5. Ebeveyn izni kampanyalari, emzirme ve cocuk
bakimi politikalari gibi is ve aile uzlagsma
programlarini tesvik etmek icin diger uluslararasi
ve bolgesel kuruluslarla iliski kurmak. Is ve
ebeveynlik sorunlariyla ytzlesmek icin araclar
ve beceriler gelistirmek Gzere calisan anneler
ve babalar icin destek programlari hazirlamak.

Bu uygulamalar kendi baslarina yahut ayri ayri
olarak cinsiyet esitligi kultird ortaya ¢ikaramaz ve
surddremezler. Fakat, birlikte ve surekli desteklerle
beraber degisiklikler meydana gelecektir ve bu
degisiklikler kalicr olacaktir.

Bir akademisyen olarak kadinlarin bilim ve akademi
alanlarinda karsilastiklari sorunlar hakkinda ne
ddstindyorsunuz? C6ztim olarak 6nerilenler arasinda
neler ise yaradi? Neler ise yaramiyor?

Akademide kadinlarin karsilastigi ana sikintilar diger
profesyonel alanlarda karsilastiklarindan daha farkli
degildir. Bazi Ulkelerde kadinlarin ve erkeklerin
toplumdaki geleneksel rolleri ytzinden kadinlarin
yuksek ogretimde yer alma orani hala sinirhdir ve
kadinlar kendileriyle ilgili toplumsal damgalara
sahiplerdir ve degisen zamana ragmen bu damgalar
surmektedir.

Bazi Ulkeler UNESCO'nun BTMM (bilim, teknoloji,
muUhendislik ve matematik) ve Cinsiyet Gelisimi
Programina katildi. Bu program bilimin, bilginin,
teknolojinin ve innovasyonun gelisiminde daha
politikalarda yer alan bosluklar esitlik¢i ve adil bir

sekilde kapatmayi gozetiyor.
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Silide Kadin ve Cinsiyet Esitligi Bakanliginin verilerine
gore' 2018 yilinda bu alanlardaki dort ¢alisandan
sadece biri kadindir; bununla birlikte, kadinlar teknoloji
alaninda isglctnun sadece % 5'ini olusturmaktadir.

Kadinlarin BTMM ve bilim icerikli diger alanlarda
gorunarlagunan, katiiminin ve sayginin arttiriimasinin
gerekli oldugu gorulmastur.

Bu nedenle, bugin yUksekogretimin temel
zorluklarindan biri toplumsal cinsiyet esitliginin bir
sorun haline geldigi bir toplum icin sosyal degisikliklerin
onunu acmak amaciyla kulturel degisikliklere 6nculuk
etmexktir.

2018 yil dunya ¢capinda ¢ogu Universite icin cinsiyet
esitliginin irdelendigi 6nemli bir yil oldu. Ayrimcilikla
muUcadele politikalarinin glclendirilmesi, tesvik edilmesi
ve kadinlar ile erkekler arasinda esit haklarin ve
firsatlarin garanti edilmesi amaciyla Universitelerin en
Ustyonetimlerince cinsiyet esitligi birimleri olusturuldu.
Cogu durumda, bu birimler daha énceden var olan
birimlerin ardili olmustur.

O zamandan beri, cinsiyet esitligi, akademinin esit bir
toplumun insasi ve tahayyultinde aktif bir rol Gstlendigi
pek cok konuyu enlemesine kesen bir perspektiften
ele alinmaya baslanmistir.

Akademi cinsiyet esitligine dogru bir sosyal degisimin
yardimcisi ve lideri rolinde olabilir, bu ytuzden
akademisyenler olarak toplumsal cinsiyet esitligine
giden yolda baska bir engel degil, degisimin guvenilir
araclari olmaliyiz.

Toplumsal cinsiyet esitligi sosyal pozisyon ya da politik
gucle ilgili degildir; cinsiyet esitligi birbirimize bakip
kadin ve erkekligin otesinde birbirimizi esit olarak
gormexktir.

Bu baglamda, akademi anneler ve babalarla, kadinlar ve
erkeklerle beraber ortaklasa bir sorumlulukla topluma
yarar saglamalidir. Sayet bu paradigmayi degistirmezsek
ortada bir degisimin olmasini zordur.

' National Commission on Scientific and Technological Research
(CONICYT). (July 22, 2019) Suradan ulasabilirsiniz: https://www.
conicyt.cl/blog/2019/07/22/chile-implementa-metodologia-
que-mide-la-participacion-de-mujeres-en-stem/

Dr. Timothy Hanlon
Yonetici & Onursal Sekreter
ingiliz Milletler Toplulugu Eczacilar Birligi

FIP esitlik gtindemini ozellikle Esitlik Receteleri kampanyasi
yoluyla ilerletirken, FIP cinsiyet dondstirdici politikalar
asilamak icin ne gibi vaatlerde bulunmalidir?

Bu meselenin iki yonu oldugunu dustunuyorum. FIP
bunu cift odakl olarak toplumsal cinsiyet esitligini
ana plan ve politikalara yerlestirmek ve kadinlarin
guclendiriimesi olarak dustnmelidir.

1. Toplumsal cinsiyet esitligini ana giindem haline
getirmek, herhangi bir alanda ve seviyede
kadinlar ve erkekler icin planli uygulama, politika
ve programlarin iceriklerini géz dnune alir. Bu,
toplumsal cinsiyet esitligini tim alanlarda politika
ve programlarin tasariminin, uygulamasinin,
izlenmesinin ve degerlendirmesinin ayrilmaz
bir parcasi haline getirecek, bdylece erkekler
ve kadinlar esit sekilde faydalanabilecektir.
Engelleri kaldirmak ve etkili cinsiyet esitligi
dnceliklendirme politikalari genellikle ciddive
siki bir calisma gerektirir.

2. Kadinlarin gtglendirilmesi kadinlarin kendi
hayatlarinda kontrolu ellerine alabilmesidir.
Bu da cinsiyet ayrimciligini ve esitsizligini
guclendiren ve surduren yapi ve kurumlari
donusturmek icin farkindalik yaratma, 6zgtven
olusturma, secimleri genisletme, kaynaklara ve
eylemlere erisimi ve kontrolu artirmayi icerir.

FIP'in vaatleri elbette dvglye degerdir, ancak bunlar
sadece FIP'in hakli olarak sahip oldugu profesyonel
liderlik ve destekleyicilik roluyle ilgili degildir. Bu
vaatler her seyden dnce FIP tarafindan isveren olarak
modellenmelidirler.

FIP'in toplumsal cinsiyet esitligi alaninda gtvenilir olmasi
icin bu vaatleri modellemede etkili bir rol oynamasi
gerektigine inaniyorum. Bu sekilde, FIP cinsiyet esitliginin
bir “markasI” olarak gorulecek ve gercek bir givenilirlige
sahip olacaktir. Bunun, bu inanilmaz derecede dnemli
bir meselenin kararllikla uygulanmasini saglamanin

anahtari olduguna inaniyorum.
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Ingiliz Milletler Toplulugu Eczacilar Birlidi cesitli bélgelerdeki
birden fazla tilkeyi temsil eden bir tiyelik kurulusudur. Boyle
ortak amaca hizmet eden bir organizasyon uluslararasi
sekilde nasil insa edilebilir? Nereden baslamaliyiz?

Dikkat edilmesi gereken ilk nokta, Ingiliz Milletler
Toplulugu Eczacilar Birliginin toplumsal cinsiyet
sorunlarini savunan buyudk bir mirasa sahip olmasi ve
cinsiyet s6z konusu oldugunda da bir 6nct oldugudur.

Cinsiyet Esitligi Ulusal Uygulama Planimin ilk taslag:
2003 yilina kadar geri gidiyor. 2012 yilinda da Ulusal
Cinsiyet Esitligi Politikasi cinsiyet esitligini insan hakki
olarak ve kendisinin temel prensiplerinden biri olarak
belirlemistir: Once esitlik, sonra adalet.

Ikinci nokta ortak islerin mesleki liderlik ve savunuculuk
yoluyla da yapilabilmesidir. Buradaki ana sikintilardan
birisi de liderlik kapasitesinin insa edilmesi ve insanlara
korkunun Ustesinden gelebilmeleri icin antrenorltk
yapiimasidir. Korkunun nasil fel¢ edici oldugunun altini
cizmek istiyorum. Sayet insanlar korkularini fark etmeleri
ve onlarla basa ¢ikmalari Gzerine destek almazlarsa
(hele ki bircok Ulkede kulture ters olan cinsiyet esitligi
gibi bir konuda) yapilan isler yavaslayabilir.

