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OZET
VETERINER HEKIMLERIN KARSILASTIKLARI SORUNLAR VE
BAS ETME MEKANIZMALARININ SOSYAL CALISMA
PERSPEKTIFIYLE INCELENMESI
Ash OFLUOGLU
Doktora, Sosyal Hizmet
Tez Danigmani: Dog¢. Dr. Emel YURTSEVER
Nisan, 2022 - 208 + XVI Sayfa

Veteriner sosyal ¢alisma, insan-hayvan etkilesimini gdzetmeyi, hayvan sagligi alaninda
calisanlar ile is birligi icinde olmayr ve sosyal calisma disiplinin etik ilkelerini
benimsemeyi kapsamaktadir. Veteriner hekimler hem c¢aligma ortamlarinda ¢esitli psiko-
sosyal sorun ve zorluklarla karsilasabilmektedir hem de hizmet verdigi hayvanlarin
sahiplerinin karsilasabildigi durumlar1 gozlemleyebilmektedir. Bu sorun ve giigliikler
veteriner hekimlerin bir meslek elemani olarak dahil olabildigi mikro-mezzo-makro tiim
sistemlerde gozlenebilmektedir. Bu arastirmanin amaci veteriner sosyal g¢alismanin
miidahale aralif1 dogrultusunda, Istanbul ilinde bulunan 6zel hayvan saglhigma yonelik
kurum ve kuruluslarda c¢alisan veteriner hekimlerin ihtiyaglarinin ve sosyal g¢alisma
gereksinimlerinin ortaya konmasi ve bu dogrultuda oneriler sunulmasidir. Arastirmada
nitel arastirma yontemi kullanilmistir. Gortismeler, 13 Agustos 2020 — 8 Mart 2021
tarihleri arasinda gergeklestirilmistir. Goriismelerde, Istanbul ilinde bulunan Tarim ve
Orman Bakanligi’na kayithh hayvan sagligina yonelik ruhsatli 6zel muayenehaneler,
poliklinikler ve hastanelerde gorev yapan 25 veteriner hekimden derinlemesine goriisme

kilavuzu kullanilarak veri elde edilmistir.

Gortismelerde veteriner hekimlerin ¢alisma ortamlarinda edindikleri deneyimlere
odaklanilmistir. Verilerin analizinde Maxqda 2020 nitel veri analiz programi
kullanilmigtir. Elde edilen veriler “hasta kayiplar1”, “baglanti kurma ve iletisim”,

2 e

“calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi”, “veteriner hekimlik meslegine yaklagim”

iv



ve “veteriner hekimlerin gozlemleri” seklinde ortaya c¢ikan bes adet ana temada

incelenmistir.

Veteriner hekimlerin, hasta kayiplari, 6tanazi uygulamalari, ekipleri ile etkilesim, hayvan
sahipleri ile iletisim, bir ¢alisan olarak haklari, veteriner hekimlik meslegine yaklagimlari
ve c¢alisma ortamlarinda gozlemledigi psiko-sosyal olaylara dair farkli deneyimleri
bulundugu anlasilmistir. Bu deneyimlerin veteriner hekimleri psiko-sosyal baglamda
olumsuz yonde etkileyebildigi goriilmiistiir. Calisma sonucunda, ortaya c¢ikan bu
deneyimler baglaminda hayvan saghigina yonelik kurum ve kuruluslarda sosyal

calismacilarin yapabilecekleri mesleki uygulamalar hakkinda oneriler sunulmustur.

Anahtar Kelimeler: Veteriner Sosyal Calisma, Veteriner Hekimlerin Deneyimleri,

Sosyal Calisma, Psiko-sosyal Refah



ABSTRACT
INVESTIGATION OF THE PROBLEMS FACED BY
VETERINARIANS AND THEIR COPING MECHANISMS FROM
THE PERSPECTIVE OF SOCIAL WORK

Ash OFLUOGLU
Ph. D. Social Work
Supervisor: Assoc. Prof. Emel YURTSEVER
April, 2022 - 208 + XVI Pages

Veterinary social work includes observing human-animal interaction, cooperating with
veterinary health workers and adopting the ethical principles of the social work discipline.
Veterinarians can not only encounter various psycho-social problems and difficulties in
their working environments, but also observe the situations faced by the owners of the
animals they serve. These problems and difficulties can be observed in all micro-mezzo-
macro systems where veterinarians can be involved as a professional. The aim of this
research is to reveal the needs of clinician veterinarians working in private animal health
institutions in Istanbul in line with the intervention range of the veterinary social work and
to offer suggestions in this direction. Qualitative research method was used in this
research. The interviews were held between 13 August 2020 and 8 March 2021. In the
interviews, data were obtained from 25 veterinarians working in private clinics,
polyclinics and hospitals registered to The Republic of Turkey Ministry of Agriculture

and Forestry in Istanbul, using an in-depth interview guide.

The interviews focused on the experiences of veterinarians in the clinical setting. Maxqda
2020 qualitative data analysis program was used in the analysis of the data. The data
obtained were analyzed under five main themes: "patient loss”, "communication”,
"providing and protecting the rights of employees”, "approach to the veterinary

profession and "veterinarians' observations".
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It has been understood that veterinarians have different experiences regarding patient
losses, euthanasia practices, interaction with their teams, communication with animal
owners, their rights as an employee, their approach to the veterinary profession, and the
psycho-social events they have observed in the clinical setting. It has been observed that
these experiences can negatively affect veterinarians in the psycho-social context. As a
result of the study, suggestions were made about the professional practices that social
workers can implement in animal health institutions and organizations in the context of

these experiences.

Key Words: Veterinary Social Work, Experiences of Veterinarians, Social Work,

Psycho-social Welfare
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BIRINCI BOLUM
GIRiS

Sosyal ¢alisma, antroposentrik bir bakis acisiyla her insanin yalnizca insan olmaktan
kaynaklanan bir degere sahip oldugu ilkesine dayandirilarak (Zengin & Altindag, 2016)
ortaya c¢ikmis olsa da giliniimiizde biyosfer odakli bir yaklasim benimsenmeye
baslanmistir. Sosyal ¢alismacilar insan haklarmin her insan i¢in uygulanabilir olmasi ve
korunmast sorumlulugunu yiiklenmekle birlikte tiim biyosferin refahim1 da

amaglamaktadir (Besthorn & Canda, 2002; Ungar, 2002).

Sosyal c¢alisma disiplini ekolojik yaklasim dogrultusunda bireyler, cevreleri ve
aralarindaki etkilesimin dogasin1 anlamay1 hedeflemektedir (Duyan, 2010: 153). Ekolojik
yaklagim bireyler, aileler, gruplar ve/veya topluluklar ve cevreleri arasindaki siirekli
etkilesimlere (Teater, 2015: 33), dolayis1 ile “cevresi iginde birey” kavrami iizerine
odaklanmaktadir (Duyan, 2010: 156).

Cevresi iginde birey kavrami dogrultusunda sosyal ¢alisma disiplini ii¢ bagimsiz alana
odaklanmaktadir; (1)Birey (kisinin problem ¢6zme, problemlerle bas etme ve gelisimsel
kapasitelerini  gelistirme yollarin1 arama vb.); (2)Birey ve iletisimde oldugu
sistem/sistemler arasindaki iligski (gerekli olan kaynaklar, hizmetler ve firsatlarla kisiyi
bulusturmak vb.); (3)Sistemler (bireyin gereksinimlerini daha etkin bir sekilde karsilamak

tizere degisim yollar1 arama vb.) (Zastrow, 2016: 16-17).

Bu dogrultuda, sosyal ¢alisma disiplininin odaklandig1 “cevresi iginde birey” kavramini
tanimlamak adina Cevresel Etki Degerlendirmesi Yonetmeligi kapsaminda bulunan
“cevre” taniminin agiklayici oldugu diisiiniilmektedir. Tanima gore cevre; “Canlilarin
hayatlart boyunca iligkilerini stirdiirdiikleri ve karsiliklt olarak etkilesim iginde
bulunduklart biyolojik, fiziksel, sosyal, ekonomik ve kiiltiirel ortami” kapsamaktadir
(2008). Bu baglamda insanin iginde bulundugu “gevre”, biyolojik, fiziksel, sosyal,
ekonomik ve kiiltiirel boyutlardan olusmaktadir demek miimkiindiir. insanin c¢evresinin

nasil tanimlandig1, sosyal ¢alismanin miidahale araligini saptama adina 6nemlidir.



Hayvanlar bireylerin hayat dongiisii igerisinde pek ¢ok sisteme dahil olabilmektedir.
Insan-hayvan arasinda olusan bag, insanlar ve hayvanlar arasinda, her ikisinin de saglig

ve refahi i¢in gerekli olan davraniglardan etkilenen, karsilikli fayda odakli ve dinamik bir

iliskidir (AVMA, 2013).

Hayvanlarin ve onlara iligkin durumlarin bireylerin iliskide oldugu sistemlere dahil
oldugu kabuliiniin (Bikales, 1975) ardindan sosyal ¢alisma alaninda insan-hayvan
etkilesimleri ekseninde pek ¢ok calisma gergeklestirilmistir. Hayvanlarin, hayvan
saghiginin ve hayvan sagligina yonelik c¢aligsan bireylerin 6nemi de bu dogrultuda daha

belirgin bir hale gelmektedir.

Literatiir incelendiginde evcil hayvanlarin 6liimii ve kaybi (Donohue, 2005; Dunn,
Mehler, & Greenberg, 2005; Turner, 2003), hayvan destekli terapi (Tedeschi, Fitchett, &
Molidor, 2005; Parish-Plass, 2008), evcil hayvan refahi (Serpell, vd., 2010; Rooney,
Gaines, & Hiby, 2009), evcil hayvanlarinin yaslilarin hayatindaki 6nemi (Hoffman, 1992),
kisilerarast siddet ve hayvan istismar1 arasindaki baglanti1 (Faver & Strand, 2003; Flynn,
2011), evcil hayvanlarin aile sistemindeki konumu (Albert & Bulcroft, 1988; Cain, 1983),
hayvan sagligina yonelik disiplinler ile sosyal ¢aligma disiplininin iliskisi (Crocken, 1981)

vb. konularda pek ¢ok calisma gerceklestirildigi goriilmektedir.

Anlasildig1 tizere insan-hayvan etkilesimi ve insan-hayvan bagi sosyal c¢alisma
literatiiriinde genis bir alan kaplamaktadir. Insan-hayvan etkilesimini ve bagini temel alan
sosyal ¢aligma alani ise Veteriner sosyal ¢alisma (veterinary social work) (VSC) olarak
anilmaktadir (Strand, vd., 2012). VSC, insan-hayvan etkilesimini barindiran sosyal

calisma miidahalelerinin semsiye terimidir demek dogru olacaktir.

Literatiir geneline bakildiginda VSC’nin hem insan-hayvan etkilesimi (Strand, vd., 2012;
UTK, 2019), hem de insan-hayvan bagi (Holcombe, vd., 2015) cergevesinde
bicimlendigini vurgulayan ¢aligmalar mevcuttur o nedenle ikisinin de belirtilmesi uygun
bulunmustur. AVMA (2020a) insan-hayvan etkilesiminin, insanlar ile hayvanlar arasinda
bireysel veya Kkiiltiirel diizeyde etkilesimin bulundugu her durumu kapsadigini
belirtmektedir. Buna ek olarak s6z konusu etkilesimlerin ¢esitli olabilecegini ve biricik
kabul edilmesi gerektigini belirtmektedir. Etkilesimlerin derin veya ylizeysel olmasi

mumkun kabul edilmektedir.



Insan-hayvan bagi ise, insanlar ve hayvanlar arasinda, her ikisinin de saglig1 ve refahi igin
gerekli goriilen davraniglardan etkilenen, karsilikli fayda temelli dinamik bir iligki olarak
vurgulanmaktadir. AVMA’nin (2020a) tanimina gore sdz konusu bag, insan, hayvan ve
cevrenin duygusal, psikolojik ve fiziksel etkilesimlerini igermektedir ancak bunlarla

sinirh degildir.

Strand, vd., (2012) “veteriner sosyal ¢alisma (veterinary social work)” adinin alanin
sinirlarini tanimladigini belirtmektedirler. S6z konusu sinirlar sosyal ¢caligma disiplininin
etik ilkelerini benimsemek, insan-hayvan etkilesimi temelinde var olan literatiir bazinda
caligmalar yliriitmek ve hayvan refahi ve sagligi lizerine uzman olan saglik ¢aliganlari ile

1§ birligi icinde olmak olarak aktarmislardir.

Bu ¢alisma dogrultusunda gergeklestirilen literatiir taramasi sonucunda Tiirkiye’de sosyal
calisma perspektifinden veteriner hekimlerin karsilastigi psiko-sosyal sorunlara,
ihtiyaclarina ve sosyal ¢alisma gereksinimlerine dair gerceklestirilmis bir ¢alismaya
rastlanmamistir. Bu baglamda arastirmaya sekil veren ana soru “Istanbul ilinde bulunan
0zel kurumlarda g¢alisan veteriner hekimlerin karsilastiklar1 sorunlar ve bu dogrultuda
ortaya cikan sosyal ¢alisma gereksinimleri nelerdir?” olarak belirlenmistir. Bu baglamda

niteliksel yontemin kullanilmasi uygun bulunmustur.

Tez ¢alismas1 VSC perspektifinden veteriner hekimlerin sorunlarin1 ve sosyal calisma
gereksinimlerini belirlemeye yonelik oldugundan arastirmanin amacina uygun olmasi
nedeniyle fenomenolojik yaklagim benimsenmis ve betimsel analiz yapilmistir. Bu
dogrultuda arastirma i¢in goriigme (miilakat) tekniklerinden derinlemesine goriisme

(miilakat) tiiri kullanilmistir.

Tez caligmasi toplam 5 boéliimden olusmaktadir. Giris boliimiiniin ardindan gelen ikinci
boliimde kavramsal ve kuramsal ¢ergeve, “veteriner sosyal ¢calisma”, “hayvanlarin sosyal
caligsma disiplinine dahil olma bigimleri ve rolleri”, “etik ve insan-hayvan refah1”, “halk
saglig1” ve “veteriner sosyal calismacilarin genel rolleri ve sunduklari hizmetler”

basliklar1 altinda sunulmustur.

Ucgiincii béliim ise arastirmanin ydntemini kapsamaktadir. Arastirma dahilinde géniilli
olarak katilmay1 kabul eden 9’u kadin 16’s1 erkek 25 veteriner hekim ile derinlemesine

goriismeler gergeklestirilmistir.



Dordiincii bolimde arastirma neticesinde elde edilen bulgular, “sosyo-demografik veriler”
ve calismanin ana temalar1 olan “hasta kayiplar1”, “baglanti kurma ve iletisim”,
“calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi1”, “veteriner hekimlik meslegine yaklagim”
ve “veteriner hekimlerin gézlemleri” olmak iizere 6 baslik altinda sunulmustur. Arastirma,
elde edilen verilerin sonuglarinin, sonuglara iliskin tartismanin ve onerilerin bulundugu

besinci boliim ile sonlandirilmistir.

1.1.Tezin Amaci ve Onemi

Insanlar ve hayvanlar arasinda kurulan bag-iletisim giinliik yasam deneyimlerinin en
yaygin olanlarindandir. VSC’nin miidahale aralig1 dogrultusunda, Istanbul ilinde bulunan
0zel hayvan saglik kuruluslarinda ¢alisan veteriner hekimlerin ihtiyaglarin1 ve bu
ihtiyaclar dogrultusunda sosyal ¢alisma gereksinimlerini ortaya koymak ve bu dogrultuda

Oneriler sunulmasi ¢aligmanin amacini olugturmaktadir.

Bu tezin bulgular ile Tiirkiye’deki 6zel veteriner muayenehanelerinde, polikliniklerinde
ve hastanelerindeki sosyal ¢alisma ihtiyacinin ortaya ¢ikartilmasi amaglanmaktadir. VSC

hakkinda yerel kaynak olusturulmasi da ¢alismanin bir diger amacini olusturmaktadir.

Tiirkiye sinirlari igerisinde veteriner sosyal ¢alisma ve alt alanlar1 hakkinda ¢alismalar
gerceklestirilmis olsa da bunlarin bir boliimii derleme tiiriindedir. Veteriner hekimlerin
caligma ortaminda karsilastigi psiko-sosyal sorunlar ve giicliiklere dair ¢aligmalar
mevcuttur fakat veteriner hekimler tarafindan gerceklestirildigi gézlenmistir. Tiirkiye’de
sosyal ¢alisma perspektifinden veteriner hekimlerin karsilastigi psiko-sosyal sorunlara,
ihtiyaglarina ve sosyal calisma gereksinimlerine dair gergeklestirilmis bir ¢alismaya

rastlanmamistir. Bu baglamda tez ¢alismasi bir ilk niteligi tagimaktadir.

Bu arastirmanmn alan c¢alismasi, Istanbul ilinde bulunan T.C. Tarim ve Orman
Bakanligi’na kayitli 6zel hayvan sagligina yonelik ¢alisan kurum ve kuruluslarda (ruhsatl
6zel muayenehaneler, poliklinikler, hastaneler) gbérev yapan veteriner hekimler ile

gerceklestirilmistir. Bu baglamda degerli olacagi 6ngoriilmektedir.



1.2.Tezin Konusu ve Sorulari

Tez c¢alismasinda VSC alaninda calisan sosyal calismacilarin gorevleri ve rolleri
dogrultusunda 6zel kurum ve kuruluslarda c¢alisan veteriner hekimlerin karsilastigi

sorunlar ve bu dogrultuda ortaya ¢ikan sosyal calisma gereksinimi konu edilmistir.

Calismaya sekil veren ana soru, “Istanbul ilinde bulunan 6zel kurum ve kuruluslarda
calisan veteriner hekimlerin karsilastiklar1 sorunlar ve bu dogrultuda ortaya ¢ikan sosyal
calisma gereksinimleri nelerdir?” olarak belirlenmistir. Sorunun cevaplanmasi adina
veteriner hekimlerin deneyimlerine odaklanilmasina 6zen gosterilmistir. Bu dogrultuda

alt sorular su sekilde belirlenmistir;
Veteriner hekimlerin,
1. Evcil hayvanlarin vefatina iliskin deneyimleri nasildir?
2. Otanazi uygulamaya iliskin deneyimleri nasildir?
3. Insana ve hayvana yonelik siddet ve istismara iliskin deneyimleri nasildir?

4. Hasta sahipleri ve saglik ekibi ile iletisim-baglanti kurmaya iliskin deneyimleri

nasildir?
5. Egitim ve bilgilendirme ihtiyacina iliskin deneyimleri nasildir?

6. Calisan olarak haklarinin temini ve korunmasina iliskin deneyimleri nasildir?

1.3.Tezin Smirhliklari

Arastirma, Istanbul ilinde bulunan T.C. Tarim ve Orman Bakanligi’na kayitl hayvan
sagligina yonelik 6zel kurum ve kuruluslarda (ruhsatli 6zel muayenehane, poliklinik ve
hastane) gorev yapan ve bu aragtirmaya katilmaya goniillii olan veteriner hekimler ile

siirhdir. 9’u kadin, 16’s1 erkek olmak iizere 25 veteriner hekim ile goriisiilm{istiir.

Yogun olarak muayenehane statiisiinde bulunan kurumlarda ¢alisan veteriner hekimler ile
gorlisiilmistiir. 25 katilimcidan 23 kisi muayenehanede, 1 kisi poliklinikte ve 1 kisi ise

hastanede ¢aligmaktadir.



Arastirma kapsami 13 Agustos 2020 — 8 Mart 2021 tarihleri arasinda goriigme

gerceklestirilmis katilimeilar ile sinirhidir.

Goriisme  verileri arastirma kapsaminda gergeklestirilmis goriismeler esnasinda

katilimcilara yoneltismis sorular ve katilimcilarin verdigi cevaplar ile sinirlidir.



IKINCi BOLUM
KAVRAMSAL VE KURAMSAL CERCEVE

2.1. Veteriner Sosyal Calisma

Hayvanlara yonelik saglik hizmetleri ve sosyal ¢aligma disiplinin bir arada
degerlendirildigi ¢alismalar uzun yillardir gergeklestirilmektedir (Crocken, 1981; Phillips
Cohen, 1985; Bikales, 1975). Buna ragmen VSC bir alan adi olarak 2002 yilinda, evcil
hayvanlarin 6liimii/kayb1 sebebiyle yas tutan bireylere yas damigmanligi sunulmasi,
hayvan destekli midahalelerin tasarlanmasi, veteriner hekimlerde esduyum
yorgunlugunun yonetimi gibi hayvan sagligina yonelik kurum ve kuruluslarda sosyal
calismacilar tarafindan sunulan hizmetleri tanimlamak amaciyla Dr. Elizabeth Strand

tarafindan, Tennessee-Knoxville Universitesi'nde kullanilmistir (Jackson, 2013).

VSC, veteriner hekimligi ve sosyal ¢calisma disiplininin kesisim noktasini olusturmaktadir
(Holcombe ve dig., 2015). Bu alanin gelistirilmesi ayni zamanda sosyal calisma
disiplininin hayvanlar hakkinda ne yapmas1 gerektigi sorusunun sonuglarindandir. S6z
konusu alan yalnizca sosyal calisma disiplininin etik degerlerine, uygulamalarma ve
paradigmasina bagli kalmamaktadir. Ayn1 zamanda veteriner hekimlik mesleginin etik
degerlerine bagl kalarak hayvanlarin ihtiyaclarina ve refahina yonelik ¢alismaktadir
(Strand, vd., 2012). VSC, insan ve hayvanlarin kesisiminde disiplinler aras1 ortakliklar
destekleyen ve giiglendiren uygulamalara dair bir alandir (IVSW, 2021).

Jakcson (2013) VSC baglaminda Elizabeth Strand’in iki yanilgidan bahsettigini
aktarmaktadir. Bahsettigi ilk yanilgt VSC’nin hayvanlara yonelik danismanhik ve
savunuculuk olarak algilanmasidir. Elbette ki hayvanlarin 6énemini, yararin1 ve degerini
kabul etmektedir fakat VSC i¢in ana hedef insanlarin refahina yonelik ¢alismalar
gerceklestirmektir (Strand, vd., 2012).

Bahsettigi diger yanlis kani1 ise VSC’nin yalnizca hayvan sagligina yonelik kurum ve
kuruluslarda uygulandigi seklindedir. Jackson (2013) bu baglamda Strand’in insanlarin

veteriner hekimlik meslegine dair dar bir goriise sahip olmasinin bu durumu destekledigini



belirttigini aktarmaktadir; hayvanlara yonelik saglik hizmetlerinin bir¢cok ortama entegre
olabildigini vurgulamaktadir. Bu duruma 6rnek olarak tibbi sosyal ¢alisma alaninda bir
saglik tesisinde calisan sosyal ¢aligmacilar1 gostermektedir; tedavi i¢in hastaneye gelen ve
evcil hayvanlarina bakacak kimsesi olmayan insanlarin hayvanlari i¢in giivenli ortamlarin
nasil saglanacagi konusunu sosyal calismacilarin ele almasi gereken konular arasina

girdigini belirtmektedir.

Bu ornekleri ¢esitlendirmek miimkiindiir; bir sosyal ¢alismaci aile danismanlig1 alaninda
calistigi durumlarda evcil hayvani aile sisteminin bir parcasi olarak ele alabilir; evcil

hayvanlar aile dinamikleri iizerinde oldukga etkin olabilmektedir (Walsh, 2009b).

VSC alaninda calisan sosyal ¢alismacilarin miidahale araliginin anlasabilmesi ve alanin

kapsayiciligimin anlasilmasi adina “veteriner sosyal ¢alisma yemini” agiklayici

olmaktadir. S6z konusu yemin su sekildedir (UTK, 2019);

“Veteriner sosyal calismada uzmanlasarak topluma insanlar ve hayvanlar
arasindaki iligkilerden dogan insan ihtiyaglarina yonelik hizmetlerimi taahhiit
ediyorum. Giicler perspektifi ve kanitla dayali uygulamadan hareketle,
meslegimin etik kurallarint koruyacagim, tiim tiirlerin haysiyetine ve degerine
saygr duyacagim ve tegvik edecegim ve tiim mesleki ¢abalarimda dengeyi

korumak icin gayretle ¢calisacagim.”

Yukaridaki yemin gergevesinde VSC’nin insan-hayvan etkilesimleri dogrultusunda ortaya
ciktigini tekrar belirtmek dogru olacaktir. Bu dogrultuda, sosyal ¢alismacilarin yetkinlik
alanlar1 disinda calistiklart bu alanda hayvanlar hakkinda en bilgili olan disiplinlerle

ortaklasa calismasi zorunlu bir durumdur.

Veteriner hekimlik mesleginin kapsaminin genisligi bu alanda yapilabilecek sosyal
calisma miidahalelerine de yansimaktadir. Bu nedenle VSC yalnizca hayvan sagligina
yonelik kurum ve kuruluslarda uygulanmak ile smirli kalmamakta ayni zamanda halk

sagligi alanini da igermektedir (Strand, vd., 2012) .

VSC insan-hayvan etkilesimleri iizerine gergeklestirilmis disiplinlerarasi g¢alismalari
kabul etmekte ve veteriner hekimlik disiplini ile sosyal calisma disiplini arasinda

disiplinler arast bir iliski/ortaklik yaratmaktadir. VSC’nin amaci, her iki meslegi de



interdisipliner bir yaklasim ile desteklemek, bilgilendirmek ve gelistirmektir (Strand, vd.,
2012).

VSC alaninda calisan sosyal ¢alismacilarin miidahale araliklari ihtiyaclar dogrultusunda
degisebilmektedir; genel hatlar1 ile sosyal c¢aligmacilarin miidahale araligina giren

hizmetler su sekilde siralanabilir (Phillips Cohen, 1985; Holcombe, vd., 2015);

= Hayvan sahibi ve veteriner hekim - ekibi arasinda iletisimi saglama,

= Hayvan saglig1 alaninda calisanlarin esduyum yorgunlugu ve tiikenmisligini
Onleme,

* Yas, tedavi-bakim kararlar1 ve 6zel bakima ihtiya¢ duyan hayvan sahiplerinin

ithtiyaglarina vb. tiim ihtiyaglara yonelik destek ve danismanlik saglama.

VSC baglaminda mikro ve makro diizeyde miidahaleler miimkiindiir ve hayvan-insan
etkilesimleri semsiyesi altinda gelismektedir (UTK, 2019). S6z konusu alan biiylimekte
olan bir alandir ve sosyal ¢alismacilar, hayvanlarin ve insanlarin birbirleriyle iligki i¢cinde
oldugu ortamlarda (6rnegin, hayvan sagligina yonelik kurum ve kuruluslar, hayvan
bakimevleri, aile i¢i siddet kurumlar1 vb.) mevcut ihtiyaglar dogrultusunda etkin olmaya
baslamaktadir (Paws To Connect Counseling, LLC, 2018). VSC, hayvan tibbinin insan
boyutu ile sosyal ¢calismanin hayvan boyutunu bir araya getirmektedir; harmanlamaktadir

(Arkow, 2020: 585).

Bu baglamda 4 alandan s6z edilmektedir. S6z konusu alanlar “hayvanlara iliskin kayip ve
yas”, “insan ve hayvan istismar1 arasindaki bag”, “esduyum yorgunlugu ve catisma
yonetimi” ve “hayvan destekli miidahaleler” (Holcombe, vd., 2015; Strand, vd., 2012)

olarak siralanmaktadir.

2.1.1. Hayvanlara iliskin Kayip ve Yas

Cowles (1985: 136-137) ¢ogu evcil hayvan tiirliniin 6mriiniin insana kiyasla kisa kabul
edilebilecegini ve bu durumun evcil hayvan 6liimleriyle karsilagilma sikligini arttirdigini
vurgulamaktadir. Yazar, bireylerin evcil hayvanlarindan her ne sebeple ayrilmak
durumunda kalirsa kalsin yikici sonuglara yol agabilecegi ve bu durumun taninmasi ve

tanimlanmasinin 6nemli oldugunu iistiinde durmaktadir.
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Bir evcil hayvanin kaybi ve/veya 6liimii birgok yonden degerli bir aile iiyesinin kaybi ile

karsilastirilabilir bir keder reaksiyonu yaratabildigi bildirilmektedir (Clements, Benasutti
, & Carmone, 2008). Insanlarin ve evcil hayvanlarinin birbirleri i¢in 6nemli baglanma
figiirleri olduklar1 kabul edilmektedir (Beck & Katcher, 2003; Walsh, 2009a; Walsh,
2009b; Martin & Taunton, 2006).

Ornegin, Wrobel ve Dye (2003) evcil hayvanin1 kaybetmis 174 yetiskini incelemis ve
katilimcilarin %85,7’sinin s6z konusu sebep nedeniyle en az bir keder belirtisi yasadigini,
ancak bu durumun alt1 ayda %35,1’e ve bir yilda %22.4’e diistiiglinlii saptamislardir.
Yaptiklart ¢alismanin sonuclar1 ile evcil hayvan kaybinin 6zellikle kisinin baglanma
diizeyinin  giicli = oldugu  durumlarda o6nemli kabul edilmesi gerektigini

vurgulamaktadirlar.

Evcil hayvanin kaybi sebebiyle yas tutmakta olan bir evcil hayvan sahibinin psikososyal
refahinin korunabilmesi adina tutmakta oldugu yasin kabul edildigi ve anlasildig1 bir
ortam saglamak onemlidir (Clements, Benasutti , & Carmone, 2008: 49). Bunun birincil
sebebi insanlarin ve hayvanlarin arasindaki simbiyotik iliski ve birbirlerinin fiziksel ve
zihinsel sagliklart iistiinde etkin oluslar1 olarak kabul edilmektedir (Rynearson, 1978:
553).

Bir hayvanin kaybedilebilecegi bircok yol vardir. En belirgin kayip 6liimdiir. Oliim
sebebinin ne oldugu miidahale siirecinde 6nemlidir ¢linkii 6liim nedeni ve bigimi duygusal
reaksiyona aracilik edebilmektedir. Ornegin, bir hayvan dogal olarak, yashlik ve
hastaliktan Glebilir, fakat ayn1 zamanda bir kaza, zehirlenme veya yaralanma yoluyla da
olebilir veya 6lmeden kaybolabilir (Chur-Hansen, 2010: 16).

Evcil hayvan sahibinin evcil hayvana izin verilmeyen bir konuta, bakim merkezine
ve/veya denizasir iilkelere tasinmasi gibi sebepler de evcil hayvanindan ayrilmasina
sebep olabilmektedir. Hayvanda var olan bir hastalik veya davranis problemi ve/veya aile
tiyelerinden birinin akut bir alerji gelistirmesi de ayrilik sebebi olabilmektedir (Chur-

Hansen, 2010; Cowles, 1985).

Ani 6limlerin yani sira 6tanazi de evceil hayvani kaybetmenin bir bigimidir (Chur-Hansen,

2010). Otanazi kararmmn almmast ve siirecinin yiiriitiilebilmesini mevcut bir 8liim ve/veya
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kay1p durumuna miidahale etmekten farklidir. Otanazi bir siire¢ olarak kabul edilmeli ve

dogru yiiriitillmelidir (Tran, Crane, & Phillips, 2014; Dickinson, Roof, & Roof, 2011).

Bu baglamda g6z onilinde bulundurulmasi gereken bir bagka 6zellikli durum da servis
hayvanlaridir. Servis hayvanlarinin sahiplerinin hayatlarinda 6zel ve tanimlanmis bir roli
vardir. Bir servis hayvanimnin o6limii hayvan sahibinin, yakin arkadagini, hareket
kabiliyetini (mobilitesini) ve/veya bagimsizligin1 kaybetmesi anlamina gelebilmektedir
(Nicholson, Kemp-Wheeler, & Griffiths, 1995). Ornegin, Nicholson, Kemp-Wheeler ve
Griffiths (1995) rehber kopekleri ile iliskisi ¢esitli sebepler ile sonlanmis 75 gérme engelli
ile yaptiklar1 arastirmada kisilerin rehber kopeklerini kaybetmeleri sebebiyle yasadiklari
stresi anlamay1 ve Olgmeyi amaglamiglardir. Calismanin sonucunda k&pegin Olim,

emeklilik veya tekrar sahiplendirilmesinin belirgin stres kaynaklar1 oldugu belirlenmistir.

Hayvanlara iliskin kayip ve yas alaninda yapilan calismalar genel hatlar1 ile evcil
hayvanlarin sahipleri tarafindan hane {iyesi olarak goriilmesi ve olusan bagliligin evcil
hayvanin kaybi-6liimii sonrasinda yasa sebep oldugu yoniindedir. Ornegin, Turner (2003),
yaptig1 ¢alismada Amerika’da hanelerdeki evcil hayvan sahiplik durumu oraninin yiiksek
olmasindan ve evcil hayvanlarin ev i¢inde hane iiyesi olarak kabuliinden hareketle, evcil
hayvan kaybi olan miiracaat¢ilara yardimeci olmak igin bir sosyal calisma modeli

sunmustur.

Donohue (2005) ise insanlar ve evcil hayvanlar arasindaki bagin yeterince
onemsenmedigini fakat insan refahi adina 6nemli oldugunu, yasa sebep olabildigini
belirtmektedir; sosyal calismacilarin bu baglamda etkin olmasi gerektigi iizerinde

durmaktadir.

Dunn ve digerleri (2005) ise yaptiklari ¢alismada bir veteriner fakiiltesi hastanesinde
gerceklestirilmis yas grup terapisini raporlamislardir. Calisma sonucunda diger hayvan
saglik kuruluslarinda uygulanabilecek bir model olusturmuslardir; sosyal ¢aligmacilarin

bu baglamda 6nemli bir role sahip oldugu vurgulanmistir.

Elbette insan ve hayvan arasindaki bag yalnizca evcil hayvanlar ve sahipleri ile sinirh
kabul edilmemelidir. Hayvan barinaklari goniillilleri ve calisanlari, hayvan saglig:
alaninda ¢alisanlar, hayvancilik ile ugrasan bireyler ayn1 dogrultuda etkilenmektedir
(Chur-Hansen, 2010; Phillips Cohen, 2007).
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Literatiir, evcil hayvan kaybi sebebiyle yas tutan bireylerin genellikle ¢ok fazla sosyal
destege ihtiya¢ duyduklarini gostermektedir (Quackenbush & Glickman, 1984; Sharkin &
Bahrick, 1990). Turner (2003: 76-77) sosyal galismacilarin bu alanda 3 temel gorevi

oldugundan bahsetmektedir.

1. Sosyal destek saglama; bireyin duygu durumunun ¢evresi ve toplum tarafindan
taninmamasi psiko-sosyal refahini olumsuz etkileyebilmektedir. Bu baglamda
miiracaat¢inin, deneyimini normallestirmesine destek olmak ve yasadiklariin
normal keder tepkileri oldugunu fark etmesine yardimci olmak miiracaatginin

kaygi diizeyini azaltmaya yardimci olabilmektedir.

2. Yasanan kayip hakkinda sozlii olarak kendilerini ifade etmelerine firsat saglama;
sosyal caligmacilarin, c¢evresi tarafindan anlasilmadiginmi diisiinen veya duygu
durumunu kabul etmekte giicliik ¢eken miiracaatgilar icin aktif dinleyici roliinii

tistlenmeleri gerekebilmektedir.

3. Problem ¢dzme ve karar verme konularinda destek saglama; bu siiregte pek ¢ok
karar alinmasi gerekebildiginden sosyal calismacilarin bu baglamda destek
saglamas1 onemli olabilmektedir. “Cocuklara nasil sdyleyebilirim?”, “Bagka bir
evcil hayvan almali miy1z?”, “Hayvanin bedeniyle ne yapmaliyim?”, “Hasta evcil
hayvanima Otanazi yaptirmali miyim?” vb. sorularin evcil hayvan sahiplerinin

sosyal ¢aligmacilara sordugu sorulardan bazilaridir.

Dodurka (2012: 137-138) Tiirkiye sinirlari igerisinde evcil hayvanlarin 6liimiiniin kayda
deger goriilmedigini fakat hayvan sahipleri i¢in O6nemli oldugunu su sekilde

aktarmaktadir;

“Giiniimiizde hayvanlarla olan dostluk iliskileri iyiden iyiye artti. Gel goér ki
hayvanlarin omiirleri kisa. Belki de hayvan sahibi olmanin, birlikte giizel giinler

gecirmenin bedeli onun oliim acisini tatmaktir.

Peki onlari ¢dpe atmak zorunda olmak nasil bir duygudur? Kentlerimizde hayvan

goémecek bir yer olmayinca baska ¢are var midir?
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.. veteriner klinigi isleten bazi meslektaglarim da bu hizmeti verebiliyoriar.
Traji-komik yani; hayvamn gomiilmesi yasatilmasindan ¢ok daha fazla gelir
getirebiliyor. Ciinkii mezar yerleri 1000 Avro’ya kadar miisteri buluyor. Ama

boyle bir hizmete ihtiyag¢ var, helal-i hos olsun.

Bazi belediyelerimiz de bu zorunlu ihtiyact gidermek icin bazi alanlar ayirdr. Bu

giizel bir sey ama buraya “Hayvan Gomii Alani” adint vermigler.

“Neden mezarlik degil?” diye sordugumda “Eger mezarlik olursa ziyaret

edilebilecek bir yer akla gelebiliyor bu kadar: da fazla olur” denildi.

Insanlarin eviadi gibi sevdigi, oliimii ardindan gézyasi doktiigii bir hayvanin
mezarini ziyaret etmesi ¢cok mu fazla olur acaba?

Geligmis tilkeler, vefali kopeklerin heykellerini yapiyorlar biz birakin heykeli

)

mezart bile ¢cok goriiyoruz onlara...’

Dodurka’nin aktardigi vakanin sosyal ¢alismacilarin bir veteriner hekimin perspektifinden
Oliim, yas ve kayip kavramlarinin nasil algilandigini fark etmek adina 6nemli olabilecegi
diistiniilmiistiir. Toplum tarafindan hayvanlarin 6liimiinlin yiizeysel olarak ¢oziilmesi
gereken bir olay olarak goriiliiyor ve durumu tecriibe edenler i¢in ne kadar yikici bir etkiye

sahip oldugu fark edilmeyebiliyor demek dogru olabilir.

Crocken (1981: 93), veteriner hekimler tarafindan sosyal ¢alismacilara yonlendirilen
bireylerin keder ve kaygi gosterme nedenlerinin 3 alanda yogunlastigin1 belirtmektedir;
(1) gee¢miste yasanmis evcil hayvanin kaybina dair reaksiyonlar ile bas edememis
olunmasi, (2) evcil hayvanin kisi i¢in dnemli bir sembolik degere sahip olmasi, (3) cok
sayida travmatik olay ve kayiplar ile basa ¢ikma kapasitelerinin azalmasi. Bunlara ek
olarak miiracaat¢ilarda 6fke, depresyon, inkar ve sugluluk gibi diger keder evrelerinin de

gozlemlendigini belirtmektedir.

Miiracaat¢inin kendisi i¢in en dogru kararlar almasini saglamak adina destek olmak sosyal
calismacmin ana gorevidir. Elbette ki bu durum genellikle sosyal ¢alismacilarin
hayvanlara 6zgii konular hakkinda bilgi sahibi olmasmi ve alanda yetkin olmasini

gerektirmektedir.
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Miiracaatgilarin basvuru veya yonlendirilme bi¢ciminin dogas1 geregi sosyal ¢caligsmacilar
genel olarak kriz odakli, kisa vadeli miidahale stratejileri gelistirmektedir. Bu durumdaki
amag, evcil hayvanin kaybi sebebiyle bireyin hayatinda meydana gelen acil sorunlari
¢ozme geregidir. Elbette ki bu alanda gerceklestirilen her sosyal ¢alisma miidahalesi “kriz

miidahalesi” olarak kabul edilmemelidir (Phillips Cohen, 1985)

Evcil hayvanlar giiniimiizde, ailenin sosyal sisteminin 6nemli liyeleri olarak, etkilesimli
sosyal rollere sahiptir (Phillips Cohen, 2002; Triebenbacher, 2006; Albert & Bulcroft,
1988; Cain, 1983). Ornegin bir evcil hayvanin 6liimii ve/veya dliimiinden dnceki olaylar
mevcut sosyal ve aile iliskilerinin dengesini bozabilir ve sonug olarak ani rol degisiklikleri
meydana gelebilir. Bu siire zarfinda, evcil hayvan sahibi ile veteriner hekim ve ekibi
arasindaki iligski de ani streslere ve degisikliklere maruz kalabilmektedir (Quackenbush &
Glickman, 1984).

Arpacioglu'nun (2019: 115) aktardigi lizere Tirkiye sinirlarinda hayvanlara Gtanazi
hukuki baglamda yasaklanmistir fakat “hayvanlara aci ve istirap ¢ektiren veya iyilesme
durumu bulunmayan hastaltk durumlarinda, akut bulasicit bir hayvan hastaliginin
onlenmesi ya da eradikasyonu amaciyla veya insan saghgi icin risk olusturan
durumlarda, davranislari insan ve hayvanlarin hayati ve saglig icin tehlike teskil eden ve
olumsuz davraniglar: kontrol edilemeyen durumlarda, veteriner hekim tarafindan étanazi
yapilmasina karar verilebilir.”'; veteriner hekim tarafindan veya veteriner hekim
gozetiminde yapilmak zorundadir. Demir ve Kog (2018) veteriner fakiiltesi 6grencilerinin
Otanaziye dair bilgi ve goriiglerini saptama amaciyla gerceklestirdikleri ¢alismada 638
ogrenci ile yliz yiize anket yoluyla veri toplamislardir. Yaptiklari ¢alisma ile arastirma
kapsamina alinan 6grencilerin %70,5’inin Gtanazi hakkindaki bilgiyi egitimi sirasinda
aldig; %71.2°sine gore gerekli durumlarda hayvanlara 6tanazi uygulamasi yapilmasini
uygun bulundugu; %83,1’inin hayvan sahiplerinin hasta hayvanlari i¢in Gtanazi istegi ve
veteriner hekim tarafindan bu durumun dikkate alinmasi gerektiginin diisiintildiigi ve
%55.5’inin dini inang¢larin hayvanlara 6tanazi tartismalarinda 6nemli bir referans olarak

kabul edilmemesi gerektigini diisiindiiklerini ortaya koymuslardir.

15996 sayil1 Veteriner Hizmetleri, Bitki Saglhigi, Gida ve Yem Kanunu; 11.06.2010 tarihinde
kabul edilerek, 13.06.2010 tarih ve 27610 sayili Resmi Gazete’de yayimlanmustir.
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Veteriner hekimlerin Otanaziyi O6nermesi durumunda ise miiracaatgilar ile istiinde
durulmas1 gereken konular farklilagsmaktadir; ani bir O6lim veya kayip ile
karistinlmamalidir. Otanazi siireci sosyal ¢aligmacilar tarafindan dogru yénetilmelidir.
Miiracaatgilar ile {istiinde durulmasi gereken konular genel hatlari ile siralanmigtir (Chur-

Hansen, 2010);
1. Otanazinin gergeklestirilecegi ortamin saptanmasi.

2. Hayvan sahiplerinin ayn1 ortamda bulunmak istedigi durumlarda 6tanazi siireci ve
nasil yapildigi hakkinda hayvan sahiplerine gerekli bilgilendirmelerin yapilmasi

yoniinde ¢aligilmasi.

3. Otanazi sonras1 hayvan sahibinin duygu durumu dogrultusunda ihtiyaci olan

destegin saglanmasi (6r. Ulasim, refakatgi destegi vb.)

4. Otanazinin uygulanacagi giiniin ve saatin veteriner hekimin uygunlugu

dogrultusunda saptanmasi.

5. Cenaze islemleri ile ilgili destek saglanmasi (6r. Mezar segenekleri, cenaze nakil

islemlerinin planlanmasi, dini ritiiel taleplerinin belirlenmesi vb.).
6. Odeme tiirii ve zamaninin planlanmasi.

Paylasilan veriler dogrultusunda 6tanazi baglaminda sosyal ¢alismacilarin iistiine diisen
gorevlerin faklilasabildigini soylemek dogru olacaktir. Evcil hayvan kaybinin sebebi ne
olursa olsun, sosyal caligmacilar siireci objektif sekilde degerlendirmeli ve yasin hem
hayvan saglig1 alaninda ¢alisanlar hem de evcil hayvan sahipleri i¢in kaygi ve keder
kaynag1 olabilecegi gerceginden hareketle miidahalelerini big¢imlendirmelidir. Evcil
hayvan kaybi dahil olan her birey i¢in travmatik bir durum olabileceginden durum
degerlendirmesi yapilirken dahil olan her grup kendi 6zelinde degerlendirilmeli ve sosyal
calismacilar vaka yoneticisi roliinii bu baglamda iistlenmelidir. Her vaka biricik kabul

edilmeli miidahaleler bu dogrultuda bi¢imlendirilmelidir.
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2.1.2. Insan ve Hayvan Istismar1 Arasindaki Bag

Hayvan istismari, kasitsiz ihmalden kasith 61diirmeye kadar varan zararl bir dizi davranisi
kapsamaktadir. Hayvan istismarinin nasil tanimlandigi ve tipolojisi dnemlidir. Hayvan
istismari, evcil hayvana kasitli-kotii niyetli-sorumsuz bir sekilde veya kasitsiz-cahilce bir
bigimde fiziksel ve/veya psikolojik aci-eziyet vermek olarak tanimlanmaktadir; hayvanin,
sagligr ve refahi1 icin gerekli kaynaklara ulagamamasinin sonucunda olusmaktadir

(Vermeulen & Odendaal, 1993: 249).

Hayvan istismarinin tipolojisi ise fiziksel ve psikolojik olmak {izere iki ana baslik altinda
degerlendirilebilmektedir. S6z konusu iki ana baglik alt basliklari ile tablo haline
getirilmistir, alt basliklar durum ve vakalar dogrultusunda cesitlenebilir/gelistirilebilir

(Tablo 2.1) (Vermeulen & Odendaal, 1993, s. 251; First Strike® Campaign, 2003).

Tablo 2. 1: Hayvan istismarinin tipolojisi

Aktif kotii | Darp etme, yakma, zehirleme, atesli silah ile vurma, sakatlama, bigaklama,
davranis tekmeleme, siiriikleme, bogma, tecaviiz/cinsel istismar, tasit ile ezme,
z hareket kabiliyetini kisitlama, kafese kapatma vb.
E Pasif ihmal | Su ve yemekten, saglik hizmetinden, hijyenden, ¢evre kosullarina karst
L. | ve cehalet | korunakli barinaktan mahrum birakma ve genel ihmal vb.
Ticari Calistirma (yiik tasima vb.), doviistirme (kopek ve horoz doviisleri vb.),
istismar ciftlestirme, denek olarak kullanma, ticareti yasak irklarin satig1 vb.
« | Aktif kotii | Korku ve kaygi verme
‘S| davrams
E Pasif ihmal | Tecrit, sevgi, ilgiden ve rekreasyonel uyaranlardan mahrum birakma vb.
[%2]
o

Hayvan istismarinin su¢ 6ngoriisii baglaminda énemli bir gosterge oldugu (Hellman &
Blackman, 1966) uzun yillardir kabul edilmektedir. Hayvan istismari higten meydana
gelen bir durum degil, anti sosyal davranis Oriintiisiiniin bir pargasidir (Yoffe-Sharp &
Loar, 2009).

Insan ve hayvan istismar1 arasindaki bag ispatlayan pek ¢ok calisma gerceklestirilmistir.
Ornegin, Arluke, vd. (1999) 153 kontrol denegi ve 153 hayvan istismarcisini

karsilastirdiklar1  ¢alisma  gergeklestirmislerdir; hayvan istismarcilarinin  siddete
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egilimlerinin daha fazla oldugu ve buna ek olarak uyusturucu, kundaklama, toplum
diizenini bozma gibi en az bir su¢a karistiklar1 sonucuna varilmistir. Solot (1997: 257) da
ayni dogrultuda, istismar ve siddetin bigcimleri arasinda keskin duvarlar 6rmenin siddeti
ve istismar Orlintlisiinii algilama konusunda negatif etkileri oldugunu belirtmektedir;
siddetin her tliriiniin genis bir perspektifle incelendiginde benzer ve iliskili oldugunu

savunmaktadir.

Hayvan istismar1 ayn1 zamanda suca yonelen ¢ocuklarin ve islevlerini dogru olarak yerine
getiremeyen ailelerin belirlenmesine yardimci olabilecek ciddi bir belirleyicisi olarak
kabul edilmektedir (Flynn, 2011). Bu nedenle bir hayvan istismarcisinin saptanmasi,
istismarcinin aile liyelerine (yash ebeveynler, esler, cocuklar) ve genel olarak topluma

zarar vermesinin énlenmesi adina 6nemli kabul edilmektedir (Flynn, 2011).

Tapia (1971) Missouri Universitesi Tip Fakiiltesi Cocuk Psikiyatrisi Béliimiiniin klinik
dosyalarindan sec¢ilmis 18 vakanin analizini gerceklestirmistir. Vakalar hayvanlara
yonelik siddet gegmisi olan cocuklar ile smirlandirilmistir. Arastirma sonucunda
cocuklarin normal zekaya sahip oldugu ve yikicilik, zorbalik, doviis, hirsizlik vb. diger
birgok saldirgan hareket gosterdigi belirlenmistir. Evcil hayvanlara yonelik siddetin en
yaygin olarak ev i¢i siddete maruz kalan ¢ocuklarda gozlemlendigi belirtilmektedir. S6z
konusu aragtirmanin devam c¢aligmasi ise Ridgon ve Tapia (1977) tarafindan
gerceklestirilmistir; “tipik hayvan istismarcis1” profilini, anti-sosyal davranis oykiisii olan
ve ¢ocuklugunda ihmal, siddet ge¢misi olan, ortalama zekali, erkek olarak

tanimlamiglardir.

Felthous (1980) da gergeklestirdigi arastirma kapsaminda saldir1 gegmisi olan ve hayvan
istismar1 ge¢misi olan iki farkli psikiyatrik hasta grubu (erkek) ile ¢calismistir. Hayvan
istismar1 ge¢misi olan grubun, alkolik ebeveyne sahip olma, yangin ¢ikarma yatkinligi,
bes yas Oncesi yatak 1slatma, babadan ayr1 yagamis olma oranlarinin daha yiiksek oldugu

ve siddetin yogunlukla kopeklere oranla, kedilere yonelik oldugu sonucuna varilmistir.

Aile i¢i siddet ve hayvan istismar1 arasindaki iliski de literatiir tarafindan
desteklenmektedir. DeViney, Dickert ve Lockwood (1983) aile i¢i siddete maruz kalan 53
aileyi incelemis ve %60'1nin evcil hayvanlarinin da istismara ugradigi ve/veya ihmal

edildigi sonucuna varmiglardir. Flynn (2000a) de gerceklestirdigi ¢alisma ile, evcil hayvan
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istismarini ve evcil hayvan sahibi siddet magduru kadinlarin ugradiklari istismar/siddette
evcil hayvanin konumunu tespit etmeyi amaglamistir. Orneklemin %46’sinmn evcil
hayvanlarimin da kendi siddet uygulayicilar1 (partnerleri) tarafindan siddete maruz
birakildigi verisine ulagilmistir. Yine ayni dogrultuda Riggs, vd. (2018) de hem
Avustralya hem de Ingiltere’de yasayan 503 kisi iizerinde gerceklestirdikleri ¢alisma
sonucunda siddete maruz kalmis bireylerin beste birinin, kendilerine siddet uygulayan

partnerlerinin, hayvanlara kars1 da siddet uyguladigi sonucuna varmislardir.

Baldry (2003) yaslar1 9-17 arasinda degisen 1.392 geng ile aile i¢i siddete maruz kalmanin
hayvan istismarina etkisini 6lgmek amaciyla gerceklestirdigi ¢calisma sonucunda hayvan
istismart i¢in en giiclii tahmin degiskeninin, akranlarin ve ebeveynlerin hayvanlari

istismar ettigine sahit olmak oldugu verisine ulagsmistir.

Aile i¢i siddete maruz kalan cocuklarin siddete maruz kalmayan cocuklara kiyasla
hayvanlar istismar etmeye daha yatkin olduklar1 (Currie, 2006), siddet magdurlarinin
annelerinin, siddet magduru olmayanlarinin annelerine oranla daha fazla “cocuklarinin
hayvanlari istismar ettigine” sahit olduklar1 ve bunu yetkililere bildirdikleri de (Volant,
vd., 2008) bilinmektedir.

Tlgili literatiir ve arastirma bulgularina dayanarak olusturulan istismar ve siddet oriintiileri
veya aile i¢i istismar dongiileri, bu tiir siddete tanik olan ¢ocuklarin daha sonra hayvanlara
ve nihayetinde insanlara zarar verdigini vurgulamaktadir. Genel varsayim magdurlarin
faile doniistiigii bu nedenle 6nceden tespit edilebilir olduklaridir (Piper, 2003). Sosyal
calismacilar dahil olduklar disiplinin dogasi geregi durumu pek ¢ok ayri perspektiften
degerlendirmelidir. S6z konusu argiimanlar basit goriilmemelidir, medya destegi ve yanlis
bilgilendirmeler sonucunda makro olgekte panik yaratma ve mikro Ol¢ekte bireylerin
hedef haline gelmesi gibi sonuglara yol agabilirler (Piper, 2003). Bu durum, her sosyal
calisma miidahalesinin durum o6zelinde tasarlanmasi gerektigine yonelik kanitlardan
biridir.

Sosyal ¢alismacilarin VSC’nin tiim alt alanlarinda oldugu gibi bu alanda da yetkin
olabilmesi adina 6zel olarak egitim gdrmesi énem tasimaktadir. Ornegin Walker ve dig.
(2015: 33) Arizona Eyalet Universitesi Sosyal Hizmet Okulu’nun (The Arizona State

University School of Social Work) bir Hayvan Istismarii Tedavi Etme Mesleki Gelisim
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Sertifikas1 (Treating Animal Abuse Professional Development Certificate) programi
sundugunu ve s6z konusu programin hayvan istismarcisi veya hayvan istismar1 sahidi
miiracaat¢ilara uygun miidahaleleri gelistirebilecek meslek elemanlar1 yetistirmeye

odaklandigini bildirmektedir.

Kog, Atungul ve Filoglu (2014) veteriner hekimlerin, veteriner fakiiltesi 6grencilerinin ve
adalet sistemi icerisinde yer alan diger gruplarin (hakim, savci, avukat, polis, zabita)
Tirkiye’de hayvan haklari konusundaki tutumlarinin arastirilmasini amacladiklar1 bir
calisma gergeklestirmislerdir. Analiz sonucunda katilimcilarin hayvan haklarina yonelik
tutum diizeylerinin kismen pozitif oldugu; cinsiyet, yasanilan sehir, meslek, egitim
diizeyi, hayvan yetistirme/besleme degiskenlerinin, tutum diizeylerini anlamli diizeyde
etkileyen parametreler oldugu; katilimcilarin gelir diizeyleri ve yaglari ile hayvan
haklarina yonelik tutumlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulunamadigi
sonucuna varmiglardir. Kanun uygulayicilar, veteriner hekimler ve veteriner fakiiltesi
ogrencileri arasinda hayvan haklarina yonelik en az pozitif tutum sergileyenlerin zabita
ve polisler oldugunu saptamislardir. Hayvanlarin dahil oldugu adli olaylarda delil toplama
gibi gorevleri olan olay yeri inceleme personelinin ve sahipsiz hayvanlarin uygun sekilde
etkisiz hale getirilmesinde veteriner hekimlere yardimci olan zabitalarin, hayvanlara karsi
pozitif bir tutum gelistirmelerine yonelik egitim almasi1 gerektigi onerisini sunmuslardir

(Kog, Altungul, & Filoglu, 2014: 153).

Insan ve hayvana yonelik istismar ve siddet vakalarinin iligkisi temelinde dikkate deger
olan rol hayvan sagligi1 alaninda g¢alisanlara aittir. Hayvan saghgi alaninda ¢alisanlarin,
ozellikle veteriner hekimlerin hayvan istismari baglamindaki rolii belirsizdir (Holcombe,

vd., 2015).

Williams, vd. (2008) Yeni Zelanda'daki hayvan sagligi uygulamalarinda kasith hayvan
istismart vakalarinin goriilme sikligini, siddet tiiriinii ve veteriner hekimlerin bu
baglamdaki bilgi diizeyini ve ilgili durumla bas etme bigimlerini belirlemek amaciyla bir
calisma gerceklestirmislerdir. Arastirma sonucunda katilimcilarin %63 {iniin son 5 yil
icinde kasitli hayvan istismarin1 gozlemlediklerini; bunlarin %37'sinin bu tiir vakalari
yilda bir veya daha az, %9'unun ise yilda en az dort kez istismar vakalari ile

karsilastiklarin1 belirlemislerdir. Istismarin faili olarak ise ya aile i¢i veya aileye yakin
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kisilerden siiphelendiklerini bildirmislerdir. K&pekler en sik istismar edilen hayvan tiirii
olarak belirlenmistir. Yanit veren veteriner hekimlerin ¢ogunlugunun, hayvanlari istismar
eden bireylerin aile fertlerini istismar etme olasiliginin daha yiiksek oldugu ifadesinde

katildig1 sonucuna varilmaistir.

Sharpe ve Wittum (1999), veteriner hekimlerin hayvan istismar1 veya ihmali ile karsi
karsiya  kaldiklarinda  kendilerini  yetkin  hissetmediklerini  bildirmektedirler.
Gergeklestirdikleri ¢alisma sonucunda veteriner hekimlerin %50'den fazlasinin siipheli
aile i¢i siddete miidahale etme sorumlulugu oldugunu kabul etmesine ragmen, sadece
%8'inin bunu bagarmak i¢in yeterli/gerekli beceriye sahip hissettiklerini belirtmektedirler.
Stipheli hayvan istismar1 durumlarinda bile, katilimcilarin sadece %55'1i hayvan sahipleri
ile hayvan istismar1 konusunda konusup gerekli bilgilendirmeyi yapabilecek yetkinlikte

hissettiklerini vurgulamislardir.

Pregowski ve Cieslik’de (2020) Polonya’da veteriner hekimlerin hayvan istismart ve
hayvan istismari ile aile i¢1 siddet arasindaki iliskiye dair deneyimlerini ve bakis agilarin
ortaya koymayir amagcladiklar1 bir ¢alisma gergeklestirmislerdir. Calisma sonucunda
hayvanlarin fiziksel istismarinin hayvan sagligina yonelik kurum ve kuruluglarda yaygin
olarak goriilmedigini, ihmal ile ise daha sik karsilasildigini saptamiglardir. Calismaya
katilan veteriner hekimlerin hayvan istismarina tanik olduktan sonra harekete gectiklerini
bildirdiklerini aktarmiglardir (6r, polisi ve diger yetkilileri bilgilendirme). Veteriner
hekimlerin hayvan istismarin bildirmedeki roliine iliskin mevcut diizenlemeler hakkinda
ayrintili bilgiye sahip olmadiklarini ve kolluk kuvvetleri ile is birliklerinin zay1f oldugunu

da eklemislerdir.

Bu baglamda hayvan sagligi alaninda calisan bireylerin hayvan istismarin1 saptamada
onemli (bazi durumlarda birincil) ajanlar olduklarini belirmek dogru olacaktir. Bu
alandaki becerilerini giiglendirme ve gerekli egitimlerin diizenlenme gerekliligi de bu
dogrultuda ortaya ¢ikmaktadir. Sosyal ¢alismacilar bu baglamda egitici rolleri ile hayvan
saglig1 alaninda ¢alisan bireyleri bilgilendirmesi, siddet ve istismar vakalarina genel bir

miidahale plan1 hazirlamas1 ve ekibi koordine etmesi miimkiindiir.

Veteriner hekimlerin hem insan hem de hayvana yonelik istismar ve siddet vakalarina

miidahale etmek i¢in etik veya profesyonel bir sorumluluk hissettigi varsayimiyla sosyal
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calismacilar gerekli kaynak ve bilgiyi sunmalidir. Gerekli durumlarda kolluk kuvvetleri
ile veteriner hekimler arasindaki iligkilerin giiclenmesine yonelik c¢alismalar
gerceklestirmek de sosyal galismacilarin gorevleri arasindadir (Dale & Yeung, 2021;
Pregowski & Cieslik, 2020).

2.1.3. Esduyum Yorgunlugu ve Catisma Yonetimi

Literatiir tarandiginda “compassion fatigue” kavrami merhamet yorgunlugu (Akdeniz &
Deniz, 2016; Polat & Erdem, 2017) ve esduyum yorgunlugu (Yesil, vd. 2010) gibi farkli
ceviriler ile yer bulabildigi gézlenmistir. Higdurmaz ve Ari Inci (2015: 296) kavramin
empati odakli olmasi nedeniyle ¢evirisinin esduyum yorgunlugu olarak ger¢eklestirilmesi

gerektigini su sekilde acgiklamaktadirlar;

“

“compassion” kelimesi dilimize “sefkat, merhamet ve acima” olarak
cevrilmekte, dolayisiyla kavram bu sekilde dogrudan ¢evrildiginde adina sefkat
va da merhamet yorgunlugu demek uygun olmaktadir. Ancak; kavramin
iceriginin aci ¢eken bireyin bakis agisindan diinyayr gorme ¢abasi nedeniyle aci
cekmek oldugu diistiniildiigiinde; esduyum yorgunlugu olarak ¢evrilmesinin daha

’

uygun olacag fark edilmektedir.’

Bu nedenle VSC’nin alt alanlarindan biri olan “compassion fatigue and conflict
management” (Strand, vd., 2012; Holcombe, vd., 2015) kavrami ¢alisma igerisinde

“esduyum yorgunlugu ve catisma yonetimi” olarak gegirilmistir.

Tipki insan sagligina yonelik hizmetlerde ve saglik teknolojilerinde gelismeler oldugu
gibi hayvanlara yonelik tedavi yontemleri ve saglik teknolojileri de hizla gelismektedir.
S6z konusu gelisim ile bir zamanlar 6liimciil olan hastaliklarin 6nlenmesi, tanimlanmasi
ve tedavi edilmesini miimkiin hale gelmektedir. Bu durum hayvanlarina yonelik saglik
hizmeti talep eden hayvan sahibi sayisin1 arttirmaktadir (Holcombe, vd., 2015). Bu
baglamda hayvan saglhigina yonelik kurum ve kuruluslarin hizmet araliklar1 da

genislemektedir ve s6z konusu mekanlardan beklenen hizmetler degisim gostermektedir.

Insan-hayvan bagma/etkilesimine y&nelik artan bilgi birikiminin bir sonucu olarak,

hayvan saglik hizmetlerinin odagi yalnizca hayvanlar (hastalar) olmaktan ¢ikmis, hastalar
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(hayvan) ve hasta sahipleri bir arada degerlendirilmeye ve 6nemsenmeye baglanmigtir

(Holcombe, vd., 2015).

Bu durum, hayvan saghigi alaninda ¢alisanlarin esduyum yorgunlugu gelistirmelerine yol
acabilecek stresi arttirma riski tasimaktadir. Esduyum bir baska canlinin acisinin ve/veya
yasinin bilincinde olmanin yani sira bu negatif durumu “gidermekle yiikiimlii hissetmek”
ile ilgilidir (Higdurmaz & An Inci, 2015). Esduyum yorgunlugu ise travmatik olay
yasayan ve/veya agri, act ¢eken canlilara sahit olmanin ve/veya “yardim eden” roliinii

tistlenmenin olumsuz etkisi seklinde tanimlanmaktadir.

Esduyum yorgunlugu, bakim vericilerin yasamis olduklar1 tikenmislik diizeyini
tanimlamak i¢in kullanilan bir ifadedir; bakim vericilerde-saglik ¢alisanlarinda meydana
gelmesi baglaminda diger tiikkenmislik sekillerinden ayrilmaktadir (Polat & Erdem, 2017,
Akdeniz & Deniz, 2016).

Veteriner hekimlerin genel popiilasyondan daha yiiksek diizeyde depresyon, anksiyete,
stres ve tilkenmiglik ile karsilastigi bilinmektedir (Hatch, vd., 2011). Hayvan sagligi
alaninda calisan bireylerin (veteriner hekimler disinda-yardimer saglik calisanlari) is
ortaminda yasadiklari stres faktorleri hakkinda sinirl bilgi bulunmaktadir fakat “is yiikii”,
“olim” ve “veteriner hekimlerle ¢atismalarin” one ¢ikan stres kaynaklar1 olabilmektedir

(Foster & Maples, 2014).

Platt ve arkadaslar1 (2010, s. 233) gergeklestirdikleri literatiir taramasi sonucunda
veteriner hekimler i¢in mesleki stres kaynaklarint 12 baglik altinda siralamiglardir; (1)
calisma saatleri, (2) is yiikii, (3) finansal sorunlar, (4) hayvan sahiplerinin talepleri /
beklentileri, (5) is ve sosyal hayat dengesi, (6) calisma alani, (7) 6tanazi, (8) profesyonel
destek, (9) is doyumu, (10) kariyer degisikligi (meslek i¢inde degisim veya bagka bir
meslege gecis), (11) genel isle ilgili stres ve (12) 'diger' faktorler.

Santas ve Kahraman (2017) da bir sosyal paylasim sitesinde “hekim, hemsire ve eczac1”
kavramlarinin  nasil  sunuldugunu ortaya koymayir amacglayan bir ¢alisma
gerceklestirmislerdir. “Hekim” kavramina iliskin basliklarin %7,8’inin veteriner hekimlik
ile iliskili oldugunu aktaran Santas ve Kahraman, ifadelerde daha ¢ok egitim siirecinin
zorlugu, veteriner hekimlikte branglagmanin olmamasi, meslegin hak ettigi degeri
gormemesi, hayvan sahiplerinin veteriner hekimlere yaklasimi ve veteriner hekimlerin
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hayvan sahiplerinden sikayetlerine deginildigini saptamiglardir. Veteriner hekimligin para
ile anilan bir meslek grubu oldugu ve istihdam sanslarinin az olduguna yonelik algi oldugu

da ¢aligmanin bulgular1 arasinda siralanmistir.

Buna ek olarak veteriner hekimlerin diger meslek gruplarina kiyasla duygudurum
bozukluklar1 yasama ve intihar etme olasiliginin daha fazla oldugunu belirten ¢alismalar
mevcuttur (Tran, Crane, & Phillips, 2014: 123). Veteriner hekimler arasinda 6ne ¢ikan
intihar yontemi, enjekte edilebilir zehir igerikli ilaglar olabilmektedir (Jones-Fairnie, vd.,
2008: 115).

Hayvan saglig1 alaninda ¢alisanlarin sik¢a stresli ve travmatik durumlar ile karsilastiklar
bilinmektedir (Volk, vd., 2018). Bu durumu 6rneklemek adina Dodurka’nin (2012: 174-
175) aktardig1 bir vakay1 gostermek faydali goriilmiistiir;

“... yeni dogmus bir buzag igin ¢cagirmislar, gittiginde hayvancagizin kalbinin

normal yerinde degil boyun derisinin altinda oldugunu gormiis.

Meslektasimiz, belki iiniversite kosullarinda yapilacak bir ameliyatla kalbin

normal yerine alinabilecegini diisiinerek cerrahideki hocalari aramus.

Belki operasyon yapilacak ama hayvan oraya nasil gidecek? Yola dayanabilecek
mi? Universitede bu amacla kullanilabilecek bir ambulans ne yazik ki yok.

Meslektasim “Belki bir ¢care olur” diye beni aramis.

... Aldigim gibi dogru bahgceme gotiirdiim. Buzagilar icin ozel olan biberon ve

stit tozunu da yanima aldim.

Buzagicik, her canlimin yavrusu gibi ¢ok giizel ve sevimliydi. Onu doyurmak,
oyunlarimi seyretmek o kadar keyifliydi ki anlatamam. Hayvanin oldugu yerde

ziplamasi, durup durup kogsmasini izlemek ayri bir zevkti. ...

Aslinda bu olayda meslegimin bir ¢eliskisini yasadim. Evet, bu giizel hayvani
kurtarmak i¢in onca ugrastik ve diyelim ki hayvanmi da kurtardik. Eeee, neden

peki? Hayvan sahibi bir siire sonra onu kessin ve para kazansin diye mi?

“Madem kesilecek, kesim giiniine kadar da dar ve karanlik bir ahira mahkum
edilecek, biz neden ugrastyoruz o zaman?” seklinde bir veteriner hekimin

diistinmemesi gereken seyleri de diisiinmeden edemedik.
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Gotiirdiik fakiilteye, cerrahideki hocalar elinden geleni yapti. Kalp olmasi
gereken yere yerlestirildi. ...

Ama yasamadi iste... Iyi mi oldu kétii mii, bilemiyorum. Kafam karisik...”

S6z konusu vakadan anlasilacagi lizere veteriner hekimler etik ikilemlerle kargilasmis ve
bu durum ile yalniz bas etmek durumunda kalmiglardir. Vakanin yalnizca veteriner
hekimin is yasamiyla simirli kalmadigi ailesini ve 6zel yasamini da dolayli olarak

etkiledigi diistintilmistiir.

Evcil hayvanlar “mal” olarak kabul edildiginden, bir hayvan sahibinin evcil hayvaninin
bakim1 ve yasami hakkinda nihai karar1 verme hakki mevcuttur. Bu baglamda veteriner
hekimler igin yukaridaki Ornekten de anlasildigi tizere bir takim etik ikilemlere

stiriiklenebilmelerine sebep olabilmektedir.

Mal m1 yoksa can mi tartigmalarinin kaynagi yasalar olarak kabul edilmektedir. Tiirk Ceza
Kanunu (Tiirk Ceza Kanunu, 2004) 151. Madde altinda sahipli hayvanlara verilen zarar
“mala zarar verme” baghigi ile gegmektedir. 1151. Maddenin igeri8i su sekildedir; “(1)
Bagskasimin tagimir veya tasinmaz malini kismen veya tamamen yikan, tahrip eden, yok
eden, bozan, kullanilamaz hale getiren veya kirleten kisi, magdurun sikayeti iizerine, dort
aydan ii¢ yila kadar hapis veya adli para cezasi ile cezalandwrilir. (2) Hakli bir neden
olmaksizin, sahipli hayvani éldiiven, ise yaramayacak hale getiren veya degerinin
azalmasina neden olan kigi hakkinda yukaridaki fikra hiikmii uygulanir.”. Yakin
zamandan bir dava da buna 6rnek olarak gosterilebilir. S6z konusu davada Ozkan’m
(2020) Hiirriyet gazetesinin web sitesinde aktardig iizere Ankara/Batikent bolgesinde 16
sokak kopegini zehirlenerek oOldiiriilmiis, goz altina alinan kisiler “sahipli hayvam
oldiirmek suretiyle mala zarar verme ve ¢evreyi kasten kirletmek” suglarindan 10 yil hapis

cezasi almiglardir.

Bu c¢aligmanin verileri 13 Agustos 2020 — 8 Mart 2021 tarihleri arasinda toplanmustir.
09.07.2021 tarihinde ise “Hayvanlari Koruma Kanunu” ve “Tiirk Ceza Kanunu'nda”
degisiklige gidilmistir; 7332 numarali “Hayvanlari Koruma Kanunu ile Tiirk Ceza
Kanunu’nda Degisiklik Yapiimasina Dair Kanun” ¢ikartilmistir. Bu ¢ikartilan kanunun

etkileri yeni yapilacak ¢alismalar ile dlgtilebilecektir.
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Veriler 1s1g8inda hayvan sagligi alaninda ¢alisan tiim bireylerin is ortaminda belirgin
stresorlerle karsilasabildigi ileri siirtilebilir. Her ¢alisan birey yaptig is-iistlendigi gorev

baglaminda farkl stresorler ile kargilasabilmektedir (Phillips Cohen, 2007).

Ozen, vd. (2007) klinisyen veteriner hekimlerin yasam doyum diizeyleri ve bunu etkileyen
faktorlerin arastirilmasi amaciyla bir calisma gergeklestirmislerdir. Tiirkiye'nin Orta ve
Dogu Anadolu bolgelerinde bulunan 14 ilde klinisyenlik yapan 129 veteriner hekime
yazili anket uygulanmistir. Calismanin sonucunda, gelir oran1 ve yasam doyumu arasinda
pozitif korelasyon oldugu, veteriner hekimligi tatmin edici bir meslek olarak kabul
etmeyenlerin yasam doyum oranlarinin daha diisiik oldugu ve veteriner hekim olmay1
bilingli bir sekilde secenlerin aile baskist veya diisiinmeden secenlere oranla yasam

doyumlarinin daha yiiksek oldugu sonucuna varilmastir.

Babaoglu, Cevizci ve Arslan (2012) da Istanbul’da calisan veteriner hekimlerin is doyumu
ve tikenmislik diizeylerini ve bununla iligkili faktorleri belirlemek amaciyla
geceklestirdikleri ¢alismalarinda 145 kisinin katildigi web tabanli anket yOntemini
kullanmislardir. Calisma sonucunda, tiikkenmislik 6lgekleri ile cinsiyet degiskeni arasinda
fark bulunmadigi; “bekar” veteriner hekimlerin, duyarsizlagma puani “evli” ve
“dul/bosanmig” olanlara oranla daha yiiksek oldugu; giinliik ve haftalik ¢caligsma siireleri
ile is doyumu ve tiikenmislik arasinda bir iliski olmadigi; isten ayrilmay1 diistinenlerin
tilkkenmislik diizeylerinin daha yiiksek, is doyumu puaninin ise daha diisiik oldugu; “aile
yonlendirmesi” ve bilingsizce veteriner fakiiltesini tercih edenlerde yasam doyumu
konusunda tatminsizlik oldugu; veteriner hekimler arasinda is doyumunun orta diizeyde,

tilkenmislik diizeyinin ise alt diizeyde oldugu saptanmaistir.

Ozen, vd. (2012) veteriner fakiiltelerini tercih edilme nedenlerini, veteriner hekim olma
kararini etkileyen faktorleri ve veteriner hekimler ile veteriner fakiiltesi 6grencilerinin
umutsuzluk diizeylerini belirlemeyi amaclamiglardir. 1176 kisiye yiiz yiize
gorlistilmiistlir. Arastirma neticesinde, katilimcilarin yartya yakininin veteriner hekim
olmay1 ilk kez lise ve tiniversite yillar1 arasindaki donemde distindiikleri, yaridan
fazlasinin kariyer endisesi parametresi acisindan az ya da ¢ok endise tasidigi ve

‘umutsuzluk’ parametresi agisindansa katilimcilarin ¢alisan ya da 6grenci fark etmeksizin,
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%90’indan fazlasmin gelecege iliskin olarak ‘umutlu’ tutum sergiledigi sonucuna

varilmstir.

Yigit Ashim ve Hilal (2019) Tiirkiye’de sahipsiz hayvan barinaklarinda verilen hizmetlerin
genel yapisinin ve gorev yapan veteriner hekimlerin barinak hekimligi konusundaki
goriislerini aragtirmiglardir. Tiirkiye’de 28 ilde toplam 28 hayvan barinagi, ¢alismanin
kapsamina alinmistir. 67 veteriner hekim ile yiiz yiize goriisiilmiistiir. Calisma sonucunda,
barinaklarda personel sayisinin genelde yetersiz oldugu; rutin yapilan uygulamalarin
asilama, kisirlagtirma, mikrogip/kulak kiipesi ile isaretleme, kayit ve sahiplendirme vb.
seklinde oldugu; barinak hekimligine iligkin uzmanlik egitiminin verilmesi konusunda
bolgelere gore farklilik oldugu; barinak hekimlerinin tamamina yakinin veteriner hekimin

vicdanli ve sabirli olmasi gerektigini bildirdigi verilerine ulasilmistir.

Aslim (2013) doktora tezi kapsaminda Gida, Tarim ve Hayvancilik Bakanligi?’nda gérev
yapan veteriner hekimlerin ¢aligsma yasami kalitesine etki eden etmenlerin belirlenmesini

amaglamigtir. Calisma sonucunda katilimeilarin (Ashim, 2013: 77-78);

= Aldiklar iicreti yeterli ve adil diizeyde bulma, giivenli ve saglikli kosullarda
calisabilme, tesvik edilme, 6zerk olabilme, farkli becerileri kullanabilme, kariyer
hedeflerine ulagabilme, cemiyet duygusunun varligini hissedebilme, idari gérevler
alabilecegine inanma, yasalarca korunabilme, kisisel bilgilerin gizli kalmasi, goérev

alaninin net olmasi1 konularinda genel olarak olumsuz goriise sahip olduklari,

= Bilgi ve beceri gelisiminin siirdiiriilebilirligi, yapilan isi biitlin olarak
kavrayabilme, is glivencesine sahip olma, is arkadaslarindan destek alabilme, his
ve diislincelerini agik¢a paylasabilme, karar-planlama siirecine katilabilme, saygi

gorebilme, degerli bir eleman olarak goriilme, 6n yargilarla karsilasmama,

2 Anayasada yapilan Degisikliklere Uyum Saglanmasi Amaciyla Bazi Kanun ve Kanun
Hilkmiinde Kararnamelerde Degisiklik Yapilmasi Hakkinda Kanun Hilkmiinde Kararname
(KHK) Resmi Gazete’de yayinlanmistir (Esnek, 2018). 703 numarali KHK (Resmi Gazete, 2018)
ile baz1 bakanliklar birlestirilmistir. T.C. Gida, Tarim ve Hayvancilik Bakanligi ile T.C. Orman ve

Su Isleri Bakanlig1 birlestirilmistir ve T.C. Tarim ve Orman Bakanlig1 olmustur.
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onaylanmayan goriislere agik¢a karsi ¢cikabilme, is dig1 yagsama zaman ayirabilme

konularinda ise kismen olumlu — kararsiz goriise sahip olduklari,

= (Calisilan bolge, ¢alisilan kurumun niteliginin ve kadro durumunun ¢alisma yasami

kalitesini etkileyen en 6nemli unsurlar oldugu,

= Veteriner hekimlerine yonelik calisma yasami kalitesi programlarinin
hazirlanmas1 ve bu kapsamda diizenleme ve uygulamalar yapilmasimin gerekli

oldugu verilerine ulagilmistir.

Aslim’in (2013) doktora tezinden hareketle Aslim ve Askin (2016) Tirkiye’de Gida
Tarim ve Hayvancilik Bakanligi’nda gorev yapan veteriner hekimlerin mobbing ile
karsilasma durumlarinin belirlenmeyi amagladiklar1 bir ¢alisma yayinlamislardir. Gida
Tarim ve Hayvancilik Bakanligina bagli kurum ve kuruluslarda kalic1 kadroda bulunan
toplam 630 veteriner hekime (Adana, Erzurum, Istanbul, Izmir, Konya, Samsun ve
Sanlwurfa illerinde) anket uygulanmistir. Calisma neticesinde, katilimcilarin %11,7’si
stirekli, %51.7°s1 bazen 1§ yerlerinde mobbing oldugunu belirtigi; Katilimcilarin toplam
%49.0’unun mobbinge bir sekilde maruz kaldig1 (ge¢cmiste ve/veya gliniimiizde) sonucuna

varilmistir.

Paylasilan veriler 1s18inda hayvan sagligi alaninda g¢alisanlar arasinda isle ilgili stresi
yonetmek 6nemli kabul edilmektedir demek dogru olabilir. Hayvan sagligina yonelik tiim
calisanlarin ¢alisma ortamlarindaki stres kaynaklar1 tanimlanmali ve tehlike arz eden

kaynaklarin kontrolii adina stratejiler gelistirilmelidir yorumu yapilabilir.

VSC alaninda esduyum yorgunlugu ve catisma yoOnetimine yonelik calisan sosyal
calismacilar, esduyum yorgunlugunun 6nlenmesi ve bertaraf edilmesini hedeflemektedir;
Otanazi, hayvan sahiplerinin davranis bi¢cimleri ve uzun c¢alisma saatleri belirgin stresorler
olarak gorev gorebilmektedir (Strand, vd., 2012; Holcombe, vd., 2015). Miiracaatgilarin
yas ile basa ¢ikma becerilerini fark etmelerini saglamak, grup calismalar1 yapmak ve/veya
bireysel danigmanlik saglamak da yine sosyal ¢alismacilarin bu baglamdaki gorevleri
arasindadir (UTK, 2019). Ayrica hayvan sahiplerinin bilgilendirilmesi ve ¢alisanlar arasi

iletisimi yonetmek de bu gorevler arasina girebilmektedir (UTK, 2019).

Higdurmaz ve Ar Inci (2015: 302) giiniimiiz diinyasinda yardim edici profesyonellerin

empati ile caligmalarini siirdiirmelerinin hayati éneme sahip oldugunu fakat aci1 ¢eken
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bireyler ile calismanin bedellerinin farkinda olunmasi gerektigini vurgulamaktadirlar;
yardim edicilerin is doyumunun azalmamasi, mesleki hatalara mahal verilmemesi ve bu
sebeple isten ayrilmalarin engellenmesinin, konu hakkindaki farkindaliklarinin artmasi ve
¢Oziim i¢in ¢aba gostermeleri ile miimkiin oldugunun {izerinde 6zellikle durmaktadirlar.
Bu baglamda VSC alaninda ¢alisan sosyal ¢alismacilarin tiim miidahalelerinde esduyum
yorgunlugu baglaminda farkindaliklarinin yiiksek olmasi ve hayvan sagligi alaninda
calisan tiim bireylerin farkindaliklarin1 arttirmalarinin  birincil miidahale olmasi

gerektigini sdylemek dogru olacaktir.

2.1.4. Hayvan Destekli Miidahaleler

Hayvan destekli miidahaleler (HDM) kanitlara dayali bilimsel zemine sahiptir (Laun,
2003). Literatiirde en sik karsilasilan HDM tanimi, Kruger ve Serpell‘e (2006) aittir.
Yazarlar HDM ‘yi, hayvanlari kasith bir sekilde terapotik-iyilestirici bir siirece dahil eden

ya da hayvanlari igeren herhangi bir miidahale olarak tanimlamaktadir.

Pet Partners (2018) ise, HDM‘yi daha genis bir ¢ergevede, terapotik kazanglar saglamak
amaciyla, hayvanlari kasitli olarak saglik, egitim ve insani hizmetlere dahil eden, amaca

yonelik, yapilandirilmis miidahaleler olarak tanimlamaktadir.

HDM’ler sosyal calisma c¢ergevesinde ozellikle baglanma ve sosyal ihtiyaclara dair
teoriler ile iliskilendirilmektedir. HDM’lerin ve hayvanlarin terapotik faydalarim
destekleyen teorilerden bazilar1 Biligsel Teori, Sosyal-Biligsel Teori, biyofili hipotezi,
baglanma teorisi, dgrenme teorisi ve rol teorisidir (Kruger & Serpell, 2006; Incazli, Ozer,

& Yildirim, 2016; Berget & Braastad, 2008).

Hayvan destekli terapi (HDT), hayvan destekli aktivite (HDA), hayvan destekli egitim
(HDE) ve hayvan destekli danismanlik (HDD) HDM‘nin bigimleri olarak kabul
edilmektedir (Kruger & Serpell, 2006; IAHAIO, 2014).

HDT, saglik, egitim ve sosyal ¢alisma profesyonelleri tarafindan yonlendirilen ve/veya
sunulan hedefe yonelik, planli ve yapilandirilmis bir terapotik miidahaledir (IAHAIO,
2014). Belirli kistaslar1 karsilayan ve konu iizerinde egitimi olan bir hayvanin tedavi

slirecinin ayrilmaz bir pargasi oldugu hedefe yonelik bir miidahale yontemidir (Kruger &
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Serpell, 2006: 23). HDT, literatiirde ayn1 zamanda hayvan destekli tedavi olarak da yer
bulabilmektedir (Cevizci, Ergindz, & Baltas, 2009). Brodie ve Biley (1999) HDT’yi
uygulamali bilimler arasinda insan problemlerini ¢dzmek iizere hayvanlardan destek

almak olarak tanimlamaktadirlar.

HDT, ihtiyacin tiirine, sorunun psikosomatik olup olmadigina ve miidahalenin
uygulandig1 birey veya grubun 6zellikleri temelinde farkli etki mekanizmalariyla ortaya
cikmaktadir (Ballarini, 2003; Karayagiz Muslu & Conk, 2011; Cevizci, Ergindz, & Baltas,
2009). Bahsi gegmekte olan etki mekanizmalar1 4 ayr1 baglik altinda degerlendirilebilir
(Karayagiz Muslu & Conk, 2011); duygu mekanizmasi; oyun mekanizmasi; fiziksel

mekanizma; psikosomatik mekanizma.

HDT’lerde en 6nemli nokta, insan-hayvan etkilesimidir. Cevizci ve arkadaslar1 (2009) s6z
konusu etkilesimin gii¢lii bir duygusal zemin olusturdugunu, saglanan duygu etkilesimi
ne kadar giiglii olursa elde edilen sonuglarin da o kadar verimli oldugunu
belirtmektedirler. HDM’lerde hayvanlar pek ¢ok farkli disiplinden kisinin katilimi ile
yapilan grup ¢alismasi neticesinde; bir grubun veya bir bireyin ¢evresine terapotik bir

amag ile entegre edilmektedir.

HDT, interdisipliner bir yaklasim ile degerlendirilmelidir; doktorlar, hemsireler,
psikologlar, sosyal galismacilar, veteriner hekimler, hayvan egitmenleri, hayvan davranis
uzmanlari, insan-hayvan etkilesimi {izerine uzman kisiler bir arada calismasi gereken
gruplardan bazilaridir. HDT nin neticeleri 6lgiilebilirdir (Kruger & Serpell, 2006, s. 23).
HDT’lerde miiracaatgilarin fiziksel, biligsel, davranigsal islevlerini gelistirilmesine

odaklanilmaktadir (IAHAIO, 2014).

HDE, hayvan destekli pedagoji olarak da literatiirde yer bulmaktadir (IAHAIO, 2014).
HDE egitim ve ilgili miidahale profesyonelleri tarafindan yonlendirilen ve/veya verilen
hedefe yonelik, planli ve yapilandirilmig bir miidahaledir. HDE alanda uzman olan
egitmenler tarafindan uygulanmaktadir ve ancak 6zel egitimli profesyoneller tarafindan
gerceklestirildiginde “terapotik ve hedefe yonelik” bir miidahale olarak kabul
edilmektedir. HDE faaliyetlerin odak noktasi d6grencilerin sosyal ve biligsel islevlerinin

gelistirilmesidir.
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Bu faaliyetlere 6rnek olarak hayvan destekli okuma programlarini géstermek miimkiindiir
(IAHAIO, 2014). Ornegin, Kahveci ve Bulut Serin (2017) gergeklestirdikleri vaka
calismasi ile “Birlikte Okuma” ve “Hayvan Destekli Birlikte Okuma” olmak {izere iki
okuma akicilik miidahalesinin etkililigini kiyaslayarak ortaya koymay1 amaclamislardir.
Sonug olarak “Hayvan Destekli Birlikte Okuma” miidahalesinin yiiksek seviyede okuma

akiciligini ve katilimeinin okuma iliskili motivasyonunu arttirdigi belirlemislerdir.

HDA ise insanlar ve hayvanlar arasinda ger¢eklesen motivasyon, egitim ve eglence amagl
goniillii/gayri resmi etkilesimlerdir (IAHAIO, 2014). Ilgili literatiir incelendiginde
HDA’nin, hayvan destekli faaliyet olarak da adlandirildigi kaynaklara rastlamak
mimkiindiir (Karayagiz Muslu & Conk, 2011, s. 83). S6z konusu aktivitelerin tedavi
hedefi yoktur (Kruger & Serpell, 2006: 23). Buna ragmen insanlarin ve hayvanlarin
arasinda gelisen Ozel iligskiler HDT ve HDE’ler i¢in bir kaynak haline gelebilmektedir.
Insan ve hayvan bir ekip olarak ele alinmaktadir. Bu baglamda aralarinda gelisen iliski de

biricik kabul edilmektedir.

S6z konusu ekipler HDT ve HDE’lere katilm saglayabilirler. Travma ve afet
magdurlarima sosyal ve manevi destek saglamak amaciyla “tanisma ve selamlagma”
aktiviteleri yiiriitmek bunlara bir 6rnek olarak gosterilebilir; hayvan destekli kriz
miidahalesi kapsaminda kabul edilebilir (IAHAIO, 2014).

HDD, HDT’den bagimsiz olarak danigsman olarak lisans sahibi profesyoneller tarafindan
gerceklestirilen hedefe yonelik, planli ve yapilandirilmis HDM’ler olarak
degerlendirilmektedir (IAHAIO, 2014). Miidahale siireci kayit altina alinir ve
Olgiilebilirdir.  HDD’ler miiracaargilarin sosyal becerilerinin  gelistirilmesine ve

psikososyal refahlarinin arttirilmasina odaklanmaktadir (IAHAIO, 2014).

Hayvanlarin esliginden iyilestirici ve gelistirici olarak yararlanilmasi sosyal calisma
disiplin ve meslegine de yansimis ve cesitli miidahale ve degerlendirmelerde
hayvanlardan destek alinmasi yaygimlasmistir (Wells, 2007). HDM’ler 6zel egitimli
profesyoneller, yardimc1 uzmanlar ve / veya belirli kriterleri karsilayan hayvanlarla

baglantili goniilliiler tarafindan ¢esitli ortamlarda verilebilmektedir.

HDM literatiiriinde pek ¢ok farkli tiirden hayvanin miidahalelere dahil edilebildigi
kanitlanmistir (UTK, 2019; Kruger & Serpell, 2006). Kediler, tavsanlar, atlar, kuslar ve
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pek cok hayvan terapotik amag ile kullanilmaktadir; kdpekler diger hayvanlara oranla
daha fazla tercih edilmektedir (Wells, 2007). HDM’lerde etkili olabilecek diger hayvanlar
arasinda atlar, inekler, kegiler ve tavuklar da mevcuttur (UTK, 2019). Elbette ki tiim
hayvanlar, HDM’ler igin uygun degildir.

Tedeschi ve dig. (2005), Denver Universitesi Sosyal Calisma Enstitiisii’nde yirmi yili
askin bir siiredir “Hayvanlarin Terapdtik Ortamlara Entegrasyonu” baslikli bir kurs
verildigini, 2005 yilindan beri de “Hayvan Destekli Sosyal Calisma Uygulamalar1”

baglikl1 yiiksek lisans diizeyinde egitim programi sunulmaya basladigini belirtmektedirler.

Ozkul (2014) ise calismasinda, iilkemizdeki bilimsel temelli ilk uygulamalarin yeni
basladigini, bu uygulamalarda atlar ve kopeklerin engelli ve yash gruplarda kullanildigini
belirtmektedir. Bununla birlikte, iilkemizde HDT hakkinda bazi akademik c¢alismalarin
bulundugu ve bu ¢alismalarin derleme tiiriinde olup, tip (Cevizci, Ergindz, & Baltas, 2009)
hemsirelik (Beyece Incazl, Ozer, & Yildirim, 2016), psikoloji (Pamuk, 2015) alanlarinda
yazildig1 goriilmektedir.

Hayvan destekli herhangi bir miidahalenin ortaya c¢ikis sebebi genel hatlan ile,
hayvanlarin insan refahi iizerindeki pozitif etkisidir. HDM’ler i¢in, uygun hayvanin
secimi, uygulamanin siklig1 ve siire kisitlamalari, yiiriitiiciilerin tanimlanmis rolleri ve
etkilesimin dogasinin belirlenmesi birinci adimdir. Hayvanlarin miidahalelerde kullanimi
cok cesitli alanlar1, organizasyonlari, tesisleri, tiirleri ve gereksinimleri kapsayabilecegini

g6z oniinde bulundurulmalidir (Holcombe, vd., 2015: 77).

Genel hatlar1 ile HDM ve sosyal ¢alisma disiplini bir araya geldiginde, ailelere, gengler
ve ¢ocuklara (Melson, 2003), yetiskinler ve yaslilara (Motomura, Yagi, & Ohyama, 2004;
Brodie & Biley, 1999), engelli bireylere (Lane, McNicholas, & Collis, 1998) ve
mahkumlara yonelik fayda saglama adma pek c¢ok calisma gerceklestirildigi
anlagilmaktadir (Wells, 2007; Dellinger, 2008). Evcil hayvanlarin sosyal g¢alisma
alanlarinda saglayabilecegi bazi1 faydalar aileler, gencler ve cocuklar, yetiskinler ve
yaglilar ve engelliler 6zelinde tablo haline getirilmistir (Tablo 2.2) (Motomura, Yagi, &
Ohyama, 2004; Wells, 2007; Dellinger, 2008; Melson, 2003; Brodie & Biley, 1999;
Wilson & Baker, 1999).
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Tablo 2. 2:Hayvanlarin sosyal calisma alanlarinda saglayabilecegi bazi faydalar

Aileler

» Gorligme baglatic1 gorevi gorebilir, bu 6zelligi ile evcil hayvanlar “sosyal
kolaylastiric1” (social lubricant) olarak adlandirilmaktadir.

* Mutsuzlugu ve yalnizlig1 gidermek, huzur, stres kontrolii ve giiven verme.

= Aile fertlerinin sorumluluk duygusu, evcil hayvan {izerinden etkin iletisim
kurmasi, hayvan iizerinden paylasimda bulunulmasi aile iligkilerini gelistirir.

= Aile tyelerinin birbirleri ve kendi rolleri hakkindaki diisiincelerin
saptanmast, hayvanlarin ailedeki insanlara bakis a¢isinin irdelenmesi, ailenin
insan olan Uyeleri arasindaki iligkilerin irdelenmesi, insanlarin ailedeki
hayvanlara bakisisinin irdelenmesi sosyal calismacilara calisilan aile
hakkinda fikir verecegi gibi, yapilacak ¢aligmalara da baz olusturabilir.

Gengler ve
Cocuklar

* Hasarl1 6zsayginin tamiri, sosyallesme ve beceri kazanma, giiven temelli
iliski kurma zorlugunun giderilmesi, kontrolsiizlik ve kabul gérmeme
korkusunun yok edilmesi konularinda destek saglama.

= Endisesiz ve sakin bir ortam saglama. (Tahmin edilemez hareketleri ile
hayvanlar cocuklarin algisal ve kavramsal gelisimlerini siirekli olarak
destekleyebilir ve bir canlinin sorumlulugunu 6grenmeleri saglanabilir.)

Yetiskinler
ve Yashlar

» Olumsuz veya travmatik durumlara maruz kalan bireylerin sosyal hayata
katiliminin saglanmasi.

= Fiziksel aktiviteye yoneltmek, insan desteginin az oldugu veya olmadig:
durumlarda 1yi iligkiler kurmalarina yardimci olmak, depresyon ihtimalini
azaltmak, yalnizlik hissini hafifletmek vb.

Engelli
Bireyler

= Sosyal katalizor gorevi gorme.
» Giindelik islerde destek olma (6zel egitimli kdpekler).
= Psikolojik dengeleyici gorevi gorme.

2.2. Hayvanlarin Sosyal Calisma Disiplinine Dahil Olma Bicimleri ve Rolleri

VSC temelinde hayvanlar farkli bicimlerde miidahalelere ve uygulamalara dahil

olmaktadirlar. Risley-Curtiss ve arkadaslar1 (2013) yaptiklari ¢alisma ile hayvanlarin 4

bicimde sosyal calisma uygulamalarinda yer buldugunu belirlemislerdir. S6z konusu

bi¢imleri su sekilde siralamaktadirlar;

1.

Yapilan degerlendirmelere, gorlismelere hayvanlara iliskin sorularin dahil
edilmesi (ailelere yonelik yapilan miidahalelerde evcil hayvaninin bir aile bireyi

olarak kabul edilerek degerlendirmelere dahil edilmesi (Risley-Curtiss, 2010) vb.)
Hayvanin miidahalenin bir pargasi olarak dahil edilmesi

Hayvana yonelik istismar ve siddet baglaminda miiracaat¢ilarin ihtiyaclarinin

karsilanmasi-tedavi
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4. Hayvan kaynakli kayip ve yas baglaminda miiracaat¢ilarin ihtiyaclarinin

karsilanmasi-tedavi

Bu baglamda sosyal c¢alisma disiplini i¢in hayvanlarin hem sorun kaynagi hem de sorun
¢ozmede kaynak olarak kullanildigini belirtmek dogru olacaktir. VSC’nin alt alanlari
(Strand, vd., 2012) goz 6niinde bulunduruldugunda hayvanlara iliskin kayip ve yas, insan-
hayvan istismar1 arasindaki bag, esduyum yorgunlugu ve catisma ydnetimi alanlar
hayvanlarin sorun kaynagi oldugu ve bu nedenle miidahalenin gerekli oldugu alanlar
olarak ele alinabilir. Ote yandan HDM’lerde ise hayvanlar sorun ¢dzmede dolayli veya

dolaysiz bir kaynak olarak islev gérmektedir.

HDM’lerde hayvanlarin rolleri “pasif roller” ve “aktif roller” olmak iizere ikiye
ayrilmaktadir (UTK, 2019). Pasif rol istlenilen durumlarda hayvan dolayli olarak,
uygulamanin odagi olmadan miidahaleye dahil olmaktadir veya miidahale yapisi ve
konumu geregi hayvam icermektedir. Ornegin evcil hayvanlar insanlarin hayatinda
terapotik bir etkiye sahiptir fakat evcil hayvan sahipligi ve bu dogrultuda gelisecek insan-
hayvan etkilesimi planlanmamistir ve etkilesimin odagi terapdtik etki elde edilmesi
degildir; vahsi yasam ve kus gozlemciligi vb. eylemler de eylemlerin dogasi geregi
hayvanlarin pasif rol istlendigi uygulamalardir (UTK, 2019). Hayvanlarin s6z konusu

rolleri miidahaleler temelinde degisebilmektedir.

Hayvanlarin HDM’lerde aktif rol iistlendigi durumlarda hayvanlar bilin¢li ve planlanmis
bir sekilde miidahaleye dahil edilmektedir. Bu baglamda hayvanlarin HDT ve HDE (6zel
egitimli  profesyoneller tarafindan gergeklestirildiginde) baglaminda aktif rol
iistlenebildigini sdylemek dogru olacaktir. Ayrica engelli bireylere yonelik planlanan
miidahalelere de aktif olarak dahil edilmektedirler (Lane, McNicholas, & Collis, 1998).
“Servis hayvanlar1”, “manevi destek hayvanlar1” ve “terapi hayvanlari” bu alanda

degerlendirilmektedir.

Servis hayvanlari fiziksel, duyusal, psikiyatrik veya diger zihinsel engeller de dahil olmak
tizere engelli bireylerin yararina belirli gorevleri yerine getirmek iizere 6zel olarak

egitilmis hayvanlar olarak tanimlanmaktadir (Brennan & Nguyen, 2014).

Gorme engelli kisilere navigasyon ve diger gorevler i¢in destek olunmasi, igsitme engelli
kisilerin insanlarin veya seslerin varligi konusunda uyarilmasi, tekerlekli sandalyenin
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(engelli bireyin kullandig1r herhangi bir yardimci donatinin) itilmesi-¢ekilmesi, ndbet
esnasinda kisiye yardimci olunmasi (6r. kisinin basinin yere ¢arpmamasi i¢in kdpegin
kafasin1 sahibinin kafasinin altina koymasi ve ndbet siiresince beklemesi), kisinin
alerjenlerin varligina kars1 uyarilmasi, ilag¢ ve telefon gibi objelerin getirilmesi-gotriilmesi

vb. gorevler 6rnek olarak verilebilir (The Mid-Atlantic ADA Center, 2017).

S6z konusu hedef odakli gérevlere ek olarak servis hayvanlari1 destek olduklar1 bireylerin
genel yasam kalitesinin manevi boyutu iizerinde de etkindir. Hayvanin varligi ve
gerceklestirilen etkilesim kisinin hayatinda sosyallesme, yalnizlik hissini azaltma vb.

etkilere de sahiptir (Duncan, 2000).

Servis hayvanlar1 “evcil hayvan” olarak degerlendirilmemektedirler. Bunun sebebi
hayatina dahil olduklar1 bireylerin engellerinin neden oldugu sinirlamalari asmalarina
yardimc1 olmak i¢in 6zel olarak egitilmis olmalaridir. Servis hayvanlarinin tercih edilme
sebebi genel hatlar1 ile mobil olmalari, ¢oklu gorev iistlenebilmeleri-
gerceklestirebilmeleri ve uygun maliyetli olmalar1 olarak kabul edilmektedir (Duncan,
2000: 170-171).

Terapi hayvanlar: da servis hayvanlar1 gibi insanlarin refah1 ve saghigi baglaminda
gorevler iistlenmektedirler. Ikisi aym paydada bulusmalarina karsm iki farkli rol
iistlenmektedirler (Duncan, 2000). Terapi hayvanlar: etkilesimde olduklar1 kisilerin
fiziksel, sosyal, manevi ve/veya biligsel refahini yiikseltme amaciyla genel olarak

planlanmuisg belirli ortamlara (okullar, bakim evleri vb.) entegre edilmektedirler.

Bazi1 durumlarda belirli bir kurum veya kurulusta kalic1 olarak barinan hayvanlar da terapi
hayvani olarak gorev gorebilmektedir ve bir eslik¢iyle (miidahalenin yiiriitiiciisii vb.)
birlikte hareket etmekte olan hayvanlardir (Brennan & Nguyen, 2014; Pet Partners, 2018).
Pet Partners (2018) diizenli olarak bir kurum veya kurulusta bulunan hayvanlari tesis

hayvanlari (facility animal) olarak adlandirmaktadir.

Kurum veya kurulus sakinleri ile etkilesime girmeye yonelik 6zel egitim (kurum icinde
gerceklestirilecek HDT, HDE ve HDA'’larda etkin olabilmek i¢in) gordiigii bildirilen s6z
konusu hayvanlarin kurum veya kurulusta diizenli olarak barinabilecegi gibi bakiminin
bir kurum c¢aligan1 tarafindan {stlenildigi durumlarla da karsilasmak miimkiindiir
(Brennan & Nguyen, 2014; Pet Partners, 2018).
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S6z konusu hayvanlar planlanmis miidahalelere dahil olmaktadirlar. Baz1 kaynaklarda
terapi hayvanlar1 katildiklar1 uygulamalarin yiiriitiiciileri (psikologlar, sosyal ¢alismacilar
vb. profesyoneller) igin “yardimci terapist” olarak kabul edildikleri bildirilmektedir
(Walsh, 2009b; Wuu, Ho, & Fagan, 2013).