Ulusal Eczacilar Birligi genelinde cinsiyet esitligi
ilkelerini gercekten anlayan ve calisan rol modelleri
gelistirmeye ve desteklemeye basladigimiza (ya da
en azindan daha fazla dikkat cekmeye calistigimiza)
inaniyorum. Yapmacikliga degil, gercek profesyonel
liderlige ihtiyacimiz var.

Ayrica ne Ingiliz Milletler Toplulugu Eczacilari Birligi
icin ne de FIP icin bir model dayatmamaliyiz, yerel
olarak adapte edilebilecek bir model veya modeller
dnermemiz gerektigini kabul etmeliyiz. Bizde yerel sosyal
ve etnik icerikleri asiri basitlestirme egilimi olabilir, bu
durum da yerel olarak meslektaslara kiicimseyiciymis
gibi gelebilir.

Bizimki gibi organizasyonlarin (IMT-EB ve FIP) (iye tilkelerle
omuz omuza durup onlara eslik etmesi ve bu alanda
dustince ve politika gelistirmesi ve iyi toplumsal cinsiyet
esitligi uygulamalarini etkili bir sekilde gerceklestirmelerini
desteklemesi gerekir.

Aya Jamal
Baskan
Uluslararasi Eczacilik Ogrencileri Federasyonu (IPSF)

FIP bir yandan esitlik giindemini, dzellikle Esitlik Receteleri
kampanyasi yoluyla ilerletirken, diger yandan toplumsal
cinsiyet alaninda dondstdrdcd kimi politikalari asilamak
icin ne gibi vaatlerde bulunmalidir?

Cinsiyet esitligi kadin sorunu olmaktan ziyade insan
haklar sorunudur. Kendilerine yahut yapabileceklerine
glvenmemeleri kadinlari daha az gucld ve daha az
etkili yapryor. Toplumumuz herkesin calistigi yerlerde
ve yaptiklarrislerde guclendirildigi ve tanindigi bir hale
gelirse daha iyi bir durumda olur. FIP mimkun olan her
durumda ve her platformda cinsiyet esitligi konusunun
dillendirilmesinde éncl olmalidir. Insanlara, kadinlarin
liderlik pozisyonlarinda olmast icin ve saglik dahil tim
sektorlerdeki durumlara yapilan ufak bir yatirmin
bile gelecekteki ihtiyaclari karsilamak icin sistemleri,
topluluklar ve hatta ekonomileri donustirmede anahtar
olacagini her zaman hatirlatmak 6nemlidir.

Uzerinde calismamiz gereken bir diger husus da,
bazi yerlerde geng¢ kadinlarin ve hatta erkeklerin
buyuk hayal kurmasini ve daha fazlasini basarmasini
kisitlayan sosyal normlari degistirmektir. Bu normlar
ve zorluklar, kadinlarin cogunlugunun kariyerlerini
surdUrmesinive basarili olmalarini ve hatta herhangi
bir toplum ayrimciligi olmadan lider olabileceklerine
inanmalarini kisitlamaktadir. Eger bir degisim hareketine
baslayacaksak, bu ise evlerden baslamaliyiz. Bu
basit bir is degildir ama tum ulusal ve uluslararasi
organizasyonlarin bu tarz sosyal normlari desteklemek
ve yerlestirmek icin herhangi bir politika yahut kurallar
ortaya koymasiyla birlikte basitlesen bir is olacaktir.

Arastirmaya yatirim yapmak, politika onerileri ve
cerceveleri olusturmak, FIP'in bu giindeme nasil
katkida bulunabilecegini gosteren baska bir yol
olabilir. Toplumlara saglik hizmetleri ve firsatlarinda
esitlik saglamanin en iyi yolunu ve bunun diger saglik
sistemlerini ve bu toplumlarin ekonomilerini nasil
gelistirecegini anlamalarina yardimci olmalidir.
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Uluslararasi Eczacilik Ogrencileri Federasyonu (IPSF)
baskani olarak IPSF'in ne tir vaatleri oldugunu
soyleyebilirsiniz? Bu konuda dgrenciler ve genc eczacilar
neler yapmalidir?

Dunya ¢capinda 99'dan fazla ulke ve bdlgede yaklasik
350.000 eczane 6grencisini ve yeni mezunlarini temsil
eden bir 6ncu uluslararasi dayanisma organizasyonu
olarak IPSF, gindemin ana basliklardan biri olan
toplumsal cinsiyet esitligi dahil olmak tzere saglk
isgUcl haklarr gindeminde aktif olarak calisiyoruz.

Kampanyalarimiz ve mudahalelerimiz yoluyla, sadece
eczacllarin haklarini degil, insan haklarini etkileyen
cesitli konularlailgili anlatiyr aktif olarak degistirmeye
calislyoruz.

Genglerin cinsiyet esitligi konusundan daha fazla
etkilenenler olduguna, toplumlarin cinsiyeti nasil
tanimladiklarina ve kadinlara ya da erkeklere gelecegini
tanimlayan sey olup olmadiklarina inananlarin da
gencler olduguna inaniyoruz. Degisim genclikle ve
genglik icin baslayacak.

Dunyanin dort bir yanindaki IPSF tyeleri, cinsiyetlerine
bakilmaksizin eczacilar igin daha iyi ve esit firsatlara
sahip olmasini yerelde savunuyorlar. Genglerin normlar
degistirmede ve topluluklar etkilemede aktif bir anahtar
oyuncu olabilecegine inaniyorum ve bu durum da
baslamamiz gereken noktadir.

Egitim, herkesin en Ust duzeyde sagliktan, egitimden ve
sosyal iceriimeden yararlandigi saglikli, esit ve esitlik¢i
toplumlar yaratmakicin eniyi aractir. Simdilerde Evrensel
Saglk GUvencesinin 6nunu agmaktan bahsediyoruz ve
ben cinsiyet esitligi konusunu ele almanin bu amaca
ulasmanin da ana yollarindan biri olduguna inaniyorum.

Simdi harekete gecmek daha iyi bir gelecek ve gelecekte
daha gucld topluluklar anlamina geliyor. Geng¢ eczacilar
olarak bizim roltiimdiz bu konuya isik tutmak ve bizim ve
gelecek nesiller icin daha iyi bir gelecek saglayacak tim
mudahalelere katkida bulunmaktir.

Israel Bimpe
Zipline International Inc., Ruanda

Bdlgesel katilim, politikayr déndistiirmenin anahtaridir,
Afrika bolgesinde esitlik ve cesitlilik agisindan kalkinma
icin 6ncelikli alan ne olacaktir?

Kuskusuz tim olasi olculerde Afrika bolgesi genellikle
oradaki toplumlarin kékundeki dini ve kulturel
inanclardan dolay esitlik ve cesitlilik konusunda geride
kalmaktadir. Oncelikli alanlarin toplumun esitlik ve
cesitlilik konusundaki farkindaligi ve toplumun tim
yonlerinde esitlik ve cesitliligi tesvik etmek icin temeller
olusturan ulusal politika reformlarticin destek olduguna
inantyorum.

Twitter chat!

“Sizce erkek muttefiklerin eczacilikta cinsiyet
esitligi arayisindaki rolt nedir? Erkek / Kadin
muttefikler sizi nasil destekledi?”

Dusuncelerinizi Twitter'da bizimle paylasin!
@FIP_org etiketlemeyi ve #FIPEquityRx
kullanmayr unutmayin
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Spot Isigr Altinda adli bu yazi esitlik konusundaki
6zqgul sorun ve konulara isik tutmayr amacglyor. ‘Spot
Isigr Altinda'da eczacilik isgtictinde insani ¢alisma
kosullari hakkinda ne bilip ne bilmedigimizi gériyoruz.
Ayrica “toplumsal sorumluluga” ve saglik esitliginin
kazanilmasindaki roltine de isik tutuyoruz.

Insanayarasir calisma kosullari: Serbest
eczacilikta siddet ve tacizle mucadele
etmek

Serbest eczacilar olarak hastalarimizin gtvenini
kazanmak ve saglikli olduklarini duymak kariyerimizdeki
en degerli anlardandir. Bu anlar; tum zorluklara
ragmen (6rnegdin, gun icinde ve hafta sonlarinda
farklivardiyalarda calismak, farkliisler arasinda dénup
durmak, sigorta sirketlerinde ve doktor ofislerinde
surekli bekletilmek, tuvalet arasina bile ckamamak, 8gle
yemegi arasl olmamasi) bedeline deger hissettiriyor.
Ancak maalesef hikayenin hepsi bu kadar da degil.
Bizler genellikle sdzlu taciz, tehdit ve hatta siddetle
de yuz yuze kaliyoruz.