Manevi destek hayvanlar 1se kisilere yasadiklar1 psikolojik problem sebebiyle terapotik
destek saglayan evcil hayvanlardir. Evcil bir hayvanin bu sekilde tanimlanabilmesi igin
psikolojik bir hastalig1 olan kisi i¢in lisanslhi bir ruh sagligi uzmani tarafindan regete
edilmesi gerekmektedir (Kruger & Serpell, 2006). Ana kistas s6z konusu hayvanin bireyin

zihinsel sagligi i¢in gerekli olmasidir (Pet Partners, 2018).

S6z konusu hayvanlarin iistlenmekte oldugu rol, evcil hayvan sahipligi, ruh saglig
tedavisi ve servis hayvanlariin kullanimi arasindaki sinirlar1 bulaniklagtirmistir; servis
hayvanlarindan farkli olarak manevi destek hayvanlari 6zel egitim almaz, belirli gorevleri

yerine getirmezler (Brennan & Nguyen, 2014; Kruger & Serpell, 2006).

HDA hayvanlar:, goniilliiler, profesyoneller veya paraprofesyoneller tarafindan belirli bir
ortama dahil edilen hayvanlardir (UTK, 2019). S6z konusu hayvanlar dolayli olarak insan-
hayvan etkilesimleri baglaminda egitilmis ve degerlendirilmis sosyal yonii kuvvetli evcil
hayvanlardir. Yapilan miidahalelere dolayli olarak dahil olurlar ve yaptiklar1 ziyaretin

amacina bagl olarak cesitli gorevlerde destek saglayabilirler (UTK, 2019).

Servis hayvanlari, terapi hayvanlari, manevi destek hayvanlari ve HDA hayvanlar
rollerinin anlagilmasi adina aralarindaki farkliliklar géz oniinde bulundurularak genel

hatlari ile tablo haline getirilmistir (Tablo 2.3) (UTK, 2019; Pet Partners, 2018).
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Tablo 2. 3:Destek hayvanlarimin iistlendikleri gorevler baglaminda karsilastirilmasi

Terapi | Servis | Manevi | HDA
hayvami | hayvam | destek | hayvam
hayvani
Birincil gorevi pek ¢ok kisiye ve/veya v X X v
belirli bir gruba fayda saglamaktir.
Birincil gdrevi yalmzca belirli bir kisiye X v v X
fayda saglamaktir.
Kamusal alanlarda yaklasmak ve fiziksel v X X v
temas kurmak (kafasini1 oksamak vb.)
uygundur.
Farkli ortamlara ve durumlara uyum v v X v
saglama baglaminda degerlendirilmistir.
Hayvanlarin yasamasinin yasak oldugu X v v X
konutlarda yasamalar1 serbesttir.
Magaza-restoran vb. kamusal alanlara X v X X
girisleri serbesttir.
Ugaklarin kabin béliimiine girisleri X v v X
serbesttir.
Ozel egitim almustir. v v X X

2.2. Etik ve Insan — Hayvan Refah

VSC veteriner hekimlik-saglik hizmetleri ve sosyal ¢alisma disiplinlerinin kesisim
noktasinda bulundugundan iki meslegin de etik ilkeler baglaminda bir birlik i¢inde olmasi
onem tasimaktadir. Etik ilkeler temelinde iki meslegin de ortak noktasinin bulunmasi
adma Veteriner Hekim Andi’nin igerigi incelendiginde sosyal ¢alisma disiplininin etik
ilkeleri ile 6zdes degerlere sahip oldugu anlasilmaktadir (Strand, vd., 2012; AVMA,
2020).

Kaynaklar arastirildiginda veteriner hekim andinin tek bir bi¢iminin olmadigi
anlagilmistir. Veteriner hekimlerin meslege kabulii baglaminda zorunluluga tabi olmayan
veteriner hekim andi, Tiirk¢e kaynaklarda su sekilde yer bulmustur (Samsun - Sinop
Veteriner Hekimler Odasi, 2017);

“Veteriner hekimligi mesleginin tiyeleri arasina katildigim su andan baslayarak,
yasamimi insanlik yoluna adayacagima; meslek sahibi olmamda emegi

gecenlere saygi ve minnettarligimi  koruyacagima; sanatimi dogrulukla
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yvapacagima, meslegimi onurlandiracagima; meslegimin diinya ¢apinda
gelistirilmesini hedefleyecegime, bu amagla meslektaglarimla tam bir anlayis ve
ishirligi icinde ¢alisacagima; hayvan ve insan saghgina ¢agdas anlamda bir
hizmet sunmay ilke edinecegime; insan ve hayvanlarin ortak mali olan ¢evrenin
korunmast ve olanaklarindan tim canlilarin  yararlanmasi igin ¢aba
harcayacagima, hasta sahiplerinin duygu ve diisiincelerine saygi duyacagima,
sosyal, siyasal ve dinsel farklilik gozetmeksizin, mesleki bilgimin geregini
vapacagima, sanatimi uygularken ogrenecegim sirlari asla ag¢iklamayacagima;
bilimsel yontemlerden sapmadan, deontolojik kurallara uyarak ve etik ilkeleri
gozeterek tedavi ve arastirma yapacagima; insanligin degerleri, bilimin gergegi

ve meslegimin onuru éniinde serefim iizerine ant igerim.”
AVMA (2020) ise veteriner hekim andini su sekilde aktarmaktadir;

“Veteriner hekimligi meslegine kabul edilerek, bilimsel bilgi ve becerilerimi
hayvan saglhgi ve refahinin korunmasi, hayvanlarin aci ¢ekmesinin onlenmesi ve
hayvanlarin rahatlatilmasi, hayvan kaynaklarinin korunmasi, halk saghginin
tamitilmas1 ve mesleki bilgi birikiminin gelistirilmesi yarina kullanacagima

yemin ederim.

Meslegimi bilingli, onurlu ve veteriner hekimligi etik ilkelerine uygun olarak icra

edecegim.

Mesleki bilgi ve yetkinligimin stirekli gelisimini omiir boyu siiren bir yiikiimliiliik

olarak kabul ediyorum.”

Arslan ve arkadaglar1 (2001) genel hatlar1 ile veteriner hekim andinda hayvanlara degil de
insanlara oncelik tanindigini belirtmektedirler. And dahilinde yazarlarin tabiri ile “hasta
sahiplerine, meslektaslara ve topluma oncelik ve ‘daha fazla’ onem verilmesi, meslek
etkinliginin hekim-hasta-hasta sahibi-meslektas ve toplumu iceren karmasik iliskiler
yumaginda kurulan dengelerin insan merkezli olma dzelligini” tasimaktadir. Buradan

anlagildig1 tizere veteriner hekimlik mesleginin 6nemli kosullarindan biri de insan

refahidir.
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Veteriner hekimlerin mesleki etik ilkeleri ise su sekilde siralanmaktadir, (AVMA, 2014)

1.

Hayvan sagligina yonelik gerekli tibbi hizmetleri hayvan refahina uygun ve

merhametli bir sekilde sunmak;
Klinik hizmetlerini veteriner hekim-hasta iliskileri temelinde saglamak;

Meslegin gerektirdigi uzmanlik standartlarina sadik kalarak, meslektaslar arasi

iliskilerde diiriist olmak ve gerekli durumda mesleki hatalar1 bildirmek;

Ilgili yasalara saygi duyarak hastalarin, hasta sahiplerinin refahina ve halk
saghigina yonelik ihtiyaglar baglaminda caligmalar yapma sorumlulugunu kabul

etmek;

Hastalarin, hasta sahiplerinin, meslektaslarin ve diger tiim saglik calisanlarinin

haklarina yasalar ger¢evesinde saygi gostermek;

Bilimsel bilgileri incelemek, uygulamak ve ilerletmek, veteriner hekimlik
egitimine bagl kalmak, ilgili bilgileri hasta sahiplerine, meslektaslara, kamuya

acik hale getirmek ve talep dogrultusunda danismanlik vermek veya sevk etmek;

Acil durumlar haricinde hasta bakimi, hasta se¢imi, ¢alisma bi¢imini se¢me

baglaminda 6zgiir olmak;

Toplumun gelismesine ve halk saghgmnin iyilestirilmesine katkida bulunan

faaliyetlere katilmak.

S6z konusu ilkeler iki baglamda 6nemlidir. Veteriner hekimlerin mesleki etik ilkelerinin

bilinmesi sosyal ¢alismacilar i¢i hem veteriner hekimlere yapacaklar1 danismanlik ve

destek i¢in bilgi temeli olusturmast hem de bir arada c¢aligsan s6z konusu iki meslegin etik

baglamda ne kadar ortak oldugunu ortaya koymasi sebebiyle dikkate degerdir. Sosyal

caligmacilar ve veteriner hekimlerin 6zellikle toplumun gelismesine ve halk sagliginin

tyilestirilmesine yonelik ¢aligmalar1 baglaminda hedef birliginde oldugunu belirtmek

dogru olacaktir.

Veteriner hekimler anlasildigi tizere etik ilkeleri dogrultusunda hayvan refahi

savunucularidirlar. Bu durum insanlarin meslek dogrultusunda oncelendigi mantiga bazi

durumlarda ters diisebilmektedir. insanlarin ve hayvanlarin refahi1 bazi noktalarda

38



catisabilmekte ve bu durum oOzellikle veteriner hekimlerin kisiler arasi g¢atismaya
varabilecek anlagmazliklar yasamalarina sebep olabilmektedir. Durumun daha iyi
anlasilmasi adina Dodurka’nin (2012: 114-116) aktardigi vaka orneginin paylagilmasi

uygun gorilmistiir;

“Ebru, hayvanlarin kulaklarinin ve kuyruklarinin kesilmesine eskiden beri karsi

duran meslektaslarimizdan biridir. ...

Giintin birinde bir hasta sahibi, fakiiltemiz kliniklerine geliyor ve kopeginin

kulagini kestirmek istedigini soyliiyor. ...

Ebru bir devlet memuru olmanin getirdigi sorumlulugun bilincinde olarak, tiim
ofkesine hakim olmus vaziyette ve sabirla, onun —deyisiyle tiim nezaketini

koruyarak— ‘Beyefendi, simdi kalkip sizin kulaginizi kesseler iyi mi olur?’ diyor.
Adam ne dese begenirsiniz?

‘Fark etmez doktor hanim, benim kulagim zaten kesik,’ diyor ve Ebru’'ya egilerek

kesik kulagini gosteriyor. Bizim Ebru’da ses seda yok...
Peki, Ebru Hanim in tepkisi hakli miydi? Stiphesiz evet.

Kopekler kulak kepgesini ve kuyrugu iletisim icin, yani kendilerini ifade etmek
icin kullanmirlar. Bu organlari kesmek insanlarin dilini kesmeye benzer. Bu
nedenle ¢ok egoist ve insanlik digi bir uygulamadir. Hayvan igin neredeyse hi¢bir

faydasi yoktur. ...

Maalesef, hayvanlarin sert ya da giizel goriinmeleri amaciyla, diger deyisle
estetik amacl olarak, kulaklarimin ya da kuyruklarimin kesilmesi 5199 sayili
Hayvan Koruma Kanunu’nca yasaklanmis olmasina ragmen, bu gaddarca islem
hala yapilmaya devam ediyor. Bir Allah’in kulu da, ‘Yahu bu hayvanin kulaginin
kesildigi belli, yani yasagin ¢ignendigi ortada gel bakalim; hesap ver!” demiyor.

Diyelim dedi, ne olacak ki? Bu islem soz konusu yasada sug degil, kabahat olarak

geciyor. Yani parami (cezami) oderim, kulagi da kestiririm arkadas!

1

Yani bu gaddarca ve haksiz iglem, bu yasayla engellenemez...’
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Vaka 6rneginden hareketle veteriner hekimlerin hasta sahiplerinin istekleri ve hayvanlarin
saglig1 baglaminda ikilemde kaldigini soylemek dogru olacaktir. Bu baglamda yapilacak
sosyal caligma miidahalelerinde etik ilkelerin bilinmesi, ilgili yasalarin farkinda olunmasi

Onemli olabilir.

Vaka oOzelinde, bir sosyal calismacinin gorevleri diisiiniildiigiinde sosyal calisma
disiplininin ¢ok yonlii ¢alisma ve sorun durumunu ¢éziimleme becerilerinin 6ne ¢iktigi

sOylenebilir.

Sosyal ¢aligsmacilar hayvan sagligina yonelik kurum ve kuruluslarda boyle bir durumda
oncelikle hayvan sahibini tantyarak ihtiyaclarimi bilmek ile yikimliidiir (Phillips Cohen,
1985). Ayn1 zamanda, hayvan sahibinin talepleri ile veteriner hekimlerin etik yaklasimlar
baglaminda bir ikilem olabilecegini 6n gorebilmelidir. VSC alaninda calisan sosyal
calismacilarin bu baglamda giivenli bolge gorevi gorebilecegini sdylemek ve olasi hayvan

sahibi-veteriner hekim arasinda ¢atigmay1 dnleyici olabilecegini sdylemek dogru olabilir.

Yasalar her meslegin miidahale araligini belirlemede birincil kaynaktir. Vakada
goriildiigli iizere veteriner hekim hem mesleki etik ilkeler hem yasalar baglaminda
miidahaleyi gergeklestirmeyi reddetmistir. Veteriner hekimlerin etik ilkelerine, hayvanin
saglik ihtiyaclarina ve refahina karsit olmasina ragmen yasalarin yapilan kulak kesme
islemini engellemekte yetersiz kalisindan serzeniste bulunuldugu diistintilmistiir. Sosyal
calismacilar bu baglamda savunucu becerilerini yerine getirebilmek adina etik ilkeleri,

ikilemleri ve konuya iliskin yasalar1 bilmek ile yiikiimliidiir demek dogru olabilir.

Ornegin, Asuman Kiziltepe (2011) Tiirkiye’de klinik veteriner hekimligi uygulamalarinda
yasanan etik ihlalleri desifre etme niyetiyle gerceklestirdigi ¢calismasi dahilinde “Veteriner
Hekimlerin Deontolojik-Etik Davranislara Iliskin Gériisleri Olgegini” gelistirmistir. S6z
konusu ¢aligsma dogrultusunda klinik veteriner hekimligi uygulamalarinda, meslege saygi
ve rekabet, hasta ve hayvan sahibi ile iligkiler, meslektaslar arasi iliskiler, reklam yapma
ve klinik agmadan ¢alisma seklinde dort baslik altinda degerlendirilebilecek etik ihlallerin
yasandigi saptanmustir. Kiziltepe (2011: 244), meslegin sayginliginin ve geleceginin
korunmasimin Oniinde biiylik bir engel olan bu ihlallerin oniine gecilebilmesi igin,
mevzuat, denetim ve egitim acisindan bir an Once kokli diizenlemelere gidilmesi

gerekliligini vurgulamaktadir.
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Veteriner hekimlere-saglik calisanlarina etik ikilemler ve yasanan kisiler arasi ve
meslektaslar arasi catismalarda destek saglamas1 VSC’nin miidahale araligina girmektedir
(Holcombe, vd., 2015; Strand, vd., 2012). Bu alanda Tiirkiye sinirlar1 igerisinde sosyal
calisma perspektifi ile hazirlanmis herhangi bir calismaya rastlanmamis olsa da
Kiziltepe’nin ¢alismasi VSC ve bu alanda ¢alisacak sosyal calismacilara duyulan ihtiyaci
gosterir nitelikte kabul edilebilir.

Hayvan refah1 goz oniinde bulunduruldugunda ise sosyal ¢aligmacilar hayvana yonelik
siddet (Vermeulen & Odendaal, 1993, s. 251; First Strike® Campaign, 2003) kapsamina
girebilen bu eylemi ilgili yetkililerle paylasmak ile yiikiimlii olabilir. Elbette bu baglamda
veteriner hekimlerin yiikiimliiliiklerinin (Benetato, Reisman, & McCobb, 2011) de
farkinda olunmali ve bu baglamda herhangi bir eyleme gegcememenin yaratabilecegi yiik
sosyal ¢aligmacilar tarafindan degerlendirilmelidir. Daha 6nce de bahsedildigi iizere VSC
hayvanlara yonelik danigsmanlik ve savunuculuk degildir (Strand, vd., 2012; Jackson,
2013) fakat hayvan refahi vakalar baglaminda, yukaridaki 6rnekten de anlasilabilecegi

tizere oncelik haline gelebilmektedir.

Hayvan refah1 ve insan refahi degerlendirilirken sosyal ¢aligmacilar 6zellikle HDM’ler
kapsaminda belirli yilikiimliiliklere sahiptir. Bu baglamda insan-hayvan etkilesimini
barindiran miidahaleler gelistirilirken miidahaleye dahil olan tiim canlilarin refahi ve
haklar1 gbz oniinde bulundurulmali, hayvanlar yalnizca miidahale “arac1” degil degerli
birer canli olarak kabul edilmelidir (Tedeschi, Fitchett, & Molidor, 2005). HDM’lerde
insan refahina yonelik olarak ozellikle bireylerin giivenligi adina gerekli onlemler

alinmali, muhtemel riskler minimize edilmelidir (IAHAIO, 2014).

HDM’lerde refah konusunun insan boyutunda o&zellikle tiim katilimcilarin (or.
miiracaatgilar, profesyoneller, gozlemciler vb.) uygulamaya dahil olan hayvanlara yonelik
bir alerjisinin olup olmadigindan haberdar olmali ve muhtemel riskler belirlenmelidir (6r.
hayvan araciligi ile insandan insana bulasabilecek hastaliklarin ve bagisiklik sistemi ile

ilgili saglik sorunlar1 olan katilimcilarin mevcudiyeti vb. durumlar).

Buna ek olarak her insanimn her hayvan ile uyumlu olabilecegi diistiniilmemelidir
(IAHAIO, 2014). Tiim miiracaatgilarin mevcut uygulamaya dahil olan hayvan hakkinda

farkli goriisleri olabilecegi g6z 6niinde bulundurulmalidir. Miiracaatgilarin dini ve/veya
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kiiltiirel inanglariyla uygulamanin ¢atistifit  durumlarda alternatif uygulamalar

degerlendirilmelidir (IAHAIO, 2014).

S6z konusu refahin “hayvan” boyutunda ise oncelikle hayvan refahini tanimlamak faydali
olacaktir. “Hayvan refahi” terimi genel olarak bir hayvanin durumunu ve belirli bir
durumda ya da yasammin belirli bir noktasinda fiziksel ve psikolojik 1yilik halini

tanimlamak i¢in kullanilmaktadir (Serpell, vd., 2010).

Refah seviyesine iliskin kaygilar, hayvanlarin midahaleler baglamindaki rolleri
dogrultusunda sekilleniyor olsa da hepsi i¢in gegerli olan baz1 temel refah prensipleri
belirlenmistir. S6z konusu Bes Ozgiirliikk, Ciftlik Hayvanlar1 Refah Egitimi Merkezi
(Farm Animal Welfare Education Center) tarafindan giincellenmistir ve su sekilde

siralanmaktadir (Manteca, Mainau, & Temple, 2012);

1. Aglik, susuzluk, yetersiz beslenme engellenmelidir. Hayvanin igme suyuna ve

uygun gidaya erisimi mevcut olmalidir.

2. Hayvan fiziksel ve termal rahatsizliktan uzak olmalidir. Cevre ve hava kosullarina

kars1 korunakli ve rahat bir dinlenme alanina sahip olmalidur.
3. Agr, yaralanma ve hastaliklar, uygun tani, tedavi ve dnlemlerle engellenmelidir.

4. Hayvan dogasina uygun davranislari sergileyebilecegi uygun alana, olanaklara

sahip olmali ve ayni tiirden diger canlilar ile etkilesime girebilmelidir.

5. Korku ve stres engellenmis olmalidir. Hayvanin psikolojik refahina yonelik uygun

kosullar saglanmalidir.

Bir hayvanin refahin1 degerlendirmek adina hayvanin aci ¢ektigine dair herhangi bir
gostergenin olup olmadigi, hayvaninin saglikli ve ihtiyag¢larina erisimi olup olmadig: ve
yukarida belirtilmis olan bes 6zgiirliige sahip olup olmadigi {izerinde durulmasi faydal
olacaktir (Rooney, Gaines, & Hiby, 2009: 128). HDM’lerde hayvan refahina iliskin dikkat
edilmesi gereken unsurlar ise su sekilde sirlanabilir (IAHAIO, 2014: 5-7; Serpell, vd.,
2010: 502-503);

=  HDM’lere valnizca soz konusu midahalenin iceriginden (aktivitelerinden) keyif

alan ve saglikli (hem fiziksel hem ruhsal) hayvanlar dahil edilmelidir.

Profesyoneller dahil olan tiim hayvanlarin refahindan sorumlu kabul edilmektedir.
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S6z konusu miidahalelere dahil olan tiim katilimcilarin (hem insan hem hayvan)

refah1 gz ontinde bulundurulmalidir.

Yalnizca evcillestirilmis hayvanlar miidahalelere dahil edilmelidir. Evcil

hayvanlar (6r. kopekler, kediler, atlar, ¢iftlik hayvanlar1) insanlar ile sosyal
etkilesime girmeye uygundur. Evcil hayvanlar, insanlarla iyi bir sekilde
sosyallestirilmeli ve insancil tekniklerle egitilmelidir. Vahsi ve egzotik tiirler (r.
yunuslar, filler, siiriingenler), hatta evcil kabul edilenler dahi miidahalelere dahil

edilmemelidir.

Her evcil hayvan, sahipleri tarafindan ‘“ivi evcil hayvanlar” olarak kabul edilenler

de dahil olmak tizere HDM icin uygun degildir. HDM’lerde kullanilacak olan

hayvanlarin hayvan davranisi lizerinde uzman kisiler (or. veteriner hekimler)
tarafindan degerlendirilmis olmasi1 gerekmektedir. Yalnizca miidahaleye uygun
goriilen hayvanlar tercih edilmeli ve siireg, hayvanlar ve katilimc1 miiracaatgilarin

davranislari, fiziksel ve psikolojik saglik durumlar1 baglaminda tasarlanmalidir.

Ilgili profesyonellerin hayvan refahi (6r. stres sinyallerini fark edebilme) ve

hayvan davranisi ve insan-hayvan etkilesimi (ilgili hayvanlar) hakkinda gerekli

egitimi almasi1 gereklidir.

[lgili profesyoneller ilgili hayvanlarin tiiriine yonelik davranislarina karsi sayeili

bir tavir sergilemelidir. Hayvanlarin sagligini ve giivenligini tehlikeye atabilecek

her durum bertaraf edilmelidir. S6z konusu durumlari su sekilde drneklendirmek
mimkiindiir; miracaatginin hayvanlarin {izerinde ziplamasi veya egilmesi,
hayvanlara dogalarina uygun olmayan aksesuarlar takma/giydirme,
miiracaatgilarin hayvanlari belirli gorevler (6r. agir bir objenin getirilmesi,
hayvanin dogasina uygun olmayan pozisyonlarda tutulmasi vb.) vermesi.
Miiracaatgilar, hayvanlara yonelik herhangi bir uygunsuz davranig (Or.
kulak/kuyruk ¢ekme) sergilemediklerinden emin olunmasi adina daima gozetim
altinda tutulmalidir. Boylece miiracaatcilarin ve hayvanlarin giivenligi de

saglanmig olmaktadir.

Miidahale siiresince hayvanlarin ihtivaclariin karsilandigindan (6r. taze su, besin

vb.) saglikli, dinlenmis ve rahat olduklarindan emin olunmalidir. Miidahale
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stireleri siirli tutulmalidir ve hayvanlarin potansiyellerinin tizerinde performans

gostermeleri beklenmemelidir.

=  Uyqgun hayvan saglik hizmetleri saglanmahdir. Zoonotik hastaliklara yonelik

gerekli 6nlemler alinmalidir. Tiim hayvan katilimeilar hem miidahale i¢in se¢ilim
stireglerinde hem de diizenli araliklarla bir veteriner hekim tarafindan muayene

edilmelidir.

= Hayvanlarin bakimi tiirlerine uygun yapilmalidir. Hayvanin barinmasina,

beslenmesine ve optimum diizeyde dogal davraniglarini siirdiirebilmesine yonelik

uygulamalar bakim siirecine dahil kabul edilmektedir.

= QOkullar, psikivatri servisleri ve hapishaneler vb. kurumlarda hayvanlarla calisan

profesyoneller yerel vasa ve politikalarin farkinda olmalidir. Politika tiretimine

katki saglamalidir. Bir etik komitesi olusturulmasi 6nerilmektedir. Bir etik komite
olusturulmali ve komite, hayvan refahi konusunda bilgili bireyleri (6r. veteriner

hekimi) i¢cermelidir.

=  Yas veya baska nedenlerden dolay1 gereginden fazla stres altinda olan hayvanlarin

sunduklar1 hizmetler azaltilmali veya tamamen kesilmelidir. Hayvanlarin

emeklilik siirecleri planlanmalidir.

Sosyal ¢alismacilar tasarladiklari her HDM i¢in insan ve hayvan refahi1 temelinde bir
takim etik kararlar almalidir. Bu kararlarin alinig siirecinde insanlarin ve hayvanlarin
temel ihtiyaglari belirlenmelidir. S6z konusu ihtiyaglarin kesisim noktasi genel hatlar ile
HDM’nin smurlarini ¢izmeye faydahdir. Uzerinde durulmasi gereken etik kaygilar
(Serpell, vd., 2010) miiracaat¢ilarin ve ilgili hayvanlarin ihtiyaglart baglaminda sorular
halinde derlenmistir (Tablo 2.4).
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Tablo 2. 4:Etik kaygisi ile sorulabilecek muhtemel sorular

Miiracaatcilarin ihtiyaclar Hayvanlarin ihtiyaclar

» Miiracaatginin terapi/servis/aktivite/manevi | = Uygun bakim bi¢imi nedir?
destek hayvanindan beklentisi nedir?

Insanin neye ihtiyaci vardir? g1 1htryaci nast

karsilanmalidir ve
= Miiracaat¢inin ilgili hayvan ile ne kadar karsilanmakta midir?

vakit gegirmesi gerekmektedir? = Serbest/sessiz zaman ihtiyaci

= Hayvan ile gerceklestirilecek temasin nasil karsilanmalidir ve
dogas1 ve optimum siiresi nedir? karsilanmakta midir?

HDM’ler i¢in Onerilen etik kurallar genel hatlar1 ile hayvan refahini 6nceleyen, hayvanin
isteksiz oldugu durumda zorlanmadigi ve hayvanlarin ve insanlarin saglignin esit
derecede Onemsendigi ve hayvan refahinin gozetildigi cer¢evede bigimlenmektedir

(Zamir, 2006: 180-181).

Veteriner hekimlik meslegi ve sosyal ¢alisma disiplinin insan refahina yonelik olmalari,
acinin Onlenmesine odaklanmalari, halk sagligini goézetmeleri, bilgi ve yetkinlik
alanlarinda ¢aligsmalar1 ve yaptiklar1 her miidahaleyi insan refahin1 gozettikleri belirli etik
ilkelere bagl gerceklestiriyor olmalar1 baglaminda ayni paydada bulustugunu ve hedef

birliginde olduklarini belirtmek miimkiindiir.

2.3. Halk Sagh@

Halk sagligi sosyal ¢alisma disiplini i¢in yabanci bir kavram degildir (Hooyman,
Schwanke, & Yesner, 1981). Halk sagligi hem veteriner hekimler hem de sosyal
calismacilar i¢in mesleki bir hedeftir. Halk sagligi kavraminin sosyal ¢aligma disiplini
baglamindaki yerini fark edebilmek adina halk sagligi sosyal c¢alismasi alaninin

aciklanmasinin faydali olacagi diistiniilm{istiir.

Halk sagligi sosyal calismasinin en onemli 6zelligi, problemi Onleme diizeyinde
miidahaleye vurgu yaparak, tiim niifus gruplarinin saglik durumunu ve sosyal islevlerini
etkileyen sosyal sorunlarin tanimlanmasina yonelik epidemiyolojik bir yaklasim

izlemesidir. Halk sagligi alaninda ¢alisan sosyal ¢alismacilar, bireyler, aileler ve gruplar
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tarafindan yasam tarzlarinin, olumlu saglik davraniglarinin ve gevrenin gelistirilmesine
odaklanmaktadir (Rounds, 2005 , s. 4); aktif olduklar1 topluma hak savunucusu, sosyal
degisim ajani, politika yapict vb. pek ¢ok makro Olcekte beceri ve rolleri ile katkida
bulunmaktadirlar. Buna ek olarak mikro Olgekte de miiracaatgilarina hizmet
saglamaktadirlar (Forster-Cox, Nelson, & Gandhi, 2019: 4); hedef kitlenin saglik
ihtiyaclarimi degerlendirerek sosyal faktorler ile saglik sorunlarimin gorilme sikligi

arasindaki iliskiyi belirlemeye yonelik ¢alismaktadirlar (Rounds, 2005: 4).

Halk sagligi sosyal caligmasi genellikle, sosyal caligmacilarin hedef niifustaki tiim
kisilerin saglik ve sosyal hizmetlere erisimini saglamak i¢in diger ilgili profesyonellerle
birlikte ¢cok disiplinli bir ortamda yiiriitilmektedir. Halk sagligi sosyal ¢alismasi rollerin
bir karisimidir: dogrudan hizmet saglayici, arastirmaci, danigman, yOnetici, program
planlayicisi, degerlendirici ve politika yapici. Her bir fonksiyon, toplam niifusun saglik ve

sosyal ihtiyag¢larini saglamada digerine bagimli kabul edilmektedir (Rounds, 2005: 4).

Kiiresellesme ve iletisim teknolojilerinin gelisimi ile birlikte birgok kurum (kar amaci
glitmeyen oOrgiitler, kamu kurum ve kuruluslar1 ve hastaneler vb.) sosyal hizmetlere
yonelik ekip caligmasi odakli bir yaklasima sahip olmaktadir. Halk sagligi sosyal
calismasinda problem ¢6zme, dnleme ve topluluk ve bireysel tabanli hizmetlerin bir araya
getirilmesi konusundaki biitiinlesik bir yaklasim etkindir (Forster-Cox, Nelson, & Gandhi,
2019: 4).

Van Pelt (2009) halk sagligi disiplininin toplum Ol¢eginde problemleri 6nlemeye
odaklanirken sosyal g¢alisma disiplinin genel hatlar1 ile birey O6l¢eginde miidahaleye
odaklandigin1 aktarmaktadir; halk sagligi sosyal calismacilarinin ise yaptiklar
uygulamalarda hem O©nleme hem miidahale etme diizeylerinde etkin olduklarim

belirtmektedir.

Gliniimiizde saglik kavrami insan, hayvan ve doga ayriminin ortadan kalktig1 ortak bir
kavram haline gelmistir. Bu dogrultuda “Tek Diinya Tek Saglik” konsepti ortaya
cikmistir. S6z konusu konsept, Ozellikle son yillarda ortaya ¢ikan yeni zoonotik
hastaliklarin insan, hayvan ve g¢evre sagligi ile uluslararasi ticaret ve ekonomi iizerine

olusturdugu global etkilere bagli olarak giindeme gelmistir.
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Tek saglik (one health) kavrami tiim evreni hayati derecede birbirine bagli, bagimli ve
dinamik bir iliski i¢cinde kabul etmekte ve cesitlilie odaklanmaktadir. Bu baglamda
Hanrahan (2014: 33) Tek Saglik kavraminin, sosyal ¢alisma disiplinin insanlarin,
hayvanlarin ve dogal ortamlarin birbirine bagliligi ve bagimliligina iliskin ¢aligmasini ve

arastirmalar siirdiirmesine olanak saglayan bir nitelikte oldugunu belirtmektedir.

Tirk Tabipleri Birligi ve Tirk Veteriner Hekimleri Birligi, "Tek Diinya Tek Saglik"
konusunda ortak bir deklarasyon (bildirge) yayimlamislardir (TTB - TTHB, 2009). “Tek
Diinya Tek Saglik” yaklasimini; insan, hayvan ve g¢evrenin optimal sagligi ile yerel,
tilkesel ve global olarak calisan degisik disiplinlerin is birligi faaliyetleri olarak

tanimlamaklardir.

Tek Saglik kavrami baglaminda hayvan ve insan refahimi olusturan felsefe, insanlar,
hayvanlar ve ¢evre i¢in optimal sagliga ulasmak i¢in ¢ok sayida disiplinin ortak
cabalarinin sonucunda ortaya c¢ikmistir; kolaylastirict bir ortam yaratmak ve saglik
profesyonelleri arasinda degisimi ve iletisimi savunmak gibi bazi temel alanlari

vurgulamaktadir (Dale & Yeung, 2021: 99).

Pek cok disiplinin bu konseptte yer bulmasina karsin veteriner hekimlerinin bu
baglamdaki rolii oldukg¢a kritiktir. Gida giivenliginden, insan ve hayvan arasinda
bulasabilen hastaliklara kadar pek ¢ok konuda veteriner hekimlerinin bilgi ve becerileri
hem insan hem hayvan refah1 baglaminda oldukga kiymetlidir. AVMA (2020b) veteriner

hekimlerinin halk sagligi baglaminda iistlendigi rolleri su sekilde siralamaktadir;

» Insan saglig1 alaninda etkin ve koruyucudurlar (6r. halk sagligin1 tehdit edebilecek
hayvanlara iliskin hastaliklara karst1 ilk ve en Onemli savunma hattim
olusturmaktalardir; kuduzdan, kus gribine kadar pek ¢ok zoonotik hastaligin

onlenmesi ve tedavisi ve sarbon vb. saldirilar gibi tehditlere yanit verme.).

* (Gida gilivenligi alaninda etkindirler; gida tiikketimi alaninda kullanilan hayvanlarin
sagligi ve refahim korumaktadirlar (6r. hayvansal gidalarin tiiketime uygun

olmasini saglama).

* Tibbi kesifler yaparlar (6r. hem insanlar hem de hayvanlar icin yeni ilaglarin
gelistirilmesinde oldukga etkindirler; arastirmaci olarak, tiim tiirlerde saglik

problemlerini teshis etme, tedavi etme ve dnleme i¢in yeni yollar bulma).
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Bu baglamda “veteriner halk saglig1” kavraminin da anlagilmasi1 6nemlidir. Veteriner halk
sagligt 1975 yilinda, FAO/WHO Ortak Veteriner Halk Sagligt Uzman Komitesi
tarafindan “insan saghguun korunmasi ve gelistirilmesi igin profesyonel veteriner
hekimlik becerileri, bilgi ve kaynaklarimin uygulanmasina adanmis halk saghg

faaliyetlerinin bir bileseni” olarak tanimlanmistir (WHO, 1975: 5).

Veteriner hekimlerinin ve sosyal ¢calismacilarin ekip tiyesi olarak ortak noktada bulustugu
halk saglig1 alaninda VSC alaninda calisan sosyal ¢alismacilarin da etkin olabilecegi
diistiniilmiistiir. Veteriner hekimlik mesleginin ve sosyal ¢alisma disiplininin bir arada
oldugu, VSC’nin uygulandig1 her alanda sosyal ¢alismacilarin halki bilgilendirme ve
baglant1 kuruma islevleri 6ne ¢ikmaktadir. Bu baglamda hayvan sagligina yonelik kurum
ve kuruluslarda sosyal ¢alismacilarin halk sagliginin korunmasinda savunma hattinda
bulunan veteriner hekimlerle birlikte rol alabilecegi, toplumu bilgilendirerek, ¢aligma
ortamlarinda tespit edilen vakalar1 bildirerek yetkilileri harekete gegirebilecegini

sOylemek miimkiindiir.

Halk sagligi baglaminda makro ol¢ekte yapilabilecek miidahalelere ek olarak salgin
hastalik, itlaf vb. durumlarda hayvan sahiplerine durum ile bas edebilmeleri adina mikro
Olgekte miidahalelerde de bulunabilirler. VSC sosyal calismacilarin ve veteriner
hekimlerin  halk saghiginin  gelistirilmesine  yonelik olarak  birlikte/ortaklasa

calisabilecekleri her ortamda uygulanabilmektedir (Holcombe, vd., 2015: 70).

2.4. Veteriner Sosyal Calismacilarin Genel Rolleri ve Sunduklar1 Hizmetler

Veteriner sosyal ¢alismacilarin (veterinary social worker) genel olarak gorevleri bahsi
gecen 4 ana baglik altinda detaylanmaktadir (Paws To Connect Counseling, LLC, 2018;
UTK, 2019; The MSU Veterinary Social Work Services, 2006). Sosyal ¢alismacilarin
rolleri (Asquith , Clark , & Waterhouse, 2005: 18-21; Duyan, 2010) VSC baglaminda
irdelenmistir (Flynn, 2000b; Tedeschi, Fitchett, & Molidor, 2005; Dunn, Mehler, &
Greenberg, 2005; Larkin, 2016). Hayvanlara yonelik saglik kuruluslarinda sosyal
calismacilarin listlendikleri roller ile insanlara yonelik saglik kuruluslarinda hizmet veren
sosyal calismacilarin rolleri benzerlik gostermektedir; sosyal calismact saglik ekibinin
aktif bir liyesi olarak kabul edilmektedir (OSU, 2021).
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VSC alaninda c¢alisan sosyal c¢alismacilarin hayvan sagligina yonelik kurum ve
kuruluslarda c¢aligmalari durumunda sunduklari hizmetler genel hatlariyla 5 gruba
yoneliktir. Incelenen veriler dogrultusunda hasta sahiplerine, veteriner hekim ve ekibine,
hayvanlara, topluma/genel olana ve meslektaslarina yonelik hizmetler sunduklar
anlagilmistir (Paws To Connect Counseling, LLC, 2018; UTK, 2019; The MSU
Veterinary Social Work Services, 2006; UT Veterinary Social Work, 2018a; UT
Veterinary Social Work, 2018b).

Sosyal calismacilar yaptiklar1 miidahalelerde birtakim rollere sahiptirler. “Veteriner
sosyal calismacilar ne yapar?”, “hangi hizmetleri verir?” sorularina daha iyi cevap
bulabilmek adina sosyal ¢alismacilarin rollerinin ve verdikleri hizmetlerin bir arada
degerlendirilmesinin agiklayici olacagi diisiiniilmiistiir. Sosyal ¢alismacilarin gorevleri ve
sunduklar1 hizmetler danigsman/klinisyen, 6gretici, savunucu, yonetici, baglant1 kurucu,
aragtirmaci, sosyal degisim ajani olmak tizere 7 rol tizerinden degerlendirilmistir (Asquith

, Clark , & Waterhouse, 2005: 18-21; Duyan, 2010).

Oncellikle danisman/klinisyen rolleri ile sosyal calismacilar miiracaat¢iy1, sorunu tanima,
degerlendirme ve teshis ile dengeyi korumaya yonelik bakim ve sosyal tedavi islevlerini
yerine getirmektedirler (Asquith , Clark , & Waterhouse, 2005: 18-21; Duyan, 2010).
Sosyal calismacilar danisman rollerini yerine getirebilmek adina hem yeterli bilgi ve
yeterlilige sahip olmalidir hem de hizmet ettikleri toplulugun inang ve kiiltiiriine de hakim
olmalidir. Bu baglamda VSC kapsaminda iistlenilen danisman/klinisyen rolii ile sosyal
calismacilar hem hayvan sahiplerine hem hayvan saglig1 alaninda calisanlara hem de
topluma yonelik hizmetleri yerine getirmektedir (Flynn, 2000b; Tedeschi, Fitchett, &
Molidor, 2005; Dunn, Mehler, & Greenberg, 2005; Larkin, 2016).

Toplumsal ve giinliik yasam becerilerinin 6gretilmesi, davramis degisikliinin
kolaylastirilmasi, temel koruma islevi ile de sosyal calismacilar dgretici roliinii
tistlenmektedir (Asquith , Clark , & Waterhouse, 2005, s. 18-21; Duyan, 2010). Bu
baglamda hayvan sahipleri, veteriner hekim ve ekibi, meslektaslar ve toplum/genel olmak
tizere 4 gruba hizmet verdigini belirtmek miimkiindiir (Flynn, 2000b; Tedeschi, Fitchett,
& Molidor, 2005; Dunn, Mehler, & Greenberg, 2005; Larkin, 2016).
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Sosyal c¢aligsmacilar savunucu rolleri ile vaka savunuculugu veya miiracaatgl
savunuculugu islevlerini yerin getirmektedirler. VSC baglaminda genel hatlar1 ile hasta
sahipleri, veteriner hekim ve ekibi hayvanlar ve toplum/genel olmak {izere 4 farkli gruba
hizmet vermektedirler (Flynn, 2000b; Tedeschi, Fitchett, & Molidor, 2005; Dunn, Mehler,
& Greenberg, 2005; Larkin, 2016).

Yonetici rolleri ile sosyal ¢alismacilar ise hem vaka yoneticisi hem de is gilicii yoneticisi
olarak belirli islevleri yerine getirmektedirler. Vaka yoneticisi olarak sosyal ¢alismacilar
midahale siirecinin planlanmasi, siirece dahil olacak profesyonellerin ve kurumlarin
koordinasyonunun saglanmasi ve miidahale siirecinin gozlemlenmesi islevlerini yerine
getirirken, is giicii yoneticisi olarak c¢alisma plan1 hazirlama, zaman yonetimi, kalitenin

stirekliligini goézleme vb. islevleri yerine getirmektedirler.

Tarihsel olarak, veteriner hekimler insan-hayvan etkilesimini ve bu bagin etkisinin
isletmelerde ve ge¢im kaynaklarinda rol oynadigini resmen kabul etmektedirler bu
baglamda VSC alaninda calisan sosyal ¢alismacilarin is giicii yoneticisi rollerinin 6ne
cikabilecegini sdylemek dogru olacaktir. Ornegin, Martin ve Taunton (2006) veteriner
hekimlerin 6zel veteriner kliniklerinde insan-hayvan etkilesimini gz Onilinde
bulundurmanin is basarist baglaminda énemli oldugunu yaptiklar1 arastirma ile ortaya

koymuslardir.

Miiracaat¢inin  durumunu, kaynaklarim1 degerlendirme ve hizmet sunum sistemleri
arasinda baglant1 kurma islevleri ile sosyal ¢calismacilar baglanti kurucu rollerini yerine
getirmektedirler. Bu rol dogrultusunda hem hasta sahiplerine hem veteriner hekim ve
ekibine hem de topluma-genel olana yonelik olmak tizere 3 farkli gruba verilebilecek
muhtemel hizmetler mevcuttur (Flynn, 2000b; Tedeschi, Fitchett, & Molidor, 2005; Dunn,
Mehler, & Greenberg, 2005; Larkin, 2016). Bu rol baglaminda 6zellikle veteriner hekim
ve ekibi ve hayvan sahipleri arasinda iletisimi saglamak ve yonetmek oldukg¢a dnemlidir.
Sosyal c¢alismacilar, hayvan sahibi ile veteriner hekim ve ekibi arasinda baglanti kurucu
rollinii iistenerek hayvan sahibinin sorular1 ve endiselerinin saglik ekibine iletilmesini
saglamaktadirlar; saglik ekibinin aktardigi bilgilerinin hayvan sahibinin anlayabilecegi bir

sekilde sunulmasini saglama da yine tislendikleri gorevler arasindadir (OSU, 2021).
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Demir ve Ugurlu Ko¢ (2014) Tiirkiye sinirlari igerisinde hayvan sahiplerinin hayvan
sagligina yonelik kurum ve kurulusglardan beklentilerini belirlemislerdir. S6z konusu
beklentiler 6nem sirasina gore, (1)veteriner hekimin bilgi birikimi, (2)hasta sahipleri ile
iyi iligkiler kurmasi, (3)veteriner hekimin her zaman ulasilabilir olmasi, (4)klinikteki
mevcut alet-ekipman (laboratuvar, rontgen, ultrason), (5)hasta kayit ve takip sistemi,
(6)klinigin i¢ dizayni ve konforu, (7)pet hayvanlar i¢in bakim ve kuaforliikk hizmetleri,
(8)evlere giderek hizmet sunmasi olarak siralanmistir. Veteriner hekimlerin bilgi
birikiminden sonra hasta iligkilerinin gelmesi dikkat ¢ekicidir. Yine ayni ¢alismada hasta
sahiplerinin sikayetlerini de saptamislardir; katilimcilarinin %25,5 oranindaki boliimii
herhangi bir sorunla karsilasmamustir. Hastaya kars1 ilgisizlik (%12,7), hayvan sahibine
olumsuz yaklasim (%9,8) yanlis uygulama (%12,7), pahali olmas1 (%27,5), istendigi

zaman ulagsamama (%11,8) saptanmis diger sorunlardir.

Hayvan sahiplerine ve veteriner hekimlere ve ekibine psiko-sosyal destek saglamak, kisa
donemli miidahaleler ger¢eklestirmek ve gerekli bilgilendirme ve egitim
seminerlerini/oturumlarini diizenlemek bahsedilen hedefler arasindadir (UTK, 2019; UT

Veterinary Social Work, 2018b; UT Veterinary Social Work, 2018a).

Sosyal calismacilar arastirmact rolleri ile miiracaatgilarini tanima ve tanimlama, giincel
miidahaleleri yakindan takip etme vb. iglevlerini yerine getirmektedirler. Arastirma,
giincel olan1 bilme sosyal calismacilarin diger rollerini yerine getirmelerine temelden
destek sagladigindan oldukca onemlidir. Sosyal ¢alismacilarin mesleki baglamda yetkin
olmalar1 aragtirma becerileri ile dogrudan iliskilidir demek miimkiindiir. Hasta
sahiplerine, veteriner hekimlere ve ekibine ve topluma-genel olana yonelik olmak tizere 3
ayr1 gruba hizmet verebilmektedir (Flynn, 2000b; Tedeschi, Fitchett, & Molidor, 2005;
Dunn, Mehler, & Greenberg, 2005; Larkin, 2016).

Sosyal degisim ajani rolleri ile de sosyal ¢alismacilar, sosyal sorunlarin ve politikalarin
analizini yapma, sosyal kaynaklarin gelistirilmesi islevlerini yerine getirmektedirler. VSC
baglaminda yapilan miidahalelerde tiim katilimcilarin sorunlarim1 tespit ederek,
sorunlarini ¢6zme baglamindaki politikalar1 gelistirmek temel odak kabul edilmektedir.
Rehber kopeklerin kamu kurumlarina erisimini serbest kilma, hayvan haklari, hayvan

sagligi alaninda c¢alisanlarin haklarinin  korunmasi: ve temini ve istihdam edilen

51



hayvanlarin haklarmin temini vb. konular1 bu alanda yapilabilecek calismalar olarak 6rnek

vermek mumkindir.

99 e

Sosyal ¢alismacilarin “danigman/klinisyen”, “6gretici”, “savunucu”, “yonetici”, “baglanti
kurucu”, “aragtirmaci”, “sosyal degisim ajani” rolleri (Asquith , Clark , & Waterhouse,
2005: 18-21; Duyan, 2010) yonelik oldugu grup ve muhtemel hizmet 6rnekleri (Flynn,
2000b; Tedeschi, Fitchett, & Molidor, 2005; Dunn, Mehler, & Greenberg, 2005; Larkin,
2016; UT Veterinary Social Work, 2018a; UT Veterinary Social Work, 2018b; OSU,
2021) ile birlikte derlenerek tablo haline getirilmistir. Hazirlanan tablo sayfaya
sigabilmeleri adina 3 ayr1 par¢ada sunulmustur (Tablo 2.5, Tablo 2.6, Tablo 2.7).
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Tablo 2. 5:Veteriner sosyal ¢alismacilarin rolleri

Sosyal
calismaci

Rol Grup Muhtemel hizmetler
» Yas danismanligi (6liimlerin 6ncesi-sonrasi, ani kayiplarda vb.)
'S = Zor kararlarin alinmasinda ve isleme konmasinda destek
= (yasam kalitesinin degerlendirilmesi, tedavi kararlari, palyatif
e bakim vb.)
- < = Otanazi durumunda destek (6ncesinde-sirasinda-sonrasinda
S 9 mevcut olma)
E T = Bireysel danismanlik (bireylere, ailelere evcil hayvanlarinin
§ dahil oldugu durumlarda destek olma.)
= 5 » Yas danismanligi (hasta 6liimleri sonrasi vb.)
g 5 X » Otanazi durumunda destek (8ncesinde-sirasinda-sonrasinda
Z = o mevcut olma)
E 2 c = Bireysel veya gruba yo6nelik danismanlik (esduyum
> X yorgunlugu, etik ikilemler ve tiikenmisligin 6nlenmesi ve
< yonetimini)
= = Destek gruplari diizenleme (yas, kaybolan hayvanlar, hayvan
S bakimi vb.)
o = HDM’ler baglaminda calismalar gerceklestirme
= = Egitim (bireysel gelisim ve sosyal refah hedefiyle hayvan
g g sagligi, tedavi siiregleri, zoonotik hastaliklar vb. konularda
=8 egitimler/seminerler vb.)
N = Egitim (Manevi refahlarin1 korumak adina yas danismanlhigi,
g > 5| stres yonetimi, bas etme becerilerinin gelistirilmesi, iletisim ve
& E = uyusmazlik problemlerinin giderilmesi, siddet ve istismar
5 S vakalarina yaklagim bigimlerinin belirlenmesi vb. durumlarda
s gerekli egitimleri diizenleme, egitime erisimi saglama.)
gn = Egitim (VSC alaninda ¢alisacak meslek elemanlarina yonelik

egitimler ve seminerler diizenleme, staj imkanlar1 saglama vb.)

= Personel gelistiriciligi (Ilgili alanda ¢alisacak sosyal
caligmacilarin yetkin meslek uzmanlar1 olmasina yonelik
calismalar yapma)

Genel

» Egitim (HDM, hayvan bakimi1 vb. konularda genel
bilgilendirmeler yapma/seminerler diizenleme VB.)

= Sosyal ¢alisma egitimi iizerine calismalar yapma (6grencilere
staj imkanlar1 saglama vb.)
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Tablo 2. 6:Veteriner sosyal ¢calismacilarin rolleri

Rol

Muhtemel hizmetler

Yonetici

sahibi

= Gerekli miidahalenin belirlenmesi ve uygulanmasi siirecini
planlama, destekleme

Veteriner

hekim ve

ekibi

= EKip calismasi temelinde miidahaleye dahil olan her
profesyonelin koordinasyonu

= \Veteriner hekim ve ekibinin ihtiyaclari temelinde arastirmalar
gerceklestirme ve giincel arastirmalari takip etme.

Genel

= Ge¢mis uygulamalardan yararlanilarak gelecekte yapilacak
uygulamalara sekil verme.

= Politika liretimine katki saglama

= HDM’leri bilme ve miiracaatcilar temelinde degerlendirmeler
yapma. Giincel gelisimleri takip etme.

= Mikro, mezzo, makro 6lcekte hayvanlarin dahil oldugu alanlarda
ihtiyaclar1 belirleme ve konu iizerinde arastirmalar
gerceklestirme.

Savunucu

Hayvan

sahibi

= Hasta sahiplerinin haklarini temin ve koruma, (Muhtemel ve
mevcut hak kayiplari baglaminda destek saglama ve hak
savunuculugu yapma vb.)

Veteriner

hekim ve

ekibi

= Hayvan sagligina ydnelik tiim calisanlarin haklarini temin ve
koruma. (Muhtemel ve mevcut hak kayiplar1 baglaminda destek
saglama ve hak savunuculugu yapma vb.)

Hayvanlar

» Hayvan haklar1 ve hayvan refahi iizerine ¢alismalar yapma.
(Hayvan istismarini tespit etme ve Onleme, servis hayvanlari ve
duygusal destek hayvanlarinin refahi vb.)

Genel

= Mikro, mezzo, makro 6l¢ekte hayvanlarin dahil oldugu hak
kayiplar1 baglaminda ¢alismalar gerceklestirme
» Insan ve hayvan istismari baglaminda gerekli aksiyonlar1 alma

Sosyal degisim
ajani

Genel

= [1gili politikalara katki saglamaya yonelik calisma
= Toplumu goézlemleyerek ihtiyaclari belirleme ve degisim i¢in
gerekli eylemde bulunma
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Tablo 2. 7:Veteriner sosyal ¢alismacilarin rolleri

Rol

®
=
c
=)

Muhtemel hizmetler

Baglanti Kurucu

Veteriner hekim ve

ekibi

= Hayvan sahibi ile veteriner hekim ve ekibi arasinda baglanti
kurma/iletisimi saglama. (Tedavi kararlarinin alinmasi, yasanan
anlagmazliklarin ¢6zimii vb.)

= Saglik ekibi arasinda baglanti kurma/iletisimi saglama (Etik
ikilemler, kisiler arasi catigsmalar vb.)

= jhtiya¢ durumunda gerekli hizmetlere ydnlendirmeler yapma,
ihtiya¢ duyulan profesyonellerle (psikolog, psikiyatrist, finans
uzmanlari vb.) bulusturma.

Hayvan

sahibi

= Hayvan sahibi ile iletisim kurarak veteriner hekim ve ekibi ile
kuracagi bagi destekleme

= [htivac durumunda gerekli hizmetlere yonlendirmeler yapma,
ihtiva¢ duyulan profesyonellerle (psikolog, psikivyatrist vb.)
bulusturma.

Genel

= HDM’ler ve insan-hayvan etkilesimi baglaminda ¢alismalar
gerceklestirme (Miiracaatg1 gruplarinin ihtiyaclarin ve bu
ihtiyaglarin karsilanmasina yonelik kaynaklarin1 hizmetlerin
degerlendirilerek, goniillii refakatci hayvan orgiitleri ya da konuyla
ilgi sosyal yardim kuruluslari, saglik kuruluslar1 vb.)

Arastirmaci

Hayvan
sahibi

= Hayvan sahiplerinin ihtiyaglarini belirleme, ihtiyaglari1 temelinde
arastirmalar gerceklestirme ve giincel arastirmalar takip etme.

Veteriner

hekim ve

ekibi

= Veteriner hekim ve ekibinin ihtiyaglar1 temelinde arastirmalar
gergeklestirme ve giincel aragtirmalari takip etme.

Genel

» HDM’leri bilme ve miiracaatcilar temelinde degerlendirmeler
yapma. Giincel gelisimleri takip etme.

» Mikro, mezzo, makro 6l¢ekte hayvanlarin dahil oldugu alanlarda
ihtiyaclari belirleme ve konu lizerinde arastirmalar gergeklestirme.

Sosyal ¢alismacilar Phillips Cohen’a (1985) gore insan davraniglari {izerinde uzman

oluslar1 ve problem ¢dzme becerilerinden dolay1 hem hayvan sahipleri hem de veteriner

saglik personelinin zor durumlarla bas etmelerine destek olabilmektedir.

Genel hatlar1 ile sosyal c¢alismacilar veteriner saglik kurum ve kuruluslarinda

miiracaat¢ilarin  hikayelerini anlatmasina yardimci olmakta, aktif dinleyici roliini

istlenmekte ve durum degerlendirmesi yaparak gerekli miidahaleleri belirlemektedirler
(Phillips Cohen, 1985).
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Hayvan sagligina yonelik kurum ve kuruluslarda yapilan sosyal ¢aligma uygulamalarinda
sosyal calismacilarin rollerinden de anlasildig: iizere tanigma asamasi ger¢eklesmeden
herhangi bir miidahalenin planlanmas1 miimkiin miimkiin kabul edilmemektedir (Phillips
Cohen, 1985). Evcil hayvanin kisi i¢in mevcut konumunun belirlenmesi birincil dncelik
tasimaktadir. Miidahale gereksinimi kisinin evcil hayvanina baglanma diizeyi ile
iliskilidir. Evcil hayvani kisinin hayatindaki konumunu tanimlayabilmek adina evcil
hayvanlarla kurulan bagin anlami ve énemi, yasanmis krizlerdeki roli, ilgili endiseler,
saglik durumu, aile iliskilerindeki konumu, yasanan iliskisel ¢atigsmalara ve sorunlardaki
konumu, gegmis 6nemi, zorluklarla basa ¢ikmadaki rolii vb. konulara deginmek 6nem
tagimaktadir (Walsh, 2009: 491-492). Bu durum, konumun saptanmasi, olast problemleri
Oongorebilme ve miiracaatginin refahini saglama baglaminda gereklidir. Sosyal
calismacilar yaptiklar1 miidahale ve birlikte c¢alistiklart  miiracaat¢i  6zelinde

degerlendirme yaparak konu basliklar1 ve sorular olusturmalilardir.

VSC alaninda calisan sosyal ¢alismacilarin rollerinin anlagilmast adina Dodurka’nin
(2012: 140-141) evcil hayvanlarin yasadigi1 saglik sorunlarinin hayvan sahibi tizerindeki
etkilerini ve buna ek olarak veteriner hekim ve ekibine etkisini ifade ettigi su vaka

orneginin faydali olacag: diistiniilmiistiir;

“Kadincagiz kedisine ¢ok diiskiindii. Sik sik kontrol i¢in klinige gelirdi. Kedisi
hapsirsa bile apar topar klinigin yolunu boylardh.

Cok da titiz bir kadindi. Evin her tarafi siirekli antiseptiklerle yikanirdi. Bu,

ozellikle kedisinin mikrop kapmasini onlemek i¢in yapilmaktayd. ...

Ama Zeliha Hanim isi o kadar abartmisti ki, bir giin kedisi yerdeki bir mamayt
cabucak kapip yiyince mikrop kapmasin diye hemen evdeki antiseptik bir sividan
iki ¢orba kasigi icirivermisti. Tabii ki ardindan miithis bir kivranma ve

yvalpalama...

Kedi klinige geldiginde hi¢ iyi goriinmiiyordu. Tahmin ettiginiz gibi; yerden
venilen mamanin mikrobundan degil, igirilen antiseptikten dolay: fenalasmisti
kedicik. Biz bir yandan kediye miidahale ederken diger yandan da “Sen ne yaptin
Zeliha Hamim?” diye ¢ikisiyorduk kadina.

Yikilmis vaziyette ¢ikt gitti klinikten.
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Sonra 6grendik ki, biz paylayinca kedisine yaptigi kotiiliigiin farkina varmig ve

ayni antiseptikten bir sise dolusu i¢ip fenalasinca hastaneye kaldiriimis.”

Bu vaka bir veteriner hekimin perspektifinden anlatilmaktadir. Sosyal ¢aligmacilarin
rollerinin anlagilmasi adina sorulmasi gereken en 6nemli soru “bu durumda bir sosyal
calismaci ne yapabilir?” seklindedir. Bir sosyal ¢alismact bu durumda 6ncelikli olarak

miiracaatcisini yani hayvan sahibini tanima ile yiikiimliidiir demek dogru olacaktir.

Dodurka’nin aktardigi lizere bu vaka 6zelinde hayvan sahibi ile dogrudan iletisim kuran
ve sorun (hayvan sagligi haricinde) ile bas etmek durumunda kalanlar veteriner
hekimlerdir. Bu baglamda su soru akla gelmektedir; veteriner hekimler hasta sahiplerinin
psiko-sosyal refah1 adina ¢gabalamak, bir saglik krizini ¢6zmeye ¢alisirken ayni zamanda

hayvan sahibinin ruhsal krizini de ¢6zmek zorunda midir?

Bu vaka 6zelinde hayvan sagligina yonelik sorun profesyonelce bertaraf edilmistir fakat
hayvan sahibinin yasadig1 bireysel krize hi¢bir sekilde odaklanilmamistir. Bu ihmal sans

eseri 0liim ile sonuglanmamustir fakat intihara tesebbiise yol agmistir.

Sosyal caligmacilar s6z konusu vaka 6zelinde miiracaatgilarini taniyarak, evcil hayvanin
kisi i¢in degerinin farkinda olarak olusan krizin miiracaatci i¢in muhtemel sonuglarini
Oongorebilmelidir. Yasanan saglik sorunu kisinin duygusal olarak ¢okmesine yol
acabileceginden dnceden miidahale sorunlari bertaraf edebilmek adina 6nemlidir. Ayrica
vakada saglik calisanlarinin gorev yiiklerinin agirligi asikardir. Hem hayvan sagliina
iliskin ¢alismalar1 hem de hayvan sahibinin sorunlarini ve manevi durumunu anlamalari
ve siireci olumsuz bir tepki gostermeden (hayvan sahibini “paylamadan”) siirdiirmeleri
beklenmektedir. Veteriner hekim ve ekibinin bu baglamdaki manevi yiikiiniin farkinda
olunmalidir. Hayvan sahipleriyle veteriner hekimin arasinda iletisimi desteklemek, saglik
calisanlarinin yasadiklar1 kisiler arasi catismalart ¢ézmek ve saglik calisanlarinin
yasadiklar1 esduyum yorgunlugu ve stresi bertaraf etmek sosyal ¢aligmacilarin gorevleri

arasindadir.

Bu vaka 6zelinde veteriner hekim, ekibi ve hayvan sahibi arasinda bir sosyal ¢alismacinin
koprii gorevi gormesinin hem hayvan veteriner hekim ve ekibinin yasadiklari stresi ve
hayal kirikligin1 hayvan sahibine yansitmasint hem de hayvan sahibinin aldigi tepki
sonucu intihara tesebbiis etmesini 6nleme adina 6nemli olabilecegi diisiiniilmektedir.
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Buna ek olarak vaka 6zelinde miiracaatginin temizlik kaygisinin hayatina hiikmettigi
gozlenmektedir. Bir canliya antiseptik siv1 igirmek saglikli bir diisiince sisteminin ¢iktisi
olamayacagindan dikkate degerdir ve sorulmasi gereken baska sorular dogurmaktadir;
miiracaat¢t bu eylemi ne amacla yapmistir (siddet davranist midir yoksa iyi niyet mi
barindirmaktadir?) ; miiracaat¢1 6zel hayatinda aile tiyelerini ve/veya kendini de kendi
anlayisina gore antiseptik sivi ile “temizlemekte” midir? ; sorunun kaynagi nedir? ;
miiracaatci bagka ne gibi sosyal islevsizlikler yasamaktadir? S6z konusu sorular elbette ki
kurulan iletisim ve elde edilen veriler sonucunda cesitlenebilir. S6z konusu vakadan
anlasilacag1 lizere VSC alaninda c¢alisan sosyal calismacilarin rolleri vaka baglaminda
bicimlenmekte ve sosyal ¢alismacilar ayni1 anda pek ¢ok rol iistlenebilmektedir. G6zlenen

bir problem baska sosyal islevsizliklerin isareti olabilmektedir demek miimkiindiir.

Ozet ile VSC alaninda ¢alisan sosyal ¢alismacilarin hayvan saglhigma yonelik kurum ve

kuruluslarda verebildigi hizmetleri su sekilde siralamak miimkiindiir;

* Yas danigmanlig1. (hasta 6liimleri ve/veya bireysel deneyimler sonrasi vb.)

» Otanazi durumunda manevi-sosyal destek. (dncesinde-sirasinda-sonrasinda
mevcut olma)

» Bireysel veya gruba yonelik danigmanlik. (esduyum yorgunlugu, etik ikilemler,
tilkenmisligin 6nlenmesi ve yonetimi, hayvan destekli miidahaleler)

» Egitim. (Manevi refahlarin1 korumak adina yas danigmanligy, stres yonetimi, bas
etme becerilerinin gelistirilmesi, iletisim ve uyusmazlik problemlerinin
giderilmesi, siddet ve istismar vakalarina yaklagim bigimlerinin belirlenmesi vb.
durumlarda gerekli egitimleri diizenleme. Toplumu halk sagligi, hayvan bakimi ve
hayvan saglik hizmetleri hakkinda bilgilendirmeye yonelik ¢alisma vb.)

* Hayvan sagligina yonelik tiim ¢aliganlarin haklarini temin ve koruma. (Muhtemel
ve mevcut hak kayiplar1 baglaminda destek saglama ve hak savunuculugu yapma
vb.)

= [letisimi yonetme baglant: kurma. (Hasta sahibi ile saglik ekibi arasinda ve saglik
ekibi arasinda baglant1 kurma/iletisimi saglama; or. tedavi kararlarinin alinmasi,
yasanan anlagmazliklarin ¢6ziimii vb.)

» Gerekli hizmetlere yonlendirmeler saglama. (ihtiyag duyulan profesyonellerle

tanigtirma vb)
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Ohio Ttniversitesi Veteriner Tip Merkezi’nde (The Ohio State University Veterinary
Medical Center) veteriner sosyal ¢alismact olarak gérev yapan Joelle Nielsen (Nielsen,
2014) VSC’nin pek ¢ok boyutunun/y6niiniin oldugunu aktarmaktadir. Bir hayvan sahibine
Otanazi konusunda destek sunmak ve veteriner hekimlik Ogrencilerine iletisim ve
deontolojik ikilemler hakkinda egitim ve destek saglamak verdigi 6rneklerin bazilaridir.
Nielsen, bir veteriner tip merkezinde ¢alismanin, insanlara yonelik pediatri merkezinde
calismakla benzerlik gosterdigini; sosyal ¢alismacinin hayvanlari sevmesinin bu meslek

icinde basarili olunacagi anlamina gelmedigini de sozlerine eklemistir.
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UCUNCU BOLUM
YONTEM

3.1. Arastirma Modeli ve Yontemi

Tez caligmasinin arastirma yontemi segilirken oncelikle ilgili literatiir taranmistir. Daha
once de bahsedildigi iizere bu baglamda Tiirkiye sinirlart igerisinde gerceklestirilen
calismalar siirhidir. VSC’nin alt alanlar1 baglaminda degerlendirilebilecek caligmalar
gerceklestirilmis olsa da VSC Tiirkge literatiire heniiz dahil edilmemistir. Bu noktada
oncelikli olarak sorulmasi gereken sorunun “VSC’ye ihtiyag var mu?” oldugu
diisiiniilmiistiir. Bu soruyu cevaplamak amaciyla veteriner hekimlerin deneyimlerinin
belirleyici olabilecegi Ongoriilmiistir. Calismanin ana sorusu bu dogrultuda ortaya

cikmustir.

Arastirmaya sekil veren ana soru “Istanbul ilinde bulunan 6zel kurumlarda ¢alisan
veteriner hekimlerin karsilastiklart sorunlar ve bu dogrultuda ortaya ¢ikan sosyal ¢aligma
gereksinimleri nelerdir?” olarak belirlenmistir. Bu baglamda niteliksel yontemin

kullanilmast uygun bulunmustur.

Nitel arastirmalar, biitiinciil ve disiplinler arasi bir perspektifle arastirma problemini
yorumlayici bir yaklasimla incelemeye odaklanmaktadir (Karatas, 2015: 63). Yildirim ve
Simsek (2008) nitel arastirmalari gozlem ve goriigme vb. nitel veri toplama tekniklerinin
kullanildig1, deneyimlerin, algilarin ve olaylarin dogal ortaminda gercekgi ve biitiinctil bir
bicimde ortaya konmasini hedefleyen nitel bir siirecin izlendigi arastirmalar olarak
tanimlamaktadir. Nitel yontemle tasarlanmig arastirmalarda Karatag’in (2015: 63) deyimi

ile “ele alinan konu hakkinda derin bir kavrayisa ulasma ¢abas1” mevcuttur.

Tez ¢alismas1 VSC perspektifinden veteriner hekimlerin sorunlarin1 ve sosyal c¢alisma

gereksinimlerini saptamaya yonelik oldugundan arastirmanin amacina uygun olmasi

nedeniyle fenomenolojik yaklagim benimsenmistir. Fenomenolojik yaklasim bireyin

kisisel diinya goriisii ve olaylar1 yorumlama bi¢imi ile ilgilidir; odak, nokta 6znel

deneyimdir (Cekmez, Yildiz, & Biitiiner, 2012: 89). Fenomenolojik ¢alisma, bir grubun
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bir fenomen veya kavram ile ilgili deneyimlerinin ortak anlamini tanimlamaktadir;
veteriner hekimlerin deneyimlerinden yola ¢ikilarak biitiinciil bir bakis agis1 elde edilmesi

adina 6nemli olabilecegi diisiintilmiistiir.

Bu dogrultuda VSC alaninda gergeklestirilen literatiir taramasi1 ardindan, aragtirma igin
goriisme (miilakat) tekniklerinden derinlemesine goriisme tiirli tercih edilmistir.
Goriismenin ana amaci gorisiilen bireyin i¢ diinyasina girilerek onun bakis acisindan
durumun anlamaya calisilmasidir; goriisme yoluyla bireylerin deneyimleri, tutumlari,
yorumlart ve zihinsel algilart gibi verilere ulagilmas: hedeflenmektedir (Karatag, 2015:
71). Derinlemesine goriismeler katilimcilara kendiligindenlik, esneklik ve cevap
verebilirlik kazandirmaktadir (Carter, vd., 2014: 545).

Derinlemesine goriismelerde arastirma konusu ile ilgili goriisiilen kisiden ayrintili,
nitelikli sorular sorarak belirli bir amag¢ dogrultusunda bilgi alinmasi hedeflenmektedir
(Aziz, 2013, s. 86; Ozdemir, 2010: 328). Tez calismasi kapsaminda gergeklestirilecek
goriismelerde veteriner hekimlerin teze konu olan hizmetlere ihtiya¢ duyma durumlariin
bu yontemle incelenmesinin verimli olacagi dngdrilmiistiir. Calismanin etik kurul onay1
Istanbul Sabahattin Zaim Universitesi’nden 25.06.2020 tarihinde almmistir. Etik kurul

onay1 EK 1’de paylasilmistir.

3.2. Gecerlik ve Giivenirlik

Arastirmanin i¢ gecerliligini arttirmada giivenirligini saglama adina iiggenleme teknigi
kullanilmistir. Uggenleme ayn1 calismadaki iki veya daha fazla veri kaynagi (farkli grup
tiyeleriyle bireysel goriismeler vb.), arastirmaci, metodolojik yaklasim (veri toplama
yontemi) (goriismeler, gozlemler vb.), teorik bakis acist1 veya analitik yontemin
birlesiminin kullanilmasidir (Thurmond, 2001: 253). Bagkale’nin (2016), Denzin’ den
(1978) aktardig1 lizere liggenlemenin 4 tiirli mevcuttur. Bu ¢alisma 6zelinde s6z konusu 4

tiirden, arastirmaci kaynakli tiggenleme kullanilmistir.

Arastirmaci kaynakli iggenleme, Verilerin toplanmasi, analizi ve yorumlanmasinda birden
fazla arastirmacinin yer almasidir (Bagkale, 2016: 25). Arastirmaci kaynakli tiggenlemede
Onyargi, hemfikir olmayabilecek ayni verileri gozlemleyen farkli aragtirmacilar tarafindan

azaltilmaktadir (Fusch, Fusch, & Ness, 2018: 22). Bu arastirmanin verileri 3 bagimsiz
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nitel aragtirma uzmani tarafindan kontrol edilmistir. Arastirma verileri ayrica 3 tez izleme

komite iiyesi tarafindan da kontrol edilmistir.

3.3. Calisma Grubu

Calisma Istanbul ilinde, T.C. Tarim ve Orman Bakanhigi’na kayith 6zel veteriner
muayenehaneleri, poliklinikleri ve hastanelerinde c¢alisan veteriner hekimler ile
gerceklestirilmistir. Tiirkiye genelinde 30.000 bin iizerinde veteriner hekim mevcuttur
(Omrak, 2019). Istanbul ilinde toplam 2019 yilinda 572 adet 6zel veteriner klinigi
(muayenehanesi) (TOB, 2019a), 8 adet hayvan hastanesi (TOB, 2019b) ve 16 adet 6zel
veteriner poliklinigi (TOB, 2019) bulundugu saptanmistir. 2022 yilinda tekrar verilere
bakildiginda ise bu saymin arttifi anlasilmistir. Tiirkiye genelinde 10.03.2022 tarihi
itibariyle T.C. Tarim ve Orman Bakanligi’na bagl ruhsath 6zel muayenehane, poliklinik

ve hastane adetleri su sekildedir (TOB, 2022; TOB, 2022a; TOB 2022b);
7930 muayenehane; 835 adeti Istanbul'da bulunmaktadar.
87 poliklinik; 30 adeti Istanbul'da bulunmaktadir.
+ 76 adet hastane; 11 adeti Istanbul’da bulunmaktadir.

Bu dogrultuda veteriner hekimler ile ¢alisma ortamlarinda birebir iletisime gecilmistir.
Hayvan sagligina yonelik muayenehaneler, poliklinikler ve hastaneler arastirmaci
tarafindan ziyaret edilmistir. Katilimcilar ile 6ncelikle goriisme formu paylasiimis

katilmay1 goniillii olarak kabul edenler ile de yiiz yiize goriigmeler gerceklestirilmistir.

Orneklem olasiliksiz 6rnekleme yontemlerinden kartopu drnekleme (Aziz, 2013, s. 55)
yontemi ile gerceklestirilmistir. Orneklem gergeklestirilen ziyaretlerde katilimi kabul
eden veteriner hekimler ve onlarin ydnlendirmeleri ile ulasilan veteriner hekimlerle
siirdiiriilmiistiir. Arastirma kapsaminda Istanbul ilinde 6zel kurum ve kuruluslarda galisan
25 veteriner hekim ile goriisiilmiistiir. Ortalama goriisme siiresi 45 dakikadir. Calismanin
pilot uygulamasi 2 igveren ve 2 tam zamanli ¢alisan konumunda bulunan 4 veteriner

hekim ile gerceklestirilmistir.
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3.3. Veri Toplama Araclar

Veri toplama araci olarak arastirmaci tarafindan olusturulan derinlemesine goriisme
kilavuzu (EK 2) kullanilmistir. Form, genel goériisme kilavuzu/rehberi yaklasimi (the
general interview guide approach) ile hazirlanmigtir. Derinlemesine goriismeler i¢in bu
yaklasim kullanilirken, ilgili tiim konularin ele alindi§indan emin olmak i¢in temel bir
kontrol listesi hazirlanmaktadir; goriisme siirecinde sorularin ¢esitlenmesi miimkiindiir
(Berry, 1999). Derinlemesine goriismelerde verilen yanitlar yeni sorular ve/veya ara

sorular dogurabilir (Aziz, 2013: 86).

Genel goriisme kilavuzu/rehberi yaklagimi arastirmacinin goriismeyi ¢alismanin amacina
yonelik ve goriistilen kisiye bagl olarak yonlendirmesine ve derinlemesine arastirma

yapilmasina imkan tanimaktadir. (Wenden, 1982’den akt. Berry, 1999).

Bu dogrultuda derinlemesine goriisme kilavuzu 2 béliimden olusacak ve konu basliklarini
icerek sekilde hazirlanmistir. Ik boliimde katilimcilarin sosyo-demografik verilerini elde
etmeye yonelik konu basliklar1 yer almaktadir. Ikinci béliimde ise gergeklestirilmis
literatiir taramasi dogrultusunda belirlenmis olan VSC alaninda c¢alisan sosyal
calismacilarin veteriner muayenehanelerinde, polikliniklerinde ve hastanelerde verdikleri

hizmetlerden hareketle hazirlanmis konu basliklar: bulunmaktadir.

Calismanin onaylanabilirligini saglamak adma formun deneyimlere yonelik bilgileri
barindiran ikinci boliimii, veteriner hekimlerin “bireysel deneyimlerini” aktarmasina
(Bagkale, 2016) odakli olarak hazirlanilmasina 6zen gosterilmistir. Derinlemesine
gorlisme kilavuzu arastirmaci tarafindan g¢alismanin amaclari dogrultusunda, genel
cerceveyi sunacak sekilde hazirlanmistir. VSC alaninda c¢alisan sosyal ¢alismacilarin
hayvan sagligina yonelik kurum ve kuruluslarda sundugu hizmetlerden hareketle gerceve

belirlenmistir.

Pilot ¢alisma siiresince gergeklestirilen derinlemesine goriismelerde katilimeilarin bazilar
goriisme dahilinde sorulacak sorulari goériisme Oncesi 6grenmek istemistir. Sorulari
bilmeden goriisme gergeklestirmenin kaygi verici oldugunu bildirmislerdir. Bu dogrultuda
hazirlanan derinlemesine goriisme kilavuzu sorular1 da icerecek sekilde tekrar
diizenlenmistir; oOlusturulan derinlemesine goriisme form EK 3’ de sunulmustur.

Gortismelerde katilimcilara sorularin bulundugu form verilmistir fakat goriismeler
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yalnizca o sorular ile sinirlandirilmamistir. Olusturulan ikinci formun goriisme
kilavuzu/rehberi yaklagimiyla ele alinmistir ve goriismelerde yalnizca yol gdésterici rol

oynamistir.

3.4. Verilerin Analizi

Arastirmaci tarafindan hazirlanan derinlemesine goriisme formu ile veri toplama stireci
gerceklestirilmistir.  Toplam 25 goniillii katilimer ile  goriisiilmiistiir.  Yapilacak
goriismenin kayit yontemi katilimeilarin tercihine birakilmistir. Goriintii veya ses kaydi

olmak iizere iki se¢cenek arasindan katilimcilar yogun olarak ses kaydini tercih etmislerdir.

Goriismelerde gergeklestirilen kayitlar arastirmaci tarafindan desifre edilmistir. Daha
once gerceklestirilmis literatiir taramasindan yola ¢ikarak arastirmanin amacina da uygun

olacak bir sekilde arastirmanin ana temalarina dair bir ¢cergceve olusturulmustur.

Ana temalara dair ¢er¢cevenin olusumunun ardindan elde edilen veriler MaxQda2020 nitel
veri analizi programi kullanilarak kodlanmistir. Arastirma verileri betimsel analiz yontemi
ile analiz edilmistir. Ana temalar ve alt temalar gerceklestirilmis literatiir taramasi

sonucunda elde edilmis veriler dogrultusunda bigimlenmistir.

Goriismelerin  tamamlanmasimin ardindan elde edilen veriler arastirmaci tarafindan
defalarca okunmustur. Gerekli goriilen diizenlemeler yapilmigtir. Kod sisteminin
olusumun ardindan, calismada arastirmaci kaynakli liggenleme teknigi ile gecerlik ve
giivenilirlik saglandigindan toplam 4 uzmanin goriisleri alinmistir. Goriis ve elestirilerin

degerlendirilmesinin ardindan kod sistemi arastirmaci tarafindan tekrar diizenlenmistir.

Gozlem notlar1 6zellikle verilerin analizinde oldukga etkin olmustur. Buna ek olarak her
goriismede bagimsiz bir sahit bulunmasi saglanmistir. Sahidin goriisme siiresince ortamda

bulunmasina dair katilimcilardan sozlii olarak onay alinmistir.

Goriismelerde bagimsiz sahidin gozlemine de basvurulmustur ve gdzlem notlarinin daha
fazla sekillenmesine bu yolla katki saglanmistir. Sahidin bulunmasi 6zellikle kurum
kurulus igerisinde ortak alanlarda gerceklestirilen goriismelerde kurum-kurulus ortaminin
ve ortamda o anda gergeklesen olaylarin gozlenmesinde ve gozlem notlarina

eklenmesinde etkin olmustur
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DORDUNCU BOLUM
BULGULAR

Ozel kurumlarda calisan veteriner hekimlerin karsilastiklar1 sorunlar ve bu dogrultuda
ortaya c¢ikan sosyal calisma gereksinimlerinin konu edildigi bu ¢alismada 25 veteriner
hekim ile derinlemesine goriismeler gerceklestirilmistir. Elde edilen veriler hasta
kayiplari, baglanti kurma ve iletisim, ¢alisanlarin haklarinin temini ve korunmasi,
veteriner hekimlik meslegine yaklasim ve veteriner hekimlerin gézlemleri seklinde ortaya
cikan bes adet ana temada incelenmistir (Sekil 4.1). S6z konusu temalara bagl olarak

olusan alt temalar ise ayr1 basliklar altinda daha detayli bir bi¢imde incelenmistir.

Hasta
Kayiplari

Veteriner Baglanti
Kurma Ve
lletisim

VSC
Perspektifinden
Veteriner
Hekimlerin
Karsilastiklar
Sorunlar Ve Sosyal
Galisma
Gereksinimleri

Hekimlerin
Gozlemleri

Veteriner Calisanlarin
Hekimlik Haklarinin
Meslegine Temini Ve
Yaklasim Korunmasi

Sekil 4.1: VSC perspektifinden veteriner hekimlerin karsilastiklar1 sorunlar ve

sosyal calisma gereksinimlerine iliskin temalar
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4.1.  Sosyo-Demografik Veriler

Arastirmaya katilan veteriner hekimlerin 16’s1 erkek, 9’u ise kadindir. Katilimcilarin 12°si
30 yas ve alti, 6’s1 31-40 yas arasi, 6’s1 41-50 yas arasi ve 1’1 50 yas ve iizeridir.
Katilimeilarin 13’1 bekar, 12’si evlidir. Katilimcilarin 6’s1 doktora, 19’1 yiiksek lisans
mezunudur (veteriner hekimler yiiksek lisans derecesi ile mezun olmaktadir).
Katilimcilarin ¢alisan olarak konumlaria bakildiginda, 11’1 tam zamanli ¢alisan, 11’1
igveren, 2’°si giinliik ticret karsiligi ¢alisan ve 1’1 yar1 zamanh ¢alisandir. Katilimcilarin
meslegi icra etme siirelerine bakildiginda ise 3’liniin 1 y1ldan az, 8’inin 1-3 yil, 6’sinin 4-
10 yil, 4’iniin 11-20 yil ve 4’iiniin ise 20 yildan fazla meslege devam ettikleri
goriilmektedir. Katilimcilarin 23’ muayenehanede, 1’1 hastanede, 1’1 de poliklinikte
calismaktadir. Katilimcilardan 3’i diisiik-orta, 17’si orta, 4’1 orta-yiiksek ve 1°1 yliksek
gelir grubuna ait hissettigini belirtmistir. Katilimcilardan 6’s1 evcil hayvana sahip degildir.
1’1 akvaryum-balik, 8’1 ladet pet (kedi-kdpek), 4’1 2 adet pet (kedi-kopek) ve 6’s1 3 adet
pet (kedi-kopek) baktiklarini belirtmislerdir. Katilimcilardan 6’s1 meslek tercihinden ¢ok
memnun oldugunu, 17°si memnun oldugunu, 2’si ise isinden memnun fakat lilke
kosullarindan memnun olmadigini belirtmistir. Caligmaya katilan katilimeilar K1’den
K25’e kadar kodlanmistir. Katilimcilara ait bilgiler sayfa diizenini saglama adina 2 tablo

halinde sunulmustur (Tablo 4.1, Tablo 4.2).
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Tablo 4. 1: Katihmcilara ait sosyo-demografik veriler K1-K14

Kod

K1

K2

K12 K11 Kl K9 K8 K7 K6 K5 K K3

K13

K14

31 -
40
50
usti
41 -
50

31 -
40

31 -
40

31 -
40

41 -
50

30
ve
alt1
30
ve
alt1
30
ve
alt1
41 -
50

Medeni durum

Bekar

Evli

Evli

Bekar

Evli

Bekar

Evli

Evli

Bekar

Evli

Evli

Bekar

Bekar

Evli

Egitim durumu

Yiksek
lisans

Yiksek
lisans

Doktora

Doktora

Yiksek
lisans
Yiksek
lisans

Yiiksek
lisans

Doktora

Yiksek
lisans

Yiksek
lisans

Yiksek
lisans

Yiksek
lisans

Yiiksek
lisans

Yiiksek
lisans

q )
oY) g
: N
~N—
St ormt ] S
s = =~ 9
= (P
(=} = — -
+= = = — P
@ = o0 = o
) C‘E HE O o
%) z 3 Z =B B
S =5 =5 $§53
= o S = :=GJ
O ©UxX U= =20

Erkek Tam  Muayenehane 1 -3 Orta
zamanli

Erkek Isveren Muayenehane 4 - 10 Orta

Erkek Isveren Muayenehane 11 - Orta
20

Kadin Tam  Muayenehane 4 - 10 Orta
zamanli
Erkek Isveren Poliklinik 20  Orta
ustil
Kadin Isveren Muayenehane 11 - Orta -
20  yiiksek
Erkek Isveren Muayenehane 11 - Orta
20
Erkek Tam  Muayenehane 11 - Orta
zamanli 20

Erkek Isveren Muayenehane 4 - 10 Orta

Erkek Isveren Muayenehane 20  Orta
usti

Erkek Tam  Muayenehane 1-3 Orta -

zamanlt yiiksek

Erkek Tam  Muayenehane 1 alti Orta

£
©
I CE
3 $
© L= S s
c = X .= E
- O D E = S
Se 8L5S
o3 =38 ES
3adetve Memnun
uzerl
Yok Memnun
Yok Memnun
ulke
kosullarindan
memnun
degil
2 adet Cok
memnun
1 adet Memnun

3adetve Cok

uzeri memnun
3adetve Cok
uzeri memnun

1 adet pet Memnun
1 adet pet Memnun
3 adetve Memnun

iizeri pet

2 adet pet Memnun

Akvaryum-Memnun

zamanli balik
Kadin Giinliik Muayenehane 1 alt1 Orta- 2 adet pet Memnun
ticret k. yiiksek
Erkek Isveren Muayenehane 20  Yiiksek Yok Memnun
ustu
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Tablo 4. 2: Katihmcilara ait sosyo-demografik veriler K15-K25

K19 K18 K17 K16 K15 | Kod

K20

K24 K23 K22 K21

K25

=)

-

3 3

g E
-
SR
41 Evli Doktora
50
30 Bekar Doktora
ve
alt1
30 Bekar Doktora
ve
alt1
41 Evli Yiuksek
- lisans
50
30 Bekar Yiiksek
ve lisans
alt1
30 Evli Yuksek
ve lisans
alt1
30 Bekar Yuksek
ve lisans
alt1

31 Evli  Yiiksek

- lisans
40

30 Bekar Yuksek
ve lisans
alt

30 Bekar Yuksek
ve lisans
alt1

30 Bekar Yuksek
ve lisans
alt

Cinsiyet

Kadn

Kadn

Erkek

Erkek

Erkek

Erkek

Kadin

Kadin

Erkek

Kadin

Kadin

Calisan olarak

konum

Isveren
Guinlik
ucret k.

Tam
zamanli

Isveren
Tam

zamanli
Isveren

Tam
zamanl

Yari
zamanli

Tam
zamanli

Tam
zamanl

Tam
zamanl

=
2 g
= =
E >
s >
2 5= 2
5o =S S
5 580 0O
L5 7 & =
=S S5
O = E ‘=z O
Muayenehane20  Orta
usti

Muayenehane4 -10 Diisiik
- orta

Muayenehanel - 3 Orta

Muayenehane 4 - 10 Orta

Muayenehanel - 3 Orta

Muayenehane4 - 10 Orta -

yiiksek

Muayenehanel - 3 Disiik
—orta

Hastane 1-3 Orta

Muayenehane 1 alti Orta

Muayenehanel -3 Orta

Evcil hayvan
sahiplik durumu

3 adet ve

iizeri pet

1 adet pet

Yok

1 adet pet

1 adet pet

2 adet pet

1 adet pet

3 adet ve
iizeri pet

1 adet pet

Yok

Muayenehanel - 3 Diisiik Yok

—orta
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memnun olma

durumu

Meslek
tercihinden

0
o
=N

memnun

Cok
memnun

Memnun

Memnun

Memnun

Memnun

Memnun
fakat tilke
kosullarindan
memnun
degil

Cok
memnun

Memnun

Memnun

Memnun



4.2. Hasta Kayiplan

Arastirmanin ilk temasi olan hasta kayiplari temasina ait hiyerarsik kod alt kod modeli
Sekil 4.2°de goriilmektedir. Hasta kayiplar1 temas1 3 kategori altinda incelenmistir. Bu
kategoriler “hasta kayiplar ile veteriner hekimin ve ekibinin bas etme siireci”, “hasta
kaybr siirecini yonetme” ve “Otanaziye yonelik yaklasimdir”. Hasta kayiplari, daha 6nce
de bahsedildigi lizere evcil hayvanlarin kaybolmasindan zorunlu durumlarda yapilan

Otanazi uygulamalarina kadar genis bir alan1 kapsamaktadir.

Hasta Kayiplari
ile Veteriner
Hekim ve
Ekibinin Bas
etme Sireci

Hasta Kayiplari

Otanaziye Hasta Kaybi
Yonelik Surecini
Yaklagim Yonetme

Sekil 4.2: Hasta kayiplar: temasina ait hiyerarsik kod modeli

42.1. Hasta Kayiplari ile Veteriner Hekim ve Ekibinin Bas Etme Siireci

Hasta kayiplar1 temasinin ilk kategorisi olan “hasta kayiplar1 ile veteriner hekim ve

ekibinin bag etme siireci” katilimcilarin ifadeleri dogrultusunda; “liziinti”, “bas etme
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giicligii”, “kabullenme” ve “psikolojik danismanlik alma” olmak iizere 4 kod ile ifade
edilmistir (Sekil 4.3).

Hasta Kayiplari

Psikolojik ile Veteriner
Bas etme

giclugi (22)

Danismnlik Hekim ve
Alma (1) Ekibinin Bas
Etme Sureci

Kabullenme
(12)

Sekil 4.3: Hasta kayiplar ile veteriner hekim ve ekibinin bas etme siirecine ait

hiyerarsik kod modeli

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “iizlintii” kodudur. Katilimcilar

hastalarini kaybettikleri i¢in duygusal yonden olumsuz etkilendiklerini, 6zellikle hasta
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kaybini hasta sahiplerine haber verirken zorlandiklarini ifade etmiglerdir. K8, K19 ve K21

kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Soyle simdi klinikte ¢alisan sayisi fazla oldugu zaman o hasta ile ilgilenen
kisinin etkilenme durumuyla ilgilenmeyen kisinin etkilenme durumu arasinda
fark oluyor. Iigilenen kisi daha fazla etkileniyor. ... 3 giin 5 giin bag kurmus kisi
bundan gercekten etkileniyor ve onun yiiziinden hissedebiliyorsunuz o giin

onunla ilgili bir kayip yasandigini. O iiziintiistinii yiiziine aksettirebiliyor.” (K8)

“Bu burada ¢ok fazla konustugumuz ve benim ¢ok fazla istemedigim bir durum.
Ben ¢iinkii burada da arkadaglarima soylerim, genelde kayiplar: haber vermeyi
cok sevmem. Ciinkii burada pek ¢ok hasta sahibiyle birlikte burada agladigim da
oluyor. Onlar teselli etmek icin ¢ok fazla ¢abaliyoruz.” (K19)

Oldukg¢a zor bir siireg... Ekip bu durumdan olumsuz etkileniyor. Biitiin giin
disarida giin 15181 olsa bile bizim igin o giin karanlik ve bulutlu gegiyor. Boyle
bir durumdan etkilenmemek elde degil. Nitekim sonugta insaniz ve hastalarimizla
duygusal baglar kuruyoruz. Fakat bu kederin bizleri ele gecirmesine izin

vermeden giindelik islerimize buruk bir havada yine de devam ediyoruz. (K21)

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen diger kod “bas etme giigliigii” kodudur.
Katilimcilar, asil gorevlerinin hastalarinin sagligini yerine getirmek ve yasamlarini devam
ettirmelerini saglamak oldugunu belirtmistir. Bu bakimdan katilimcilar bir kayip
yasadiklar1 zaman hem kendilerinin hem de tiim saglik ekibinin durumdan etkilendigini
ve siire¢ ile bas etmede zorlandiklarmi ifade etmislerdir. K1, K21 ve K24 kodlu

katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

Tabii ki bizim asil amacimiz onlart ayakta tutmak; yasamalarint devam
ettirmelerini saglamak. Biz bunlarin yasanmamasi i¢in buradayiz. Onlarin
olmesi, ne yazik ki onlart kaybetmemiz, bizim en son isteyecegimiz sey. Bu bizim

agimizdan bir basarisizlik. (K1)

Hasta kaybu biiyiik olciide olumsuz bir etki yaratiyor ekipte. Oliimle yiiz yiize
gelmenin verdigi bir keder vardir. Ozellikle hayvami ¢ok yakindan taniyorsaniz
ve iletisiminiz yogunsa, duyulan aci da bir o kadar artiyor. Ekibin kendine

gelmesi zaman aliyor. (K21)
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Hasta kayiplar: tiim ekibi iiziiyor, bazen bagarisizltk duygusu ister istemez hakim

oluyor. (K24)

Ozellikle K1 ve K24 kodlu katilimcilarin yasadiklari duygu durumunu aktarirken

“basarisizlik” hissinden bahsetmelerine dikkate deger bulunmustur.

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “kabullenme” kodudur. Katilimcilar
muayenehaneye gelen vakalardan edindikleri tecriibeler sayesinde olasiliklar
gorebildiklerini ve durumu kabullendiklerini ifade etmislerdir. Kabullenisin “hiiziin” ile

i¢ ice oldugu kanist olusmustur. K19 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadesi soyledir:

“Soyle soyleyebilivim tabii ki c¢alisma ortaminda sizin elinizde hayvan
kaybetmeyiz tabii ki sizi tiziiyor. Tabii ki moralimizi bozuyor ama her zaman bir
sonraki hastaya sifir olarak baslamamiz gerekiyor. Ciinkii o énceki hasta ile
hi¢bir alakast yok o hasta sahibi belki sizi sinirlendirdi ama yeni gelen hasta

sahibinin hi¢hbir su¢u yok. Ona sifirdan bir kredi agmak-a¢maniz lazim.” (K19)

K6 kodlu katilimci ise hasta kayiplari ile bag etme siirecinde “psikolojik danismanlik

aldigin1” ifade etmistir. Katilimer psikolojik destek aldigi siireci su sekilde anlatmaktadir:

“... destek goyle; ben pozitif bir insamm. Cok, ¢ok fazla béyle yara yaptigimi
diistinmiiyorum ama gizli gizli bu kilo problemi ile ortaya koyuyor kendini.
Aldigim terapi, bir psikologdan randevu aldim - once bir psikiyatrist; o da “benle
isin yok” dedi, seanslarda “psikolog seklinde git” dedi - yoksa ameliyat
olacagim kilo seyinden. Ameliyat da olmak istemiyorum. Oyle bir alti aydir ayda
bir kere falan gidiyorum sohbet ediyorum, ¢ok tath. ... Kendi destegim, yoksa

devletin verdigi bir hizmet yok biliyorsunuz ki ya da biling de.” (K6)

4.2.2. Hasta Kayb: Siirecini Yonetme

Hasta kayiplar1 temasinin ikinci kategorisi olan “hasta kayb1 siirecini yonetme” katilime1
ifadeleri dogrultusunda; “seffaf ve dogrudan iletisim”, “‘uzman destegi ihtiyac1”, “manevi-
sosyal destek”, “empati”, “yeniden hayvan sahiplenmeye yonlendirme” ve “yakin ¢evre-

aile destegi” olmak tizere 6 kod ile ifade edilmistir (Sekil 4.4).
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Seffaf ve
Dogrudan
lletisim (21)

Yakin-Cevre Manevi
Aile Destegi Sosyal
(2) Destek (17)

Hasta Kaybi
Surecini
Yonetme

Yeniden
Hayvan
Sahiplendirm
eye
Yonlendirme

(3)

Uzman
_ Destegi
Ihtiyaci (13)

Sekil 4 4: Hasta kaybim1 yonetme kategorisine ait hiyerarsik kod modeli

Katilimeilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “seffaf ve dogrudan iletisim”
kodudur. Katilimcilar kayip yasadiklarinda veya Otanaziye ihtiya¢ oldugunda hayvan
sahipleriyle a¢ik ve samimi bir iletisim kurduklarini, bu sebeple de iletisimde herhangi bir
problem yasamadiklarini ifade etmislerdir. K7 ve K25 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili

ifadeleri su sekildedir:

“Bununla ilgili ekstra bir ¢alismamiz yok ashinda ama zaten ¢ogu veteriner
hekim gibi bizde hayvanlart ¢ok sevdigimiz i¢in o esnada gergekten iiziiliiyor
oluyoruz. Bazen bunu bir basarisizlik olarak gériiyoruz. Bazen de bizden

kaynaklanan bir sey olmasa bile, bazen geldiklerinde yapacak bir sey olmuyor.
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Ama samimiyet noktasinda ¢ok sikinti yasamadigimiz icin biz burada ¢ok fazla

problem yasanmuyoruz agik¢asi.” (K7)

“Otanazi secenegi baska bir klinikte hasta sahibine dile getirilmis fakat basta
kabul etmemis. Sonrasinda tedavi siirecini bizim yonettigimiz hastanin ¢ok act
cektigini gormesiyle bizden bunu talep etti. Gerekli kosullara uydugu ve
hayvanin artik yasam kalitesinin tamamen sifira indigi bir durum oldugu icin

kabul ettik.” (K25)

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen diger kod “manevi ve sosyal destek”

kodudur. Katilimcilar kayip veya 6tanazi durumunda hayvan sahiplerini telkin ve teselli

etmek durumunda kaldiklarini ifade etmislerdir. K4 ve K19 kodlu katilimcilarin konu ile

ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bu durumda en iyi yapabileceginiz sey telkin yoluna gitmek ve gercekten onun
hayatinda baglandigi, evladi gibi gordiigii, aile iiyesi gibi gordiigii bir kaybi
oldugunu unutmadan hareket ederek o hallere tanik olup ondan sonra destek

olmaya ¢alistim. Genel olarak boyle oldu.” (K4)

“Bu burada ¢ok fazla konustugumuz ve benim ¢ok fazla istemedigim bir durum.
Ben c¢iinkii burada da arkadaslarima soylerim, genelde kayiplar: haber vermeyi
cok sevmem. Ciinkii burada pek ¢ok hasta sahibiyle birlikte burada aglamisiigim
da oluyor. Onlar: teselli etmek icin ¢ok fazla ¢abaliyoruz. Kendini yipratanlar,
bize saldwranlar da oluyor... Yani bununla ilgili manevi destek vermeye
calistyoruz ama insanlarin yakinlik kurdugu kadar. Benim isim bir pargasi
kesinlikle. Bunu yapmak zorundayim. ... o kedinin veya kopegin durumunu,
nereye gittigini, kaybedecek miyiz, geri donecek mi bunlart séylemek
zorundayim. Yoksa bilingsiz bir hasta sahibine ani bir bilgi verirseniz bu sefer
alacagimz tepki her zaman kétii olur. Iyi de sonug verseniz kétii de sonug verseniz

her zaman kotii tepki alirsimiz. *“ (K19)

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen diger kod “uzman destegi ihtiyac1”

kodudur. Katilimcilar hasta kayiplar1 yasayan hayvan sahiplerinin bir destege ihtiyaci

oldugunu belirtmislerdir. Katilimcilar bu destegi verecek bir kurumun olmadigini bu

sebeple de hasta sahiplerine siirece yonelik destekte bulunmak zorunda kaldiklarimi
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belirtmislerdir. Katilimeilar kendilerinin konunun uzmani olmadigini kayip siirecinde bir
uzmanin desteginin alinmasi1 gerekliligini ifade etmislerdir. K15 ve KI8 kodlu

katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

“Orman koruda buldu ¢ocugu. Ileri derecede ilerlemisti hastaligi. O yiizden
tedavi protokoliine cevap vermedi. Annesi de bunu ¢ok anlayisla karsiladi. Ama
tabi ¢ok yikildr o zaman. Giinlerce agladig1 sonra da bir psikiyatr destegi ile
normalize oldu. ... Yani hala paylasiyor. ... ¢cocuk benim icin ¢ok ozel ¢ok akilli
bambaska bir ¢ocuktu yani.”(K15)

“Bu anlattigim olaydaki kisinin, o kadimin buna gergekten ihtiyact vardi. Cok
vikildi her gece agliyordu. Disarida avazi ¢iktigi kadar bagirarak kedisini
aryoruz falan... O an anladim destek alinabilirdi. ... Bir yaslh amca gelmisti ....
Evcil hayvani hastaydi. Ve o insamn o gozyaslarim gordiigiiniiz an... Onu
kaybettik orada. O zaman da anladik; bu amcamn belirli bir sey sonra bir

destege ihtiyaci var. Ciinkii ... baglanmis 15 yildwr.” (K18)

Katilimecilar tarafindan ifade edilen diger kod “empati” kodudur. Katilimcilar kayip
stirecini yOnetirken kendilerini hasta sahiplerinin yerine koymaya ¢alistiklarini ve ona
gore davraniglar sergilediklerini ifade etmislerdir. Ayn1 zamanda katilimcilar tedavi
stirecinde karsilarindaki hayvanla da empati kurmaya ¢aligtiklarini belirtmiglerdir. K18 ve

K21 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri sdyledir:

“... Yani insanlarin deger verdigi bir seye siz atryorum bir madde, bir tahta gibi

vaklaswrsaniz farkly oluyor, insancil yaklasirsaniz ¢ok farkl oluyor.” (K18)

“Hasta kaybt meslegimizin en zor anlarindan biridir. Bu durumda hasta
vakinlarinin icinde bulundugu kederli hali, empati kurarak anlamaya o6zen

gosteririm.” (K21)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “yeniden hayvan sahiplenmeye
yonlendirme” kodudur. Katilimeilar hayvan sahiplerinin kayip yasamalariyla birlikte bir
yikima ugradiklarini belirtmislerdir. Bu yikimin asilabilmesi i¢in katilimcilar hayvan
sahiplerine yeniden baska bir hayvan sahiplenmelerini tavsiye ettiklerini ifade etmislerdir.