Saglik calisanlarinin en az %8-38'inin fiziksel siddete
ugradigr tahmin edilmektedir; s6zIU taciz ve tehdit
vakalarinin orani ise cok daha yuksektir'. Bu sayilar
eczacllaricin bir degisiklik gostermiyor. Ancak, serbest
eczaclligin profesyonel gerceklerini bildigimden dolayi
bu sayilarin daha yuksek oldugunu tahmin ediyorum.?
Saghk Hukuku Enstitistinde de yaptigimiz arastirma
da gosteriyor ki, saglik calisanlarinin bu konu hakkinda
destegdi ve farkindaligi arttiriyor. Eczacilarin % 75'ini
olusturduklari ve farkl eczanelerde yonelim ve yapi
farki oldugu icin odagimizi serbest eczacilara yonelttik®.
Ayrica, calisma hastalarin oraniyla sinirliydi®. Kolay
ulasilabilirlilik> ve danisanlara verilecek hizmetle ilgili

" https://www.who.int/violence_injury_prevention/violence/workp
lace/en/

2 Serbest eczaci olarak yasadigim deneyimlere suradan
ulasabilirsiniz:http://healthlawinst.org/from_the_trenches/is-
your-local-pharmacist-safe

3 https://www.fip.org/files/fip/publications/2017-09-Pharmacy_
at_a_Glance-2015-2017.pdf

4 The highest number of abuse and violence incidences are
imputed to patients and visitors (https://www.who.int/violence_
injury_prevention/violence/workplace/en/); Other actors include
employers, supervisors, co-workers or other third parties

> Kamu eczacllari hastalarin destek ekibine yahut 6nceden
bir randevuya ihtiyag duymaksizin sadece eczaneye giderek
ulasabilecekleri saglik isgtictinun en ulasilabilir Gyeleridir

beklentilerden dolayi® serbest eczacilik istismara ve
tacize diger eczacilik alanlarindan daha cok aciktir.

Serbest eczacilik uzman panelinden alinan veriyle
yapilan nitel analiz ve literatur taramasiyla (yaymlanmis
literatlrdeki belgelenen ve raporlanan vakalari
belirlemek amaciyla) birlikte bir karma yontemli calisma
uyguland.

Literatlrde eczacilarin istismar ve siddet magduru
olarak deneyimlediklerinin raporlari fazla yer etmiyor
ve hatta bunlar arasinda, eczaciliga 6zgu olmayan ya
da sadece hastane eczacilarina dayanan makaleler
de artik guncelligini yitirmistir. Anahtar kelimelerle
aramalar yapilirken dncelikle eczacilarin aile ici siddete
ve madde bagmmlilarina mudahaleleri ile ilgili bir
literatlre rastlamaktayiz.

Ote yandan goristlen eczaclarin cogunlugu derecesi
degismekle birlikte, baginimaktan kendilerine silah
cekilmesine kadar degisen taciz ve siddet olaylari
yasamislardir. Bu olaylar sadece eczacilarin psikolojisini
ve islerindeki verimliligini etkilemekle kalmamis ayni
zamanda diger hastalari da etkilemistir. Olaylarin cogu,
eczacilarin kontrolld maddeleri verirken artan islem
sureleri nedeniyle, ilaclarin stokta olmamasi ya da
eczacinin normal kosullarda gonullt olarak yaptigi bir
isi 0 an i¢cin yapmayi reddetmesi nedeniyle meydana
gelmektedir.

¢ Saglik hizmeti vericisi olma rollerinin yaninda ayrica musterileri
tarafindan degerlendiriliyorlar ve genellikle de anahtar
performans gostergelir ya da musterilerinin sikayetlerine gore
degerlendiriliyorlar



| s22

Eczacilar eczane veya Ust yonetim desteginin bu
durumlarin hafifletiimesine veya dnlenmesine yardimci
olabilecegine inansa da bircogu kendilerine gelebilecek
tepkilerinden veya desteklenmemekten korkmasi
nedeniyle yonetime basvurmamis ve genellikle de
durum agirlasinca polisi aramayi tercih etmistir. Ayrica,
arastirmamiza katilan eczacilarin hicbiri de hastalardan
taciz ve siddet yasadiklarinda resmi veya kurumsal
raporlama yonergelerinin veya protokollerinin nasil
oldugunu bilmemekteydi. Ancak cogunlugu, bir hasta
sikayette bulunursa izlenmesi gereken yonergeleri
ve eczane protokollerinin nasil olmasi gerektigini
biliyorlard.

Dahasl, bazi eczacilar kadin eczacilara uygulanan
toplumsal cinsiyet donyargilarinin yorumlara ve
davranislara yansidigini, kadin eczacilara erkek
eczacilardan farkli olarak “asilindigini” ve cinsel yahut
kisisel yorumlarla karsilastiklarini belirtti. Meslekte
gecirdikleri stire ve yasadiklari bu deneyimlerin etkisi
arasinda bir korelasyon var gibi gértinuyordu. Bircogu
egitim mufredatlari onlari isyerinde taciz ve siddetin
pratik gerceklerine hazirlamadigi icin, meslege yeni
basladiklarinda baslarina gelen olaylarin kendilerini
daha fazla etkiledigini dile getirdi.

Bununla birlikte, olaylarin kimulatif etkisi, serbest
eczaciligin genisleyen rolleri, daha yuksek butce
kesintileri, yetersiz ve surekli degisen destek personeli
ve faydalanicilarin hizmet beklentileri ile birlesince,
pilot arastirmamiza katilan eczacilardan bir tanesinde
de tlkenmislik sendromu yasandigini gdzlemledik.

Pilot arastirmamiz acik bir sekilde kamu eczacilarinin
calismalari sirasinda hastalari tarafindan istismara ve
siddete maruz kaldiklarini gostermektedir. Bu durum
literattirde seyrek bulunmasiyla da birlestiginde, istismar

ve siddetin yetersiz olarak raporlanmasina ve acik
tanimli raporlama kilavuzlarina duyulan ihtiyaca isaret
etmektedir. Bu vakalarin dl¢egi ve niteliginin daha iyi
anlasiimasini saglayacak sekilde nicel veriler olusturacak
daha buyuk bir drneklemle genisletilmis bir anket
su anda uygulanmaya baslamaktadir.” Kuresel bir
bakis acisi cografi konumlara gore farklilik gdsteren
belirleyici faktorleri® anlamamiza yardimci olacaktir.
Ayrica, kategorize edilmis veriler yas, cinsiyet ve irkin
bu deneyimler Gzerindeki 6nemine daha fazla isik
tutacak ve istismarin hastaya bakim verilmesi Uzerindeki
etkilerini daha iyi anlamamiza ve uygulanabilir dneriler
ve hesap verebilirlik mekanizmalari 6nerebilmemize
olanak saglayacaktir.

Her ne kadar 6n ¢alismamiz kesin ¢ikarimlar yapmak
noktasinda yeterli degilse de, toplumsal cinsiyete
6zgu taciz vakalarindan endise duymamiza yetecek
duzeydedir. Fakat kadin eczacilarin sayisi da arttigricin,
taciz ve siddet olaylarinin arttigi konusunda genelleme
yapmaktan da kacinmak istiyoruz. Kadinlarin aktif
olarak ¢alisan eczacilarin % 59'unu temsil ettigi g6z
onune alindiginda® ve serbest eczanelerde calisan
kadinlarin agirlikli olarak yonetim kadrosunda degil,
eczane kadrosunda oldugunu da g6z 6nunde
bulundurdugumuzda'™ bu ytzdenin daha da fazla
oldugunu guvenli bir sekilde varsayabiliriz.

Dahasi, saglik ve sosyal bakimda yaratilan ek
islerin cogunlugu™ genc¢ kadinlar tarafindan yerine
getirilimektedir ve bu durum da siddete maruz kalanlarin
sayisinin artmasina neden olmaktadir. Bircok vakada,
kadinlar esnekligi, yari zamanli calisma saatleri ya da
gezici pozisyonlari gibi sabit ofis ¢alismasinda olmayan
kosullar nedeniyle serbest eczaciligi se¢mektedir.

7 EGer bir kamu eczacisiysaniz veya kamu eczaciligi goreviniz
olduysa lutfen suradan anketimize katiliniz: http://bit.ly/2IHYmaR
8 Eczacllara karsl istismar ve siddet potansiyelini sunlarin
arttirdigl tespit edildi: Yetersiz ve kararsiz destek personeli,
is sayisinin artmasli, eczacinin ilaclar fazla depolamasi ama
onceden yapildigi gibi eczacilarin vardiylarda beraber olmamasi,
eczacilarin sadece flator ya da yari zamanli pozisyonlarda ise
alinmalar, eczacilarin tkenmislik yasamasi, artan saglik hizmeti
maliyet, receteli ilaglarin kapsam disi olmasi ve eczacilarin rold
konusunda biling eksikligi.
o https://www.fip.org/files/fip/publications/2017-09-Pharmacy_
at_a_Glance-2015-2017.pdf
9 "Women are 70% global health workforce but hold only 25%
senior roles”; Delivered by Women, Led by Men: A Gender and
Equity Analysis of Global Health and Social Workforce; https://
apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/311322/9789241
515467-eng.pdf?ua=1
Saglik ve sosyal bakim sektdrintn 2030 yilina kadar 40 milyon
yeni saglik ¢alisani icin istihdam yaratmasi beklenmektedir ve
her saglik calisaninin isi icin iki ek destekleyici istihdam yarattigi
varsaylldigindan, 120 milyondan fazla bir toplam istihdam
yaratma potansiyeli 6ngorulmektedir.
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“Saglik calisanlarinin en az %8-38nin
fiziksel siddete ugradigi tahmin
edilmektedir; s6zIu taciz ve tehdit

vakalarinin orani ise cok daha yuksektir”

Hasta ndfusu ile ilgili bilginin veya tanidikligin az olmasi
ve depo yonetimi alanlarinda ¢alismanin durumu daha
da ileriye gotlrdigu gozlenmistir. Bu, gereginden fazla
eczacinin oldugu bolgelerde dzellikle gecerlidir. Bircok
durumda, erkek meslektaslarinin aksine kadinlarin
mesleki otoriteleri taninmaz veya saygi gosterilmez; bu
durum da kendilerine uygulanan istismar ve siddetin
daha fazla cesaret kirici olmasina sebep olmaktadir.

Saglik calisanlarina yonelik taciz ve siddet onlarin
itibarlarini zedeler ve temel insan haklarmin ihlal
eder. Insana yarasir bir iste calisma hakki; gtvenli
calisma kosullar ve calisan iscinin calisirken fiziksel
ve zihinsel butlnlidgudne saygr gosterilmesini icerir,
Ayrica, istismar ve siddet olaylari diger hak inlalleriile
birlestirilebilir, 6rnegin; kanuni prosedur olusturma
hakkinin ihlali' veya bir araya gelme 6zgurldgunun
ihlali'3. Yakin zamanda kabul edilen ILO 190 numarali
Sozlesmesi' isyerlerinde siddet ve tacizden kurtulma
hakki icin entegrasyon, kapsayicilik ve cinsiyete duyarli
koruma saglayan ve ihtiya¢ duyulan uluslararasi yasal bir
aractir. Bu s6zlesmedeki siddet ve istismarin tanimlanis
sekli, tek bir vaka' icin bile olsa genis bir sekilde bazi
davranislari, uygulamalari ve tehditleri kapsamakta
ve bircok farkli calisma duzeni'® icin de uygulanabilir
olmaktadir. S6zlesme, dzellikle toplumsal cinsiyet
tabanli siddet ve istismarin'’ Uzerinde durmakta ve

2 Near-fatal assault on a junior doctor following the death of an
elderly patient at an emergency ward. “Doctors’ Strikes: Why
Does India Harm Its Healers?". https://www.arre.co.in/social-
commentary/doctors-strikes-india-kolkata-nrs-hospital-violen
ce/?fbclid=IwAR22yFxunwMTRrUH9y_i1RANYpmeiGkVz1wwVr
G2YDmxjTgDmMP6pIR_9c-A.

Kidnapping and alleged violence against Dr Peter Magombeyi,
who as the acting president of the Zimbabwe Hospital Doctors
Association, was active in organising a series of strikes over
poor pay and working conditions. https://www.theguardian.
com/world/2019/sep/20/zimbabwe-union-leader-peter-
magombeyi-found-alive-reported-abduction

UCO 190. Sozlesmesi legal olarak baglayici olmayan 206.

Teklifiyle beraber 21 Haziran 2019 yilinda UCO Uye Ulkelerince,
is¢i temsilciletiyle ve isveren organizasyonlarinca kabul edildi

Sozlesmenin 1 (a) Maddesi, calisma dunyasindaki “siddet ve
taciz” teriminin, tek bir olay veya tekrarlanan sonucu hedefleyen
“bir dizi kabul edilemez davranis ve uygulama veya tehdit”
anlamina geldigini belirtmektedir. Bu da fiziksel, psikolojik, cinsel
veya ekonomik zarara yol agmasli veya bu zararla sonuclanmasi
muhtemeldir ve cinsiyete dayali siddet ve tacizi igerir. ”
Sozlesmeyle ilgili durumdan bagimsiz olarak, isle ilgili tim
faaliyetler ve isle ilgili iletisim icin calisan herkesi kapsar.
Madde 1 (b): “cinsiyete dayali siddet ve taciz” terimi, cinsiyetleri
veya toplumsal cinsiyetleri nedeniyle kisilere yonelik veya belirli
bir cinsiyet veya toplumsal cinsiyetteki kisileri orantisiz olarak
etkileyen siddet ve taciz anlamina gelir ve cinsel tacizi icerir
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206 numarali tavsiyenin9. Maddesi dzellikle saglk
calisanlarininis yerlerinde siddete ugradiklarina vurgu
yapmaktadir. Bununla birlikte, 190. S6zlesme iki Uye
Ulke onayladiktan sonra ancak on iki ay sonra yururltige
girecektir.

“Saglik calisanlarina yénelik taciz ve
siddet onlarin itibarlarini zedeliyor
ve temel insan haklarini ihlal ediyor”

Bununla beraber, bu sdzlesme bize kanitlara dayali dneriler
ve politikalar sunma firsati verir; devletlerin de buna uygun
olarak, Uc tarafli danisma (isci, isveren ve kamu) yoluyla
yUksek riskli sektorleri veya meslekleri tanimlamalari ve
bu calisanlari etkili bir sekilde korumalari icin 6nlemler
almalari gerekir.

Sozlesme ayni zamanda, saglik calisanlarina yonelen
istismar ve siddet Uzerine; ileri bir arastirma ve veri
derlemesiyle, resmiveya kurumsal raporlama yonergelerini
ve kurumsal hesap verebilirlik yapilarini®® uygulamasiyla,
siddete iliskin isyeri politikalarini gelistirmesi ve
uygulamasiyla, egitim ve bilin¢lendirme icin kanunlar
koymasiyla beraber guclu bir dayanakj saglamaktadir.
Kisa donemde serbest eczaciligin eczane yonetimine ve
Ust yonetime katilimi ve hastalarin egitilmesi™ ile, istismar
ve siddet vakalarinin sinirlanmasina yardimci olabilir.

Ekonomik tesvikleri meslek profesyonelligi ve temel insan
haklari Gzerine yerlestiren uygulamalarin durdurulmasi
gerekmektedir.?°

Soosmita Sinha

Saglk Hukuku Enstitist Kurucusu ve Baskani
Cenevre, Isvicre

'8 Magdurlaricin ¢cozUm yollarricermektedir (tazminat ve intikama
karsi koruma); tanik koruma énlemleri; ve ihbar korumalari

9 Bircok olay eczac rollerinin - farkinda  olmamasindan
kaynaklanmaktaydi ve eczaci mesleki muhakemelerini
uyguladiginda veya gerekli protokolleri gerceklestirdiginde
ortaya cikti.