K1 ve K10 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri sdyledir:
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«

. sonrasinda biz diyoruz ki siz birine damsin kedi veya kopek almaniz

taraftariyiz yeniden bir hayvan sahiplenin size eslik etsin diyoruz.” (K1)

“Sadece bu olayn ilerleyen zamanlarinda yardimci olabilecegimizi soyliiyoruz.
Yani, “siz diistiniin, biraz daha kendinize gelin, sonra konusalim bu konuyu”
diyoruz. Geri donenler oluyor. Oldugu zamanlarda da genellikle bir sahiplenme

oluyor. Bir hayvan sahiplenmesine yardimci oluyoruz.” (K10)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen son kod “yakin ¢evre-aile destegi” kodudur.
Katilimcilar hasta sahiplerinin kayiplarin1 yonetmede yakin ¢evre ve aile desteginin ¢ok

onemli oldugunu ifade etmislerdir. K8 kodlu katilimcinin konu ile ilgili ifadeleri sdyledir:

“Cogu zaman da onlar klinikte olmuyorlar; bir yakinlar: geliyor onlarla daha
sonra iletisim kurmaya ¢aligsiyoruz. O donemlerde sicak iliskiye girmek biraz zor
oluyor; bizim de ¢ok tercih ettigimiz bir durup olmuyor isin dogrusu. Ki onlar da
ciddi bir yas tutuyorlar ve bu yast tutarken de disarrya kendini birazcik
kapatiyorlar. Bizlerin veya bir baskasinin ne soyledigi onlarin umurunda

olmuyor.” (K8)

4.2.3. Otanaziye Yonelik Yaklasim

Hasta kayiplar1 temasinin son kategorisi olan “6tanaziye yonelik yaklasim” katilimct
ifadeleri dogrultusunda; “son ¢are”, “hasta sahiplerinin talebi ve karar1”, “manevi yiik”,
“cinayet” ve “asla yapamayacagi bir islem” olmak iizere 5 kod ile ifade edilmistir (Sekil

4.5).
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Hayvan
Sahiplerinin
Talebi ve
Karari (23)

Asla
Ya pa.mayacaél
Bir Islem (6)

Otanaziye
Yonelik
Yaklagim

Sekil 4. 5: Otanaziye yonelik yaklasim kategorisine ait hiyerarsik kod modeli

Katilimeilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “‘hasta sahiplerinin talebi ve karar1”
kodudur. Katilimcilar hasta sahiplerinin, hayvanlarimin aci ¢ektigini gordiikge ve
ellerinden bir sey gelmedigini gordiik¢e Otanaziyi kendileri istediklerini ifade etmislerdir.

K14 ve K25 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Ben ¢dtanazi yapan hekim tarafindayim-konumundayim. Eger hayvanin sorunu
varsa oneriyorum. Sahibi ile paylasiyoruz. Son karart hasta sahibiyle birlikte
veriyoruz. Ama bazi zamanlar oluyor, hasta sahibi kendi basina geliyor ve “buna
otanazi yapalim” diyor. Yash bir hayvani var, artik yorulmus bakmaktan. Ona o

sekilde izin vermiyoruz. Eger endikasyonu varsa, uygunsa, o sekilde karar
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veriyoruz. Son ¢are olarak... Ama hayvamn gidisati gergekten kotii ve geri

donmiiyorsa otanazi éneriliyor.” (K14)

“Otanazi secenegi baska bir klinikte hasta sahibine dile getirilmis fakat basta
kabul etmemis. Sonrasinda tedavi siirecini bizim yonettigimiz hastanin ¢ok act
cektigini gormesiyle bizden bunu talep etti. Gerekli kosullara uydugu ve
hayvanin artik yasam kalitesinin tamamen sifira indigi bir durum oldugu icin

kabul ettik.” (K25)

Bazi katilimcilar ise hayvan sahiplerinin ortada higbir saglik problemi olmadan Gtanazi
talebinde bulunduklarin1 belirtmislerdir. Veteriner hekimler bu gibi durumlarda
reddetmeye yoneldiklerini ve agiklamalar yaptiklarimi ifade etmistir. K20 kodlu

katilimcinin ifadesi su sekildedir:

o«

“Kedim oraya buraya ¢ok saldirmaya basladi”, “kedim ¢ok saldirgan bir kedi
ben artik bu kediyle yasamak istemiyorum, buna otanazi yapalim” diyen oldu. O
insanlara zaten birtakim cevaplar oluyor bizde de... Ya kizarak kapatiyorum
telefonu ya da bayagr konusuyorum, ikna ediyorum bunun béyle olmasi

gerektigine. Ama o tip seyler yasiyoruz.” (K20)

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen diger kod “son ¢are” kodudur.
Katilimcilar 6tanaziyi artik hayvana higbir miidahale yapilamayacaksa, ac1 ¢ekiyorsa veya
agn kesiciler durumu diizeltmeye yeterli olmuyorsa dnerebileceklerini ifade etmislerdir.

K3 ve K7 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

‘... Otanazide bir noktaya geliyor artik diyorsunuz ki “tamam, bakin su noktada
artik eger bir sey yapmamiz istiyorsaniz, artik uyutulma zamani gelmistir. Aci
cekmesin. ... Su anda artik bunu yapabiliriz.” diyorum ben. Ama o noktaya da

kimseyi siiriindiire stiriindiire getirmiyorum.” (K3)

“Bizim diger hekim gruplarindan farkli oldugumuz bir 6zelligimiz bu, biz belirli
kurallara bagli olarak hastalarimizi degerlendirmiyoruz. Yani siz bir doktora
gittiginizde belirli bir protokol ile karsilasiyorsunuz belirli bir silsile ile
karsilasiyorsunuz. Biz birazcik daha empati kurmaya ¢alistyoruz. ... Hayvan aci

gekiyorsa, ... bunu kendimce tespit etmeye ¢alisiyorum. Ama bunu ispatlayamam
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size, gercekten aci ¢ektigini ispatlayamam. Ama kendimce bununla ilgili bazi
seylerim var. Bu sartlarda uygunsa o zaman boyle bir prosediir ile ilgili karst

tarafi bilgilendiriyorum.” (K7)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “manevi yiik” kodudur. Katilimcilar bazi
durumlarda 6tanazi yapmak zorunda kaldiklarini ancak Gtanazinin giin/giinler boyunca
kendilerini tizdiiklerini ve manevi olarak ¢ok sarstigini ifade etmislerdir. K3 ve K23 kodlu

katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

“Ama tecriibeli bir hekimseniz, zaten yapacak bir sey yoksa en azindan. Ama
tabii ki o sizin giiniiniizii mahvediyor o sizi iiziiyor. Uzmek zorunda yoksa zaten

bu isi yapiyor olmamizin bir anlami yok.” (K3)

“Otanazi hastanin iyilesme ihtimalinin olmadigina kanaat ettigimiz zaman
istemeyerek de olsa sundugumuz bir segenektir. Boyle durumlarda hastayla
tedavi siirecinde kurdugumuz bag, dogaya ve canlilara duydugumuz sevgi ve
saygt sebebiyle zorlanarak aldigimiz bu kararin uygulanmas: da saglik ekibi

tarafindan her zaman iiziintiiyle karsilanwr.” (K23)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “cinayet” kodudur. Katilimcilar 6tanaziye
kars1 olduklarini, vicdani olarak 6tanaziyi reddettiklerini ve cinayet olarak gordiiklerini

ifade etmiglerdir. K15 ve K22 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

“Ben hi¢ 6tanazi yapmadim. Otanazi dediginiz kendi isteginizle oliimdiir.
Hayvana bunu sorma liiksiiniiz yoktur ger¢i siz sorarsiniz da cevap alma

liikstiniiz yoktur. O yiizden otanazi veteriner pratikte oldiirmektir. “ (K15)

“Hastalarina bakmak maddi manevi yiik oluyor, hayvanlarindan kurtulmak
isteyip, bizden cinayet islememizi istiyorlar, ashnda azmettirmek. Otanazi

uygulamasina karsiyim.” (K22)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “asla yapmayacagi bir islem” kodudur.
Katilimcilar kendilerini taniyan hasta sahiplerinin zaten Gtanazi talebi ile gelmedigini ve
asla yapmayacaklari bir islem oldugunu ifade etmislerdir. K15 kodlu katilimcinin konu

ile ilgili ifadeleri soyledir:
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“Beni taniyanlar bana boyle bir taleple gelmiyorlar ama gelen oluyor mu oluyor.

Oldugu zamanda da refiize ediyorum zaten. (K15)”

4.3.  Baglanti Kurma ve iletisim

Arastirmanin ikinci temasi olan “baglanti kurma ve iletisim” temasina ait hiyerarsik kod
alt kod modeli Sekil 4.6°da goriilmektedir. Baglanti kurma ve iletisim temasi 4 kategori
altinda incelenmistir. Bu kategoriler “calisanlar arasi iletisim”, “calisanlar arasi ¢atigma
sebepleri”, “hayvan sahipleri ile iletisim” ve “hekim-hayvan sahibi ¢atismalarini ¢6zme

bicimidir”.

Calisanlar
Arasi
iletisim

Hekim-
Hayvan
Sahibi
Catismalarini
Cozme
Bigimi

Gahsanlar
Arasi
Catisma
Sebepleri

Baglanti
Kurma ve
lletisim

Hayvan
Sahipleriile
iletisim

Sekil 4. 6: Baglanti kurma ve iletisim temasina ait hiyerarsik kod modeli
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43.1. Calisanlar Arasi iletisim

“Calisanlar arasi iletisim” kategorisi katilimci ifadeleri dogrultusunda, “verimli ekip

calismas1”, “saygili iletisim” ve “hiyerarsiye bagl iletisim” olmak tizere 3 kod ile ifade

edilmistir (Sekil 4.7).

Verimli Ekip
Calismasi
(14)

Gahsanlar
Arasi
lletisim

_ Saygil
lletisim (9)

Sekil 4.7: Calisanlar arasi iletisim Kategorisine ait hiyerarsik kod modeli

Katilimcilar tarafindan “calisanlar arasi iletisim” kategorisinde yogun olarak ifade edilen
kod “verimli ekip ¢alismasi” kodudur. Katilimcilar veteriner hekimlikte ekip ¢aligmasinin
cok 6nemli oldugunu dile getirmislerdir. Katilimcilarin ¢ogu kendi ekipleriyle birlikte bir
biitlin halinde c¢alisilmas1 gerektigini ve huzurun bu sekilde saglanacagini ifade

etmislerdir. K18 ve K24 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

“Yani soyle, o duygu birbirine ge¢mezse zaten bu meslegi yapamazsiniz. Eger o
duyguyu karsinizdan alamazsaniz yapamazsiniz veya sadece para olarak

yvaparsiniz.” (K18)
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“Ekip ¢calismasi ¢cok onemli, ¢iinkii biitiinliik saglanamazsa bilgi kirliligi olusur,

tedaviler yarim kalir, huzur ortami olmaz.” (K24)

Katilimcilar tarafindan “calisanlar arasi iletisim” kategorisinde ifade edilen diger kod
“saygili iletisim” kodudur. Bazi1 katilimcilar bazen ekip arkadaslari ile g¢atigmalar
yasadiklarini fakat saygili bir sekilde ¢ozliim trettiklerini ifade etmislerdir. K14 ve K18

kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

“Farkl: diistinceler olabilir, karsilasryoruz. Orta yolu bulmaya ¢alistyorum, yani

klinigimiz igin soyliiyorum bunu.” (K14)

“Kendi aramizda oluyor, mesela atiyorum ben farklr bir alandan kaynakland:
diyorum hastalik, o farkli bir alandan kaynakland: diyor. Onun dedigini ¢ikiyor
aslinda genelde (giiliiyor).” (K18)

Katilimcilar tarafindan bu kategori altinda ifade edilen son kod “hiyerarsiye bagli iletisim”
kodudur. Katilimcilar ast-iist iligkilerine bagl bir yapiy1 daha dogru bulduklarini ve bu
sekilde davrandiklarini ifade etmislerdir. K6 ve K20 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili
ifadeleri soyledir:

“Bizim meslekte mesela su var; once mezun kisi 2-3 sene bile olsa o ne diyorsa
o olur. O iist kiginin de liberal olmasi lazim herkesin fikrini almasi ve bunu dogru

analiz edip ondan sonra hareket lazim kritik kararlar alirken.” (K6)

“Soyle soyleyeyim, ben her zaman sunu savunurum, isverenin her zaman isinin
basinda olmasi lazim yoksa olaylar sarpa sarar. Ciinkii ¢alisan yani bir noktada
maasla ¢alistigini diistinerek esasinda hareket ediyor. O olmadigi zaman sikinti

yvasanan klinikler gordiim.” (K20)

4.3.2. Cahisanlar Aras1 Catisma Sebepleri

“Calisanlar arasi catisma sebepleri” kategorisi katilimci ifadeleri dogrultusunda, “ego
catismasi/bireysel sorunlar”, “tedavi”, “yonetim” ve “isletme-ticari Oncelikler” olmak

tizere 4 kod ile ifade edilmistir (Sekil 4.8).

82



Ego
Catismasi
Bireysel
Sorunlar
(12)

isletme Calisanlar
Ticari Arasi

Oncelikler Catisma

(3) Sebepleri

Sekil 4.8: Cahisanlar arasi catisma sebepleri kategorisine ait hiyerarsik kod modeli

Katilimcilar tarafindan “galiganlar arasi gatisma sebepleri” kategorisinde yogun olarak
ifade edilen kod “ego catismasi/bireysel sorunlar” kodudur. Katilimcilar galiganlar
arasinda genellikle g¢ekememezlik, iistiin gorme, kiigimseme gibi davraniglarin
yasandigini ve egolar1 sebebiyle bireysel catismalar yasandigini ifade etmislerdir. K20 ve

K22 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

“Veteriner hekim acisindan soyleyeyim, bir hastaya bir veteriner hekim
bakiyorsa 2. Veteriner hekim o hastaya ddhil oluyorsa ve genelde ikinci veteriner
hekimin dedigi ¢ikiyorsa ortaya, o zaman biraz kétiiye dogru gider 2 hekim
arasinda durum. Anlagmazilik o sekilde ¢ikabilir. ... Benim ¢alistigim bir klinik
de vardi mesela bu. Bir hekim, hasta bakarken 6biir hekim, “burasina niye
bakmadin? Burada da bu var.” Deyip hasta sahibinin yanina... Cok hos seyler
degil bunlar... Bizim sektor meslek olarak birbirini tutan bir sektor degil. Cok sik
yasanwyor.” (K20)
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“Biri digerinin hekimligini begenmez, anlagmaziliklar yasaniyor ancak gozle
goriilebilecek diizeyde degil, genelde kapali kapilar ardinda herkes birbirinin
kuyusunu kazmaya ¢alisiyor, yani sinsi bir isleyis.” (K22)

Katilimcilar tarafindan “calisanlar arasi ¢atisma sebepleri” kategorisinde ifade edilen
diger kod “tedavi” kodudur. Katilimcilar birbirlerinin alanlarina karigilmamasi
gerektigini, tedavi siireclerinde birbirlerine miidahale eden hekimlerin ¢atismaya sebep
oldugunu ifade etmislerdir. K7 ve K14 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri

sOyledir:

“Etik kararlarla ilgili degil ama klinikte. Sonucta karsinizdaki kendini ifade
edebilen bir canli olmadig icin bir¢ok fikir ¢tkmak zorunda kaliyor. Fikirler
¢iktik¢a arada ¢atismalarda oluyor ama bizim baz aldigimiz sey her zaman etik
oluyor. Biz de bazen kar zarar hesabi yapmak zorunda kaliyoruz. Mesela bize bir
hastayi getiriyorlar birakiyorlar ve kagiyorlar gidiyorlar. Simdi orada ben onun
tedavisini karsiladigimdan nasil karsilamam gerekiyor? Bunu birisi finanse

etmedigi i¢in ... bir takim fikir catismalart oluyor.” (K7)

“Farkl: diigtinceler olabilir, karsilasyyoruz. Orta yolu bulmaya ¢alistyorum, yani
klinigimiz i¢in soyliiyorum bunu... Ama diger meslektaslarimiza baktigimizda
tabii ki herkesin farkl fikirleri var. Hasta yaklasimi da farkli olabilir, tedavi
alacagimi de farkl olabilir. Calistigimiz noktalar olabiliyor.” (K14)

Katilimcilar tarafindan “calisanlar arasi ¢atisma sebepleri” kategorisinde ifade edilen
diger kod “yonetim” kodudur. Katilimcilar ¢alisma ortamlarinda, gérev ve sorumluklar
baglaminda anlasmazliklar yasandigini ifade etmislerdir. Veteriner hekimin gorev ve
sorumluluklarin ciddiyetinin diger hayvan sagligi alaninda ¢alisanlar tarafindan kabul
gormedigi durumlarin yagandigi kanisi olusmustur. K9 ve K21 kodlu katilimeilarin konu

ile ilgili ifadeleri soyledir:

“Genelde klinik icerisinde bir yonetim sorunu varsa yasaniyor. ... Eger basta bir

sorun varsa - yoneticide; bu personellerin igholiimii olsun, izin giinleri olsun ya

da yetki tamimlamalari olsun; buralarda problem varsa o zaman kendi i¢inde de

problem oluyor ciinkii bizim meslegimiz béyle. Oyle ilging bir meslek ki buna

koyliisti de dahil; iceride ¢alisan teknisyeni-teknikeri temizlik elemant da dahil;
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herkes kendi veteriner hekim zannediyor. ... ast-iist olayina uyulmadiginda
problem oluyor. Eger sey degilseniz bir rahatsizlik duyulmuyor; iyi yonetilen bir
yerde bunun da yénetilebilecegine inantyorum. Kimin neyi konusacagini iyi

bilmesi gerekiyor.” (K9)

“Anlagsmaziik siklikla klinik gorev ve sorumluluklarinda ortaya ¢ikiyor. Veteriner
klinikleri diger saglhk grubu mesleklerine gore ¢ok daha komplike ¢alisan bir
alan. Bu sebeple ilag, asi takip kayitlarimin tutulmasindan, envanterin kontrol
edilmesi, yatar hastalarin hastalik-iyilesme dongiisii icerisinde stirekli temizlenip
kaldiriimasi gereken boliimleri sonucunda ortaya ¢ikan temizlik ihtiyacinin giin
icerisinde siirekli saglanir tutulmasi; normal giinliik klinik iglerini biiyiiten,
calisanlart yoran bir yiik olusturuyor. ... Bu karisikliklarin oniine gegilmedigi

stirece ¢alisanlar arasinda gerginlikler sekilleniyor.” (K21)

Katilimcilar tarafindan “galigsanlar arasi ¢atisma Sebepleri” kategorisinde ifade edilen son
kod “isletme-ticari oncelikler” kodudur. Katilimcilar 6zellikle ortaklik olan isletmelerde
sikintilar yasandigini, bunun sebebinin de kar-zarar ve maddi konular oldugunu ifade

etmislerdir. K3, K7 ve K8 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri soyledir:

“Ashinda ortakliklarda ozellikle “klinik isletme” ile ilgili ger¢ek manada sikinti
var ¢tinkii paranmin dondiigii alan bu; Ama¢ bu. “teknik bir cihaza mi yatirim

vapalim yoksa mevcut firmalara olan bor¢larimizi mi kapatalim” ile ilgili.”(K3)

“Biz de bazen kar zarar hesabi yapmak zorunda kalryoruz. ... bize bir hastayt
getiriyorlar birakvyorlar ve kagiyorlar gidiyorlar. Simdi orada ben onun
tedavisini karsiladigimda nasil karsilamam gerekiyor? Bunu birisi finanse
etmedigi icin belirli gruplarin igine de girmek istemedigimiz icin orada tabii ki

aramizda bir takim fikir ¢catismalart oluyor.” (K7)

“Isleyisle ilgili ¢iinkii orasi bir isletme evet bir saglik hizmeti veriliyor ama
neticede bir ticarethane. Onunla ilgili bazen ufak tefek anlasmazlikiar
olabiliyor.” (K8)
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4.3.3. Hayvan Sahipleri ile Tletisim

“Baglant1 kurma ve iletisim” temasinin t¢iincii kategorisi olan “hayvan sahipleri ile
iletisim” kategorisi katilimec1 ifadeleri dogrultusunda; “saygisizlik”, “iletisimsizlik”,
“saygili ve anlayish iletisim”, “hekimi ‘para odakli’ gérme” ve “hayvan sahibi ile bag

kurma zorunlulugu” olmak iizere 5 kod ile ifade edilmistir (Sekil 4.9)

Saygisizlik
(19)

Hayvan
Sahibi ile Bag
Kurma

Saygilin ve
Anlayish
iletisim

Zorunlulugu Hayvan (11)

(€)) Sahipleri
ile
lletisim

Hekimi
Para
Odakh
Gorme (6)

Sekil 4.9: Hayvan sahipleri ile iletisim kategorisine ait hiyerarsik kod modeli

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “saygisizlik” kodudur. Katilimcilar
hayvan sahipleri tarafindan tedavi kararlarina ve hekim kimligine saygisizlikta
bulunuldugunu ifade etmislerdir. K15 ve K23 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri

su sekildedir:

“... geldi ... o zamanlar 70 yaslarinda. “benim kopegim bobrek hastasi” dedi ve
“kusuyor” diye getirdi hastayi. Ben muayenesini yaptim,; tahlillerine baktim
rontgende de gordiim kopek rahim iltihabi. Dedim “bu kopegi doguma sevk

edecegim dahiliye hastasi degil, operasyon yapilmasi gerekiyor.” Dedim. O da,
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“haywr operasyonluk bir durum yok, bobreklerini diizeltin” dedi. “Kopegin
bobrekleri dolayli olarak etkilenmis asil problemi rahim iltihabi liitfen doguma
gidin” dedim. Basta “liitfen” diyorum yani. Neyse hasta sahibini attim klinikten
gitti. Dedi “sen yeni yetmesin. Kimse yok mu burada? Hocam ¢agirsana.” ...
Neyse dogumdan aradilar beni, “hasta rahim iltihabt biz yarin operasyona
alacagiz”. Kadinda koridordan geliyor béyle, dedim “yazik sizin baktiginiz
hastalara” kadin jinekolog, bir de kadinin uzmanligi bu yani. “terbiyesiz” dedi
bana, “... 40 yillik doktorum ben” dedi. “vallahi” dedim ‘“yazik hakikaten”.
Onlar belirliyorlar kafada. ... ” (K15)

“Bazi hasta sahipleri kendince teghis koyduguna inanarak ¢ok bilen bir tislupla
‘Bu hayvana bu tetkikin, tedavinin yapilmasi lazim.’ seklinde bir tavirla

gelebiliyor. Bu can sikici durum da iletisim kurmayt haliyle giiclestiriyor.” (K23)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “saygili ve anlayisli iletisim” kodudur. Bazi
katilimcilar diger katilimeilarin aksine hasta sahipleri ile saygili bir iletisim kurduklarini,
olumlu tepkiler aldiklarini ifade etmislerdir. Katilimcilarin bazilar1 hasta sahipleri ile
tedavi siirecinde karsilikli anlayis igerisinde iletisim kurduklarini ve samimi bir iligki
igerisinde tedavi siirecini yonettiklerini de ifade etmislerdir. K2, K12 ve K19 kodlu

katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bir kedimiz vardi mesela ... Tedavisini yaptik; belki 10 giin boyunca getirip
gotiirdiiler ve sonrasinda diizeldi olumlu tepkiler de aldik.” (K2)

“Yani soyle, genel soyleyecegim, bilin¢li insanlar, egitimli insanlar tabii ki

dedigimizi anlyyor, uyguluyor, anlayisla karsiliyorlar.” (K12)

“... hasta sahiplerimiz, ozellikle uzun yillardir kedi bakan, kopek besleyen,; ¢cok
saygt duyuyorlar; bilirkisi olarak size geldiklerinin farkindalar.” (K19)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “veteriner hekim ve hayvan sahibi arasinda
iletisimsizlik” kodudur. Katilimcilar hasta sahiplerinin bazi durumlarda kendilerini
zorladiklarini ve tedavi siirecinde hasta ile ilgili biiylik anlagsmazliklar yasadiklarini ifade

etmislerdir. K17 kodlu katilimcinin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

87



“Uygulama esnasinda ornegin yapilmasi gereken seyleri oneriyoruz,
kendilerinin belirli kaliplari olabiliyor veya biraz zorlandigi zaman hayvanin
strese girdigini diistiniip o yiizden tiimiiyle ¢ekiyor. Ama iyilesmesini de bekliyor
aymi zamanda. Bu bir kisir dongii, ¢ikmaz oluyor. Yani belirli bir anlayis

gostermiyorlar.” (K17)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “hekimi ‘para odakli” gorme” kodudur.

Katilimcilar hasta sahipleri tarafindan tiiccar olarak goriildiiklerini, yalnizca para kazanma

amact ile farkli tedaviler uyguladiklarini ima ettiklerini ifade etmislerdir. Katilimcilar bu

durumdan rahatsiz olduklarini dile getirmiglerdir. K7 ve K12 kodlu katilimcilarin konu ile

ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bazi hasta sahibi gruplari da bizim tiiccar oldugumuzu diigiiniiyor. Fakat bizim
tiiccar gibi goriinmemizin altinda yatan ve bu sekilde davranmamiza sebep olan
bazi durumlar var. Biz desteklenmiyoruz, en ufak bir egitim almak icin bile
cebimizden para harcamak durumundayiz. Ben zaten ilag firmalarinin, mama
firmalarimin ya da diger Ozel sektoriin egitim alma noktasinda sponsorluk
vermesine karsyyim onlarin manipiile ettigini hissetmek istemiyorum O yiizden
bence bu anlamda kanunun bizi desteklemesi gerekiyor ki biz daha objektif
kalabilelim.” (K7)

“Ama bizim sektoriimiizden haberi olmayan, canli bakimindan haberi olmayan
insanlar her soyledigimizi “biz kazik¢yiz”, “biz sadece para kazanmak igin
vapryoruz”’ gibilerinden algiliyorlar tabii ki... Bizim sektorde oyle bir sey vardir!
Zaten bizim tek amacimiz para kazanmak! 2 ayda bir i¢ dis parazit ve ¢agiryyoruz
kesinlikle hayvani diigiinmiiyoruz! Biz bunu para kazanmak icin yapiyoruz! Biz
asiya ¢cagiriyoruz kesinlikle hayvani yine diistinmiiyoruz! Biz para kazanmak igin
vapiyoruz bunu! Liste fiyatina satiyoruz, internette daha ucuz, biz yine kazik¢iyiz!

Biz yine para kazanmak igin yapiyoruz!” (K12)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen son kod ise “hayvan sahibi ile bag kurma zorunlulugu”

kodudur. Katilimcilar veteriner hekimligin bir bakima ailelerin yasamina dahil olma

anlamina geldigini ve bu nedenle de hayvan sahipleri ile bag kurmak zorunda kaldiklarini

ifade etmistir. K6 ve K15 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:
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“Ben egitim diizeyi yiiksek biriyim. Yani mesela oyle bir tedavi sekli sunuyorum
ki, sabah ogle aksam 3 ogiin bir ilag verilecek. Giinde 3 doz. Cift sabah 8'de
evden cikiyor ¢ikmadan once igirin diyorum aksam 6'da 7'de eve geliyor eve
geldiginde iciriyorum ii¢ doz gece 12'de oluyor. Yani insana gore sahibine gére
tedavi sekli onermek durumunda kalryoruz ... Yeni bir program yapip,; yeni bir
tedavi yolu belirleyip, dedigim gibi saatleri ona gére ayarlayip uygulama seklini

ona gore ayarlayip stireci yonetiyoruz.” (K6)

“Zaten ben davranis hastasi aldigimda hastanin tistiinden ¢ikiyoruz biz bir siire
sonra; ben kendimi aile terapisti gibi hissetmeye basliyorum. “Iste sunu soyle
yvapmalyyiz; esinizin evet dedigine aslinda siz haywr demelisiniz” gibi. ....
Ornegin, kopegin nerede yattigi énemli bizim igin. Yani kart kocamn ortasinda
mi1 yatiyor? Mesela bu soruyu sormak zorundayiz. Nerede yatiyor bu ¢cocuk? “biz
iki aydir bir arada yatmiyoruz” diyerek benim yanimda kavga eden ¢ok insan
olmustur ornegin. Hani bunlar da var bunun icinde. Sonra gelip “biz baristik”
diyenler oluyor. Ben bir ara aile terapisti gibiydim gergekten. “aslinda soyle
yvapmalisiniz, béyle yapmalisiniz, tek lider olmali birbirinize biraz daha su
sekilde davranmalisimiz” gibi. “Aaa, biz ¢ok iyiyiz” diyen insanlar olmugtur
sonrasinda. Tabii benim burada amacim hayvanmin refahini saglamak. ... Ama

evet ailenin i¢indeyiz.” (K15)

4.3.4. Hekim-Hayvan Sahibi Catismalarin1 C6zme Bigimi

“Baglantt kurma ve iletisim” temasmin son kategorisi olan “hekim-hayvan sahibi
catismalarini ¢6zme bi¢imi” kategorisi katilimcr ifadeleri dogrultusunda; “sakin ve seffaf
iletisim”, “hizmet vermeyi reddetme” ve “kendini savunma-baskinlik kurma” olmak tizere
3 kod ile ifade edilmistir (Sekil 4.10).
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Sekil 4.10: Hekim-hayvan sahibi ¢atismalarim ¢6zme bicimi kategorisine ait

hiyerarsik kod modeli

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “sakin ve seffaf iletisim” kodudur.
Katilimeilar hasta sahipleri ile tedaviye yonelik bir problem yasadiklarinda veya bir
problem yasayacaklarini diisiindiiklerinde hasta sahiplerine sakin bir sekilde durumu
acikladiklarini ifade etmiglerdir. K3 ve K9 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su
sekildedir:

“Ben prensip olarak sunu yaparim, bunun en dogrusu sudur, “tedavi planimiz
budur, amacimiz budur, bu sizi boyle bir maddi yiikiimliiliigiin altina sokar, kabul
ediyor musunuz?” Onceden belirtmelisiniz. Yoksa sonrasinda mutlaka ariza

)

¢tkar. Error verir! ... O noktaya diismek istemiyorsaniz eger acik olmalisiniz.’

(K3)
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“Birazcik da karsindakine bagli iletisim sorunu. Egitim seviyesi de ¢ok onemli;
sizi anlyyorsa oyle anliyor. Tabi burada kisinin de biraz herkesin ayarina gore
inip ¢ikabilmek esnek olmak da ¢cok onemli. ... Biraz benim tecriibem agisindan
kendini bu konuda basarili buluyorum. ... zorlandigim vakalarda tabii ki oluyor
bazen de susuyorum. Susmak da bir anlatma sekli ¢iinkii. Ama genelde iyi
yonetebiliyorum sahsim adina. Patronumun yiiziinii “artik seninle calismak

istemiyorum” bile dedim. Seffaflik ¢ok onemli; ben ¢ok alisigim.” (K9)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “hizmet vermeyi reddetme” kodudur.
Katilimcilar hayvan sahipleri ile iletisimde problem yasadiklarinda ve bir ¢oziim
uretemediklerinde hizmet vermemeyi tercih ettiklerini ifade etmislerdir. K11 ve K15

kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Saygi duymayanla zaten pek fazla iletisim halinde olmak istemiyorum. “keske
gitse suradan” pozisyonuna geliyor durum. Ne hikmetse sonradan bir anda
thimanlasiyor her sey, ¢ok giizel oluyor. “liitfen siz benim hayvamima bakin”

deniyor. Ne oluyor aramda o kisiyle bilmiyorum.” (K11)

“... ¢ok karistiginda igime, dosyayt kapatryorum. “Buyurun alin hastayt siz nasil
istiyorsaniz oyle tedavi edin” diyorum; gonderiyorum hasta sahibini.

Gonderdigim muhakkak geri geliyor.” (K15)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen son kod ise “kendini savunma-baskinlik kurma”
kodudur. Katilimcilar, hasta sahiplerinin veteriner hekimlere giivensizligi sonucunda veya
baska aragtirmalar yaparak kendi istedikleri tedavileri uygulatmak istediklerinde ¢atigsma
yasadiklarini sGylemistir. Ancak katilimcilar hasta sahipleri ile basa ¢ikmak igin baskinlik
kurduklarini veya bazi durumlarda sert tepkiler verdiklerini ifade etmislerdir. K24 kodlu

katilimcinin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Hasta sahipleri isimize ¢ok karistyorlar, basta nazikge uyariyorum sonra bende

sertlesebiliyorum”. (K24
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Baglanti kurma ve iletisim temas1 ile ilgili katilimc1 goriislerini katilimer bazli
inceledigimizde Sekil 4.11°de goriildiigii iizere katilimcilar c¢ok genis bir yapida
degerlendirme yapmislardir. Farkli katilimecilarin farkli noktalarda yogunlastiklari
noktalar, biyiikliikleri ve renk degisimleri ile goriilmektedir. Sekil 4.11°de gorildigi
tizere, K1, K9 ve K15 kodlu katihmecilar saygisizlik, K3 kodlu katilimci ego
catismast/bireysel sorunlar, K7 kodlu katilimc1 hekimi ‘para odakli’ gérme, K1, K6, K9
ve K16 kodlu katilimcilar sakin ve seffaf iletisim ve K18 kodlu katilimci kendini
savunma-baskinlik kurma kodu ile ilgili yogun goériislerde bulunmustur. Tim
katilimcilarin ifade yogunluklarina baktigimizda ise en yogun ifadelerin saygisizlik ve

sakin ve seffaf iletisim kodlar1 lizerine oldugu goriilmektedir.

4.4.  Cahsanlarin Haklarinin Temini ve Korunmasi

Arastirmanin ti¢lincii temasi olan “calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi” temasina
ait hiyerarsik kod alt kod modeli Sekil 4.11’de goriilmektedir. Calisanlarin haklarinin
temini ve korunmasi temasi 3 kategori altinda incelenmistir. Bu kategoriler; “veteriner
hekimlere yonelik siddet”, “yasal haklar” ve “halk sagligi ve hayvan refahina yonelik

yasalarin yeterliligidir”.
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Sekil 4. 12: Calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi temasina ait hiyerarsik kod

modeli

4.4.1. Veteriner Hekimlere Yonelik Siddet

“Veteriner hekimlere yonelik siddet” kategorisi katilimer ifadeleri dogrultusunda 3 alt
kategori ile tanimlanmistir. Bu alt kategoriler; “veteriner hekimlere yonelik siddet
vakalar1”, “veteriner hekimlere yonelik siddetin sebepleri” ve “veteriner hekime yonelik

siddet karsisindaki tutumdur” (Sekil 4.12).
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Sekil 4. 13: Veteriner hekimlere yonelik siddet kategorisine ait hiyerarsik kod

modeli
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44.1.1. Veteriner Hekimlere Yonelik Siddet Vakalar

“Veteriner hekimlere yonelik siddet” kategorisinin ilk alt kategorisi olan “veteriner
hekimlere yonelik siddet vakalar1™ alt kategorisi katilimci ifadeleri dogrultusunda; “sozel
siddet”, “psikolojik siddet”, “fiziksel siddet” ve “dijital siddet” olmak iizere 4 kod ile ifade
edilmistir. Alt kategoriye ait kod siklig1 grafik 4.1.”de mevcuttur.
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Grafik 4.1: Veteriner hekimlere yonelik siddet vakalarimn tiirii

Katilimeilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “sozel siddet” kodudur. Katilimcilar
telefonda veya yliz yiize en fazla sozli olarak siddete ugradiklarini ifade etmislerdir. K4

ve K19 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Sozlii gsiddet, o kadar c¢ok siikiir, orada kaldi. Telefondan c¢ikarmayt
beceremiyorlar heniiz. Bana ulastiklari zaman ne yaparlar bilemiyorum ama

ulasamadiklart icin telefonda kaliyorlar yalnizca.” (K4)

“Diin biiyiik bir sozlii siddete maruz kaldim burada. Bir hasta sahibi sadece sira
bekledigi icin bana “terbiyesiz, ahlaksiz” gibi kelimeler kullandi bagira ¢agira.
Burada ¢ok fazla karsilasiyoruz bu durumla. Neredeyse haftada bir kavgamiz
oluyor.” (K19)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “psikolojik siddet” kodudur. Katilimcilar
hasta sahipleri tarafindan uyguladiklari tedavilere yonelik sozlii siddetle birlikte psikolojik
baskiya maruz kaldiklarini ifade etmislerdir. K7 ve K21 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili

ifadeleri su sekildedir:

“Bir kere bizim karsilastigimiz siddet siirii psikolojik. Ciinkii hasta sahipleri
bizim ozellikle veteriner hekimlerin yaptig1 bazi uygulamalar: gereksiz buluyor —
bazi testleri gereksiz buluyor. Ama bizim hekimligimizde bize bu ¢ok iyi 6gretildi
aydinlatilmis onam diye bir sey var. Biz hasta sahibine neyi neden yapacagimizi

anlatiyoruz ve ona gore uyguluyoruz. Fakat her ayrintiya o siwrada girmek
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istemiyoruz ¢iinkii bu da yanlis anlasilabilir Ben orada ticari kimligimden ayri

bir isi yapmaya ¢alistyorum.”

“Sozlii ve psikolojik siddete ¢ok stk maruz kaliyoruz. ... Ameliyata girecek bir
kedinin durumu hakkinda hasta sahibine bilgi veriyordum ve ameliyatin
gerekliligi konusunda onu ikna etmeye ¢alistyordum. O sirada bagka bir hayvan
sahibi olaya miidahale ederek (hi¢bir yakinligi bulunmamasina karsin) benimle
senli benli konusmaya basladi. Ukala ve agagilayici, kinayeli bir konusma tarzi
vardil. Bu sekilde beni maddiyat¢i, sadece para kazanmaya odaklanmis biri
olarak gosterme gayreti icerisindeydi. ... Insanlar “ézel” bir klinik islettigimizin

ve hi¢hir saghk giivencesiyle desteklenmediginin farkinda olamiyor.” (K21)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “fiziksel siddet” kodudur. Katilimcilar
hayvan sahipleri tarafindan fiziksel siddete ugradiklarmi ya da yakin g¢evrelerinden
fiziksel siddete ugrayan veteriner hekimler oldugunu ifade etmislerdir. K11 ve K16 kodlu

katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bir arkadasin da mesela, bir arkadasin klinigini bastilar o sekilde;
darmaduman ettiler iceriyi. O adamlart iceri aldilar. Ne su¢uydu, bir su¢tan
dolayr yaklasitk 6 ay kadar hapis cezasi aldilar. Sozlii siddet, bir 1-2 darbe,

darmaduman etmisler, 6 ay hapis cezasiyla onanmis, cezalandwrilmislar.” (K11)

“Hem fiziksel hem sozlii, ikisiyle de karsilasiyorum. Silah ile gelen de oluyor;
bigakla, satirla gelenler oluyor. Yani sinirini alamayip, gidip, bunlari alip,
gelip... Herhangi bir giivenlik yok burada. Fakiilte de aym sekilde. Kapidan
herhangi bir iist aramast olmadan girebiliyorlar. Karsilastik yani hepsiyle.
Hocam ile baktigim bir hastanin sahibi prosediirden dolayr rahatsiz olup
bashekime oradan da ana bilim dali baskanina hem sozlii hem de fiziksel olarak

saldirdi. Daha sonra davalik oldular. Genellikle davalik oluyorlar zaten.” (K16)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen son kod ise “dijital siddet” kodudur. Katilimcilar
yasadiklar1 koétii olaylarin internet ortamina tasindigini ve mesleki olarak kotiilendigini

ifade etmislerdir. Ozellikle K15 kodlu katilimci yasadig1 bir olay1 su sekilde aktarmigtir:

“Cok sinirlendim yine; gegen sene bir giin bir kadin geldi bir sokak kopegi

getirdi. Sokak kopegine ben sadece parazit ilaci icirdim. ... Sonra aksam bizden
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¢tkinca bir baska hayvan hastanesine gidiyor hasta orada operasyona giriyor.
Niye operasyona girdigine dair bir fikrim yok. Operasyonda ex oluyor hasta.
Operasyonu yapan meslektasim da “bu hastanin midesi delinmis mide sivisi da
is i¢ organlart par¢alamis o yiizden bu hasta ex olmus” diyor. ... Sonra bu
hammefendi beni sosyal medyada 6yle bir yazd ki, “kopegimi 6ldiirdii, parazit
hapi verdi, oyle de kotii hekim” vesaire. Bunlarin tizerine pek ¢ok yorum geldi;
“Allah senin ¢ocuklarindan ¢ikarsin” gibi. Neyse otopsiye gonderildi ... midesi
delinmemis. ... Sonra tabii ki ben bu kadindan sikayet¢i oldum. 2019 yilinda
dilek¢e verdim. “bu kadina asla gitmeyin” yazdi;, Twitter'dan pek ¢cok sey
yayinladi. Mesleki anlamda bu bana saldiridir. ... Ifadesini alamamislar; bu
boyle bir siire¢. Hukuk burada hi¢cbir sekilde arkamizda olmuyor. Ne yapayim
yani dogal yontemlerle mi halledelim?” (K15)

44.1.2. Veteriner Hekimlere Yonelik Siddetin Sebepleri

“Veteriner hekimlere yonelik siddet” kategorisinin ikinci alt kategorisi olan “veteriner
hekimlere yonelik siddetin sebepleri” alt kategorisi katilimer ifadeleri dogrultusunda;
“meslegi degersizlestirme”, “tedavi kararlar1”, “iiriin, hizmet ve tedavi ticretleri”, “kurum
ortaminda vefat eden hayvanlar”, “hayvan sahiplerinin tutumu”, “hayvana verilen deger”,
“yasadis1 hayvan sahipligini bildirme” ve “narkotik ilaglar” olmak iizere 8 kod ile ifade

edilmistir. Alt kategoriye ait kod siklig1 grafik 4.2.”de mevcuttur.

Meslegi Degersizlestirme | 13
Tedavi Kararan | 9
Uriin, Hizmet ve Tedavi Ucretleri | 8
Kurum Ortaminda Vefat Eden Hayvanlar | 8
Hasta Sahiplerinin Tutumu | 3

LS

Hayvana Verilen Deger \
Yasadis1 Hayvan Sahipligini Bildirme | 1
Narkotik ilaclar |1
o 2 4 6 8 10 1 1

Grafik 4.2: Veteriner hekimlere yonelik siddetin sebepleri
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Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “meslegi degersizlestirme”
kodudur. Katilimeilar ugradiklar1 sozel, fiziksel, psikolojik veya dijital siddet karsisinda
mesleki anlamda degersizlik hissettiklerini ve mesleklerine saygi duyulmadiklarini ifade
etmislerdir. Katilimcilar siirekli su¢lama ile karsi karsiya kaldiklarini dile getirmislerdir.

K12 ve K21 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Ornegin hayvanlar tutulmay: sevmiyor bazen. Sevmeyen gercekten sevmiyor.
Iceri aliyoruz, sevmeye basliyoruz; hayvan hafiften bagiriyor. Tirnak kesiyoruz,
bagiriyor. “siz ne yaptiniz benim hayvanima? Benim hayvanin nasil bagirir?
Niye bagiriyor? Benim hayvamim evde boyle degil!” Diyorlar. ... Hakli olarak
hayvan tutulmayr sevmiyor, isrmaya ¢alisiltyor. Bize ilk 6gretilen zapturapttir.
Yani biz kendimizi ¢izdirmeyecegiz, kestirmeyecegiz, isittirmayacagiz. Ciinkii biz
bir kopek bizi 1sirdigi zaman birkag hafta o eli kullanamayiz, kolu kullanamayiz.
Belki enfeksiyon gegiririz, belki 2 hafta yatariz. Yani bulasabilecek hastaliklar
var bunun disinda. Bunun farkinda degiller.” (K12)

“Sozlii ve psikolojik siddete ¢ok sik maruz kalyyoruz. Hasta yakinlarinda
veteriner hekime duyulan bir saygi olmuyor genellikle. Biz ne yazik ki bilgi ve
donamim yoniinden tam tersi olmasina ragmen toplum tarafindan ¢ok yetersiz
goriiliiyoruz. Bu durumda hasta yakini bizi elestirmede ve yargilamada ¢ok
ileriye gidebiliyor. Bu olduk¢a zor katlanilmasi gii¢ bir siire¢. Meslegin en zor
yvant bana kalirsa bu. Yaptiginiz emeklerin hi¢birinin goriilmemesi ve stirekli

vargilanmaniz.” (K21)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “tedavi kararlar1” kodudur. Katilimeilar
hasta sahiplerinin tedavi siirecine ve tedavi kararlarmma ¢ok fazla miidahale etmeye
calistiklarin1 ve bu sebeple ¢atisma yasadiklarini belirtmislerdir. Katilimeilar bu sebeple
siddete ugradiklarini ifade etmislerdir. K8 ve K16 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili
ifadeleri su sekildedir:

“Insanlar bazen tedavi noktasinda ¢ok aceleci olabiliyorlar ve ¢ok birdenbire

kedisinin ya da kopeginin tedavi olmasint istiyorlar ve olmadigi zaman bazen
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bizim yontemlerimizi bazen de yaptigimiz ilaglar: sorgulayabiliyorlar ve bununla

ilgili 6nyargil bir sekilde bize gelebiliyorilar.” (K8)

“Hocam ile baktigim bir hastamin sahibi prosediirden dolayr rahatsiz olup
bashekime oradan da ana bilim dali baskanina hem sozlii hem de fiziksel olarak

saldirdr. Daha sonra davalik oldular. Genellikle davalik oluyorlar zaten.” (K16)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “iiriin, hizmet ve tedavi ticretleri” kodudur.
Katilimcilar siddete ugrama sebeplerinden birinin iiriin, hizmet ve tedavi ticretlerinin hasta
sahipleri tarafindan fazla bulunmasi oldugunu ifade etmislerdir. K3 kodlu katilimcinin

konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“... bir yerde ¢alisiyordum. Daha getto tipinde bir yerden gelen adamla karisinin
kopeginin kulagina baktik. Bir tane ilag¢ verdim. Sonra kontrole ¢cagirdik; birkag
giin sonra kontrole geldi. Kulag iyilesmisti. Adam sunun icin olay ¢ikartti; “bu
ila¢ ne icin bizim muhitte 25 lira da sizde 30 lira? ”. Bunun ¢ok daha kotiilerinin
olduguna da emin olabilirsiniz. ... Bir arkadasimizin klinigi o sekilde silahla
basildi. “vururum seni” diye. Kuafor ile ilgili bir olaydan dolay... Ornegin
hayvan klinikten kacirildig icin vesaire falan filan... Bunlarin olmamasi tabii ki
istenir ama bunlar tabii ki olur. Ama 5 lira i¢in adamin kavga cikarttigini
biliyorum. Cok iyi hatirliyorum ben. Sonra ikna ettik gonderdik. Kavga etmedik.
(K3)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “kurum ortaminda vefat eden hayvanlar”
kodudur. Katilimeilar tiim yapilan miidahalelere ragmen bazen hasta kayiplar
yasadiklarimi belirtmislerdir. Bu gibi kayip durumlarinda katilimecilar siddete maruz
kaldiklarin1 ifade etmislerdir. K1 ve K15 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su
sekildedir:

“Biitiin yapilan miidahalelere ragmen kopek, kedi yiiksekten diisme oluyor, trafik
kazasi oluyor veya farkl bir problemi oluyor olebiliyor bir sekilde. Ben o zaman
ziyaret¢i olarak farkll bir klinige gitmistim; kedi gercekten yiiksekten diisme
olmus ve yapilacak artik hi¢hbir sey kalmamus; neredeyse 6lii durumunda, o halde

gelmis klinige. Kurtarilamadi. Ondan sonra hasta sahibi “iste siz gortirsiiniiz”
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dedi ¢ikti; geldi bir elinde bicakla. Geri geldi! Hos seyler olmadi... Benim basima
gelmedi ama sahit oldum.” (K1)

“Kopek kapidan iceri girer girmez 6ldii. Yani kapidan girdi ve ex oldu hasta. Hig
dokunamadim hastaya zaten benim kapimin éniinde boyle taklalar att1; donerek,
bagwrarak, ¢igliklarla. Insanlar toplandi. Beni suclama sebebi de su, neden
hastayr ¢cagirmigim. Telefon acip bilgi istedi, ben de dedim ki, “hastayr goreyim”.
Degil mi yani, ¢cok anormal bir sey mi istedim. Ne yapabilecegimi soyledim size

dedim. Hastayi ¢agirmisim o yiizden olmiis. Oldu mu oldu yani.” (K15)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “hasta sahiplerinin tutumu” kodudur.
Katilimcilar hasta sahiplerinin sabirsiz tutumlarinin bir ¢atismaya sebep oldugunu ifade

etmisglerdir. K9 ve K20 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Fiziksel siddete hi¢ ugramadim aman sabwrsiz hayvan sahipleri olabiliyor
bazen. Ornegin sira varsa klinikte beklerken gerilebiliyor; randevu sistemi yok
onceki ¢calistigimiz yerlerde bayagi bir bekliyor mesela; orada geriliyor; bir sey
oluyor en ufak seyde kavgaya donebiliyordu. Bu genelde agiz tartismasi oluyor.”
(K9)

“Sira beklerken “ben bekleyemem, su kopegi hemen halledin” dediginde

)

“beklemek zorundasimiz” cevabi alinca “dayak mi yemek istiyorsun? Diye
karsilik veren oldu... Bunun gibi garip seyler oldu. Mesela iceride kopege
bakiyorsunuz araba ¢arpmis, ama on tarafta kopeginin asisint yaptirmak igin
bekleyemeyen tipler var. Bunu yapan saghk ¢alisant da oldu; doktor dedigimiz

kisi oluyor yani... Boyle garip seyler yasiyoruz.” (K20)

K15 kodlu katilimci tarafindan ifade edilen diger kod “hayvana verilen deger” kodudur.
K15 kodlu katilimei ¢iftlik hayvanciliginda hayvanlara ¢cok dnem verilmedigini su ifadeler

ile aktarmustir:

“Bir buzag: vardi. Ben asagidaydim yine. Oradaki yardimcilarimiz bana sey
diyor “hoca fazla ila¢ girme bu zaten olecek; biz bunu aksama ceviririz.” Yani
simdi o benim basimda hastaya bir sey yapmamami istiyor ¢tinkii hemen

kesecekler, yiyecekler ya, eger ilag verirsem yiyemeyecek adamlar. Aksama
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mangal olmayacak. Cevirecekler ¢iinkii onu orada ben ila¢ yapmaya

calistyorum...” (K15)

Yine K15 kodlu katilimc1 kendi sagligi igin hayvana Gtanazi yaptirmak isteyen bir hayvan

sahibi ile yasadig1 durumu su sekilde aktarmistir:

“Bir de astim krizi icin gelen bir kopek vardi mesela. Sahibi astim krizi
geciriyordu. Kopegini otanaziye getirmis. Sebep ama sebebe de bakin; ¢ok
vaslymis astim krizi varmig eger aniden éliirse bu képek ne olacakmis. Dedim ki
“Sen git, kendi kendine ol. Ne olacaksa olacak, bu kopegi de ben alirim.” Onu
da aldik biz, ¢ok kopek almisizdwr oradaki hocam da hepsine ¢ok miisaade
etmistir. Sag olsun.” (K15)

K18 kodlu katilimer tarafindan ifade edilen diger kod ‘“yasadisi hayvan sahipligini
bildirme” kodudur. K18 kodlu katilimcinin yasadist hayvan sahipligini bildirme ile ilgili
ifadeleri su sekildedir:

“Bir kiz (veteriner hekim) vardi birisi ... farkl bir baykus getiriyor. Normalde
yvasaktir koruma altinda olmasi gerekiyor. Bunu il¢e tarima - il tarima bildirdi
diye diikkanina basiyorlar; kizi yerden yere siiriikliiyorlar. Bir siirii bu tarz
durum ile karsilasabiliyorsunuz. ... Bayag bir sikinti ¢cikardilar kizin kliniginde.
Yani erkek arkadasimi falan darp ettiler. Yok, 6yle bir mercii yok. Eger siz
giicliiyseniz  veya  baskin  karakterliyseniz o  insanlari  bastirip
gonderebiliyorsunuz. Ama biraz “miy miy” konustugunuz takdirde basiniza

bayag sikintilar ¢ikarabiliyorlar. ”(K18)

Yine K18 kodlu katilimei tarafindan ifade edilen son kod ise “narkotik ilaclar” kodudur.

K18 kodlu katilimc1 narkotik ilaglar ile ilgili su sdylemlerde bulunmustur:

“Fiziksel olarak da; adam gegen esim karsilagmisti... Bizim narkotikler - bizim
her tiirlii narkotigi yazma ve klinigimizde bulundurabilme hakkimiz var. Adam
belli ki tinerci, sonucta képegine narkotik yazmamizi istiyor ki kendisi kullansin.
Bu tarz insanlarla da karsilasiyoruz. Uzerine yiiriimiis... Ben kapidayim; ben

gordiim. Burada baya olay ¢ikti yani. Bunlarla da karsilagabiliyorsunuz.” (K18)
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4.4.2.3. Veteriner Hekime Yonelik Siddet Karsisindaki Tutum
“Veteriner hekimlere yonelik siddet” kategorisinin son alt kategorisi olan “veteriner
hekime yonelik siddet karsisindaki tutum” alt kategorisi katilime1 ifadeleri dogrultusunda;

“kendini koruma”, “iletisim becerilerini kullanarak sorunu ¢6zme” ve “yasal hak arayis1”

olmak tizere 3 kod ile ifade edilmistir (Grafik 4.3).

Kendini Koruma 7

fletigim Becerilerini Kullanarak Sorunu Cozme 5

Yasal Hak Arayisi

(S

Grafik 4.3: Veteriner hekime yonelik siddet karsisindaki tutum

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “kendini koruma” kodudur.
Katilimcilar herhangi bir siddet ile karsilastiklarinda ayni sekilde karsilik verdiklerini
ifade etmislerdir. K7 ve K24 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Ben de karsilastim ve yasadim ¢ok kavga ettigim kavga etmek zorunda kaldigim
kendimi savunmak zorunda kaldigim durumlar oldu. Hem okuldayken hem de

meslek hayatimda yasadim.” (K7)

“2 kadin hekim olarak gece miidahalesine gittigimiz kopek oldii ve tehditler aldik
ama bende iiste ¢ikarak bastirdim.” (K24)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “iletisim becerilerini kullanarak ¢dzme”
kodudur. Katilimcilar siddet ile karsilastiklar1 durumlarda sozlii iletisim kurarak olaylari
¢ozmeye calistiklarini ifade etmislerdir. K3 ve K19 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili

ifadeleri su sekildedir:
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“Ama 5 lira icin adamin kavga ¢ikarttigini biliyorum. Cok iyi hatirliyorum ben.

Sonra ikna ettik gonderdik. Kavga etmedik.” (K3)

“Bu, tamamen sizin kigisel geligiminize bagh; kendiniz ne kadar sakin

durabilirseniz. Okulumuzda da bu béyleydi.” (K19)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen son kod “yasal hak arayisi” kodudur. Katilimeilar
siddet karsisinda olaylar1 ¢6zemedikleri noktalarda yasal olarak hak arayigina girdiklerini

ifade etmislerdir. K16 ve K19 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“... baktigim bir hastanin sahibi prosediirden dolay: rahatsiz olup bashekime
oradan da ana bilim dali baskanina hem sozlii hem de fiziksel olarak saldird.

Daha sonra davalik oldular. Genellikle davalik oluyorlar zaten. “(K16)

‘“

. maalesef yine papagani kaybettik. Sahibi “benim kusumu ameliyat edip
oldiirdiiniiz.” Diye biitiin hocalarimizin iistiime yiiriidii; bankodaki defterleri

)

firlatti. Hocalarimiz odaya saklanmisti en son. Polis gelene kadar ¢ikamadilar.”

(K19)

4.4.2. Yasal Haklar

“Calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi” temasinin ikinci kategorisi olan “yasal
haklar” kategorisi katilimct ifadeleri dogrultusunda; “yasal haklarin koruyucu olmamasi”,

“saglik ¢aligan1 kapsamina alinmama” ve “meslegi yapmay1 zorlagtirmasi” olmak iizere 3

kod ile ifade edilmistir (Sekil 4.13).
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Sekil 4.14: Yasal haklar kategorisine ait hiyerarsik kod modeli

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “yasal haklarin koruyucu olmamas1”
kodudur. Katilimeilar yasal haklarin veteriner hekimleri korumadigia inanmaktadirlar.
Veteriner hekimler is risklerinin taninmamasi ve 6zliikk haklarina erisememe gibi sebepler
ile yasal haklarin koruyucu olmadigini ifade etmislerdir. K9 ve K16 kodlu katilimcilarin

konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Koruduguna inanmiyorum. Yani hicbir sekilde korumuyor yine yasadigim
orneklerden yola ¢ikabilirim. Bir klinik de ¢alisirken bana yasal olarak verilmig
hi¢bir hakkin klinik tarafindan verilmedigini soyleyebilirim. Kazanct da ¢ok iyi
yerlerdi bunlar. Bu durumda bir sozlesme yaptim, mahkemeligim mesela ama
avukatimin “tamam bu sozlesmeyi yapmissan her sey senin istedigin gibi aslinda
burada boyle bir acik var” demesi aslinda hi¢ giivende olmadiginizi gosteriyor.

Sigortasiz ¢calistirtlabiliyorsunuz érnegin.” (K9)
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“Gergekten bir hak aramaya kalkinca da prosediirler ve siire ¢ok uzuyor ve
gergekten yipranip vazgegiyorsunuz. Zaten yipratici bir isimiz var; bunu kabul
edip biraz daha kolaylastirmalar: gerekiyor. Kolaylastirmalari lazim biraz.

Bizim yanimizda olmalari lazim.” (K16)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “saglik ¢alisan1 kapsamina alinmama”
kodudur. Katilimcilar saglik ¢alisanlarinin haklari ile alakali olarak veteriner hekimlerin
saglik calisan1 kapsamina alinmadigini belirtmislerdir. Bu anlamda beseri hekim, dis
hekimi, eczaci gibi saglik sektorii mensuplari saglik caligant kapsamina girerken veteriner
hekimlerin psikolojik ve fiziksel yipranma paylarinin géz oniine alinmadigimi belirten

katilimcilar olmustur. K4 ve K17 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“... saglik ¢calisanlarinin haklari ile alakali olarak bu ¢ok konusuluyor; yipranma
diye bir konu var. ... Dis hekimine, eczaciya kadar oldu ama veteriner hekimlere
bu uygulama olmadh. ... Gergekten yipranma oldugunu sadece psikolojik olarak
degil ki fiziksel olarak da; bu bahsettigim siddet kismini sadece bireyin bireye
degil biiyiikbasta ¢alisan bir arkadasimizi diistintin, kazaya maruz kalip hayatini
kaybeden arkadasimiz olabiliyor. Bu tip durumlar pek goz oniinde olmuyor.”

(K4)

“Zaten veteriner hekimlik saglik ¢calisani grubuna da girmedigi igin... Artik onun
ilerleyen zamanda ¢oziimlenmesini bekliyoruz,; bunu beklemekten baska bir ¢are
yok gibi. Deger gormiiyor meslek. Ama hem bu bizden kaynakli bir durum hem
de ¢evrenin belirli bir egitim diizeyinde ve sosyo ekonomik yapida olmasindan
kaynakli. Bunun i¢in belirli bir sey olmast gerekiyor, karst taraf ile hekim

arasinda bir ey olmali. ... Biraz zaman gerekir.” (K17)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “meslegi yapmay1 zorlastirmasi” kodudur.
Katilimcilar Ornegin, ila¢ takip sisteminin getirilmesini takip acisindan dogru
bulmaktadirlar. Fakat ila¢ takip sisteminin diizenli bir isleyise ve alt yapiya sahip
olmamasmin tedavi siireclerinde gecikmeler yasanmasina sebep oldugunu ifade

etmislerdir. K2 ve K5 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Yasalar var ama agwrlikli olarak Oda ama Oda’da bir sekilde belirli bir yere
kadar koruyor. Simdi yeni olusan yasalar isimizi zorlastirdr. Ozellikle ila¢ takip
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sistemleri — TARBIL — altyapis: hazirlanmadan yiiriirliige girdigi icin ¢ok sikint:
cekiyoruz. Ciinkii 15-20 dakika stirtiyor bazen ve hasta sahibi bu kadar beklemek
istemiyor. ... Siz bir eczaneye girdiginizde 5 dakika i¢inde ilaci okutuyor veriyor.
Ama bizim burada tek tek hastaligi girmemiz lazim, teshisi girmemiz lazim, ilac

girmemiz lazim ve ilaci vermemiz lazim.” (K2)

“Tabi ki formaliteler isi olan yaklasiminizi biraz zorlastiryor. Ozellikle devletle
ilgili olan birtakim formaliteler. Simdi kimse kalkip da bu her seyi kayit altina
girmesi ¢alismay1 biraz zorlastirtyor; onu yaparken bir de bununla ugrastyoruz.
Calismadan ziyade formalite ile ugrasiyoruz. ... Bu tarz zorluklarla

karsilasiyoruz.” (K3)

4.4.3 Halk Saghg ve Hayvan Refahina Yonelik Yasalarin Yeterliligi

“Calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi” temasinin son kategorisi olan “halk sagligi

ve hayvan refahina yonelik yasalarin yeterliligi” kategorisi katilimci ifadeleri

dogrultusunda; “yasalarin yetersizligi” ve “halk saglig1 yeterli” olmak lizere 2 kod ile ifade

edilmistir (Sekil 4.14).

Halk Saghg
ve Hayvan
Refahina
Yonelik
Yasalann
Yeterliligi

Halk Saghg "I"asal?n_r:_
Yeterli (2) Yetersizligi
(24)

Sekil 4.15: Halk saghgi ve hayvan refahina yonelik yasalarin yeterliligi kategorisine

ait hiyerarsik kod modeli
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Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “yasalarin yetersizligi” kodudur.

Katilimcilar halk sagligi ve hayvan refahina yonelik yasalarin yetersiz oldugunu ifade

etmislerdir. K1 ve K7 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bence yeterli degil her seyden once insanlar bilgilendirilmeliler, i¢-dis paraziti
ne oldugu, asilamanin ne oldugu, gerekiyorsa immune sistem gii¢lendiricilerin
ne oldugu, bir hayvana, bir kopege nasil yaklagsmak gerek diye kediyle-kopege.
Veya bunun disinda, insanlardan hayvanlara, hayvanlardan insanlara

bulasabilecek zoonoz dedigimiz hastaliklarin nasil gegtigini insanlara 6gretmek

lazim. (K1)

“Yeterli degil. ... Bizimle alakali olan boliimiin yetersiz olmast onu da (halk
saghgi) yetersiz kiliyor. Yani biz onun alt zeminini olusturuyoruz. Bina insa
edilecekse - bizim su an drnegin savundugumuz tek saglk diye bir sistem var. Biz
o isin temelindeyiz. Bizde o temeli oturtamazsaniz onun iizerine kuracaginiz
hi¢cbir yapr saglam olmayacaktir. Ne zoonozlari engelleyebilirsiniz, ne

pandemileri engelleyebilirsiniz ... ” (K7)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “halk saglig1 yeterli” kodudur. 2 katilimci

halk sagligi ve hayvan refahinin yeterli oldugunu ifade etmistir. K21 kodlu katilimcinin

ifadesi soyledir:

4.5.

“Halk saghigi dogru ve iyi bir sekilde yonetiliyor.” (K21)

Veteriner Hekimlik Meslegine Yaklasim

Aragtirmanin dordiincii temasi olan “veteriner hekimlik meslegine yaklasim” temasina ait

hiyerarsik kod modeli Sekil 4.15’te goriilmektedir. “Veteriner hekimlik meslegine

yaklagim” temas1 2 kategori altinda incelenmistir. Bu kategoriler; “meslegin olumlu

yanlar1” ve “meslegin olumsuz yanlaridir”.
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Sekil 4.16: Veteriner hekimlik meslegine yaklasim kategorisine ait hiyerarsik kod

modeli

45.1. Meslegin Olumlu Yanlar:

“Veteriner hekimlik meslegine yaklagim” temasinin ilk kategorisi olan “meslegin olumlu
yanlar1” kategorisi katilime1 ifadeleri dogrultusunda; “mesleki doyum” ve “maddi kazang”
olmak iizere 2 kod ile ifade edilmistir (Sekil 4.16).

Meslegin
Olumlu
Yanlan

Sekil 4.17: Meslegin olumlu yanlari kategorisine ait hiyerarsik kod modeli
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Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “mesleki doyum” kodudur.
Katilimcilar mesleklerini yaparken tedavilerinden iyi sonuglar aldiklarin1 gordiikge ve
hasta sahipleri ile olumlu iletisim kurduk¢a mesleki doyuma ulastiklarini ifade etmislerdir.
Katilimeilarin ifadeleri duyduklari mesleki doyum ve tatminin manevi boyutunun da
oldugunu distindiirmiistiir. K9 ve K21 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su

sekildedir:

“Olumlu yéonde sunu soyleyebilirim bir kere hi¢chbir giicii olmayan, hi¢bir ifade
sekli olmayan bir canli masama geldigi zaman onun acisini azaltabilecek seyler
vapip ya da iyilestirebiliyorsam bu beni ¢cok mutlu ediyor. Yani aslinda ozel bir
meslek; bir¢ok insan bunun farkinda olmasa da gergekten ¢ok ozel bir i
yapryoruz, isin manevi boyutu da ¢ok iyi; duruma gére fiyati da iyi o agidan iyi

hissediyorum.” (K9)

“Iyi yanlarindan en sevdigim kismi, kendi derdini anlatamayan canlara el
uzatabilmek, agrilarint dindirebilmek, onu gorebilmek... Bu manevi olarak ¢ok
doyuran, muazzam bir his... Bir kedi geliyor klinige ve daha kendisi bile yedigi
bir seyden dolay: zehirlendiginin farkinda degil... yalnizca act ¢ektigini biliyor.
Bu swada biz kosuyoruz yamina ve onun derdini ¢oziip hayata geri

kavusturuyoruz. Inanilmaz bir his.” (K21)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod ise “maddi kazang” kodudur. Katilimcilar
mesleki ve manevi doyumun yani1 sira maddi olarak da kazanglarinin doyum sagladigini

ifade etmislerdir. K8 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bir kere seviyorum kendi meslegimi; yardim etmek, insanlara hayvanlara
vardim etmek giizel bir sey. Onlarin tedavi olmasi, tabi maddi kazanci da 6nemli
ama maddi kazancinin disinda da bir kediyi kopegi tedavi ettigini gormek ¢ok
onemli. Kliniginizin iyi calismasi, hasta sahibi popiilasyonunun iyi olmasi, onlar

sizi manevi olarak tatmin ediyor. Mali olarak tatmin olmanizi da saghyor.” (K8)
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45.2. Meslegin Olumsuz Yanlari

“Veteriner hekimlik meslegine yaklagim” temasinin son kategorisi olan “meslegin
olumsuz yanlar1” kategorisi katilimci ifadeleri dogrultusunda; ‘“hayvan sahipleri”,

“meslege saygmin olmamasi”, “caligma kosullar1 ve psikolojik etkileri”, “yetersiz

2 (13

egitim”, “saglik calisgan1 olarak kabul gormeme”, “maddi kaygilar”, “hasta kayb1”,
“meslek i¢i alanlagmanin olmamas1” ve “mesleki hastalik ve yaralanma riskleri” olmak

tizere 9 kod ile tanimlanmustir (Sekil 4.17).

Hayvan
Sahipleri

Mesleki (11) Gahsma
Hastalik ve Kosullari ve
Yaralanma psikolojik
Riskleri (3) etkileri (7)

Meslek igi Meslege
\ERIENETT Sayginin

Olmamasi o Olmamasi
(3) Meslegin (9)

Olumsuz
Yanlari

Yetersiz Maddi
Egitim (4) Kaygilar (6)

Saglik
Calisani
Olarak Hasta Kaybi
Kabul (4)
Goérmeme

(4)

Sekil 4.18: Meslegin olumsuz yanlar1 kategorisine ait hiyerarsik kod modeli
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Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “hayvan sahipleri” kodudur.
Katilimcilar temel sorunlarindan biri olarak hasta sahiplerini gormektedirler. Hasta
sahipleri Ozellikle iletisim kurmakta zorluk c¢ektikleri hasta sahiplerinin veteriner
hekimlerin meslegini zorlastirdigini ifade etmislerdir. K15 ve K20 kodlu katilimcilarin

konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“En kotii yant hasta sahipleri diyebilirim. Hayvan gordiigiim zaman burnumun

diregi sizliyor benim, ama insan...” (K15)

“En kotii tarafi hasta sahiplerine belli seyleri aktaramiyor olmak; anlasamryor
olmak. Bence 6yle yani... Aslinda anlattigimizda karsi tarafa gegirememek... Bu

her insan i¢in boyle degil ama oldugu zaman ger¢ekten ¢ok zorlaniyoruz.” (K20)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “meslege sayginin olmamasi” kodudur.
Katilimcilar hem hayvan sahipleri tarafindan hem de Tiirkiye’deki genel algi olarak
veteriner hekimlik meslegine saygi duyulmadigini ve meslegin degersizlestirildigini ifade

etmislerdir. K4 ve K9 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Olumsuz yam da tek tiziildiigiim yani, ger¢ekten iilkemiz igin soyliiyorum, saygi
duyulmuyor olmasi. Tek tiziildiigiim yani bu. Baska bir yani yok. Onun diginda ki
her seyi tolere edilebilecek seyler.”(K4)

“Baktigimizdan su pandemi olay: bile... ilk rolde olmas: gerekenler veteriner
hekimler. Ama iste saghk c¢alisanlarini dokuzda alkislarken bizi herkes
gormezden geliyor. Tabii bunu kiskandigim i¢in séylemiyorum. Bu meslek
maalesef dalga konusu oluyor. Adamla aymi ortama geliyorsun ‘“‘veteriner
hekimim” diyorsun arkadasint gosterip “suna bir baksana ya” diyor. “bizim
Mehmet vardr bir baksana, sen ¢ozersin” diyorlar anlatabiliyor muyum? Bu

durumdayiz maalesef.” (K9)

Ayrica katilimcilar meslege saygi duyulmamasiyla birlikte “saglik calisani olarak kabul
gormediklerini” ve bu anlamda dislandiklarini ifade etmislerdir. K8 ve K9 kodlu

katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Yaklasiyorlar belki ozel isletme olmamiz sebebiyle belki de hizmet sektorii

olarak kabul gériiyor galiba saglik sektorii degil de.” (K8)
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“Saglik statiisiinde sayimiyor olmamiz biz hala Tarim Bakanligi'na baglyiz.
Mesela saglik bakanligt ile aslinda dogrudan iliskili bir is yapryoruz ama bizi
saglik sektoriine layik goremedi bir tiirlii tilke; bu isin en tiziicii yanlarindan biri.
Mesela ila¢ bulunduramiyorsaniz; mesela ila¢ kullanabiliyorum burada ama ilag

bulunduramiyorum, bunlar isimizin zor yani.” (K9)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “calisma kosullar1 ve psikolojik etkiler”

kodudur. Katilimeilar ¢alisma saatlerinin ¢ok uzun ve belirsiz oldugunu bu sebeple sosyal

hayatlarin1 olumsuz etkiledigini ifade etmislerdir. Ayrica bu siireclerin katilimeilar

psikolojik olarak yiprattigini ifade etmislerdir. K11 ve K14 kodlu katilimeilarin konu ile

ilgili ifadeleri su sekildedir:

“... ¢ok fazla isin icine girdigin zaman yipranman artyyor. Soyle soyleyeyim,
sosyal hayatim diye bir sey bir durum yok benim. Yok yani... O kadar yogun
calistyorum... Bir giin gideyim suraya, bir giin gideyim buraya falan filan; yilda
bir iki hafta, 3 hafta tatil vesaire... Mental yorgunluguma yetmiyor, ... gegen giin
gittim; bu hafta da bir 3 giin daha kafa izni yapacagim. Yetmiyor! Ama onun
vetmesi nedir? Geliyorsun klinikte, hayvan iyilestiriyorsun, mutlu oluyorsun. ...
g¢evremle sunu yapayim, bunu yapayim, bu aktivite ile mutlu olayim gibi bir sey
yok ¢ok. O yiizden devlet a¢isindan yipranma pay: biraz daha arttirilabilirv, ciddi

manada “erken yaslaniyorsun” durumu var.” (K11)

“Calisma saatleriniz ¢ok uzun; sosyal hayatiniz olmuyor maalesef. Herkes ayni
seyi soyler eger klinisyenlik yapiyorsa. ... Ben istersem burada gece 12'ye kadar
oturup ¢alisabilirim ve vaka da gelir eminim. Ben bir isverenim. Tabii ki ¢alisana
sordugunuzda belki daha baska cevap verebilir ama ekonomik olarak ben para
kazanmiyorum ama ... Global baktiginizda meslektaslarimiz ¢ok daha iyi

sartlarda yasiyorken, yanina randevusuz girilemiyorken ..." (K14)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “yetersiz egitim” kodudur. Katilimeilar

veteriner hekimlik fakiiltelerinin sayisinin ¢ok fazla oldugunu ve branslasmada bir

karmasa oldugunu ifade etmislerdir. K2 ve K7 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri

su sekildedir:
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uiniversite sayisal azaltilmali. Altyapisi  hazir  olmayan iiniversite
kurulmamali. Biz de okula giderken ultrason yoktu; alet yoktu; sadece hocalar
vardi; laboratuvar dedigimiz masalar vardi mikroskop vardi. O kadar. ...
Osrenci mezun olduktan sonra da eksikligini hissediyor ama altyapist hazir
olduktan sonra en azindan o hekimden yeteri kadar verim alinabilir. Yoksa

kapasitenin yiizde 20'si 30°u anca kullanilyyor.” (K2)

“En kotii yam aslhinda egitimle alakali. Fakiiltelerin sayisi ¢ok fazla ve ¢ok

karisik. ... Bence branslasmamiz gerekiyor.” (K7)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “meslek i¢i alanlagsmanin olmamasi”
kodudur. Katilimcilar egitimin yetersizligiyle birlikte veteriner hekimlik mesleginde bir
branslasmaya gidilmemesini meslegin olumsuz yani olarak ifade etmislerdir. Katilimcilar
beseri hekimlikte her brans igin farkli hekimlerin oldugunu ancak veteriner hekimlikte
boyle bir durum s6z konusu olmadigi icin zorluklar yasadiklarini belirtmislerdir. K8 ve

K21 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Her seyi veteriner hekimlerin bilebilecegi ile ilgili bir inams var. Her seyi
soruyorlar. Ama siz géziiniizle ilgili bir problemi ortopedi doktoruna
soramazsiniz, bir aile hekimine soramazsiniz. Ama biz her seyde ilgili bilgili
olmaya ¢aligsiyoruz. Bizden béyle bir beklenti oldugu i¢in onun boyle bir ¢evre

baskinin veteriner hekimlerin iizerinde oldugunu diistiniiyorum.” (K8)

“Meslegimin en kotii tarafi, birden fazla tiir ve irki kapsamasi. Bu olduk¢a ama
cidden oldukga zor bir is. Bir tip hekimi yalnizca insan bedeninden sorumluyken
bizler bin bir ¢esit canli ile ilgileniyoruz. Her canlinin biinyesi farkl. ...

Meslegimizde alanlasma olmadig igin yine ayni is yiikiine geliyor konu.” (K21)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “maddi kaygilar” kodudur. Katilimcilar hem
bireysel olarak hem de serbest piyasadan kaynakli maddi kaygiya diistiiklerini ifade
etmislerdir. K3, K6 ve K19 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Ama onun disinda tabii ki ¢ok klinik var; ¢ok rekabet var; ¢ok fiyat farklihig
var. Basit ilaclarda bile fiyat farkhiliklar: var. Isin “ticari rekabeti” giizel degil
ama bunu ticari anlamda diigiinerek soyliiyorum size. Bir yerde 1000 liraya

yvapilan bir iglem bagka bir yerde 300 liraya yapilmamali.” (K3)
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“... odemeler mesela; kira zamani; maas zamani. Bu is yiikiiniin haricinde bir de

boyle bir farkli kaygilar da olusuyor.” (K6)

“Keske bu kadar pahali olmasaydi ... Bizim meslegimizde ozellikle neredeyse hig
Tiirk iiriinii yok, hepsi yabanci,; rontgen cihazlarimin gercekten fiyatlart ¢ok
yiiksek. Ve biz de bunun karsiliginda maalesef hasta sahibinden yiiksek rakamlar
almak zorunda kaliyoruz. Bu olmasaydi eminim benim yart yariya daha az

olacakti anlasamadigim insan sayisi.” (K19)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “hasta kaybi” kodudur. Katilimcilar her
vakada basariy1 yakalayamadiklarini bu sebeple kayiplar yasanabildigini belirtmiglerdir.
Katilimcilar kayiplar yasamay1 meslegin olumsuz bir yonii olarak ifade etmislerdir. K8 ve

K25 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Her vakada basarili olamiyorsunuz. Basarili olamadiginiz vakalar sizi bir
sekilde diger siireglerde birazcik yipratiyor. O sekilde bazi olumsuzluklart var.
Birazcik tiiketiyor evet birazcik insanlarin baskisi da var; béyle oldu oldu,

olmad, iyilesti, iyilesmedi insan hekimligindeki tavirlar bizde olmuyor. Biz de

birazcik daha baski kuruyorlar.” (K8)
“Ne kadar ugrassak da hastamizi kaybetmek gergekten ¢ok yipratici.” (K25)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “mesleki hastalik ve yaralanma riskleri”
kodudur. Katilimcilar zoonoz hastaliklari, mesleki yaralanmalar1t meslegin riskli alanlar

olarak tanimlamaktadirlar. K4 ve K9 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su

sekildedir:

“Evet, kesinlikle bunlar hep goz ardi ediliyor. Bir kiigticiik kedinin bile ne kadar
zarar verebilecegini diisiinmiiyorlar. Ve zoonoz hastalik var. Bunlar ¢ok géz ardi
ediliyor. Ornegin corona ile ilgili de bizim iiniversiteden bircok calisma yapildi.

Biz koronaviriisii kedilerde yillardir calisiyoruz. Ugrastigimiz bir vaka.” (K4)

“Isin en zor kismi bu ve hice sayiliyorsunuz; buna cok iiziiliiyorum. Bu meslekte

tirmalaniyoruz 1sirtliyoruz, hastalaniyoruz, bize de bulasiyor. Bunlar isimin

olumsuz tarafi.” (K9)
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Sekil 4.19: Katihmcilara gore veteriner hekimlik meslegine yaklasim temasi
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Veteriner hekimlik meslegine yaklasim ile ilgili katilimc1 goriislerini katilimer bazh
inceledigimizde sekil 4.19°da gorildiigii iizere katilimcilar farkli noktalarda farkli
yogunluklarda yorumlarda bulunmuslardir. Farkli katilimeilarin farkli noktalarda
yogunlastiklari noktalar biiyiikliikleri ve renk degisimleri ile goriilmektedir. Sekil 4.19°da
goriildigii tizere K9, K11 ve K18 kodlu katilimeilar mesleki doyum, K7, K9 ve K14 kodlu
katilimcilar meslege sayginin olmamasi, K11 kodlu katilimci c¢alisma kosullar1 ve
psikolojik etkiler, K3 kodlu katilimci yetersiz egitim ve maddi kaygilar ve K9 kodlu
katilimc1 saglik calisan1 olarak kabul gormeme kodlart ile ilgili yogun goriislerde

bulunmustur.

4.6. Veteriner Hekimlerin Gozlemleri

Arastirmanin son temasi olan “veteriner hekimlerin gozlemleri” temasina ait hiyerarsik
kod modeli Sekil 4.18’de goriilmektedir. Veteriner hekimlerin gézlemleri temasi 5
kategori altinda incelenmistir. Bu kategoriler su sekildedir; “gdzlemlenen olaylar”, ,
“gozlemlenen olaylar karsisinda veteriner hekimin tutumu”, “gdzlemlenen olaylar

bildirmeye yonelik tutum”, “gdzlemlenen olaylara iliskin yasal yollara bagvurmama

sebepleri” ve “HDM’lere yonelik veteriner hekimlerin gozlemleri”.

117



Gozlemlenen
Olaylara iliskin
Yasal Yollara

Gozlemlenenen
Olaylar

Hayvan Destekli
Midahalelere
Yonelik
Veteriner

Basvurmama
Sebepleri

Hekimlerin
Veteriner Gozlemleri

Hekimlerin
Gozlemleri

Gozle mlenen
GoOzlemlenen Olaylar
Olaylan Karsisinda
Bildirmeye Veteriner
Yonelik Tutum Hekimin
Tutumu

Sekil 4. 20: Veteriner hekimlerin gozlemleri temasina ait hiyerarsik kod modeli

4.6.1. Gozlemlenen Olaylar

“Veteriner hekimlerin gozlemleri” temasinin ilk kategorisi olan “gdzlemlenen olaylar”
kategorisi katilimer ifadeleri dogrultusunda; “aile i¢i fiziksel siddet ve yaralama”, “yasa
dis1 uygulamalara yonelme”, “faili mechul siddet”, “hayvana yonelik tecaviiz-zoofili”,
“hayvan sahibi ile hayvan arasindaki benzerlik”, “sokak hayvanlarina yonelik siddet”,
“hayvan sahibi tarafindan hayvan doviistiirme”, “trafik kazas1”, “istif¢ilik”, “yasa dis1
tiretim”, “fazla ilag¢ kullandirma” ve “maddi sebepler ile hayvana bakim verememe” olmak

iizere 12 kod ile tanimlanmistir.
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Veteriner hekimler tedavi ve bakim verme siireclerinde bir¢ok olay ve sorun ile karsi
karstya kalmaktadir. Veteriner hekimler herhangi bir yetkileri olmadigindan karsilastiklar

olaylara miidahalede bulunamadiklarini dile getirmistir (Grafik 4.4).

Aile ici Fiziksel Siddet ve Yaralama
Yasa Dis1 Uygulamalara Yonelme
Faili Mechul Siddet
Hayvana Yinelik Tecaviiz-Zoofili
Hayvan Sahibi ile Hayvan Arasindaki Benzerlik
Sokak Hayvanlarna Yonelik Siddet
Hayvan Sahibi Tarafindan Hayvan Déviis tiirme
Trafik Kazas1
istifeilik
Yasa Dis1 Uretim
Fazla ila¢ Kullandirma
Maddi Sebepler ile Hayvana Bakim Verememe

Grafik 4.4: Veteriner hekimlerin gozlemledigi olaylar

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “aile i¢i fiziksel siddet ve yaralama”
kodudur. Veteriner hekimler bir¢ok olay ile karsi karsiya kalmaktadir. Bunlardan biri de
fiziksel siddet ve yaralamadir. Aile i¢i fiziksel siddet ve yaralama kodu ile ilgili olarak K1
ve K10 kodlu katilimcilarin ifadeleri soyledir:

“Bir tane pitbull melezi bir irk képek vardi. Bir beyefendi elinde geldi, dedi “ben
bunun kuyrugunu, kulagini kestirmek istivorum”. Yani “kuyruk kulak kesmeye,
bunu yapmaya yasal olarak, insani olarak da hakkimiz yok. Biz bunu yapamayiz.
Siz de bunu yaptirmamalisiniz.” diye de anlattik. Ondan sonra gitti kendi. Eger
kulaginda kuyrugunda bir yara varsa ve kesilmesi gerekiyorsa o zaman kesilir
diye aciklamistik. Gitti beyefendi, gitti, kopegin kulagini kesti, geri getirdi. “Bak

bunun kulaga kétii bunu kesmek zorundasiniz” dedi ve biz tabii sevk ettik.” (K1)

“Kopegin bir tanesinin ayagi kirilmisti. Nasil oldugu bir tiirlii soylenmemisti.

Sonra, hayvant bandaji aldik; ayagini diizelttik. Sonra bir daha kirildr. “yok siz
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yapamadimiz” falan dendi... Diyorum “imkant yok, béyle bir sey yok”. Ispat
edemiyoruz... Ondan birkag¢ ay sonra o adam megerse kopegini igyerinde
doviiyormug. Hatta havalara firlatiyormus. En nihayetinde alttaki komsular
ctkmuiglar, iizerine yiiriimiisler. Adama “ne yapiyorsun?” Falan demisler. Sonra,
bana soylediler... Olay ondan sonra zaten netlesti. Sonra kopegi baska yere

verdiler. Bag edemediler ¢iinkii. Ugrasamadilar.” (K10)

Veteriner hekimler, sahibi tarafindan hayvana uygulanan siddetin aile i¢i insanlar arasinda
olabildigini bunu goézlemleyebildiklerini de belirtmistir. Bu dogrultuda bir hayvanin
kligine gelmesinin aile i¢i siddet dongiilerini de goriiniir kilabilecegi kanisi olugmustur.

Bu dogrultuda K1 ve K9 kodlu katilimcilarin ifadeleri su sekildedir;

Mesela, yeni bir aile terrier ki 0 numara bir maltese almis. Bize gelip dediler
ki “biz bunu diin aldik diin ¢ok hareketliydi bugiin iyi degil bugiin ¢ok kotii”.
Baktik, ettik. Baktik, bir hastaligi var mi yok mu, hi¢bir sey yok. Sonra ben karin
boslugunda bir kirmizilik fark ettim. Sonra tiras ettik; rontgen c¢ektik, gerekli
tahlilleri yaptik. Darbe aldigimi fark ettik; iste biz yapmadik, siz yapmadiniz en
sonunda evin kiigiik cocugunun yaptigi ortaya ¢ikti. Képegin bir¢ok kez karnina
tekme atmis. Ne yazik ki o kopegi kaybettik acgikcasi. Tabii ki soyledik aileye
durumu. A¢ik ve net olmak zorundayiz. Fakat ailenin tepkisi hos olmadi bizim
acimizdan; baba vurdu ¢ocuga. Oyle yapilmamasi gerekiyordu. Onun yerine bir
psikologa gotiirmiis olsalar ya da farkl bir tepki vermis olsalar belki daha farkh
olurdu. Basiniza bu tarzdaki seyler geldi. Bunun daha farkli modelleri de
basimiza geliyor. (K1)

Bir ¢ift var, yeni evliler. Sanirum bir aldatma durumu oluyor galiba; basiliyorlar
- yani bayan basiliyor. Tabi arada da kopek var. Kopek de kadini ¢ok sevdigi icin
onu korumak adina oniine gegiyor. Adam biitiin sinirini kopekten ¢ikariyor ve
biitiin bacaklarimi kirtyor béyle bir mevzu yasamistik. Bu sonradan ¢ikti tabi;
mahkeme durumuna gitti ¢iinkii durum. Bizde o zaman 6grendik tabi detaylarini.

Maalesef o durumda bayan getirmisti mesela. (K9)
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K7 kodlu katilimcinin ifadesine gore veteriner hekimler siddeti yakindan gozlemlemekte
ancak bu siddet durumu karsisinda bir ispata gidememektedir. Veteriner hekimler hayvana

yonelik siddet suclar1 karsisinda caresiz kalabildigi anlagilmistir.

“Mesela su séyleniyor “kapiya sikisti-kaprya stkisti ayagi kirildr”. Bu noktalarda
biz hep soyle yaklasiyoruz, “Eger yalnmiz kaliyorsa, siirekli basina bir sey
geliyorsa isterseniz bakabilecek baskalarini bulabiliriz” gibi; onu bir sekilde
kurtarmanin yollarint deniyoruz ama yasal anlamda bu islerin sorusturulmasi
anlaminda bizim elimizin biraz rahatlatiimasi gerekiyor. Benim icime sinmeyen
bir hasta sahibini aslinda ihbar edebilmem gerekiyor. Onunla ilgili yapilan

seyleri de gormem gerekiyor.” (K7)

Katilimeilar tarafindan ifade edilen diger kod “yasadis1 uygulamalara yonelme” kodudur.
Katilimecilar 6zellikle yasadist uygulama yaptirmak isteyen hayvan sahipleri ile
karsilagmaktadir. Hayvan sahipleri bu gibi durumlarda hekimlerden patolojik sorun harici
bir uygulama yapamayacaklarini duyduklarinda ters bir tepki ile karsilastiklarin
belirtmislerdir Hayvan sahiplerinin bu uygulamalari merdiven alt1 diye tabir edilen higbir
bilgisi ve belgesi olmayan kisilere yaptirtmas1 hayvanlara zarar vermektedir. Zarar géren
hayvanlar tekrar veteriner hekime tedavi amaglh getirilmekte ve veteriner hekim tarafindan
yalnmizca tedavi siireci yiiriitiilmektedir. Hayvan sahiplerinin bu uygulamalar1 yaptirmak
adina evcil hayvanlara zarar vermesi veteriner hekimler tarafindan gézlemlenmektedir.

K6 ve K18 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bizim klinik de bu islem uygulanmiyor dediginde adam sokaga gidiyor. Sokakta
merdiven alti iste, asepsi antisepsi sartlarina uyumadan hayvana belki aci
cektirerek sonrasinda mikroplu bir sekilde geliyor. Zaten bize mikrop kapmig
sekilde geliyor bize; “bu yasadist” diyorum “bulacaginiz kisi onemli bulacaginiz
kisinin ne kullandigina dikkat edin” diye uyariyorum. Belki adam onu
yaptiracak. Ciinkii “sonrasinda antibiyotik mutlaka kullansin” diyorum genel
anestezi soyleyemiyorum ¢iinkii o daha da tehlikeli ya da. Aslinda o narkotik
ilaca o kisi nasil ulasiyor bu bizi asiyor. Hadi var diyelim oyle birka¢ kisi
duyuyoruz var. Ondan sonrasinda bari hayvan aci ¢ekmesin diye antibiyotikleri

kullanmasina oneriyoruz.” (K6)
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“Herif kesti bana getirdi zaten. Herif kesmis - kulagini kesmis. Beyaz bir pitbull'u
var. Kesmig kulagini manyak gibi kanvyor etraf. Yapsan ayri bir dert, yapmasam
ayrt bir dert. Pardon, o da kesmemis, kesiyorum diyen bir petshopa
gotiirmiis.  Simdi hatirladim. Adamlar kesmisler. Iltihap hep, ¢ok pis bir
durumdaydi. Hayvani iyilik olsun diye aldik; dikisini tekrar diizelttik. Hani, sekil
verdik ama dedim “Allah belani versin” dedim o adama. Petshop¢u diye geginen
birisi... Kulak o kadar hassas bir alan ki oradaki kanamayt durduramazsin yani
dikis atmadigin siirece. Dikigi nasil atacaksin oyle bir egitimin yoksa? Yani
oradan kabataslak 2-3 tane dikis atmis, dyle birakmis hayvani. Adam kostura
kostura geldi buraya “abi yardim et” diyerek. Bayag sektirdim (kiifiir) burada
soyleyemedigim pek ¢ok seyi séyledim. Biraz agresifim ben. Surf egonu tatmin
edebilmek icin hayvamin kulagimi veya kuyrugunu kesmek ne demek yani?
Hayvanin dogasi ile oynuyorsun. Tehdit edilen veteriner hekimler de oluyor.

Belki korkup yapan bile vardir yani.” (K18)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “faili mec¢hul siddet” kodudur. Katilimcilar
sokakta bulunan, igilincli sahislar tarafindan siddete maruz kalan hayvanlar1 tedavi
ettikleri, ancak hayvanin maruz kaldig1 siddetin kimin tarafindan yapildigini
bilmediklerini belirtmislerdir. Siddet hayvan sahibi tarafindan yapilsa bile hayvan
sahipleri siddet wuyguladiklarimi = sOylemedikleri igin  faili mechul olarak
degerlendirilmektedir. K8 ve K18 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su
sekildedir:

“Hayvan sahibi siddet uyguluyorsa bize o sekilde soylemiyor ya da biz 6yle bir
seyle karsilasmadik simdiye kadar. Ama disarida tekmelendigini soyleyip ya
daha farkli durumlara maruz kaldigini séyleyip evet gelenler ¢ok nadir de olsa

oluyor.” (K8)

“Bir tane pitbullumuz vardi. Bizim de ¢ikma donemlerimizdi. Gece nébetindeyiz,
gercekten sevecen bir ¢ocuktu; sahibi Amerika’daydi; bir haftaligina mi iki
haftaligina m1, 6yle bir siire igin gitmisti. Hayvamin mahalledeki ¢ocuklar -
gengler diyeyim veya c¢ocuk diyeyim hayvamin agzina maytap koyuyorlar;

maytabi patlatiyyorlar. Ve gece A. beni aradi hiingtir hiingiir agliyor, ben kostura
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kostura adamin - Pendik tarafindaydi Pendik’e gittim; hayvant aldim; agzi yiizii
darmadagin olmus... Gormeniz lazimdi; onu aldim kostura kostura klinige
getirdim. Gece operasyona bagsladik a.'vla. Yani sadece biz degil, patronlar: da
geldi; kiiciik bir operasyon degildi. Her tarafi dagilmisti. Diistiniin, agzinizda 10
tane maytabin patlamasini diistiniin... Sokmuglar hayvanin agzina... Bu insanlik
dis1 bir sey... Sahibi de gercekten bu igin tistiine diistii. Hayvan o giin 6ldii zaten,
sabah 4-5 gibi kaybettik hayvani. Sahibi mahkemede sonuna kadar gitti, iistiine
diistii ve mahkemeyi kazandi. Bu sadece psikolojik olarak bir mutluluk veriyor
ama ¢ok kotii bir duyguydu sizin onu gormeniz lazimdi. Aglaya aglaya hep
birlikte operasyon yaptik o giin. Biitiin o anki herkesin agladigini diigiiniin... Bu
acayip bir duygu. Hayvanin beynini tekrar iceri sokmaya ¢alistyorduk. Yani ¢ok
acayip bir seydi. Cok agirdi.” (K18)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod ‘“sokak hayvanlarina yonelik siddet”
kodudur. Katilimcilar faili mechul siddet koduyla birlikte sokak hayvanlarina yonelik
siddet kodundan da bahsetmislerdir. Katilimcilar sokak hayvanlarina yonelik siddet
vakalarini da gézlemlemektedirler. K1 ve K9 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri

su sekildedir:

“Neredeyse tamami sokakta bulunanlar. Uciincii sahislar tarafindan getiriliyor.

“Ben uyguladim” diyerek getiren olmuyor.” (K1)

“Eger sokak hayvani ise aktivistler var sokak hayvanlariyla ilgilenen onlar

getiriyor. Genelde zaten sokak hayvanlart ile alakali sorunlar yasaniyor.” (K9)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “trafik kazas1” kodudur. Katilimcilar trafik
kazas1 gec¢irmis hayvanlari da tedavi ettiklerini ve bu olayr gdzlemlediklerini ifade

etmislerdir. K12 kodlu katilimcinin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Trafik kazalart olabiliyor. Burada oturan bir vatandasimiz burada araba

carpmis kediye kagmus, getirdi sag olsun. Tedavisini yaptik. Bu durumlarda

ticretsiz yapmak isteriz ama hi¢bir klinigin devletle baglantisi olmadigi igin... En

azindan masraflarimizin ¢ikmasi lazim... Bu konuda, ticret konusunda yardimci

oluyoruz. Cocugun tedavisini burada yaptik. Iyilestirdik, sahiplendirdik.

Bunlarla karsilasiyoruz. Tabi dayakla veya siddet vakasi ile karsilagsmadik ama
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1-2 trafik kazamiz geldi. Bir sekilde goriiyorlar herhalde, araba ¢carpti diye
getiriyorlar. Cok “ben bu ¢ocuga carptim, tedavisini yapalim” diye getiren

olmadi.” (K12)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “hayvana yonelik tecaviiz-zoofili”” kodudur.
Katilimcilar hayvanlara yonelik tecaviiz vakalar ile karsilastiklarini ifade etmislerdir.
Veteriner hekimler tecaviize ugrayan hayvanlarin psikolojisini diizeltmek ve iyilestirmek
icin ellerinden geleni yaptiklarini belirtmistir. Tecaviize ugramis hayvanlar genellikle
sokakta terkedilmis, disarida bulunmus olduklarindan yine faili meghul olarak kalmakta
ve veteriner hekimler tarafindan gézlemlenmektedir. K1 ve K15 kodlu katilimcilarin konu

ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Daha once tecaviiz vakasi geldi; bir¢ok kez geldi. Basimiza geliyor, aliyoruz,
elimizden ne geliyorsa yapiyoruz iyilestirmek igin, psikolojisini diizeltmek igin
sicak davraniyoruz; siirekli ona ayri ilgi gostermeye ¢alistyor, olabildigince

durumu diizeltmeye ¢alisiyoruz.” (K1)

“Soyle ki, genelde tecaviiz vakalarini ¢ok goriiyoruz, o da sokaktan terkedilmis,
disarida bulunmus. Ev icindeki siddet ile ilgili ¢cok bilgimiz var mi bilemiyorum.
Karsimizdaki bir ¢ocuk degil ki size gelip anlatsin. Ama onun yamndaki - ¢tinkii
ben davranis hastasi da alryyorum, daha az alyyorum, hocamla bunlart ¢ok uzun
vil ¢calistim ama... orada hastanin durumunu sahibi ile konustugunuz zaman bile

tahmin edebiliyoruz ama net bir sey bilmemiz miimkiin degil tabi ki.” (K15)

K18 kodlu katilime1 ise zoofili ile ilgili yasadig: bir olay1 su sekilde aktarmaktadir:

“Yani ¢ok kafamzin alamayacagi noktalarda cinsel egilimler normalmis gibi
goziikiiyor. Yani normal karsiliyor adam; esekle affedersiniz birlikte olmay
normal karsilyyor ve diyor ki “yapmayan erkek sayilmiyor” diyor. “sen manyak
misin ya?!” Dedim “nasil yapmayan erkek sayilmiyor”. Boyle bir mantik mi
var? Mantigim almadi o anda. Tepem atti. Herife anlatmaya ¢alistyorum; béyle
bir sey mi var? Ama adam o kadar sey yapmis ki, oyle bir monte edilmis ki bu
fikir beynine, oyle bir oriimceklenmis ki, onu degistiremiyorsun. “normal” diyor,

“abi” diyor. “biz de” diyor “babam da yapmistir, dedem de yapmistir, ben de
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yaptum.” Diyor. “éyle bir sey yok!” Dedim. “bu normal degil” dedim. ‘“sen
¢ocuguna bunu ogretme” dedim. Bu normal degil.” (K18)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “hayvan sahibi ile hayvan arasindaki

benzerlik” kodudur. Katilimcilar hayvanlarin biiyiik oranda hem fizyolojik olarak hem

psikolojik olarak sahiplerine benzediklerini belirtmislerdir. Katilimeilar 6rnegin hayvan

sahibinin sahip oldugu bir fizyolojik hastaligi sahip olduklar1 hayvanlarda da

gozlemlediklerini ifade etmislerdir. K11 ve K13 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili

ifadeleri su sekildedir:

“Birebir aynist oluyor. Béyle bakiyorsun karsidan... Ben direkt hasta sahibini
tamyabiliyorum o sekilde. Hayvan sahibinin karakteri hayvanin hareketlerinden
birebir anlasilabiliyor. O hayvan sahibinin karakterini ben biliyorum hayvana
vaklastigimda. Birkag sevdigimde, bag kurdugumda, oynadigimda, ettigimde
sahibine nasil yaklasmam gerektigini de oradan anliyorum, ¢oziiyorum. Isin asil
ince boyutu da oradan geliyor. Hayvana nasil davraniyorsam sahibine de o
sekilde davraniyorum. Kopeklerde bu daha c¢ok oluyor. Kedilerde biraz

’

anlasilmasi daha zor ama kedilerde de yavrudan beri bakiyorsa netlesiyor.’

(K11)

“Kendi kedilerimden biliyorum - ¢ocuklarda ebeveynin aynasidir derler ya ayni
sekilde hayvanlarda o6yle. Ciinkii kedilerde de anksiyete ve benzeri seyler
olabiliyor. Bunlar iginde - Bence genelinde o ailenin yansimasi oluyorlar;
huzursuzlugu Bile alwyorlar. Yani bizim kedilerimiz mesela - bunu herkese
soyliiyorum ama - ¢ok uysallar ve hi¢hir sekilde saldirmazlar, hi¢ kimseye
saldirmazlar; gayet Sosyaldirler. Bu ozelliklerinin annem ve babamdan

kaynaklandigini diistiniiyorum.” (K13)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod yasa dis1 iiretim” kodudur. Katilimeilar

kisiler tarafindan yasakli irklarin beslendigini ve yasa disi bir sekilde iiretiminin

yapildigini gozlemlemektedir. K10 ve K25 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su
sekildedir:

“Kendi bir kopegimi o sekilde kaybettim mesela. Pitbullari salmislar sokakta,
her aksam bir tane sokak kopegini ldiirtiiyorlardi. Tabii bunu gerekli mercilere,
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biz kendimiz yapamuiyoruz ama onunla ilgili kisileri araya sokarak, o adamlarin
evlerini bastirip, kaldirdik mesela buradan. Yasal yollarla, polisler evierine
baskin yapti. Pitbull yetistirdikleri goriildii ve sabahina apar topar kagip gittiler.
Bu bolgeye yerlesmislerdi. Geceleri ¢ikiyorlardi piyasaya kopeklerle birlikte.
Kamera kayitlar falan hepsi vardr.” (K10)

“Uretimhaneden kacan bir kedi ile karsilastim. Genel durumunu toparlamak

aylarimizi alabiliyor.” (K25)

Katilimeilar tarafindan ifade edilen diger kod ‘“hayvan sahibi tarafindan hayvan
doniistiirme” kodudur. Veteriner hekimler sahipleri tarafindan yasak irkli hayvanlarin
beslendigini  ve  doviistiriildiigiine tanik  olduklarin1  ancak bu  durumu
kanitlayamadiklarimi ifade etmistir. K16 ve K20 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili
ifadeleri su sekildedir:

“Pitbull doviistiiriip, ciddi maddi kaywpl yaralar olusturup, kendi sahibi
tarafindan getirilip, bu sekilde bulduk deniliyor.” (K16)

“Kanitlayamazsiniz onu. Ama belli yani bir hasta 2-3 ay icerisinde 2-3 kez
‘kavga etti’ vakasi ile geliyorsa, déviistiiriiyordur kopegini veya saliyordur

doviigsmesini izliyordur.” (K20)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “istif¢ilik” kodudur. Veteriner hekimlerin
gbzlemledigi hayvan biriktiren insanlardir. K10 ve K18 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili

ifadeleri su sekildedir:

“Bayan vardi, en biiyiik problemi hayvanlarina araba ¢arpmasindan korkuyor.
100 tane kedisi var. “Manyak misin sen? Dedim. “biriktirme hastaligin” var
senin diyorum... Tam bir istif¢i... Ondan sonra ortaya ¢ikti zaten. Sen neyi
kurtarabileceksin? “ben kurtaririm, ben kurtariciyim, ben melegim” moduna
giriyor o kendince. Araba ¢arpmayacak diye sana séyliiyor ama kendisini de

yiiceltiyor “ben melegim’ hesabi. Kuslari da kurtar, hepsi canli.” (K10)

“Bebek’te arazisi var. Bir¢ok kediyi yigmis oraya. Kapali alanlarda falan
kapatmig oyle. Bir tane de ev tutmus. 40-50 tane kedi yasiyor. Bolmeler
yaptirmis kapali. Deli yani. Anlatamiyorum.” (K18)
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K18 kodlu katilimci tarafindan ifade edilen diger kod “fazla ila¢ kullandirma” kodudur.