2 Calismamizda, serbest eczacilarin  faydalanici  hizmetleri
beklentilerinin bu olaylarin mevcut farkindalik, dokimantasyon,
raporlama ve hesap verebilirlik mekanizmalarini etkilemedigi
6ne surdlmustdr
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Sagliktaisglcuegitimve 6greniminde
sosyal sorumluluk yoluyla esitligi elde
etmek

Saglik alaninda sosyal sorumluluk icin dinya ¢apinda
zorunluluklar belirlemek amaciyla Diinya Saglik Orgtitd
esitligi; “Cesitli gruplarin sosyal, ekonomik, demografik,
cografi yahut herhangi bir baska siniflandirma
yontemiyle ayrilmis olsa bile aralarinda telafi edilemez,
dnlemez ve adil olmayan farkliliklarin olmamasi” olarak
tanimlamaktadir.

Diinya Saglk Orgitine gore, “Saglik esitligi” ya da
"saglikta esitlik” kavramlarinin ima ettigi sey “Herkesin
ideal olarak tam saglik gerekliliklerini elde etme sansina
sahip olmasidir. Oyle ki hic kimse bunu elde ederken
dezavantajli durumda olmamalidir.”

Saglikta esitligi elde etme hedefine sosyal sorumluluk
olmadan kesinlikle ulasilamaz.

Saglk sektortnde sosyal sorumluluk genellikle,
“vatandaslarin, politikacilarin, politika Ureticilerin ve
hizmet saglayicilarin sosyal sorumlulugunu gelistirme
konusunda aktif olarak rol aldigi topluluk katiiminin
ileri duzeyde bir bicimi” seklinde tanimlanir. Birlesmis
Milletler Strdurulebilir Gelisme Hedefleri (SGH) 3.
Hedef Saglikli olmak, 4. Hedef kaliteli egitim, 5. Hedef
cinsiyet esitligi, 10. Hedef esitsizliklerin azaltiimasi, 16.
Hedef baris ve adaleti ve daha bircok diger hedefleri
iceren bu butlint elde etmek icin sosyal sorumluluk
oldukga dnemlidir.

Temel Saglik Hizmetleri konusunda toplumsal
butinlesmenin 6nemi Uzerinde 1978 Alma-Ata
Bildirisinde de durulmus, ve butin diinya 2018 Astana
Bildirisi ile bu baghligina olan s6zUnu tekrarlamistir.
Alma-Ata'yi takiben, 1987'de Bamako Inisiyatifi saglk
sisteminde toplumsal katilimin prensiplerini daha
spesifik olarak su hedeflerle dzetledi:

a. Yerel seviyede saglk bakimmnin finansal ve
yonetimsel olarak guclendirilmesi.

b. Toplumun katihminin desteklenmesi ve 6ne
ctkarilmasi.

c. Temel ilaglarin arzi, strec yonetimi ve

kullaniminin gelistiriimesi.

d. Temelsaglik hizmeti birimlerinin strdarulebilir
sekilde finanse edilmesini saglamak.

Bir kavram olarak sosyal sorumluluk, saglik meslek
egitiminde egitim kurumlarinin verdikleri egitimlerini,
arastirmalarini ve hizmetlerini oncelikli intiyaglara gore
duzenleme ve vatandaslari da igine katan bir ortaklik
yaklasimiile, kendileriyle isbirligi icinde olan paydaslari
belirleme yUkumltltgu olarak tanimlanmasi gibi bircok
baglamda kullaniimaktadir. Sosyal sorumluluk, saglikta
Sdrdurulebilir Gelisim Hedeflerini ve onun isgucu
gostergelerini ilerletmeyi amaclayan DSO'niin ‘Saglik
icin Insan Kaynaklarinda Kuiresel Strateji: Isgticti 2030da
da yerini almistir.

“Saglikta esitligi elde etmek sosyal
sorumluluk olmadan kesinlikle
ulasilamaz”

Ulusal Saglik Isgticti Hesaplar (NHWA - UIGM), egitim
kurumlarinin sosyal sorumluluk acisindan akreditasyon
ve duzenlemeler ile alakali gostergeleriicerip, duzenli
olarak onlari gézlemlemek suretiyle, Dunya Saglik
Orguti’nin Kuresel Stratejisinin gelisimini takip eder.

Sosyal sorumlulugunve toplumsalkatilimin degerleri

THEnet: Saglik Esitligi icin Ogrenim Agi (Training for
Health Equity Network - THEnet), butdn insanlarin en
yUksek saglik seviyesine ulasabildigi canli topluluklardan
olusan bir dunyayi tahayyul eder.

THENet ve paydaslari, sosyal sorumluluk ve toplumsal
buttnlesme prensipleri temeline dayanan saglkta
isglcu egitimi, arastirmasi ve hizmetleri ile saghk
alaninda esitlige katki saglar.
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THEnNet sosyal sorumlulugun su bes dnemli degere
dayandigini ileri surer:

Kalite: Saglk hizmetlerinin hem profesyonel
standartlari hem de topluluk beklentilerini en uygun
yolla karsilayacak bir sekilde iletiimesi.

Esitlik: Saglik alaninda kazanim icin firsatlar herkes
tarafindan ulasilabilir olmalidir. Saglikta esitlik ve saghgin
sosyal belirleyicileri, egitimin, arastirmanin ve hizmet
aktivitelerinin buttn agilarindan ele alinmalidir.

Ilgililik: Yerelle alakali ve en 6nemli olan problemlerle
en basta mucadele edilmelidir. Saglik kaynaklarinin
kullanilmasinda alinan kararlar; toplumun ihtiyaclarina,
kulturel hassasiyet prensiplerine ve yetkinlige karsilik
veren sekilde olmalidir.

Ortaklik: Ortaklik, batin paydaslar (fakulte, 6grenciler,
topluluklar, saglik ve egitim sistemleri, okullar)
arasinda gelisimde, uygulamada ve gosterilen cabalari
degerlendirmede anahtar bir role sahiptir.

Verimlilik: Saglk alaninda en buyUk etki, maliyet
verimliligi ve oncelikli saglik ihtiyaclarini hedef alan
uygun kaynaklar aracihigi ile elde edilir.

Bu toplumsal kontrol agisindan bu kilit prensiplere sahip
bir egitimde; toplum katiimina, mevcut ve gelecekteki
saglik isglicine odaklanmaya, 6grencilerin saghgin
sosyal belirleyicileri olan etkilere maruziyetini artiracak
sekilde yetersiz saglk hizmeti verilen sosyal yasam
alanlarina, sektorler ve meslekler arasi isbirligine ve
sosyal etki degerlendirmeye vurgu yapiimasi gerekir.

Uygulamada  sosyal  sorumluluk:
Avustralya'da eczacilik orneqi

Esitlik, sosyal sorumlulukta temel bir yapi ve deger
olmakla beraber onun yaninda kalite de bir o kadar
onemlidir. Akreditasyon standartlari ve kalite garanti
sistemleri, spesifik esitlik dlctlerini kapsamalidir, gerekli
standartlarin uygulanmasini saglayacak mekanizmaya
ve kaynaklara da sahip olmak zorundadir.

Avustralya Eczacilik Konseyi (APC- AEK), Avustralya
Eczacilik Kurulunun (PBA - AEH) ve Yeni Zelanda Eczacilik
Konseyinin (PCNZ - YZEK) yani sira Avustralyada ve Yeni
Zelandada eczacilik egitimi ve 6greniminde akreditasyon
yetkisine de sahip bir kurumdur.

Ocak 2020de yururluge giren AEK 2020 Akreditasyon
Standartlari sosyal denetimliligin saghk alaninda
meslek egitimine nasil yerlestirilebilecegine dair
temel bir 6rnek sunmaktadir. Bu Standartlar bes
ana alandan olusmaktadir, ‘Guvenli ve sosyal olarak
denetlenebilir uygulama’ olarak duzenlenen 2020
Akreditasyon Standartlarinin birincisi, kapsayici
sosyal denetimlilik ilkesi cercevesini yansitir. Oyle ki,
bireylerin ve organizasyonlarin topluma hizmet etme
sorumluluklarini ve yukdmlultklerini kapsayan hem
zarari onleme hem de en uygun saglik sonugclarini
tesvik etme arayisindadir.

Bu, diger duzenlenmis saglik uzmanliklarinin benzemeye
calisacagl 6nemli ve yenilikci bir yaklasimi temsil
etmektedir.
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Sosyal sorumluluk icin pratik kapasite
olusturma araclari

Saqlik Isguicti Egitiminde Sosyal Sorumluluk Cercevesi

2011'de THEnet'in ortak kurumlarinin is birligiyle birlikte
THENet Saglik Isglct Egitiminde Sosyal Sorumluluk
Cercevesi adinda guclU, pratik ve kapsamli bir arac
gelistirdi.