Katilimcinin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Ornegin esimin bir sapig1 var ... pesini birakmiyor. Bakmak istemiyor; tedavi
etmek istemiyor kedisini. Ciinkii kadin kedisini devamli alip antibiyotik
vurdurmak istiyor. Bebek’te arazisi var. Bir¢ok kediyi yigmis oraya. Kapali
alanlarda falan kapatmis éyle. Bir tane de ev tutmus. 40-50 tane kedi yasiyor.
Bolmeler yaptirmis kapali. Deli yani. Anlatamiyorum. Bakmak istemiyoruz.
Esimin daha once ¢alistigi veteriner hastanesine 4 kere falan polis ¢cagirdik. Artik
kadin degil zaten elemanlart geliyor. 10-15 tane de elemani var yaninda
calistirdigi. Bu farkl bir sey. Cok farklr bir sey yani. Bir de kediye dokunamiyor
zaten kadin, kedi alerjisi var. Yani boyle bir enteresan bir sey. Artik takinti haline
getirmis. Aslinda bunu kadina anlatryorum, ben bu kadar bu kediye daha fazla
antibiyotik yapamayiz, yapmayiz diyorum. Aliyor baska veterinere gotiiriiyor.

Atryorum adam bir ast 250 lira diyor hop 250 liraya yaptiriyor, bitiyor.” (K18)

K1 kodlu katilimei tarafindan ifade edilen son kod ise “maddi sebepler ile hayvana bakim

verememe” kodudur. Katilimcinin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bayan almus, yaklasik 10 sene once falan, bakamamuis. Benim ailem de pet isiyle
ugrasiyor. Geldi bize, dedi “ben bunun giderlerini karsilayamryorum, i¢ parazit
dis parazitini yaptiramiyorum, yani képege mama dahi alamryorum”. Gerekli
bakimi veremiyorsaniz karsilayacak birine vermeniz gerekiyor ¢ilinkii onun bir
beklentisi var, bakim sartlari var;, mamast var; asilart var. Bunlar: birinin
karsilamast lazim ... bu klinikte ¢alisirken iki defa geldi basimiza. Birini bir
arkadasimiz aldi, digerini diger arkadasimiz aldi. Ekonomik durumlart

gercekten miisait degilse ... Bir sekilde destek veriyorsun...”

4.6.2. Gozlemlenen Olaylar Karsisinda Veteriner Hekimin Tutumu

“Veteriner hekimlerin gdzlemleri” temasinin ikinci kategorisi olan “goézlemlenen olaylar
karsisinda veteriner hekimin tutumu” kategorisi katilimci ifadeleri dogrultusunda; “yasa

dis1 uygulamalar1 reddetme”, “eylemsiz kalma”, “s6zIii uyarida bulunma”, “yasal yollara
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basvurma”, “hayvana sahip ¢ikma” ve “kaba kuvvet ile ¢6zmeye ¢alisma” olmak {izere 6

kod ile tanimlanmustir (Grafik 4.5).

Yasa Dis1 Uygulamalan Reddetme
Eylemsiz Kalma

Sozii Uyanda Bulunma

Yasal Yollara Basvurma

Hayvana Sahip Cikma

Kaba Kuvvet ile Cozmeye Caliyma

30

Grafik 4.5: Gozlemlenen olaylar karsisinda veteriner hekimin tutumu

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “yasa dis1 uygulamalar1 reddetme”
kodudur. Katilimeilar yasa disi uygulama talebinde bulunan hayvan sahiplerini
bilgilendirme yaparak veya dogrudan reddettiklerini ifade etmislerdir. K1 ve K9 kodlu

katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Tabii ki geliyorlar. Simdi soyle, kuyruk kesme, kulak kesme, bu tarz bir bir¢ok
vaka bize geliyor. Ama bir sey yapmiyoruz. Bagira ¢agira anlatmanin bir faydast
olmayacag: i¢cin anlatiyoruz sakince; “kulak keserseniz hayvan bu sekilde
psikolojik bir sitkinti yasar, kuyrugunu keserseniz duygularimi tam anlatamaz
kendini eksik hisseder” anlatryoruz, anlatiyoruz... Biz elimizden geldigince

anlatiyoruz ve bu tarzdaki iglemleri onermiyoruz.” (K1)

“Onlarda da ¢ok netim, sadece etik olan seyleri yapiyorum ve bununla ilgili de
hasta sahiplerine de bir canlandirma yapiyorum. Genelde ¢ok israr ederse “yani
siz diistintin, biri sizin kulaginizi keserse ya da elinizden bir parca kesmek isterse
siz ne hissedersiniz?” Diyorum. Sonug¢ta onun da bir psikolojisi var o canlilarin
hepsinin bir psikolojisi var; bitkinin de ayni sekilde. Biraz buradan girip bir

seyler anlatmaya ¢alistyorum.” (K9)
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Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “eylemsiz kalma” kodudur. Katilimcilar
gozlemledikleri olaylar karsisinda bazen eylemsiz kaldiklarimi ifade etmislerdir. Bu
durumu mevzuat ve kanunlara baglamaktadirlar. Tirkiye’de hem ispat etmenin zor
oldugunu hem de gozlemledikleri yasal olmayan olaylar1 bildirebilecekleri bir kurum
olmadigini ifade etmislerdir. K18 ve K20 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su

sekildedir:

“Ilce tarim, onlarin da yapabilecegi cok fazla bir sey yok. Ararsaniz polis geliyor
sonra kapinizdan gidiyor. Cok siddet magduru olan bir hayvani korumak adina

sikayette bulunabileceginiz bir alan yok ¢tinkii sonra tehditler baglyor.” (K18)

“Yok. Biz zaten tarim ve orman bakanligina baglyiz. Nasil ¢alismasi gerektigini
¢ok bilmeyen bir bakanlik bence. Ben oyle goriiyorum. Bizim sektoriimiizden
bahsediyorum ¢iinkii saglik alaninda biz veteriner hekimler variz sadece. Ama
tarim ve orman bakanligimin saghk alaninda bir yam yok. O agidan sikayet
edebilecegimiz merci orasi oldugu i¢in oradan da geri doniisler ¢ok iyi

olmuyor.” (K20)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “sozlii uyarida bulunma” kodudur.
Katilimeilar karsilastiklar: olaylar karsisinda hayvan sahiplerine veya hayvanlar1 bulan
kisilere sozlii uyarilarda bulunduklarini ifade etmislerdir. K17 kodlu katilimcinin konu ile

ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Eger belirli bir egitim diizeyinde ise bunu biraz olsun anlamlandirabiliyorlar.
Ama kalip bir ifade ile geldiklerinde sadece bir zaman kaybi bizim anlattiklarimiz
clinkii onu yapacak. Oyle veya boyle... Yapan yerler var burada veya il disinda.
O bunu Hedef belirlemigse ona ulasiyor. Bizim sadece zaman kaybi “bakin dogru
degil” diye anlatmamiz. Bunun gibi seyler, 5199 vesaire, bir anlam ifade

etmiyor... Geliyorlar sonra kulagini kesip.” (K17)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “yasal yollara bagvurma” kodudur.
Katilimcilar gézlemledikleri yasa dist ve siddet olaylar1 karsisinda polislerle irtibata
gectiklerini ve yasal yollara basvurduklarini belirtmiglerdir. K10 ve K11 kodlu

katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:
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“Tabii bunu gerekli mercilere, biz kendimiz yapamiyoruz ama onunla ilgili
kisileri araya sokarak, o adamlarin evilerini bastirip, kaldirdik mesela buradan.
Yasal yollarla, polisler evlerine baskin yapti. Pitbull yetistirdikleri goriildii ve
sabahina apar topar kagip gittiler. Bu bélgeye yerlesmislerdi. Geceleri
¢itkiyorlardl piyasaya kopeklerle birlikte. Kamera kayitlart falan hepsi vardi.”
(K10)

“Tek yaptiklar: bizim hocalarin baskisiyla o képegi o adamdan almak oldu. Tek
vaptiklart bu oldu... Herhangi bir ceza vesaire olmadi. Polis zoruyla alindi, yoksa
soyle soyleyeyim, onun bir su an yasa a¢igi var. Su anda alamiyorsunuz; kedisi
de kopegi de o kiginin malidir, dokunamazsin. Miimkiin degil dokunamazsin yani;
evinin bahgesinde birakmuis olsun ag¢ olsun, susuz olsun, o hayvani gidip oradan

alamiyorsun.” (K11)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod ‘“hayvana sahip ¢ikma” kodudur.

Katilimcilar gozlemledikleri olaylar karsisinda bazen hayvani geri vermediklerini ve

calisma ortamlarinda bakimlarina devam ettiklerini ifade etmislerdir. K15 kodlu katilimci1

yasadig1 olaylar1 su sekilde aktarmaktadir:

“Ben fakiiltedeyken gelmisti oyle bir hasta. Orada daha devlet doktoru
oldugumuz i¢in elimiz kuvvetli. Ben kdpegi direkt almistim. Aslinda boyle bir
hakkim-béyle bir yetkim yok ama ben hayvani aldim, hasta sahibini de kovaladim
gitti. Bir de astim krizi i¢in gelen bir kopek vardi mesela. Sahibi astim krizi
geciriyordu. Kopegini otanaziye getirmis. Sebep ama sebebe de bakin; ¢ok
vaslymis astim krizi varmig eger aniden é6liirse bu képek ne olacakmuis. Dedim ki
“Sen git, kendi kendine ol. Ne olacaksa olacak, bu képegi de ben alirim.” Onu
da aldik biz, ¢ok kopek almisizdr oradaki hocam da hepsine ¢ok miisaade
etmistir. Sag olsun.” (K15)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen son kod “kaba kuvvet ile ¢g6zmeye ¢alisma” kodudur.

Katilimcilar bazi durumlarda sorunu ¢éziimleyemediklerinde kaba kuvvete yonelmek

durumunda kaldiklarini ifade etmislerdir. K11 ve K20 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili

ifadeleri su sekildedir:

“Ozel kliniklerde biraz daha is, daha kaba kuvvete kaliyor.” (K11)
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“Yani soyle kopek doviistiirenleri bazen anlayabiliyoruz. Ama hasta sahibine

képek doviistiirmiissiin deyince de olay biraz farkl yollara gidiyor.” (K20)

4.6.3. Gozlemlenen Olaylar Bildirmeye Yonelik Tutum

“Veteriner hekimlerin goézlemleri” temasmin igiincii kategorisi olan “gézlemlenen
olaylar1 bildirmeye yonelik tutum” kategorisi katilimer ifadeleri dogrultusunda;
“bildirilmelidir’ ve “ispat mimkiin degilse bildirilmemeli” olmak ftizere 2 kod ile

tanimlanmustir (Grafik 4.6).
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Grafik 4.6: Veteriner hekimlerin gozlemledikleri olaylar: bildirmeye yonelik

tutumu

Katilimcilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod <bildirilmelidir” kodudur.
Katilimcilarin ¢ogu gézlemlenen olaylarin T.C. Tarim ve Orman Bakanligi’na bildirilmesi
gerektigini diisiinmektedir. Ancak katilimeilar hayvanlara yonelik suglart bildirebilecek
bir mercii bulamadiklarini ifade etmislerdir. K6 ve K9 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili

ifadeleri su sekildedir:

“Bildirirseniz is kavgaya verir varwr. Bunu agik soylemektense bunu gizli bir
sekilde bildirmek gerekiyor. Baska tiirlii miimkiin degil. O kisi-o siddeti yapan
kisi zaten insana da siddet uygular. O anda degil de - yalan dénecek iste - bu
arada sikdyet etmekten bile korkacagiz. Tabi diyecegiz ki yetkili gelecek diyelim
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devletten sikayet var diyecek; kim etti diyecek asla klinik hedef gésterilmemeli
yvoksa silahlarla ¢ikar artik bilemeyiz.” (K6)

“Kisilerle ilgili yasalarin daha gii¢lendirilmesi gerektigini ve bu tarafi koruyan
vasalarinda olmast gerektigine inaniyorum. Ama bir yaptirim olmali. Sonugta o
da bir canli. ... biitiin canlilarin yasamaya hakki oldugunu diigiiniiyorum.
Bununla ilgili yaptirimlarin veya cezalarinda olmasi gerektigine inantyorum.
Dedigim gibi bir giivencemiz olsa ¢ok rahat bir sekilde yapabilecegimizi

soyleyebilirim.” (K9)

K19 kodlu katilimci ise “ispat miimkiin degilse bildirilmemeli” seklinde fikrini

aktarmistir. K19 kodlu katilimcimnin konu ile ilgili ifadesi su sekildedir:

“Bunu hi¢chir zaman kanitlayamam yani. ... Bazen bunu hissettirdikleri durumlar

oluyor ama ben bunun kanitlayamam o yiizden bir sey yapamam.” (K19)

4.6.4. Gozlemlenen Olaylara lliskin Yasal Yollara Basvurmama Sebepleri

“Veteriner hekimlerin gdzlemleri” temasimnin dordiincii kategorisi olan “gdzlemlenen
olaylara iligkin yasal yollara bagvurmama sebepleri” kategorisi katilimci ifadeleri
dogrultusunda; “kendini giivende hissetmeme” ve “yasalari yetersiz bulma” olmak {izere

2 kod ile tanimlanmustir (Grafik 4.7).

Kendini Giivende Hissetmeme

Yasalan Yetersiz Bulma

Grafik 4.7: Gozlemlenen olaylara iliskin yasal yollara bagvurmama sebepleri
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Katilimcilar hayvana yonelik siddet noktasinda genel olarak yasal yollara basvurulmasi
gerektigini disiinmektedirler. Ancak yasal yollara bagvurmaktan g¢ekinmektedirler.
Katilimeilar tehlikeli insanlar ile karsilastiklarini ve veteriner hekimleri giivenceye alacak
herhangi bir yasa olmadigini ve fail bulunsa dahi faile uygulanacak herhangi bir
yaptirimm olmadigin1 ifade etmistir. Bu sebeple yasalar1 yetersiz bulduklarini

belirtmislerdir.

Katilimeilar her iki kod ile ilgili de ayni yogunlukta ifadelerde bulunmuslardir.
Katilimcilar yasalarin yetersizligi ve koruyucu olmamasi sebebiyle “kendilerini giivende
hissetmediklerini” ifade etmislerdir. K9 ve K18 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili

ifadeleri su sekildedir:

“Kisilerle ilgili yasalarin daha gii¢lendirilmesi gerektigini ve bu tarafi koruyan
vasalarinda olmast gerektigine inaniyyorum. Ama bir yaptirim olmali. Sonugta o
da bir canli. Bu diinyada biitiin canlilarin bir bocek de dahil - ben pireyi dahi
oldiiremiyorum,; elimde yani ilacini yapiyorum baska yerde oliiyor ya da
buluyorsam sokaga atiyorum mesela; onu bile éldiiremiyorum - o nedenle biitiin
canlilarin yasamaya hakki oldugunu diisiiniiyorum. Bununla ilgili yaptirimlarin
veya cezalarinda olmasi gerektigine inaniyorum. Dedigim gibi bir giivencemiz

olsa ¢ok rahat bir sekilde yapabilecegimizi séyleyebilirim.” (K9)

“Iice tarim, onlarin da yapabilecegi ¢ok fazla bir sey yok. Ararsamiz polis geliyor
sonra kapmizdan gidiyor. Cok siddet magduru olan bir hayvant korumak adina

sikayette bulunabileceginiz bir alan yok ¢iinkii sonra tehditler baslyor.” (K18)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod ise “yasalar1 yetersiz bulma” kodudur.
Katilimcilar hem hayvana yonelik siddetin ¢oziimlenmesinde hem de veteriner hekimlerin
korunmasinda yasalarin yeterli gormemektedir. K1 ve K15 kodlu katilimcilarin konu ile

ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Bence yeterli degil. Soyle, kediye-kopege yonelik siddet ¢ok fazla var ne yazik
ki. Enteresandir, tecaviiz vakalari ¢ok fazla. Yani, kediye kopege yonelik siddet
uyguluyor; tecaviiz ediyor, farklt uygulamalar yapiyor... Simdi bunun yasal

cezast ciddi olmali ki insanlarin gozii korkusun, insanlar bunu yapmaktan
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¢ekilsin. Para cezasi degil bu, gerekiyorsa onun yasamini kisitlamalisiniz belirli
bir siire, aklint basina alacagi bir islem uygulamalisiniz ki biraz daha azalsin.
Ozellikle kisin, yazin o kadar degil ama ézellikle kisin ¢ok fazla bu tarz vaka. Cok
geliyor...” (K1)

“Hayrw, tabii ki hissetmiyorum. Hala mal olarak gériilen bir canlhidan soz
ediyoruz. Kime neyi bildirecegiz yani? Bildirsek bile cezast yok. Ben
fakiiltedeydim yasa ¢ikiyordu sene 2021 sene yasa hala ¢ikvyor yani; hi¢ oyle bir
sey yok; hani (keske) olsa. Ciinkii bir hasta sahibinin psikolojisi o canliya
bakmaya yetersizse eger el konulmali, elimden alinmali; bunlar olmasi gereken
seyler ama bunlarin biz hi¢birini yapamiyoruz. Kimi adam geliyor ‘“benim

kopegim” diyor bir mikrogip ile bitiyor olay. Kime neyi anlatacaksiniz?” (K15)

4.6.5. Hayvan Destekli Miidahalelere Yonelik Veteriner Hekimlerin Gozlemleri

“Veteriner hekimlerin gozlemleri” temasinin son kategorisi olan “HDM’lere yonelik

veteriner hekimlerin  g6zlemleri” Kkategorisi katilimci  ifadeleri  dogrultusunda;

% ¢

“yayginlagmas1 gereken miidahaleler”, “bilin¢siz miidahaleler”, “maddi maliyeti yiiksek
uygulamalar” ve “veteriner hekimlerin kontroliinde olmasi gereken miidahaleler” olmak

tizere 4 kod ile tanimlanmustir (Grafik 4.8).

Yaygmlagmasi Gereken Miidahaleler 15
Bilingsiz Miidahaleler 6
Maddi Maliyeti Yiiksek Uygulamalar 2

Veteriner Hekimlerin Kontroliinde Olmasi Gereken Miidahaleler 2

Grafik 4.8: Hayvan destekli miidahalelere yonelik veteriner hekimlerin gézlemleri
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Katilimeilar tarafindan yogun olarak ifade edilen kod “yayginlasmasi gereken
miidahaleler” kodudur. Katilimcilar HDM’leri ¢ok faydali bulmakla birlikte Tiirkiye’de
yetersiz kaldigin1 diisiinmektedirler. Yalnizca kopekler ile degil diger terapiye uygun
hayvanlarinda yer adligi merkezlerinin kurulmasi gerektigini ve bu uygulamalarin
yayginlagsmasi gerektigini ifade etmislerdir. K6 ve K10 kodlu katilimcilarin konu ile ilgili
ifadeleri su sekildedir:

“Tabi ki bunun farkindalig iste biz de basliyor. Biz képegi ilk alan kisiye ilk defa
kopegi elleyen bir anneye - ¢ocuguna aliyor kopegi - bu sekilde mesela onun
sevimli hale getirmek i¢cin kadinin sevmesine yardimci olmasi i¢in mesela
diyorum “ileride bir kanser oldun diyelim kedi hangi tarafiniza orada vakit
geciriyorsa o size o hastalikli bélgenize sizi iyilestirmeye ¢alisir. Yapilmuis
calismalar da var bununla ilgili. Bunlari biz anlatiyoruz insanlara “oyle mi”
diye tepki veriyorlar daha farkindaligint arttirmaya ¢alisiyoruz. Ama tabi ki
kurulacak merkezler onemli bizimle olmuyor devietin ayirmasi gereken seyler

var.” (K6)

“Daha ¢ok basinda... Bu tip egitimler daha ¢ok basinda... Bu egitimleri tabii
kurumlarin da desteklemesi lazim. Engelliler dernegi mesela, desteklemesi lazim.
Bununla ilgili egitim yapan bir arkadasim var. Bir ¢iftlik var, kopek ¢iftligi. O,
engelli insanlar ile hayvanlart bulusturuyor. Engelliler igcin yardimct hayvan
egitimlerine katiliyor. Bu daha ¢ok yeni.. Labrador yetistiriyor, ¢ok
profesyonel.” (K10)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “bilingsiz miidahaleler” kodudur. Bazi
katilimcilar ise HDM’lerin bilingsizce ve takibi yapilmadan gergeklestirildigini
diistinmektedirler. Katilimcilar psikolog veya doktorlar tarafindan hastalara hayvan
sahiplenmenin tavsiye edildigini, bunun dogru bir yaklasim olmadigini ifade etmislerdir.

K7 ve K10 kodlu katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Siz bir psikologa veya psikiyatri klinigine gidiyorsunuz size rehabilite olun diye
bir hayvan sahiplenmeniz telkin ediliyor. Ondan sonraki siire¢ ile bizim
ugrasmaniz gerekiyor. Bu ayni kisi erken bir kayip yasadiginda veya heniiz buna

alismamug iken daha travmatik olabiliyor. Bahsettigim durumlar biz hekimler ile
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ilgili bir sorun yaratmiyor-aramizdaki bir diyalog ¢catismasina dontismiiyor ama
o insamin sonraki siireci i¢in buna kesinlikle ihtiyact oluyor. Ciinkii benim
etrafimda ¢ok fazla hasta sahibim var. Sevgilisinden ayrilan bir insan gidip
kendine bir kedi aliyor. Evet, genelde oyle oluyor. Kopegi masaya koyuyorlar ve
onceden benimle konugmus oluyorlar. Diyorlar ki “Biz size bir kopek getirecegiz,
biz babamizi kaybettik cocuklar yerine bir sey koyma Ihtiyact duyuyor”. Onceden
ben kotii bir sey goriirsem soylemeyeyim tiziilmesin ¢ocuklar diye ariyorlar. E
tabi her seyi onceden ayarlamaya ¢alismak biraz stres verici olabiliyor. Evet,
ben bunu dogru bulmuyorum. Ben saglikli bireylerin yetismesi icin kesinlikle
hayvanlarla birlikte olmamiz gerektigini, onlarla birlikte yasamamiz gerektigini
diistintiyorum ama sorun heniiz sekillenmisken. Bir ¢ocuk bir hayvan ile
biiyiiyebilmeli evet ama bir ¢ocukla ilgili bazi psikolojik sikintilar oldugunda
bunu ¢ozebilecek olan bir kedi veya bir képek degil.” (K7)

“Simdi bakin doktor tavsiye ediyor... Ne tavsiye ediyor biliyor musun? Psikologa

gidiyorsunuz, “bir hayvan alin ¢ocugunuza’ diyor. Hayvan alin diyor... O kisi
hayvan aliyor, geliyor. Ben birkag tane boyle vaka gordiim. Hatta bir tanesini de
biz sahiplendirmistik ¢cocuga da. Ama ¢ocugun tavirlarin goriiyorum, hayvana
karst siddet var. Sozde bir siddet var. Hayvan agresif degildi, agresif oldu.
Onceden hi¢ agresif degildi. Mesela, biz burada koynumuzda biiyiitiiyorduk.
Koronali bir kediydi... Ama simdi kediyi bir goriin, zor ast yapryoruz.” (K10)

Katilimcilar tarafindan ifade edilen diger kod “maddi maliyeti yliksek uygulamalar”
kodudur. Katilimcilar HDM’lerin faydali oldugunu ancak yalnizca gelir diizeyi yiiksek
kisiler tarafindan ulasilabilecek bir terapi oldugunu ifade etmislerdir. K3 ve K13 kodlu

katilimcilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Nedenini bilemiyorum ama biiyiik sehirlerde bunun iyi oldugunu diistintiyorum.
Ama su var, képek egitimi vesaire diye basladiginiz zaman bu ozel bir kurs veya
ozel bir hizmete giriyor. Ciinkii orada egitilen képek ve ayni zamanda sizsiniz.
Bir¢ok insana ben bunu béyle anlatirim ama pek ¢ok insan bunun boyle oldugunu
diistinmeyerek bu ise baslar. Ciinkii egitmen der ki “ben bunu boyle boyle

ogrettim, sen de bunu béyle boyle béyle yapacaksin”, siz oyle oyle oyle
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vapmazsaniz, o egitim kendiliginden sifirlanir zaten. Dolayisiyla ne yazik ki
parast olan her insamin ulasabilecegi ama bazi insanlarin ¢ogunlukia

ulagamayacagi bir hizmet ve bununda iicretleri de yiiksek.” (K3)

“Bence geliri yiiksek Insanlar bunlart yapiyorlar ki terapi merkezlerinde de
baslanacagim diigiiniiyorum. Ki soyle bir durum var, hala Geligmekte olan bir
tilke. Boyle bugiin Kendi kedimi buraya getirdim mesela. Minibiisle, taksiye
binmek istedim almadilar minibiis¢ii laf etti insanlar laf etti. O yiizden dedigim
gibi gelir seviyesi yiiksek insanlar demek de dogru dogru degil ama bilinci yiiksek
insanlar ki Maalesef ki yiiksek insanlar oluyor bunlar. Ciinkii gelir seviyesi diistik

olan kesim karmini doyurmak mesgul oldugu icin bunlarla ilgilenmiyor.” (K13)

Katilimeilar tarafindan ifade edilen son kod ise “veteriner hekimlerin kontroliinde olmas1
gereken miidahaleler” kodudur. Katilimcilar HDM’lerin faydali oldugunu ancak yalnizca
veteriner hekim kontroliinde olmasi gerektigini ifade etmislerdir. K7 ve K15 kodlu

katilimeilarin konu ile ilgili ifadeleri su sekildedir:

“Ama bu siire¢ hayvan deneylerine gidiyorsa orada bir kirmizigizgim var.

Hayvan destekli miidahalelere ddhil olmamiz gerekiyor.” (K7)

“Su an rehber kopekler derneginin birka¢ hayvanina bakiyyorum. Onlara farkl
bir gozle bakiyorum onlar benim icin daha ozeller. Birkag hastasini takip
ediyorum. Veteriner hekimlerin davranis tizerine ¢alisan kisiler olmast lazim.
Hekimin “bu hayvan uygundur” demesi gerekiyor drnegin gérme engelliler i¢cin
gelen bir ¢ocuk vardr hastayr goriir gormez ben “olmaz bu ¢ocuk” dedim,
“miimkiin degil gérme engellinin eline vermeyin bu hayvan”. Cok hareketliydi,
uygun bir hayvan degildi ve de olmadi gercekten yapmadilar. Onu ama burada
bir sey yok bir kriter yok. Nasil segiliyor? Buna kim karar veriyor?
Bilmiyorum.”(K15)
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BESINCi BOLUM
SONUC, TARTISMA VE ONERILER

Bu arastirmada, diinyada 6rnekleri bulunan veteriner sosyal ¢alismacilarin gorevleri ve
rolleri dogrultusunda, Tirkiye’de, 6zel kurumlarda ¢alisan veteriner hekimlerin 6znel
deneyimleri dogrultusunda karsilastiklar1 sorunlarin belirlenmesi ve bu baglamda ortaya

¢ikan sosyal ¢alisma gereksinimlerinin ortaya konulmasi amaglanmustir.

Nitel arastirma yontemlerinden fenomolojik yaklasimin benimsendigi ve betimsel analiz
tekniginin kullanildigr bu caligmanin verileri, olasiliksiz 6rnekleme yontemlerinden
kartopu 6rnekleme yolu ile 16’s1 erkek, 9’u kadin olmak {izere 25 goniillii katilimcidan
elde edilmistir. Elde edilen veriler “hasta kayiplar1”, “baglanti kurma ve iletisim”,
“calisanlarin haklarmin temini ve korunmasi”, “veteriner hekimlik meslegine yaklagim”
ve “veteriner hekimlerin gozlemleri” seklinde ortaya c¢ikan bes adet ana temada
incelenmistir. Bu nedenle bu boliimde, ortaya ¢ikan bes tema ¢ergevesinde dnce sonuglar

verilmis, daha sonra bu sonuglar ilgili literatiir dogrultusunda tartigilmstir.

Son olarak bu boélimde arastirmanin genel ve arastirmacilara yonelik Onerileri

sunulmustur.

5.1. Hasta Kayiplar1 Temasina iliskin Sonu¢ ve Tartisma

Hasta kayiplar1 evcil hayvanlarin kaybolmasindan, zorunlu durumlarda yapilan 6tanazi
uygulamalarina kadar genis bir alan1 kapsamaktadir. Sosyal ¢alismacilar bu baglamda
veteriner hekimlere ve tiim saglik ekibine yas danigsmanligi, yasla bas etme stratejilerinin
kazandirllmasina yonelik egitimler verilmesi vb. hizmetler sunabilmektedir (UT
Veterinary Social Work, 2018a; UTK, 2019). Sunulan hizmetlerin durum ve kisiler
baglaminda ¢esitlenmesi miimkiindiir. Buna ek olarak veteriner hekimlerin veya diger
saghik calisanlarinin yonlendirmeleri dogrultusunda hasta sahiplerine de destek ve
danismanlik sunabilmektedirler. Ayrica sosyal calismacilarin kayip ve Otanazi

siireclerinde hasta sahibi ve saglik ekibini desteklemesi hem siire¢ yonetimi hem de
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katilimci olan tiim bireylerin refah1 adina verimli oldugu da literatiir taramas1 sonucunda
gozlenmistir (Foster & Maples, 2014; Holcombe, vd., 2015; OSU, 2021; Sharkin &
Bahrick, 1990; Dunn, Mehler, & Greenberg, 2005; Donohue, 2005).

Bu baglamda “hasta kayiplar1” temasi 3 kategori altinda incelenmistir. Bu kategoriler
hasta kayiplar1 ile veteriner hekimin ve ekibinin bas etme siireci, hasta kayb1 siirecini

yonetme ve dtanaziye yonelik yaklagimidir.

5.1.1. Hasta Kayiplari ile Veteriner Hekim ve Ekibinin Bas etme Siireci

Hasta kayiplar1 temasinin ilk kategorisi, “hasta kayiplari ile veteriner hekim ve ekibinin
bas etme siireci” dir. Arastirma sonucunda, katilimcilarin bu siirecte cogunlukla iiziintii
(24) ve bas etme giicliigii (22) yasadiklar1 ve bu duygularla birlikte bazen durumu
kabullendikleri (12) goriilmiistiir. Katilimcilarin ¢ogunlugu bas etme giigliigii yasadigini
ifade etmesine ragmen, sadece bir katilime1 bu konuda psikolojik danigmanlik aldigini

belirtmistir.

Veteriner hekimler bir hayvanin 6liimiinden kaynaklanan keder, ac1 ve iiziintii duygulari
ile her zaman karsilagsmaktadir. Bu nedenle onlar i¢in hayvan sahiplerinin duygusal
ihtiyaglarina 6zen gostermek dogal siirecin bir pargasi olmaktadir (Morris, 2012: 360).
Bazi veteriner hekimler i¢in ise hasta kayiplar1 endise ve stres kaynagi haline gelmektedir
(Morris, 2012: 360; Dickinson, Roof, & Roof, 2011); veteriner hekim hem ac1 ¢eken
hayvanla hem de yas tutan hayvan sahibi ile ilgili olmak durumunda kalabilmektedir
(Dickinson, Roof, & Roof, 2011).

Elde edilen veriler dogrultusunda veteriner hekimlerin hasta kayiplar1 neticesinde manevi
boyutta olumsuz etkilenebildigi anlagilmistir. Baz1 katilimeilarin (K1 ve K24) hasta
kaybin1 “basarisizlik” olarak ifade etmesi yasanan bas etme giigliigiiniin ¢ok boyutlu bir
yapiya sahip olabilecegini diistindiirmistiir. Arnold (2021: 29-30) da veteriner hekim
adaylarmin ABD niifusu ile karsilastirildiginda artan bir intihar riskine sahip oldugunu ve
psikolojik sorunlara sahip olma ve depresyon riskleri bulundugunu saptamistir. Arnold

(2021: 30) bu baglamda, is yiikii ve baskisindan kaynaklanan stres miktarini azaltacak ve
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giiclii bir is/yasam dengesi kurmalarina yardimci olacak basa ¢ikma yontemleri ve ¢alisma

aligkanliklarinin edinimi konusunda destege ihtiya¢ duyuldugunu bildirmektedir.

Bu ¢aligma dahilinde katilimeilar kayiplarin, deneyimleyen tiim saglik ekibi i¢cin olumsuz
yonde etkili oldugunu ifade etmislerdir. Bu nedenle, kayiplarin dahil olan tiim bireyleri
etkileyebildigi diisliniilmiistiir. Veteriner hekimlerin olumsuz etkilenmelerine karsin
durumu kabullenme yoniinde bir egilim gosterdikleri de anlagilmistir. Kabullenme tutumu

sergileyen hekimlerde tecriibe faktoriiniin de etkin bir rol oynayabilecegi sdylenebilir.

Ozellikle hayvan sahiplerine vefat haberini vermenin zorlayici olabildigi goriilmiistiir. Bu
baglamda katilimcilarin hasta kayiplar1 karsisinda duyduklart {iziintiiniin hayvan ile
ilgilenme siireleri ile iligkili olabilmektedir. Hasta ile gecirilen vakit uzadikca
baglanmanin daha kuvvetli oldugu ve bu dogrultuda olumsuz etki diizeyinin artabildigi
katilimcilar tarafindan ifade edilmistir. Ani kayiplarin beklenen (yas veya saglik durumu
sebebiyle) kayiplara oranla hem veteriner hekimler hem de tiim saglik ekibi i¢in yikict bir

etkisi olabilecegi sonucuna varilmistir.

Arastirmalar (Andela, 2020; Arnold, 2021; Brscic, Contiero, & Marogna, 2021;
Newberry, 2021) veteriner hekimlerin psikolojik sorunlar yasama baglaminda risk altinda
oldugunu ortaya koymustur. Bu arastirma 6zelinde de yalnizca bir katilimcinin yasadigi
olumsuz duygu durumuyla ilgili danigsmanlik almay1 tercih etmis olmasi da dikkat ¢ekici
bulunmustur. Veteriner hekimlerin saghigi bir halk sagligi sorunudur; bat1 iilkelerinde

yiiksek oranda tiikkenmislik ve intihar goriilmektedir (Andela, 2020).

Veteriner hekimlerin calisma ortaminda deneyimledikleri durumlarin  esduyum
yorgunluguna varan durumlara sebep olabilmektedir. Esduyum yorgunlugu bakim
vericilerin tiikenmislik diizeyini tanimlamak i¢in kullanilan bir ifadedir (Polat & Erdem,
2017; Akdeniz & Deniz, 2016) ve VSC’nin bir alt alan1 olan “esduyum yorgunlugu ve

catisma yonetimi” baglaminda incelenmektedir.

Ozet ile katilimcilarm hasta kayiplar1 baglaminda iiziintii ve bas etme giigliigii gibi
olumsuz durumlar1 deneyimleyebildigi ve edindikleri tecriibe dogrultusunda kayiplari

kabullenici bir tavir sergileyebildikleri anlasilmistir. Hasta kayiplar1 baglaminda yasanan
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olumsuz durumlar karsisinda K6 disindaki katilimeilarin akil-ruh sagligi uzmanlarindan

destek almadiklar1 goriilmiistiir.

Brscic ve arkadaglari (2021: 1) da ayn1 dogrultuda 1985'ten 2019 arasi yayinlanan bilimsel
literatiirii tarayarak gergeklestirdigi ¢calismada egitim miifredatinda veteriner hekimleri,
evcil hayvan sahiplerinin hayvanlarinin 6liimii ile ilgili tuttuklar yasla bas etme, etik
ikilemlerle basa ¢ikma, hasta sahibi ve saglik ekibi ile iletisim kurma, ekip halinde
calisma, is-sosyal yagam dengesini saglama ve bireysel ve ekip kaynaklarini tesvik etme
gibi konularda derslere yer verilmesi gerektigini saptamistir; veteriner hekimlerin bu

baglamda desteklenmesi gerekmektedir.

5.1.2. Hasta Kaybi Siirecini Yonetme

Hasta kayiplar1 temasinin ikinci kategorisi “hasta kaybi siirecini yonetmedir”. Katilimei
veteriner hekimlerin ¢cogunlugunun, kayip yasayan hasta sahipleri ile seffaf ve dogrudan
iletisim (21) kurmay1 tercih ettigi, hasta sahiplerine manevi ve sosyal destek (17)
saglamaya c¢alistigi ancak bunu yaparken uzman destegine ihtiya¢ (13) duyabildigi
sonucuna ulasilmigtir. Ayrica katilimcilarin ifadelerinden, empati (4), yeniden hayvan
sahiplenmeye yonlendirme (3) ve yakin ¢evre-aile destegi (2) olmak tlizere yukaridakilerle

birlikte toplamda 6 kod ortaya ¢ikmaistir.

Cogu hayvan sahibi hayvanlarinin 6liim sonrast siireci ile ilgili kaygilanmakta ve veteriner
saglik ekibinin destegine ve rehberligine ihtiya¢ duymaktadir (Cooney, vd., 2021: 7).
Arastirmaya katilan bireylerin hasta kayb1 siirecini yonetme sekli ele alindiginda seffaf ve
dogrudan iletisimi bir sorun ¢oziicii 6ge olarak gordiikleri anlagilmistir. Katilimeilar kayip
yasadiklarinda veya Otanaziye ihtiya¢ oldugunda hayvan sahipleriyle seffaf bir bicimde
iletisim  kurduklarin1  ve hayvanin sagligt hakkinda hayvan sahibini stirekli
bilgilendirdiklerini aktarmislardir. Bu durumun, hasta sahiplerinin kabul edici bir tavir

sergilemelerine yardimci olabildigini belirten katilimcilar olmustur.

Hayvanlarinin yagami insan 6mrii ile kiyaslandiginda kisadir. Hasta sahipleri ile veteriner
hekimlerin arasinda kurulan iletisimin Kalitesi hem hastaya hem de hastanin bakim

vericilerine sunulacak hizmetin kalitesini etkilemektedir (Lummis, Marchitelli, &
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Shearer, 2020). Testoni ve arkadaslar1 (2019) yaptiklar1 ¢alisma ile hayvan sahiplerinin
tedaviler hakkinda karar verme siirecine ne kadar dahil edildiklerini hissederlerse,
veteriner hekimi o kadar empatik olarak algilandiklari sonucuna varmiglardir. Siireg,
hayvan sahibi ile paylasildiginda hasta sahiplerinin evcil hayvanlarinin yasini tutma siireci
kisalmaktadir; hayvan sahibi ve veteriner hekimin ortak karar vermesine yonelik stratejiler
ve empatik iletisim, yasin olumsuz boyutlarini (keder, sucluluk, ofke, araya giren
diisiinceler ve karara dair pismanliklar) azaltmaktadir (Testoni, ve digerleri, 2019). Bu tez
calismas1 kapsaminda elde edilen veriler dogrultunda da beklenmedik kayiplarin daha

olumsuz bir etkisi olabildigi anlagilmistir.

Katilimcilar, hasta sahiplerine bireysel olarak manevi destek sunmaya calistiklarini ifade
etmiglerdir. Bazi katilimcilar hayvan sahiplerinin yasi ile ilgilenmeyi mesleklerinin bir
parcast olarak goriirken, bazi katilimeilarin bu durumu uzmanlik alanin disinda buldugu
anlasilmigtir. Kayiplar baglaminda psiko-sosyal destek verecek bir kurumun olmadigi bu
sebeple de hasta sahiplerine hasta kaybina yonelik manevi destekte bulunmak zorunda
kaldiklarin1 aktaran katilimcilar olmustur. Veteriner hekimlerin insanlarin tuttugu yasi
tanima ve buna midahale etme adina uzman olmadigi ve bu destek talebinin bu

aragtirmanin katilimcilari arasinda bir ig yiikii haline gelebildigi gozlenmistir.

Katilimcilardan bazilar 6zellikle asil gérevlerinin hayvan sagligi ile ilgilenmek oldugunu
ve bu manevi destek saglama durumunun bazi hallerde zorlayici olabildigini bildirmistir.
Bu baglamda dogan ihtiyaca iliskin ¢alisabilecek uzmanlara ihtiya¢ duyduklarini da
belirtmislerdir. Hayvan sahibinin psiko-sosyal refahi ile ilgilenebilecek bir mekanizmanin
hayvan sagligi hizmetlerini iyilestirebilecegine yonelik goriis bildiren katilimcilar

olmustur.

Morris’e (2012: 359) gore veteriner hekimler yas belirtilerini tibbi nedenlere
baglayabilmekte gdérmezden gelebilmekte-kaginabilmekte ve hayvan sahiplerinin
suclulugunu yeniden yorumlayabilmekte, yoOnlendirebilmekte ve rasyonalize
edebilmektedir. Veteriner hekimler hastalar1 igin olasi sonuglari istisare ederken ve olusan

durumlar1 zamaninda ve rasyonel bir bi¢imde yonetirken bir yandan da sorunlu duygulari

kat1 bir sekilde yonetmek durumunda kalmaktadir (Morris, 2012: 359).
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Newberry (2021: 41) veteriner hekimlerin intiharlarinin artan oranlarini ve veteriner
hekimler arasinda intihara yol acgabilecek nedenleri ortaya koyma amaciyla
gerceklestirdigi literatiir taramasinda, intihara siiriikkleyen faktorleri, “psikolojik destek
ihtiyac1 veya anksiyete”, “depresyon veya tilkenmislik baglaminda kendini damgalama”
ve “sosyal damgalanma” olarak siralamamis ve psiko-sosyal destege ve bu destegi

sunabilecek uzmanlara ihtiya¢ oldugunu saptamistir.

Veteriner hekimler igim empati hem de insan-insan hem de insan-hayvan iligkisi
baglaminda “olmazsa olmaz” bir kavramdir; veteriner hekim ve hayvanlarin en {ist diizey
yararliliginin saglanacagi bir seviyede bilinmesi ve kullanilmasi onerilmektedir
(Turkmenoglu, 2016: 41). Katilmcilarin c¢alisma dahilinde hasta sahipleriyle ve
hayvanlarla empati kurmaya yoneldiklerini ifade etmislerdir. Katilimcilarin kurdugu
empatinin olumlu ve olumsuz etkileri olabilecegi anlagilmistir. Hem mesleki bir gereklilik

hem de olumsuz duygulara yol acabilen bir 6ge haline gelebildigi diistiniilmiistiir.

Katilimcilardan bazilar1 kayiplar sonrasi siireci hayvan sahibi adina yonetebilmek igin
hasta sahiplerinin aile yakinlarindan yardim talep ettigini de ifade etmisledir. Bu baglamda
hayvan sahibinin ailesinden ve yakin ¢evresinden destek isteyebildiklerini ve cenazenin
teslimi ve gomii siireci hakkinda hayvan yakinlariyla iletisimde kalabildikleri

anlasilmistir.

Katilimcilar hayvan sahiplerinin kayip yasamalariyla birlikte bir yikima ugradiklarini
belirtmislerdir. Bu yikimin agilabilmesi adina katilimcilarin hayvan sahiplerine yeniden

baska bir hayvan sahiplenmelerini tavsiye edebildigi saptanmuistir.

Ozet ile, katilimeilar hasta kaybi siirecini, hasta sahipleriyle seffaf ve dogrudan iletisim
kurarak yonettikleri ve dnledikleri anlasilmistir. Bazi bas etmenin gii¢ oldugu durumlarda
hayvan sahibine miidahale etme adina bir uzmanin destegine ihtiyag duyuldugu da
katilimcilar tarafindan ifade edilmistir. Katilimcilarin hayvan sahiplerine manevi-sosyal
destek sunarak, empati kurarak, yeniden hayvan sahiplenmeye yonlendirme yaparak ve
hayvan sahiplerinin yakin ¢evre-aile destegini alarak hasta kaybu siirecini yonetebildikleri

anlasilmistir.
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5.1.3. Otanaziye Yonelik Veteriner Hekimin Yaklagim

Hasta kayiplar1 temasinin son kategorisi “Otanaziye yonelik veteriner hekimin
yaklagimidir”. Elde edilen veriler dogrultusunda veteriner hekimlerin 6tanaziyi son care
(22) olarak gordigili, genel olarak veteriner hekimlerin tavsiyesinden ¢ok hasta
sahiplerinin talebi ve karar1 (23) oldugu anlasilmistir. Ayni zamanda Otanazi
uygulamalarinin veteriner hekimler i¢in manevi yiikk (13) olabildigi goriilmiistiir.
Otanaziyi, cinayet (10) ve asla yapamayacag bir islem (6) olarak ifade eden katilimcilar

olmustur.

Katilimcilar 6tanaziyi artik hayvana higbir miidahale yapilamayacaksa, ac1 ¢ekiyorsa veya
herhangi bir tedavi miimkiin degilse son ¢are olarak oOnerdiklerini bildirmislerdir.
Arpacioglu’nun (2019: 115) aktardigi tizere Tirkiye sinirlarinda hayvanlara Otanazi
hukuki baglamda yasaklanmistir fakat ihtiya¢c durumunda veteriner hekim tarafindan veya

veteriner hekim gozetiminde yapilabilmektedir.

Katilimcilar ayn1 zamanda Otanazinin hayvan sahibinin talebi olabildigini de
aktarmiglardir. Katilimcilar hasta sahiplerinin, hayvanlarinin aci ¢ektigini gordiik¢e ve

ellerinden bir sey gelmedigini gordiik¢e Otanaziyi kendileri istediklerini ifade etmislerdir.

Baz1 katilimcilar hayvan sahiplerinin ortada higbir saglik problemi olmadan Otanazi
talebinde bulunduklarini belirtmislerdir. Veteriner hekimler bu gibi durumlarda
reddetmeye yoneldiklerini ve agiklamalar yaptiklarini ifade etmistir. Katilimcilarin bu
konuda duygusal yonden olumsuz etkilenebildikleri ve konuya dair gerginlikler

yasanabildigi anlagilmistir.

Tedavi ihtimalinin bulundugu durumlarda gelen Gtanazi taleplerinin katilimeilar
tilkketebilecek bir faktor oldugu kanaati olusmustur. K11 kodlu katilimcinin konuya iliskin
“... hayvan sahibi “agrisi var” diyor. “Yok” diyorum. “Yok” diyorum yani bu hayvan
bakima muhtag¢ sadece, bu kadar yani. Buna élene kadar, kendi eceliyle dlene kadar sen
bakacaksin! Kiigiikten sahiplenmedin mi sen bunu? Sen buna bakacagim demedin mi? ...
Yiizde sekseni bu taleple geldiginden ... kabul etmiyoruz.” ifadesi, katilimcilarin hayvan
sahiplerinden gelen 6tanazi talepleri karsisinda manevi bir yiikiin altina girerek olumsuz

etkilendigi kanisini giiglendirmistir.
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Elde edilen veriler 1s18inda Gtanaziyi gerektigi durumda Oneren veteriner hekimler ile
Otanaziyi asla tercih etmeyecegini bildiren hekimlerin iki ayr1 kutup olusturdugu kanisi
olugsa dahi Gtanazinin tercih degil ancak bir zorunluluk neticesinde gerceklestirildigi
izlenimi edinilmistir.

Katilimcilar yogun sekilde 6tanazi uygulamalarinin manevi yiikiinden s6z etmislerdir.
Otanazinin cinayet olarak ifade edilmis olmas1 veteriner hekimlerin bu baglamda manevi
bir yiik alintinda olabilecegini kanisini dogurmustur. Bazi katilimecilar igin Otanazi
uygulamalarinin asla gerceklestiremeyecekleri bir islem oldugu anlagilmistir; bir tabu

haline gelebildigi kanis1 olusmustur.

Hasta kayiplarinin ve Gtanazinin (Platt, Hawton, Simkin, & Mellanby, 2010, s. 233;
McVety, 2021) veteriner hekimler igin ciddi bir stres kaynagi oldugu bilinmektedir (Foster
& Maples, 2014). Volk, vd. (2018: 1238) veteriner hekimlik mesleginin dogasinda var
olan yiiksek stres diizeyi ve mali baskilar ele alindiginda, veteriner hekimlerin,
yeteneklerini giiclendirmeye yardimei olacak bir stres yonetimi plant gelistirmek ve
stresle basa c¢ikmalar1 i¢in bir sosyal c¢alismaci veya akil-ruh sagligi uzmanina

danismasinin yararli olacagini1 vurgulamaktadir.

Ozet olarak katilimcilarm 6tanazi uygulamalara yénelik yaklasimi incelendiginde,
Otanazinin son ¢are olarak kabul gordiigli anlagilmistir. Hayvan sahiplerinin de yogun
olarak talep ettigi bir islem olabildigi de katilimci ifadeleri dogrultusunda anlasilmistir.
Bu dogrultuda katilimeilarin 6tanaziyi manevi yiik olarak gorebildigi de elde edilen veriler
arasindadir. Buna ek olarak katilimcilarin Otanazi uygulamalarmi cinayet olarak
adlandirmasi ve yapamayacaklari bir islem olarak bildirmeleri de 6tanazinin tabu olarak

goriilebildigi diisiincesini olusturmustur.

5.2. Baglanti Kurma ve fletisim Temasina iliskin Sonuc ve Tartisma

Sosyal c¢alismacilar tedavi kararlarinin alinmasi, yasanan anlagmazliklarin ¢éziimii vb.
durumlarda hayvan sahibi ile veteriner hekim ve ekibi arasinda baglant1 kurma/iletigimi
saglama lizerine c¢alisabilmektedir. Buna ek olarak, etik ikilemler, kisiler aras1 catigsmalar

vb. durumlarda saglik ekibi arasinda baglanti kurma/iletisimi saglama gibi hizmetler
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sunabilmektedir (The MSU Veterinary Social Work Services, 2006; UT Veterinary Social
Work, 2018a; UT Veterinary Social Work, 2018b). Elbette ki sosyal ¢alismacilarin bu
baglamda sundugu hizmetler bireyler ve durumlar baglaminda ¢esitlenebilmektedir.
Hayvan saglik hizmetlerinde iletisimin hem dahil olan tiim bireylerin refah1 hem de
sunulan hizmetlerin siirdiiriilebilirligi ve verimliligi adina 6nemli oldugu (Lummis,
Marchitelli, & Shearer, 2020; Pun, 2020; Shaw, Adams, Bonnett, Larson, & Rote, 2008;
Strand, Johnson, & Thompson, 2013) gerceklestirilmis literatiir taramasi sonucunda

gozlenmistir.