Cerceve, son derece adaletsiz bir dinyada sagliktaki
ve saglik esitligindeki pozitif etkileri mimkudn olan
en buyutk dereceye yUkseltmek amaciyla okullarin
kurumsal stratejilerini ve programlarini tasarlamasina,
degistirmesine ve degerlendirmesine yardimci olmayi
hedeflemekte.

THEnet'in websitesinde bulunan bir acik kaynak arag
olarak, Cerceve, Avustralya, Belcika, Brezilya, Kanada,
Kiiba, Iran, Yeni Zelanda, Pakistan, Portekiz, Giiney
Afrika, Sudan, Amerika Birlesik Devletleri ve sayilari
her yil daha da artan Ulkelerin anlagmali okullarindaki
isgUcU egitim kurumlarinca benimsenmistir.

Cerceve, herhangi bir kurumsal ortama uyarlanabilen,
yasayan ve nefes alan bir kalite gelistirme aracidir. Bazi
egitim kurumlari Cerceveyi dnceliklerini belirlemek ya da
oncelikleriniyeniden duzenlemek icin kullanmaktadir.
Bazilari bunu secici olarak kullanmakta, en alakali
modullerini spesifik sorunlara ve zorluklara uygulanmasi
ve bazilar da nerede olduklarini ve nereden baslamalar
gerektigini anlamak icin Cerceve'ye donmektedir.

Cerceve, eczacilik ve farmasotik bilimler okullarini
iceren butun saglkta isguct egitim kurumlari icin
tasarlandi. Cerceve'ye suradan ulasabilirsiniz: https:/
thenetcommunity.org/the-framework/

Tip Okullarinda Sosyal Denetimlilik Icin Ogrencilerin
Arag Kiti

Tip egitiminde Sosyal Sorumluluk kiresel ve ulusal
tartismalarda giderek daha fazla 6ne ¢ikmaktadir. Bu
arac kiti 6grencilere, sosyal sorumlulugun ne olduguna
dair kisa bir tanitimi, esas degerlerinin ne oldugunu ve
dgrenciler gercekten bir fark yaratmak amaciyla kendi
okullarini degerlendirmeleri icin cok cesitli mevcut
araci nasil kullanabilecekleri gibi konulari icermektedir.
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Tip Okullarinin Sosyal Sorumluluguna lliskin Ogrencilerin
Arac Kiti, Uluslararasi Tip Ogrenci Birlikleri Federasyonu
(UTOBF) ile Saglik Esitligi icin Egitimi Agi (THEnet)
arasindaki bir isbirligi ile gelistirildi. Ara¢ kitine suradan
ulasabilirsiniz: https://ifmsa.org/social-accountability/

Siz ya da meslek birliginiz, stratejilerinize, is planlariniza
veya girisimlerinize sosyal sorumlulugu dahil ettiniz mi?
Bize deneyimlerinizi su adresten yazarak anlatabilirsiniz:
lina@fip.org

Dr Lina Bader
Isglicti DoNUstm & Gelistirme Lideri,
Uluslararasi Ila¢ Federasyonu
Uluslararasi flac Federasyonu
DSO KSIA Veri ve Kanit Merkezi Es Baskani:
Adalet Uzerine Tematik Calisma Merkezi

Bjorg Palsdottir
Bas Yonetici, Saglik Esitligi icin Ogrenim Agi THEnet
DSO KSIA Veri ve Kanit Merkezi Es Baskani:
Adalet Uzerine Tematik Calisma Merkezi
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FIP'in bir énceki dénem Baskani Dr. Carmen Pefia’ya
-ayni zamanda FIPin ilk kadin baskani- ittifaklar,
adaletsizlikler ve daha bircok konu hakkinda sorular
sorduk.

Eczacilikta toplumsal cinsiyet esitligi icin gorev alan
erkekler hakkindaki gérisintiz nedir? Erkek ve kadin
calisma arkadaslariniz sizi nasil desteklediler?

Ben bunu bir sosyal adalet arayisi olarak kabul
ediyorum ve bizlerin muttefiklerimizi cinsiyetine
gore farkllastirmamamiz gerektigini distnuyorum.
Bununla birlikte, stratejik olarak en uygun sonuclari
elde edebilmek icin muttefik kazanmada secici bir
yaklasima sahip olmaliyiz. Daha basit tabirle, sunu
soyleyebilirim ki proaktif yardim aldigim zamanlarda
bu vyardimlarin  %30'u erkeklerden %70Qi ise
kadinlardan olmustur. Fakat, profesyonel hayatimda
karsima c¢ikan %30'luk erkek muttefiklerim bana her
zaman asiri yarar saglamislardir ve o %70'lik kismi
olusturan muhtesem kadin mduttefiklerim de bana
her zaman destek olmustur. Su dikkate alinmalidir ki,
kadinlar ndfusun yarisini olusturduklar halde kritik
kararlarialmada hep daha az guice sahip olmuslardir.

Bu zamana kadarki deneyimizde erkekler ve kadinlar
arasinda en c¢ok nerede adaletsizlik oldugunu
dusinddnuz?

Kadinlar ve erkekler icin sosyal adaletsizligin daha
belirgin oldugu bir demokrasi uygulamasina sahip
olmus ya da hi¢ demokratik olmamis Ulkelere ve
bolgelere ziyaretlerde bulundum. Buralarda hala
kadinlar, cocuklar, yashlar, yoksullar, dezavantajli
kesimler, kirsaldakiler ve azinliklar icin genel olarak
daha fazla engeller bulunmakta.

Sizce eczaciligin esitlige (cinsiyet, cesitlilik ve bakima
ulasim vs. dahil) en blyik katki saglayabilecegi yer
neresidir?

Ozellikle adaletsizlikten dolayl dezavantajli olan
cesitli gruplara karsi erisilebilirligi, profesyonelligi
ve hizmet kalitesi sayesinde eczacilik; hastalarla,
insanlarla birlikte ve onlar icin calisarak saglik
alaninda gercekten temel bir rolU yerine getiriyor.

Eger kadinlari destekleme hakkinda ddnya ile
paylasacak bir mesajiniz olsaydi, bu ne olurdu?

Dunya Saglk Orguti ve Birlesmis Milletler
raporlarina gore, 2030 yilina kadar saglik alaninda
en az 18 milyon yeni ise ihtiyacimiz olacak.

Mesajim su olurdu:

Lutfen- liderler, politikacilar, yasa yapicilar
ve tiim sosyal kurumlar; simdinin kiz
cocuklari ve geng kadinlari icin egitimi
teminat altina alan yasalari tesvik edin
ki gelecegimizde sosyal adalet, insanligin

&

Dr. Carmen Pefia,
Onceki Dénem Baskan,
Uluslararasi Eczacilik Federasyonu
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EK 1
FIP POLITIKA BILDIRISI

Eczacllarin kadinlari desteklemesi ve sorumlu ila¢ kullanimi -
Gayriresmi bakim verenlerin guclendirilmesi

Arkaplan:

2016 yilinda, Birlesmis Milletler Binyil Kalkinma Hedeflerinden (BKH'ler) yenilenmis
olan 17 adet Surdurulebilir Kalkinma Hedefinin (SKH) capraz kesisimli uygulanmasi
yoluyla uluslararasi hakkaniyetin saglanmasina dogru bir odak kaymasi yasand!’.
SKH'ler 21. yUzyihn gidisatini kadinlarin ve kiz cocuklarinin desteklenmesi ve
toplumsal cinsiyet esitsizligi gibi ana konulara deginerek degistirmenin yollarini
anyor. Cinsiyet esitsizligi ve kadinlarin desteklenmesi SKH'ler icinde basl basina
bir hedeftir (5. Hedef) ve kadin erkek esitligini ve kadinlarin desteklenmesini hem
hedefin hem de ¢6zUmUn bir parcasi olarak gérmesiyle diger hedeflerde de
kendisine yer bulmaktadir.? 5. Hedef erkeklerin kazandiklari her bir dolara karsilik
kadinlarin 77 cent kazandigini onaylamaktadir.® Ayni zamanda kadinlar erkeklere
nazaran Ug¢ kat daha fazla Ucretsiz ev isi ve bakim isleri yapmaktalar: kadinlar yemek
yapmaktan temizlik yapmaya, su tasimaktan odun toplamaya, yaslilara ve cocuklara
bakima kadar bir sirt konuda ortaya emek koymaktadir.*

Anne olarak, kadinlar saglik da dahil olmak Gzere ¢cocuklarinm ihtiyaglarinin bakimini
saglayan birincil kisilerdir. Yaslanan nufus icerisinde kadinlar yasli aile Uyelerine
bakmak icin daha fazla gonullu olurlar veya bakim

vermeleri istenir. DUnya capinda, sagligini kaybetmis yasllarin yaklasik olarak
%70-80'ine aile Uyeleri evlerinde bakmaktadirlar ve dunyanin bircok Ulkesine
gore degisen tahminlere bakildiginda butln yash bakicilarin %57-81'i kadinlardan
olusmaktadir®. Saglk bakiminda, kadinlar saglk hizmeti uzmanlarina en yakin
profesyonel olmayan bakicilardir ve hane saghgi icin sorumluluklart Ustlenenler
de yine onlardir. Kadinlar, proaktif bir sekilde saglik ve ila¢ hakkinda genellikle bir
aile Uyesi icin tibbi konudan bagimsiz olarak®, 7 yardim aramaya daha yatkindir<?
8. Bu sebeple kadinlarin, bakicilar olarak, eczaneleri ya da genis kapsamda temel
saglk hizmeti uzmanlarini, tibbi cagri merkezlerini ziyaret etmeleri ve interneti
iceren kaynaklardan tibbi bilgiler arastirmasi hi¢ sasirtici degildir.? Buna ek olarak,

! United Nations. The Millennium Development Goals Report 2015. New York: United Nations, 2015. Kaynak: https:/bit.ly/1gjxI103 ve
United Nations. Sustainable Development Goals 2016. New York: United Nations, 2015. Kaynak: https://bit.ly/1Kjkn0B

2 United Nations Women. SDG 5: Achieve gender equality and empower all women and girls. New York: United Nations, 2017. Kaynak:
https:/bit.ly/21pzESq

3 United Nations. Women’s economic empowerment in the changing world of work: Report of the Secretary- General. New York:
United Nations, 2016. Kaynak: https://bit.ly/2KplaHj]

4 United Nations. Progress towards the Sustainable Development Goals. New York: United Nations, 2017. Kaynak: http://undocs.
org/E/2017/66

> Sharma N, Chakrabarti S, Grover S. Gender differences in caregiving among family-carers of people with mental illnesses. World
Journal of Psychiatry 2016;6(1):7-17. Kaynak: https:// ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4804270

6 Renahy E, Parizot I, Chauvin P. Determinants of the frequency of online health information seeking: Results of a web-based survey
conducted in France in 2007. Inform. Health Soc. Care 2010; 35: 25-39

7 Warner D, Procaccino JD. Women seeking health information: Distinguishing the web user. | Health Commun. 2007;12:787-814.

8 Percheski C, Hargittai E. Health information-seeking in the digital age. J. Am. Coll. Health 2011; 59: 379-86

° Pache DM, Hollingworth SA, van Driel ML, McGuire TM. Does consumer medicines interest reflect medicines use? A comparative
quantitative analysis of medicines call centre queries with medicines use in Australia. Res Social Admin Pharm 2019; 14(4): 440-7.
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bakyd@mhalgg@faymim;é q@.@@km{saﬁmﬁ{kileri olusturduguna dair kanitlar
gosterilmektedir. Bu durum 6zellikle desteksiz kalirlarsa kadinlara fiziksel, duygusal

ve ekonomik olarak zorluklar yaratmaktadir.™

Kadinlarin kolay ulasilabilir kaynaklardan bilgi ve glivence edinebilmesi aileleriyle
ilgili hastaliklardan dolayi ortaya cikabilecek belirsizlige ya da kayglya karsi dnemli
bir basa ¢ikma mekanizmasidir.”

Saglk sistemleri mevcut olarak agirlikli bir sekilde gayri resmi bakicilar olan
kadinlara dayanmaktadir fakat bu saglk sistemleri kadinlara yeterli destegi
saglamamaktadir. Buna ek olarak, kadinlarin dtiinyanin bir ¢ok yerinde erkeklere
kiyasla egitimde engellerle karsi karsiya kalmaktadirlar (bu da sonug¢ olarak
gelecekteki esitsizlikleri yaratmaktadir) ve bu yuzden bilgiye ulasmada farkli
ihtiyaclari olmaktadir. Eczacilarin, kadinlarin gayri resmi bakicilar olarak gorevlerini
nasil destekleyebileceklerini anlamasi, Birlesmis Milletler Strdurulebilir Gelisim
Hedefleri'ndeki cinsiyet esitligini ve strdurulebilir gelisimi 2030'da kazanilmasini ve
saglikla alakali potansiyel esitsizliklerin minimuma indirilmesini kolaylastirir.

Eczacllar, siklikla saglik alaninda en guvenilen ve en kolay ulasilabilen saglik hizmeti
uzmanlari olarak siralanmislardir. Ek olarak, eczacilik bir ¢cok Ulkede hem erkegi hem
kadini kapsayan ama ¢ogu ulkede kadinin fazla oldugu bir meslektir."> Bu durum
hastalarin ve bakicilarin istedikleri kisiyle etkilesime girmesini saglamaktadir. Sayet
cinsellik ya da emzirme sorunlarini bir kadin muhattapla konusuyorlarsa bu onlarin
daha rahat hissetmelerini saglayabilir. Eczacilarin kadin bakicilarla iliskisi, kadinlarin
bir toplum kaynagi olan eczaneye gdsterdikleri degerin anahtaridir. Bu durum, kamu
saghigr insiyatiflerinin eczanelerden ydrtttlebilmesi icin bir firsat saglamaktadir.

Bu agiklama baglaminda alakalr aktivitelerin ve girisimlerin spesifik ornekleri FIP'in
2018deki‘Eczacilarin Kadinlari Desteklemesive Sorumlu Ilac Kullanimi*adli referans
makalesinde bulunabilir.’

BU ARKAPLANA DAYANARAK, FIP SUNU ONERIYOR:
Hukumetler:

1. Ailede bakim verenlere strdurulebilir yardimi ve enformel bakimda sosyo-
ekonomik; yani gelirle, egitimle ve cografi farkliliklarla (vs.) ilgili engelleri
belirlemeyi, ulusal ve yerel uygulamalari ve pratikleri desteklemeyi ve
hayata gecirmeyi saglamaldir;

2. Enformel bakim verenlerin ekonomik olarak bagimsiz olmasini ve ev
disindaki aktivitelere katihmini saglayacak tedbirler konusunda politik bir
irade gostermelidir;

3. Ekonomik statude, saglik okur-yazarliginda ve alim gucinde cinsiyet
farkhliklarinin hem kadinda hem erkekte saglk arama davranisini ve saglik
sonuclarini etkileyeceginin farkina varmalidir;

4. Uretim ve yeniden-Uretim aktivitelerinde esitligi saglamali ve boylelikle
dogumu ve demografik strdurulebilirligi desteklemelidir;

5. Kadinlar ve kiz cocuklariicin genis kapsama sahip okur-yazarlik ihtiyaclarini
iceren farkll stratejilerin desteklenmesini kabul etmeli ve geregince
uygulamalidir;

6. Enformel bakim verenler olan kadinlarin desteklenmesinde eczacilari tam
potansiyellerini ve ilaclar konusunda uzmanlklarini kullanacaklari sekilde
onlarla irtibatlandirmalidir;

7. Eczaclarin aktivitelerine, toplumsal degerleri ve eczacilarin potansiyel
birikimlerini gdz éntnde bulundurarak destek vermelidir;

Kaynak: doi.org/10.1016/j.sapharm.2018.06.012

10 Swinkels J, Tilburg TV, Verbakel E, Broese van Groenou M. Explaining the gender gap in the caregiving burden of partner carers. J Gerontol B
Psychol Sci Soc Sci. 2019 10;74(2):309-317. doi: 10.1093/geronb/gbx036

" Brashers DE., Goldsmith DJ, Hsieh E. Information seeking and avoiding in health contexts. Hum Commun Res 2002;28: 258-71

2" Janzen D, Fitzpatrick K, Jensen K, Suveges L. Women in pharmacy: A preliminary study of the attitudes and beliefs of pharmacy students. Can
PharmJ (Ott). 2013 Mar;146(2):109-16. doi: 10.1177/1715163513481323

'3 International Pharmaceutical Federation. Pharmacists supporting women and responsible use of medicines. The Hague: FIP, 2018.
Suradan ulasabilirsiniz: https://www.fip.org/files/fip/publications
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8. Kadin bakim verenlerin guclendirmesinde eczacilarin rollinU sekteye
ugratan yasal ve duzenleyici engelleri ortadan kaldirmalidir;

9. Cocuk okuryazarhginin engellenmesiyle micadele etmek icin (6zellikle kiz
cocuklarr arasinda yaygin olan) cocuklarin egitimi amaciyla aktif, kapsayici
ve etkili politikalar gelistirmek ve uygulamak olan ana sorumluluklarini
yerine getirmelidir;

10. Saglik calisanlari ve eczaci orgutleri ile isbirligi icinde sunulan (enformel)
kadin bakim verenleri ve yeni kadin merkezli hizmetleri hedefleyen egitim
ve guclendirme projeleri icin istikrarli bir finansal kararlihk saglayarak
ortadaki saglk sonuclarini iyilestirmelidir.

Eczacilik érgutleri:

1. Ulusal ve yerel seviyede, enformel bakim verme isini yapan kadinlari hedef
alan hizmetlerin gelisimini ve degerlendirmesini desteklemeli ve tesvik
etmelidir;

2. Kadinlara aileleri ve sorumlu olduklari kisiler icin en iyi kararlari vermelerii¢in
guclendirecek sekilde, bakim seceneklerinin yani sira saglikla iliskin lojistik
ve finansal detaylar hakkinda bilgi vermeleri konusunda eczacilara destek
olmaldir;

3. Bakim verenler ve diger saglk hizmet uzmanlari arasinda akut bakimdan
evde bakima gecis asamasinda ilach bakimin devam etmesi Uzerine iletisim
ve isbirligi kurmalidir;

4. Calstiklari mesleki ortamlarinda kuresel ve kanit bazli yaklasimi uygun bir
sekilde uygulanmasini saglamak amaciyla tyelerinde ilach bakimin ve akut
bakimdan ev sartlarina gecisin genel hatlariyla ilgili farkindalik yaratmaldir;

5. Saglk hizmet meslegine mensuplari ve eczaci dernekleri ile isbirligi icinde
sunulan (enformel) kadin bakim verenleri ve yeni kadin merkezli hizmetleri
hedefleyen egitim ve glclendirme projeleriicin istikrarli bir finansal taahhut
saglayarak htuktmetlerin saglk sonuclarini iyilestirmesini savunmalidir;

6. Kadinlarla ve onlarin enformel bakim verme faaliyetleriyle ilgili projeler
gelistirmeleri ve uygulamaldir;

7. Kadinlarin ihtiyaclarini 6ngérmek ve gidermek amaciyla eczacilar icin
standartlastirilmis bir gérunttleme formu ya da araci gelistirmelidir;

8. Yaslanan nufus ya da (enformel) bakim verenler icin ulusal ya da uluslararasi
saglik arastirma projelerine katiimlari desteklemelidir;

9. Saglk konularinda kadinlari, enformel bakim verenleri, ilaclarin sorumlu
kullanimini ve akut bakimdan evde bakima guvenli gecisi guclendirmek
amaciyla eczacilara egitim veren akademik faaliyetleri desteklemelidir;

10. Toplum Uzerinde olumlu etki yaratan ve kadinlarin sosyal statustnun
iyilestirilmesini saglayan projelere bilimsel veya 6zel arastirma fonlarina
destek ayirmayi goz 6ninde bulundurmalidir;

11. Kadinlara, saglik bakim aktivitelerinde / rollerinde yardimci olacak bilgileri
ve materyalleri yapilandirmali ve kolayca anlasilacak sekilde gelistirmelidir;

Eczacilar:

1. Kadinlarin liderligini ardindan gelenlerin guclendirmesi icin kizlari egitim
almaya tesvik etmelidir;

2. Liderlik rollerinde kadinlari tesvik etmelidir;

3. Cocuklar ve yaslilara ya da fiziksel engellere veya zihinsel hastaliklara sahip
insanlarla ilgilenen enformel bakim verenlere yardimlarla destek olmalidir;

4. Enformel bakim verenleri yaptiklari bu iste guclendirecek sekilde hizmet
sunmali ve yeni stratejiler kesfetmelidir;

5. Bakim veren ve diger saglk calisanlari ile bakimda ilach mudahalenin

devamlihgi Uzerine iletisim ve isbirligi kurmalidir;

Evde bakim veren kadinlari desteklemelidir;

7.  Eczaalik orgutleri, diger saglik hizmeti uzmanlari ve hUkumetler ile is birligi
yaparakve tamamlayici birbicimde hareket ederek, 6zellikleilaclarin sorumliu

o
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kullanilmasiyla alakali egitimsel policeleri yaratmali ve uygulamalidir;

8. Kadinlarin ve kizlarin genis captaki okuma-yazma ihtiyaclari icin farkl
stratejiler yaratan ve uygulayan hukumetleri desteklemelidir;

9. Kadin bakim verenleri saglk hizmetleri egitimleri, kampanyalari ve ilag
bilgileri hizmetleriile ilgilendirmek ve bu hizmetleri onlara iletmekle birlikte
gUclendirici bir bakis acisindan desteklemelidir;

10. Kadin bakim verenlerin saghgmi ve sorumluluklarini olumsuz yoénde
etkileyecek potansiyel etkileri telafi etmeyi hedef alan hizmetler
gelistirmelidir;

11. Toplumsal cinsiyetle ilgili etik sorunlar ya da tremeye bagl saglik sorunlari
baglaminda, hastanin cikariniilk siraya koymalidir;

12. Onlara sorumluluklarini yerine getirirken duygusal destegin dnemini
hatirlatmahdir.

BU ARKAPLANA DAYANARAK, FIP SUNLARI TAAHHUT ETMEKTEDIR:

1. Siyasi gundemde kadinlar araciligiyla ilaclarin sorumlu kullanimi konusunu
koruyarak dunyanin dort bir yanindaki kadinlarin gtclendirilmesiicin liderlik
yurutmek;

Kadinlari liderlik rollerinde desteklemek;

3. Eczacllarin kadinlari enformel bakim verenler olarak guclendirmede tam
potansiyellerine ulasmasinda destek olmak;

4. Kadinlarin ve enformel bakim verenlerin guclendiriimesini hedefleyen hizmetlerin
gelistiriimesinde uzmanlar ve hasta / tuketici organizasyonlari arasindaki
ishirligini tesvik etmek;

5. Kadin enformel bakim verenlerin ilaclarin sorumlu kullanimini iyilestirme
rolinu kolaylastirmakicin bildiriler, politikalar, kampanyalar ve ortak eylemler
olusturmak Uzere diger organizasyonlarla ittifaklar kurmak;

6. Kduresel duzeyde yer alan konular Uzerinde en iyi pratigin paylasiminda
bulunmak ve bunu 6ne ¢ikarmak;

7. FIP Uye Kuruluslarinin taninmasini, saglk konularinin iyilestirilmesinde
ve ilaclarin sorumlu kullaniminda kadinlari ve enformel bakim verenleri
glclendiren yeni eczane hizmetlerinin gelistiriimesini tesvik etmenin bir
araci olarak kullanmak;

8. Toplumsal cinsiyetle baglantili etik konularda, hastalarin gérdsinun ve
cikarinin cinsel kimligini ayirmaksizin itk sirada gelmesi gerekliligi gorusunt
tesvik etmek;

9. Ustin nitelikli yerel eczaci, Uye kuruluslardan Gstiin nitelikli kisiler ile kadinlarin
ve gayriresmi bakicilarin saglik konularinin iyilestirilmesinde ve ilaclarin sorumiu
kullaniminda guclendirilmesine yonelik en iyi uygulamalari ve gorunurltgu
tesvik etmek;

N

Kabul edilme tarihi : 271 Eyltl 2019
Oneren . FIP Burosu
Bu bildiri sunu . Eczacallarin kadinlari desteklemesi ve sorumlu ilag

belirterek alintilanabilir ~ kullanimi - Gayriresmi bakim verenlerin guclendirilmesi

Bu Bildiri, asagidaki FIP bildirileri ve belgelerine
referansta bulunmaktadir:

Uluslararasi Eczacilik Federasyonu. Kadinlari ve ilaclarin
sorumlu kullanilmasini destekleyen eczacilar. The
Hague: FIP, 2018. Kaynak: https://www.fip.org/files/
fip/publications/P harmacists- supporting-women-
responsible-use-medicines.pdf
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