Bu dogrultuda baglanti kurma ve iletisim temasi1 4 kategori altinda incelenmistir. Bu
kategoriler “calisanlar arasi iletisim”, “calisanlar arasi ¢atisma sebepleri”, “hayvan

sahipleri ile iletisim” ve “hekim-hayvan sahibi ¢atismalarini ¢6zme bi¢imidir”.

5.2.1. Cahisanlar Arasi Iletisim

Baglanti1 kurma ve iletisim ana temasinin ilk kategorisi “calisanlar arasi iletisimdir”.
Katilimcilar verimli ekip ¢aligmasi (14) dogrultusunda mesleki basariy1 sagladiklarini ve
saygili iletisim (9) ve hiyerarsiye bagli iletisimin (4) ¢alisma ortaminda yasanabilecek

iletisimsizlikleri nlemede 6nemli oldugunu belirtmistir.

Katilimcilarin ¢calisma ekipleri icerisindeki iletisime iliskin genel olarak olumlu goriiste
olduklar1 anlasilmistir. Katilimcilar yogun sekilde ekip calismasinin mesleklerinin
verimliligi adina 6nemli oldugunu aktarmislardir. Moore (2013) veteriner saglik ekibi
konseptini arastirdig1 calismada veteriner saglik ekipleri arasinda bireysel katilimin
artmasi ve uygulamadaki gorev siiresi ile is memnuniyetinin arttiini ve veteriner
hekimlikte, tam zamanli istihdam statiisiinde veya toksik bir ¢alisma ortaminda uzun yillar
bulunmanin negatif etkisi oldugunu saptamistir; toksik bir ortamin varliginin, azalan
bireysel katilimin ve tam zamanli istthdam durumunun tiikenme ile iligkili oldugunu

ortaya koymustur.

Katilimeilar ¢aligma ekipleri igerisinde saygili iletisim kurabildiklerini ve hiyerarsiye
bagli iletisimin verimli oldugunu aktarmislardir. Moore, vd. (2014) da yine benzer sekilde

hayvan saglik ekibinin etkinliginin is tatmini ve tiikkenmislik {izerindeki roliinii belirlemek

146



amaciyla gerceklestirdikleri ¢alismada toksik bir ekip ortaminin, is tatmini ile negatif,
tilkkenme ile pozitif olarak iligkili oldugunu ortaya koymuslardir; hayvan saglik ekibinin
etkinliginin ekip iyelerinin bireysel is tatminini ve tiikenmisligini 6nemli Olclide

etkileyebilecegini one slirmektedir.

Ozet olarak katilimcilar ile gerceklestirilen gdriismeler neticesinde, veteriner hekimler
arasinda ekip calismasinin mesleki bir dncelik olarak goriildiigii kanis1 olugsmustur. Bazi
katilimcilar ise bazen ekip igerisinde catismalar yasadiklarini fakat saygili bir sekilde
¢Ozliim trettiklerini, ast-list iliskilerine bagli bir yapiyr daha dogru bulduklarini ifade

etmistir.

5.2.2. Calisanlar Aras1 Catisma Sebepleri

Baglanti kurma ve iletisim ana temasinin ikinci kategorisi “calisanlar arasi catigsma
sebepleridir”. Elde edilen veriler dogrultusunda ¢alisanlar arasi ¢atisma sebeplerinin, ego
catismasi/bireysel sorunlara (12), tedavi (7) kararlarina, yonetim (4) sorunlarina ve
isletme-ticari Onceliklere (3) yonelik olabildigi saptanmistir. Andela (2020) da benzer
sekilde gerceklestirdigi caligsma ile veteriner hekimlerin mesleki stresorlerini belirlemistir;
is arkadaslariyla olan sorunlar, is yiikii, sorumluluklar, finansal sorunlar belirledigi

stresOrler arasindadir.

Katilimcilar ¢aliganlar arasinda genellikle gekememezlik, iistiin gérme, kiiciimseme gibi
davraniglarin  yasandigini; egolar1  sebebiyle bireysel catismalar yasandigini
aktarmiglardir. Tedavi kararlarinin da catisma kaynagi olabilecegini ifade eden
katilimcilar olmustur. Arastirmaya katilan bireyler 6zellikle birbirlerinin alanlarina
karigmalarinin sorunlara sebep olabildigini belirtmistir. Tedavi siire¢lerinde birbirlerine

miidahale eden hekimlerin ¢atigmaya sebep oldugu ifade edilmistir.

Katilimcilar ¢alisma ortamlarinda, gorev ve sorumluklarda anlagmazliklar yasanabildigini
ifade etmistir. Bu baglamda hayvan saglhigi alaninda her g¢alisan bireyin “veteriner

hekimmis gibi” davranmasinin olumsuz durumlara yol agabildigini bildirmislerdir.

Ozellikle ortaklik olan isletmelerde sikintilar yasandigini, bunun sebebinin de kar-zarar
ve maddi konular oldugunu ifade eden katilimcilar olmustur. Maddi kaygilarin
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katilimcilar i¢in mesleki bir stresor olabilecegi kanisi olugmustur. Katilimcilar bazi
durumlarda maddi zorluklar yasayabildiklerini ve bu durumlar kurum iginde

anlagmazliklara doniisebildigini aktarmislardir.

Ozet ile ¢alisanlar arasi catisma sebeplerinin, ego ¢atismasi/bireysel sorunlara, tedavi
kararlarina, yonetim sorunlarina ve isletme-ticari Onceliklere yonelik olabildigi
anlagilmistir. Platt ve arkadaslar1 (2010: 233) da gergeklestirdikleri ¢alisma sonucunda
veteriner hekimler i¢in mesleki stres kaynaklarini siralamiglardir; calisma saatleri, is ytikii,

finansal sorunlar, calisma alani ve is doyumu siraladiklari faktorler arasindadir.

5.2.3. Hayvan Sahipleri ile letisim

Baglanti kurma ve iletisim temasinin {igiincii kategorisi “hayvan sahipleri ile iletisimdir”.
Katilimcilar, hayvan sahiplerinin kendilerine kars1 saygisizhik (19) yapabildigini
belirtmistir. iletisimsizlik (7) yasayabildigini ve para odakli gériilmekten (6) rahatsizlik
duydugunu belirten katilimcilar olmustur. Buna karsin katilimeilar saygili ve anlayish
iletisim (11) kurabildikleri hayvan sahiplerinin oldugunu da ifade etmistir. Hayvan sahibi

ile bag kurma zorunlulugunun (3) da veteriner hekimleri zorlayabildigi anlasilmustir.

Katilimcilar hayvan sahiplerinin “hekim” kimliklerine saygisizlikta bulunabildigini ve
hayvan sahipleriyle iletisim kurmakta zorlanabildiklerini ifade etmislerdir. Hayvan
sahiplerinin 6zellikle teshisi kendileri koyarak veteriner hekimleri ilaca ulagsma kanali
olarak gorebildikleri belirtilmistir. Katilimcilarin bu durumdan rahatsizlik duydugu
anlasilmistir. Katilimcilar hasta sahiplerinin bazi durumlarda kendilerini zorladiklarini ve

tedavi siirecinde hayvan sahibiyle anlasmazliklar yasadiklarini ifade etmislerdir.

Bazi katilimcilar ise karsit yonde hasta sahipleri ile saygili bir iletisim kurduklarini,
olumlu durumlarla karsilastiklarini ifade etmislerdir. Katilimcilarin bazilari hasta sahipleri
ile tedavi stirecinde karsilikli anlayis igerisinde iletisim kurduklarini ve samimi bir iligki

icerisinde tedavi siirecini yonettiklerini belirtmislerdir.

Katilimcilar hasta sahipleri tarafindan para odakli goriilebildiklerini de ifade etmistir.
Yalnizca para kazanma amaci ile farkli tedaviler uyguladiklarini ima edildigini ve bu

durumun kendilerini olumsuz yonde etkiledigini ifade eden katilimcilar olmustur. Bu
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calisma dogrultusunda bazi hayvan sahiplerinin veteriner hekimleri para odakli

gormesinin veteriner hekimler i¢in 6nemli bir stresor olabilecegi kanis1 olusmustur.

Katilimcilar hayvan refahi adina hayvan sahipleri ile bag-iletisim kurmak zorunda
kaldiklarim1 ve bu durumdan hosnutsuzluk duyabildiklerini aktarmiglardir. Veteriner
hekimligin bir bakima ailelerin yasamina dahil olmay1 da kapsayabildigi anlasilmistir.
Hayvan refahi ile insan refahinin i¢ ice gegebildigini ve katilimcilarin hayvan refahi adina
hayvan sahiplerinin 6zel yasantis1 hakkinda bilgi sahibi olmak durumunda kalabildigi
saptanmustir. Veteriner hekimlerin hayvan sahibinin tiim hayat oykiistinii 6grenmek ve
bazi durumlarda hayatina dahil olmak zorunda kalmaktan rahatsizlik duydugu

anlasilmistir.

Hayvanlar i¢in, sahipleri ile veteriner hekimler arasinda var olan etkin bir iletigim, ilag
kullanimi, tedavi ve yillik saglik kontrolii acisindan daha iyi bir saglik hizmetine olanak
saglayabilir (Pun, 2020). Bu baglamda veteriner hekim-hayvan sahibi arasinda kurulacak
iletisimin 6nemi 0ne ¢ikmaktadir. Hayvan sahiplerinin tedavi siireclerine katilimi hayvan

saglig1 ve refahiin tesvik edilmesi adina oldukg¢a 6nemlidir (Bard, vd., 2017).

Beseri tipta, hekim-hasta etkilesimi i¢in Onerilen yaklagim, karsiliklilik temelli iliski
merkezli bakim olsa da veteriner hekimlikte, iliski merkezli bakim, hayvana en uygun
bakimi saglamak i¢in veteriner ve hayvan sahibi arasindaki ortaklig1 temsil etmektedir;
hayvan sahibinin bakis acisina, ¢ikarlarina ve hayvanin sahibinin hayatinda oynadigi role
saygl duyulmasi tedavi-bakim siirecine dahil edilmesi gereken unsurlardir (Shaw, Adams,
Bonnett, Larson, & Rote, 2008: 1585).

Ozet olarak, baz1 hayvan sahiplerinin veteriner hekimlerin tedavi kararlarina ve hekim
kimligine saygisizlikta bulunabildigi ve hayvan sahibi-veteriner hekim arasinda
anlagmazliklar yasanabildigi, bazi hayvan sahiplerinin ise bunun tam zitt1 bir yonde ¢ok
saygilt bir tavir ile anlayish ve samimi iletisim kurabildigi ve bu durumun tedavi
siireclerine katkida bulunabildigi anlasilmistir. Katilimcilar hasta sahiplerinin bazi
durumlarda kendilerini zorladiklarimi ve tedavi siirecinde hasta ile ilgili biiylik
anlagmazliklar yasadiklarini ifade ettiklerinden yasanan anlagsmazliklarin kisi-kisiler

Ozelinde degerlendirilebilecegi diistiniilmistiir. Veteriner hekimlerin hasta sahipleri
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tarafindan ‘para odakli” gdriilmekten ve hayvan refah1 adina hayvan sahibinin hayatinda

dahil olmaktan rahatsizlik duyabildigi anlagilmistir.

524 Hekim- Hayvan Sahibi Catismalarimi Cézme Bi¢imi

Baglant1 kurma ve iletisim temasinin son kategorisi “hekim-hayvan sahibi ¢atismalarini
¢ozme bigimidir”. Sakin ve seffaf iletisim (19), hizmet vermeyi reddetme (5) ve kendini

savunma-baskinlik kurma (4) olmak tizere 3 kod ile ifade edilmistir

Katilimcilar sakin ve seffaf bir bicimde iletisim kurarak hem catigmalar1 6nleyici bir tavir
sergilediklerini hem de catigmalar esnasinda agik iletisimi verimli bulduklarini

aktarmiglardir.

Buna ek olarak katilimcilar kendilerini zorlayan hasta sahipleri oldugunda hizmet vermeyi
reddedebildiklerini ve bazi1 ¢atigsmalarda ise kendilerini koruyarak baskinlik kurmak
durumunda Kkalabildiklerini aktarmislardir. Elde edilen veriler 1siginda veteriner
hekimlerin hayvan sahipleri ile iletisim diizeyinde 6zellikle tedavi kararlari, tedavi-hizmet

ticretleri konularinda sorun yasayabildigi anlagilmistir.

Veteriner hekimlerin hayvan sahipleri ile kurdugu iletisim durum baglaminda
bigimlenebilmektedir. Ornegin Shaw ve arkadaslar1 (2008, s. 1576) gerceklestirilen rutin
saglik kontrollerinin, sorun dogrultusunda yapilan klinik ziyaretlerine kiyasla iki kat daha
fazla sozlii etkilesim igerdigi ve duygusal atmosferinin genel olarak rahat oldugu
sonucuna varmislardir; sorun dogrultusunda yapilan klinik ziyaretlerinde hasta

sahiplerinin endigeli ve duygusal olarak sorunlu olabilecegi verisini de elde etmislerdir.

Ozet olarak, katilimcilarin hayvan sahipleri ile yasadiklar1 ¢atismay1 oncelikle sakin ve
seffaf bir bicimde iletisim kurarak ¢oziimleme-onleme yoluna gittigi, bazi durumlarda
hizmet vermeyi reddedebildikleri ve karsilastiklar1 bazi olumsuz durumlarda kendilerini
fiziksel, psikolojik ve maddi boyutlarda savunmak ve korumak zorunda kalabildiklerini

anlasilmistir.

Pun (2020) gerceklestirdigi calisma ile veteriner hekimlerin iletisim becerileri baglaminda
desteklenmesi gerektigi ve hayvan sahibi ve meslektaslar gibi paydaslar ile etkili bir

sekilde iletisim kurmalar1 adina egitim miifredatina iletisim becerilerine yonelik egitimler
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eklenmesi gerektigi sonucuna varmistir. Veteriner hekimlerin iletisim becerilerinin
gelistirilmesine yonelik uygulamalarin (6r. akran yardimi ile iletisim egitimi (peer-
assisted communication training)) gergeklestirilmesi sosyal ¢caligmacilarin sunabilecekleri

hizmetler arasindadir (Strand, Johnson, & Thompson, 2013).

5.3. Calsanlarin Haklarinin Temini ve Korunmasi Temasina iliskin Sonuc¢ ve

Tartisma

Muhtemel ve mevcut hak kayiplari baglaminda destek saglama ve hak savunuculugu
yapma Vvb. sekillerde hayvan sagligina yonelik tiim galisanlarin haklarinin temini ve
korunmasi sosyal ¢aligmacilarin VSC alaninda sunduklar1 hizmetler arasindadir (OSU,
2021; UTK, 2019). Hayvan sagligina yonelik kurum ve kuruluslarda sosyal ¢alismacilarin
sunabilecekleri hizmetler hasta sahiplerine, hayvan saglik ¢alisanlarina ve kurum-kurulus

ortaminda bulunabilen tiim bireylere yonelik olabilmektedir.

Bu dogrultuda ¢alisanlarin haklarinin temini ve korunmasi temasi 3 kategori altinda
incelenmistir. Bu kategoriler; “veteriner hekimlere yonelik siddet”, “yasal haklar” ve

“halk saglig1 ve hayvan refahina yonelik yasalarin yeterliligidir”.

5.3.1. Veteriner Hekimlere Yonelik Siddet

Calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi temasinin ilk kategorisi veteriner hekimlere
yonelik siddet, katilimer ifadeleri dogrultusunda 3 alt kategori ile tanimlanmistir. Bu alt
kategoriler, “veteriner hekimlere yonelik siddet vakalar1”, “veteriner hekimlere yonelik

siddetin sebepleri” ve “veteriner hekime yonelik siddet karsisindaki tutumdur”.

Gliniimiizde Tiirkiye sinirlar icerisinde veteriner hekimlere yonelik siddet goriiniir bir
problemdir demek dogru olacaktir (Atik, 2019; TVHB Merkez Konseyi, 2021). Bu
nedenle ¢alisanlarin haklarinin temini ve korunmasi baglaminda veteriner hekimlere

yonelik siddetin ayrica degerlendirilmesi dnemli gorilmiistiir.

Veteriner hekimlere yonelik siddet kategorisinin ilk alt kategorisi olan veteriner hekimlere
yonelik siddet vakalarma bakildigi katilimcilarin yogunluk sirasina gore sozel (27),
psikolojik (16), fiziksel (14) ve dijital siddete (2) maruz kalabildigi anlagilmistir.

151


https://scholar.google.com.tr/citations?view_op=view_citation&hl=tr&user=uw2k6mIAAAAJ&sortby=pubdate&citation_for_view=uw2k6mIAAAAJ:YsMSGLbcyi4C
https://scholar.google.com.tr/citations?view_op=view_citation&hl=tr&user=uw2k6mIAAAAJ&sortby=pubdate&citation_for_view=uw2k6mIAAAAJ:YsMSGLbcyi4C

Katilimcilar en fazla sozlii olarak siddete ugradiklarini ifade etmislerdir. Bunun genel
olarak calisma ortaminda veya telefon yoluyla oldugu anlasilmistir. Katilimcilar hasta
sahipleri tarafindan uyguladiklar1 tedavilere yonelik sozlii siddetle birlikte psikolojik
baskiya maruz kaldiklarin1 da aktarmislardir. Katilimcilar 6zellikle hekim kimlikleri ile
ticari kimliklerinin hayvan sahipleri tarafindan birbirinden ayirt edilemedigi durumlarin

yasanabildigini ifade etmistir.

Katilimcilar hayvan sahipleri tarafindan fiziksel siddete ugradiklarini da ifade etmislerdir.
Buna ek olarak katilimcilarin yakin c¢evrelerinde de fiziksel siddet vakalari ile
karsilastiklar1 saptanmustir. Katilimcilar ¢alisma ortamlarinda yasanan hasta kaybi vb.
durumlarin dijital siddete kadar her tiirlii siddet tiirtine varabildigini ve sosyal medyada
mesleki anlamda karalanabildiklerini aktarmislardir. Ozellikle dijital siddetin yalnizca

bireysel degil ayn1 zamanda tiim meslek yasamlarina yonelik olabildigini bildirmislerdir.

Veteriner hekimlere yonelik siddet kategorisinin ikinci alt kategorisi “veteriner hekimlere
yonelik siddetin sebepleridir’. S6z konusu sebepler katilimcr ifadeleri dogrultusunda,
meslegi degersizlestirme (13), tedavi kararlar1 (9), iiriin, hizmet ve tedavi ticretleri (8),
kurum ortaminda vefat eden hayvanlar (8), hayvan sahiplerinin tutumu (3), hayvana
verilen deger (2), yasadist hayvan sahipligini bildirme (1) ve narkotik ilaglardir (1) olarak

belirlenmistir.

Elde edilen veriler dogrultusunda 6zellikle veteriner hekimlik meslegine verilen deger
bazinda yasanan anlasmazliklar oldugu kanaati olugsmustur. Veteriner hekimlerin hayvan
sahipleri tarafindan “hekim” kimliklerine saygi duyulmasini bekledigi anlagilmistir. Bazi
katilimcilar mesleklerinin hayvan sahipleri tarafindan kiiclimsendigi kanaatinde oldugu
distiniilmiistir. Katilimcilarin  yaptiklar1  meslegin  toplum tarafindan yeterince

taninmadig1 kanisi olusmustur.

Aragtirmaya katilan bireyler hasta sahiplerinin tedavi siirecine ve tedavi kararlarina ¢ok
fazla miidahale etmeye calistiklarin1 ve bu sebeple catisma yasayabildiklerini ifade
etmislerdir. Siddete ugrama sebeplerinden biri olarak iiriin, hizmet ve tedavi iicretlerinin
hasta sahipleri tarafindan fazla bulunmasi oldugu anlagilmistir. Katilimeilar hayvan
sahiplerinin aldiklar1 hizmetin degeri baglaminda farkindalik sahibi olmadiklarini ifade

etmislerdir.
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Katilimcilar hasta sahiplerinin sabirsiz tutumlarinin da ¢atismaya sebep oldugunu ifade
etmiglerdir. Bu durumun yine toplumun veteriner hekimlik meslegine dair farkindaligina

iligkin bir sorun oldugu diisiiniilmiistiir.

Katilimcilarin hayvanlara verdigi degerin de siddete yol agabildigi anlasilmistir. Veteriner
hekimlerin hem mesleki hem de vicdani sorumlulugu hayvan refahidir. Bazi durumlarda
ise hayvan refahimin ikincil konuma diisebildigi anlasilmistir. Ornegin, ciftlik
hayvanciliginda hayvanlara ¢ok Onem verilmedigini, kar-zarar hesab1 yapildigi
aktarilmistir. Yasadigi hayvan sahipligini bildirme ve narkotik ilaglar vb. pek cok

nedeninin veteriner hekimlere yonelen siddette sebep haline gelebildigi aktarilmistir.

Literatiir incelendiginde veteriner hekimlere yonelik siddete iliskin ¢ok fazla caligmaya
ulagilamamustir. Fakat hem diinya hem de Tiirkiye 6zelinde veteriner hekimlerin maruz
kaldig1 siddetin fiziksel boyutu sik¢a basinda yer bulmaktadir. Tiirkiye’de veteriner
hekimlerin siddet uygulayicilarinin hayvan sahiplerinden (Haber Tiirk, 2021; Haber Tiirk,
2021a; Atik, 2019) klinik ortaminda diger galisanlara (Dumanoglu, 2021) kadar ¢ok genis
bir profili oldugu soOylenebilir; pek ¢ok birbirinden farkli siddet igerikli olay
gerceklesmektedir (Gazete Duvar, 2021). Amerika Birlesik Devletleri'nde de is
ortamlarinda veteriner hekimlere karsi basit saldiridan cinayet, cinayet-intihar ve
tecaviiziin ardindan cinayete kadar degisen diizinelerce siddet iceren sug
gerceklesmektedir; sucun faili, hayvan sahibi, yabanci bir kisi, bir ekip liyesi veya bir ekip
tiyesiyle gecici bir iligki i¢inde olan bir yabanci olabilmektedir (Smither, 2015). Smither
(2015) veteriner hekimlerin karsilastigi siddet olaylarinin ¢ogunlukla bir hayvan sahibinin

hayvaninin 6liimiine verdigi asir1 tepki nedenli oldugunu ileri siirmektedir.

Veteriner hekimlere yonelik siddet kategorisinin son alt kategorisi “veteriner hekime
yonelik siddet karsisindaki tutumdur”. Katilimeilarin ugradiklar: siddet karsisinda kendini
korumak durumunda kalabildigi (7) anlagilmistir. Bazi katilimcilar ise, iletisim
becerilerini kullanarak sorunu ¢ozme (5) yolunu se¢mektedir. Katilimcilarin nadiren

karsilastiklar1 siddet karsisinda yasal yollara bagvurdugu (2) gortilmiistiir.

Katilimcilardan bir kismi siddet ile karsilastiklarinda ayni sekilde karsilik verdiklerini
ifade etmislerdir. Kendilerini baskinlik kurarak korumak zorunda oldugunu belirten

katilimcilar olmustur.
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Katilimeilar ayn1 zamanda siddet ile karsilastiklar1 durumlarda sozli iletisim kurarak
olaylar1 ¢cdzmeye calistiklarini da ifade etmislerdir. Iletisim, veteriner hekimler i¢in hasta
kayiplarindan (Lummis, Marchitelli, & Shearer, 2020), ekip i¢i verimliligi saglayabilmeye
(Moore, 2013) kadar pek ¢ok konuda 6nemli hale gelmektedir. Calisma ortamlarinda
yasanan c¢atigsmalar baglaminda da veteriner hekimlerin iletisim becerileri baglaminda

desteklenmesi onemlidir.

Katilimcilar siddet karsisinda olaylar1 ¢6zemedikleri noktalarda yasal olarak hak arayisina
girdiklerini de ifade etmislerdir, fakat yasal yollara bagvurdugunu belirten yalnizca iki
katilime1 olmustur. Yasal hak arayisina girdigini bildiren katilimeilarin kamu kurum
ve kuruluslarinda calisirken edindikleri deneyimleri aktardiklari anlasiimistir. Ozel kurum
ve kuruluslarda yasal mercilere bagvurmanin tercih edilmedigi anlasilmistir. Bunun
sebebinin kamu kurum ve kuruluslarinda veteriner hekimlerin yasal boyutta daha iyi

korunuyor olmasi olabilecegi saptanmustir.

Ozet ile katithmcilarin sdzel, psikolojik, fiziksel ve dijital siddete maruz kaldig
gbzlenmistir. Veteriner hekimlere yonelik siddetin sebepleri ise; meslegi degersizlestirme,
tedavi kararlari, iirlin, hizmet ve tedavi ticretleri, kurum ortaminda vefat eden hayvanlar,
hayvan sahiplerinin tutumu, hayvana verilen deger, yasadisi hayvan sahipligini bildirme
ve narkotik ilaglar seklinde belirlenmistir. Katilimeilar kendilerini korumak durumunda
kalabildiklerini yogun sekilde aktarmislardir. Buna ek olarak siddeti ¢oziimleme
baglaminda iletisimin verimli olabildigini belirtmislerdir. Katilimcilarin ugradiklari siddet

karsisinda yasal yollara bagvurma konusunda bir adim geride durduklar1 anlasilmistir.

5.3.2. Yasal Haklar

Calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi temasinin ikinci kategorisi “yasal haklardir”.
Katilimcilar yasal haklarimin koruyucu olmadigini (13), saghik calisani kapsamina
alinmadiklarmi (9) ve yasalarin mesleklerini yapmay1 zorlastirir nitelikte (5) oldugunu

belirtmistir.
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Katilimcilar yasal haklarin 6zellikle veteriner hekimleri korumadigini vurgulamistir.
Veteriner hekimler is risklerinin taninmamasi ve 6zliikk haklarina erisememe gibi sebepler

ile yasal haklarin koruyucu olmadigina inanmaktadir.

Haklari ile alakali olarak veteriner hekimler, saglik ¢alisan1 kapsamina alinmadiklarini ve
bu dogrultuda hak kayiplari yasadigini belirtmistir. Katilimcilar, psikolojik ve fiziksel
yipranma paylarinin goz oniine alinmadigini da aktarmistir. Veteriner hekimler saglik
calisan1 kapsamina alinmamaistir, bu baglamda yiizlestikleri siddet de saglik ¢alisanina
siddet kapsaminda degerlendirilmemektedir. Katilimeilar yasalar tarafindan COVID-19
asilanma siirecinde de ayrimciliga ugradiklarimi belirtmistir. Katilimcilar, COVID-19
siirecinde calismaya devam ettiklerini ancak saglik ¢alisan1 kapsamina girmedikleri i¢in

asilanmada Oncelik elde edemediklerini ifade etmislerdir.

Veteriner hekimler meslek grubu olarak bu durumdan duyduklari memnuniyetsizlik ve bu
durumdan dolay1 yasadiklar1 hak kayiplarin1 meslek odalar1 ve birlikleri yoluyla da dile
getirmektedir (TVHB Merkez Konseyi, 2021; Anter, 2020; IVHO, 2020; Kocaeli
Gazetesi, 2021; Birgiin Gazetesi, 2021).

Katilimcilar mevcut yasalarin meslegi yapmay1 zorlastirir nitelik tasiyabildigini 6zellikle
ilag takip sisteminin getirilmesini takip agisindan dogru oldugunu fakat sistemin diizenli
bir isleyise ve alt yapiya sahip olmamasinin tedavi siireglerinde gecikmeler yasanmasina
sebep oldugunu ifade etmislerdir. Bu gecikmelerin hasta sahipleriyle kurduklari iliskilerde

catigmaya varabildigini belirten katilimcilar da mevcuttur.

Ozet ile katilimcilarin yasal haklarinin yeterliligi konusunda olumsuz gériiste olduklar
anlasilmistir. Buna ek olarak katilimeilarin saglik c¢alisani kapsamina alinmamaktan

memnuniyetsiz olduklar1 yoniinde goriis bildirdikleri anlagilmistir.

5.3.3. Halk Saghgi ve Hayvan Refahina Yonelik Yasalarin Yeterliligi

Calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi temasinin son kategorisi “halk sagligi ve
hayvan refahina yénelik yasalarin yeterliligidir”. ifadeler incelendiginde katilimcilarin
yogun sekilse yasalarin yetersizligi (24) tizerinde durdugu ve yalnizca iki katilimcinin

halk sagligina yonelik yasalarin yeterli oldugu goriisiinde oldugu saptanmistir.
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Tiirkiye sinirlari igerisinde veteriner hekimler goriiniir bir hak savasi igerisindedir demek
dogru olabilir. Meslek odalari, hak arayisinin yani sira meslek tiyelerini bir araya getirerek
de seslerini duyurma cabasindadir (IVHO, 2020). Istanbul Veteriner Hekimler Odasi
(IVHO) veteriner hekimler giiniinii kutlayamadiklarin bildirerek bir gérsel yaymlamistir

(EK 4); yiizlestikleri sorunlar1 su sekilde siralamislardir (IVHO, 2020);
e Saglik calisan1 ve saglikta siddet yasasi kapsamina alinmama,
e Tek saglik yaklasimina dahil edilmeme,
e Saglik calisani olarak 6zliik haklarina sahip olmama,

e Tehlikeli meslek snifina dahil olmalarina ragmen fiili hizmet haklarini elde

edememe,
e Covid-19 asilamasinda siralamada oncelikli yer almama
¢ Uygulanamaz mevzuatlara sahip olma.

Ozet ile katilimcilarin hayvan refahina yénelik yasalari yetersiz buldugu ve yalnizca iki
katilimemnin halk sagligina iligkin yasalart yeterli buldugu anlasilmistir. Veteriner
hekimlerin yasadig1 hak kayiplar1 Tiirkiye i¢erisinde belirgindir ve meslegin her alaninda

meydana gelebilmektedir.

5.4. Veteriner Hekimlik Meslegine Yaklasim Temasina iliskin Sonu¢ ve Tartisma

Hayvan sagligima yonelik kurum ve kuruluslarda sosyal c¢alismacilar Oncelikle
miiracaatgisini tanima ile yiikiimlidir (Phillips Cohen, 1985). Bu nedenle veteriner
hekimlerin kendi mesleklerine nasil baktiklarinin tespiti dnemli goriilmiistiir. Meslegin

olumlu ve olumsuz yonii olarak tanimladiklari durumlar saptanmaya c¢aligilmistir.

Bu baglamda “veteriner hekimlik meslegine yaklasim” temasi1 “meslegin olumlu yanlar1”
ve “meslegin olumsuz yanlar1’” olmak iizere 2 kategori altinda incelenmistir.
Gergeklestirilen goriismelerde veteriner hekimlerden mesleklerinin en olumlu hem de en
olumsuz yanini belirtmeleri istenmigtir. Katilimcilar yogun olarak olumsuz 6gelerden
bahsetmeyi tercih etmistir.

156



5.4.1. Meslegin Olumlu Yanlar:

Veteriner hekimlik meslegine yaklasim temasinin ilk kategorisi “meslegin olumlu
yanlaridir”. Katilimcilar mesleklerini icra ederken mesleki doyum (24) yasadiklarini ve

maddi kazancin (2) da yasadiklari memnuniyette etkisi oldugunu aktarmiglardir.

Meslegin olumlu yani olarak en ¢ok mesleki doyumun belirtildigini sdylemek dogru
olacaktir. Katilimcilarin mesleklerini yaparak elde ettikleri doyumun hem mesleki basari
hem de manevi doyum ile iliskili oldugu diisliniilmiistiir. Muhta¢ bir canliya yardim
edebilmenin ve egitimini aldig1 bir isi verimli yapabilmenin yarattig1 doyumdan s6z eden
katilimcilar olmustur. Olumlu olarak maddi kazangtan da s6z edilmistir fakat katilimcilar

meslegin olumsuz yani olarak maddi kaygilardan da s6z etmislerdir.

Ozet ile katilimcilarin mesleklerinin en olumlu yan1 olarak gordiikleri 6genin muhtag bir
canliya yardim edebilmek ve basar1 ile meslegini icra edebilmek oldugu anlasilmistir.

Maddi kazancin katilimcilarin bu baglamdaki tatmininde etkin olabildigi goriilmiistir.

5.4.2. Meslegin Olumsuz Yanlari

Veteriner hekimlik meslegine yaklasim temasinin son kategorisi “meslegin olumsuz
yanlar1”dir. Hayvan sahipleri (11), meslege sayginin olmamasi (9), ¢calisma kosullar1 ve
psikolojik etkileri (7) , yetersiz egitim (4), saglik ¢calisani olarak kabul gérmeme (4), maddi
kaygilar (4), hasta kayb1 (4), meslek i¢i alanlasmanin olmamasi (3) ve mesleki hastalik ve

yaralanma riskleri (3) katilimcilar tarafindan ifade edilmis olumsuz yanlardir.

Andela (2020) da benzer sekilde veteriner hekimlerin mesleki stresorlerini sekiz baslik
altinda toplamistir; (1)olumsuz is-ev etkilesimleri, (2)is arkadaslariyla olan sorunlar, (3)is
yiikii, (4)sorumluluklar, (5)finansal sorunlar, (6)duygusal talepler, (7)hasta sahipleri ile

yasanan sorunlar ve (8)tehlike altinda olma hissi.

Katilimecilarin  6zellikle hayvan sahiplerini mesleklerinin en olumsuz yani olarak
gordiiklerini anlagilmistir. Elde edilen veriler dogrultusunda hasta sahiplerinin veteriner
hekimlerin meslegini yapmay1 zorlastirdig1 diisiiniilmiistiir. K20 kodlu katilimcinin

ifadesi su sekildedir, “En kétii tarafi hasta sahiplerine belli seyleri aktaramiyor olmak
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... Veteriner hekimlerin hayvan sahipleri ile iletisimin dnemini gosterir nitelikte oldugu
diistiniilmiistiir. Hasta sahipleri nedeniyle meslegini birakmay1 diistinebildigini belirten
katilimcilar da olmustur. Hasta sahipleri katilimcilar i¢in meslegi zorlastirict ve bazi

durumlarda ise tedavide bulunan engel olarak algilanabilmektedir.

Aragtirmaya katilan bireyler hem hayvan sahipleri tarafindan hem de Tiirkiye’de toplum
tarafindan hekimlik meslegine saygi duyulmadigini ve meslegin degersizlestirildigini
ifade etmistir. Bununla birlikte saglik ¢alisan1 olarak kabul gérmediklerini ve bu anlamda
dislandiklarini ifade etmislerdir. Katilimcilarin saglik ¢alisani kapsamina alinmamalarinin
karsilastiklar1 hak kayiplarini arttirdigi anlasilmistir. Katilimeilar 6zellikle saglik sektorii
alaninda caligtiklarini bunun toplum ve hasta sahipleri tarafindan 6zel sektor ile
karistirilabildigini belirtmisilerdir. Katilimeilar yaptiklari meslegin yalnizca hayvan
sagligia degil insan sagligina ve tiim biyosfere yonelik oldugunu fakat bunun toplum

tarafindan yeterince fark edilmediginin tstiinde durmuslardir.

Katilimcilar ¢alisma saatlerinin ¢ok uzun ve belirsiz oldugunu bu sebeple sosyal
hayatlarin1 olumsuz etkiledigini ifade etmislerdir. Ayrica bu siireclerin katilimcilar igin

psikolojik olarak yipratic olabildigini aktarmiglardir.

Arastirmaya katilan bireyler veteriner fakiiltelerinin sayisinin ¢ok fazla oldugunu ve
branslagsmada bir karmasa oldugunu belirtmislerdir. Beseri hekimlikte uzmanlagma vardir.
Beseri hekimler uzmanliklar1 dogrultusunda mesleklerini icra etmektedirler. Katilimcilar
beseri hekimlikte her brang i¢in farkli hekimlerin oldugunu ancak veteriner hekimlikte
boyle bir durum s6z konusu olmadigi i¢in zorluklar yasadiklarini ifade etmistir.
Katilimcilarin belirli alanlarda uzmanlasirken bunu yalnizca kendi ¢abalar1 ve almay1
tercih ettikleri egitimler yoluyla oldugu anlasilmistir. Ayrica uzmanlagsmamanin bilgi

yiikii olusturdugu bunun da baskiya yol acabildigi belirtilmistir.

Katilimcilar hem bireysel olarak hem de serbest piyasadan kaynakli maddi kaygiya
diistiiklerini, kullanilan cihazlarin biiylik maliyetler tuttugunu ve bu maliyetlerin de hasta
sahiplerine yansidigini da eklemislerdir. Ayn1 zamanda goriismeler esnasinda veteriner
hekimlerin maddi kaygilarinin mesleklerinde biiyiik bir etkiye sahip oldugu kanisi

olusmustur.
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Katilimcilar her vakada basariy1 yakalayamadiklarini bu sebeple kayiplar yasanabildigini
de belirtmislerdir. Hasta kayiplarinin katilimcilar i¢in mesleklerinin olumsuz bir yani
oldugu anlasilmistir; yipratici olabildigi kanis1 uyanmistir. Mesleki hastalik ve yaralanma

risklerinden de s6z eden katilimcilar olmustur.

Aragtirma dahilinde goriisiilen bireylerin zoonozlar1 ve mesleki yaralanmalar1 meslegin
riskli ve olumsuz yanlari olarak tanimladiklari belirlenmistir. Zoonoz hastaliklari, mesleki
yaralanmalar1t meslegin riskli alanlari olarak siralayan katilimcilardan bazilar yasal olarak
yeteri kadar desteklenmediklerini belirtmislerdir. K9 kodlu katilimcinin ifadesi su
sekildedir; “Isin en zor kismi bu ve hice sayiliyorsunuz; buna ¢ok iiziiliiyorum. Bu meslekte

tirmalaniyoruz isirilyyoruz, hastalaniyoruz, bize de bulasiyor.”.

Volk, vd. (2018) de gerceklestirdikleri ¢alismada veteriner hekimlere mesleklerini
arkadaslarina veya aile liyelerine tavsiye edip etmeyecekleri sorusunu yoneltmistir; veriler
dogrultusunda katilimcilarin %33’{inlin bunu tavsiye etmeyecegi, %26’sinin bu konuda
¢ekimser oldugu sonucuna varmislardir. Volk, vd. (2018) veteriner hekimlik mesleginin
tavsiye edilmeme sebeplerini yogunluk sirasina gore su sekilde siralamiglardir;
(a)tazminat, (b)egitim tcretleri ve Ogrenci borglari, (c)bireysel vergiler, (d)is-sosyal
yasam dengesi, (e)hayvan sahipleri (miisteriler), (f)beklentiler ve gerceklik karsithigi,
(g)isveren veya calisma mekani. Iyi bir ¢alisma ortamu, ekip iiyelerinden memnuniyet,
maddi gelir ve tatil-bos zaman veteriner hekimler i¢in olduk¢a 6nemli unsurlar haline

gelebilmektedir (Kersebohm, vd., 2017).

Santas ve Kahraman (2017) da gergeklestirdikleri ¢alisma ile veteriner hekimlerin yogun
olarak, “egitim siirecinin zorlugu”, “branslasmanin olmamas1”, “meslegin hak ettigi
degeri gormemesi”, “hayvan sahiplerinin veteriner hekimlere yaklasimi” ve “veteriner
hekimlerin hayvan sahiplerinden sikayetlerini” aktardiklarii saptamislardir; veteriner
hekimligin para ile anilan bir meslek grubu oldugu ve veteriner hekimlerin istihdam

sansinin az olduguna yonelik alg1 oldugu da ¢aligmanin bulgulari arasinda siralanmistir.

Veteriner hekimlerin kendi mesleklerinin olumlu ve olumsuz yanlar1 olarak neleri
belirttigi sosyal calisma adina Onemli goriilmiistiir. Sorunlarin bilinmesi ¢6zim

iiretebilme adina gereklidir. Yasanan hak kayiplarinda destek sunmak, psiko-sosyal bag
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etme stratejilerinin kazandirilmasi, iletisim becerilerinin gelistirilmesi ve hayvan sahibi-

hekim arasinda arabuluculuk yapmak sosyal ¢calismanin miidahale araligina girmektedir.

Ozet ile katilimcilarin mesleklerinin en olumsuz yani olarak hayvan sahiplerini gérdiikleri
anlasilmistir. Buna veteriner hekimlik meslegine sayginin olmamasi, ¢aligma kosullar ve
psikolojik etkileri, yetersiz egitim, saglik ¢alisan1 olarak kabul gormeme, maddi kaygilar,
hasta kaybi, meslek i¢i alanlasmanin olmamas1 ve mesleki hastalik ve yaralanma riskleri

de olumsuz yanlar arasindadir.

5.5. Veteriner Hekimlerin Go6zlemleri Temasina iliskin Sonuc¢ ve Tartisma

Veteriner hekimler hayvana yonelik siddet ve istismar vakalarini ve bu dogrultuda kisiler
arasi ve aile i¢i siddet vakalarin1 gézlemleyebilen gii¢lii bir konumdadir (Dale & Yeung,
2021; Sharpe & Wittum, 1999). Veteriner hekimler siddet vakalariyla birlikte pek ¢ok
sosyal olay1 ve sorunu ve hayvan sahibi ¢evresinde sekillenebilen durum ve sorunlari
gozlemleyebilmektedir. Calisma ortamlarinda gozlemledikleri olaylar  sosyal

calismacilarin meslek grubu ile kuracagi is birlikleri nedeniyle 6nem tasimaktadir.

Hayvan sagligina yonelik kurumlarda gozlemlenebilir olan durumlarin saptanmasi ve
veteriner hekimlerin karsilastiklar: durumlar karsisindaki tavirlari sosyal ¢alismacilar igin
hem veri kaynagi hem de sorunlar ve giicliikler karsisinda hem 6nleyici hem sorun ¢oziicii
miidahaleler gelistirilebilmesi adina dnemli goriilmiistiir. Ayrica glinlimiiz Turkiye’sinde
yayginlasmaya baslayan HDM’lerin (Ozkul, 2014; Beyece Incazli, Ozer, & Yildirim,
2016; Karayagiz Muslu & Conk, 2011; Incazli, Ozer, & Yildirim, 2016) veteriner
hekimlerin perspektifinden goriilebilmesi adina HDM’lere yonelik goriisleri de mevcut
durum ve olas1 sorunlar1 anlamak adina 6nemli olabilir. Veteriner hekimler HDM’lerde
katilimcr pozisyonundadir. Hayvanlarin bulundugu ortamlarin veteriner hekimlerden

bagimsiz diigiiniilmesi miimkiin degildir.

Bu baglamda veteriner hekimlerin gozlemlerine odaklanilmasi 6nemli kabul edilmistir ve
“veteriner hekimlerin gdzlemleri” temasi 5 kategori altinda incelenmistir. Bu kategoriler;
“gozlemlenen olaylar”, “gozlemlenen olaylar karsisinda veteriner hekimin tutumu”,

2 13

“gdzlemlenen olaylar1 bildirmeye yonelik tutum”, “gdézlemlenen olaylara iligskin yasal
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yollara bagvurmama sebepler” ve “HDM’lere yonelik veteriner hekimlerin

gozlemleridir”.

5.5.1. Gozlemlenen Olaylar

Veteriner hekimlerin gozlemleri temasinin ilk kategorisi “gézlemlenen olaylar’dir.
Katilimcilar hem hayvan sahiplerinin hayvanlarina siddet uyguladigi hem de aile
tiyelerinin birbirine siddet uyguladig aile igi fiziksel siddet ve yaralama (24) olaylarina
sahit olmaktadir. Katilimeilarin yogun sekilde yasa dist uygulamalara yonelme (11)
egilimi olan hayvan sahipleri ile karsilastigi anlasilmistir. Faili meghul siddet (10),
hayvana yonelik tecaviiz-zoofili (5), hayvan sahibi ile hayvan arasindaki benzerlik (4),
sokak hayvanlarina yonelik siddet (3), hayvan sahibi tarafindan hayvan doviistiirme (3),
trafik kazasi (3), istif¢ilik (2), yasa dis1 tiretim (2), fazla ilag kullandirma (1) ve maddi
sebepler ile hayvana bakim verememe (1) de katilimcilarin gozlemledigi anlasilan

olaylardandir.

Elde edilen veriler 1s181nda veteriner hekimlerin ¢alisma ortamlarinda pek ¢ok olay1 da
gbzlemleyebildigi kanist olusmustur. Veriler dogrultusunda veteriner hekimlerin aile igi
fiziksel siddetten, kulak kuyruk kesimi gibi siddet ve istismar temelli durumlardan ve
hayvana maddi sebeplerle bakim verememe ve hayvan ve insan arasinda kurulan bag
dogrultusunda taraflarin birbirinin 6zelliklerini aldiklarini fark etme, istif¢ilik gibi psiko-

sosyal durumlara kadar pek ¢ok olay1 gézlemleyebildigi anlagilmistir.

Aile i¢i fiziksel siddet ve yaralama veteriner hekimlerin yogun olarak karsilastig1 anlagilan
bir durumdur. Veteriner hekimler, sahibi tarafindan hayvana uygulanan siddetin aile ici
insanlar arasinda olabildigini, bunu gézlemleyebildiklerini de belirtmistir. Bu dogrultuda
bir hayvanin klinige gelmesinin aile i¢i siddet dongiilerini de goriiniir kilabilecegi
diisiiniilmistiir. Katilimcilarin ebeveynin ¢ocuguna uyguladigi siddet ve partnerler arasi
siddet gibi durumlara dolayli veya dogrudan sahit olabilmesi Onemli gorilmiistiir.
Insanlarin kendi hayvanlarina uyguladiklar1 siddeti gdzlemlerken bir yanda da ailenin

insan liyeleri arasindaki siddeti de gozlemleyebilmektedirler demek dogru olacaktir.

Aile i¢i siddete maruz kalan bireylerin evcil hayvanlarinin da yogunlukla istismara maruz

kaldigin1 gosteren calismalar mevcuttur (DeViney, Dickert, & Lockwood, 1983). Flynn
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(2000a) de gergeklestirdigi ¢alisma da evcil hayvan sahibi siddet magduru kadinlarin
%46’s1inin evcil hayvanlarinin da kendi siddet uygulayicilar1 (partnerleri) tarafindan
siddete maruz birakildigi saptamistir. Riggs, vd. (2018) da siddete maruz kalmis
bireylerin beste birinin, siddet uygulayici partnerleri tarafindan hayvanlara karsi da siddet

uyguladigi sonucuna varmiglardir.

Williams, vd. (2008) gerceklestirdikleri ¢alisma ile veteriner hekimlerin %63 ’{iniin son 5
yil icinde kasitli hayvan istismarmi gézlemlediklerini; bunlarin %37'sinin bu tiir vakalari
yilda bir veya daha az, %9'unun ise yilda en az dort kez istismar vakalari ile
karsilastiklarini belirlemislerdir. Istismarm faili olarak ise ya aile igi veya aileye yakin
kisilerden stiphelendiklerini bildirmislerdir. Kopekler en sik istismar edilen hayvan tiirii
olarak belirlenmistir; veteriner hekimlerin ¢ogunlugu, hayvanlari istismar eden bireylerin
aile fertlerini de istismar etme olasiliginin ytiksek oldugu ifadesinde katildigi sonucuna

varilmgtir.

Bu baglamda veteriner hekimlerin gdzlemledikleri iligkinin literatiir tarafindan
desteklendigini belirtmek dogru olacaktir. Katilimcilar hayvan sahiplerinin hayvanlarina
siddet uygulayabildigini fakat bu bilgiyi saklamaya yoneldigini ifade etmislerdir.
Katilimeilarin karsilastiklar: siddet vakalari karsisinda olumsuz bir duygu durumuna
girebildigi goriilmektedir. Katilimeilar sahipli ve sahipsiz hayvanlara uygulanan siddetin

faili mechul kalabildigi tizerinde de durmuslardr.

Yasadisi uygulama yaptirmak isteyen hayvan sahipleri ile de karsilagtiklarini
bildirmislerdir. Hayvanlarin kulaklarinin ve kuyruklarinin kesiminin saglayacaga faydaya
dair herhangi bir bilimsel kanit bulunmamaktadir (Sinmez, Yigit, & Aslim, 2017). Hayvan
sahipleri veteriner hekimlerden keyfi ve estetik kaygilarla hayvanlarmin kulaklarinin,
kuyruklarinin kesimi gibi taleplerde bulunabilmektedir. Goriismelerde, katilimcilarin
hayvan sahiplerini bilgilendirme yoluna giderek hayvanin sagligi ile ilgili bir durum yoksa
boyle bir islem yapamayacaklarini paylastigi anlagilmistir. Bu bilgi aligverisinin hayvanin
“merdiven alt1” bir isletmede veya yetkisiz kisilerce istismara maruz kalmasina
varabildigini de aktarmuglardir. Istismarci bu baglamda hayvan sahibi de olabilmektedir.
Bu nedenle veteriner hekimlerin etik bir ikilem yasadigi da distintilmistiir. K6 kodlu

katilimcinin ifadesi su sekildedir;
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“Bizim klinikte bu islem uygulanmuyor dediginde adam sokaga gidiyor. Sokakta
merdiven alti iste, asepsi antisepsi sartlarina uyumadan hayvana belki aci
cektirerek sonrasinda mikroplu bir sekilde geliyor. Zaten bize mikrop kapmug
sekilde geliyor bize; “bu yasadist” diyorum “bulacaginiz kisi onemli bulacaginiz
kisinin ne kullandigina dikkat edin” diye wuyariyorum. Belki adam onu
vaptiracak. Ciinkii “sonrasinda antibiyotik mutlaka kullansin” diyorum genel
anestezi sdyleyemiyorum ¢tinkii o daha da tehlikeli ya da. Aslinda o narkotik
ilaca o kisi nasil ulasiyor bu bizi astyor. ... Ondan sonrasinda bari hayvan aci

¢cekmesin diye antibiyotikleri kullanmasina oneriyoruz.” (K6)

Bu baglamda hayvan sahiplerinin ozellikle kulak ve kuyruk kesimi gibi yasadisi
uygulamalar baglaminda 1srarci olabildigi diisliniilmiistiir. Tiirkiye'de kanunen yasak
olmasima ragmen kulak ve kuyruk kesimi hem bazi veteriner hekimler hem de hayvan
yetistiricileri tarafindan halen uygulanmaktadir; Sinmez, Yigit ve Aslim (2017) 6zellikle
kulak ve kuyruk kesiminin etik boyutunu vurgulamakta ve hem veteriner hekimlerin hem
de hayvan sahiplerinin olumlu yonde davranis degisimi i¢in biling olusturmaya ihtiyag

duyuldugunun {izerinde durmaktadir.

Katilimcilar sokak hayvanlarima yonelik siddet vakalarini, hayvan doviistiirmeyi,
hayvanlara fazla ilag kullandirarak istismar durumlarini, yasadisi tiretim, trafik kazalari

kaynakli 6liim ve yaralanmalar1 da gozlemlediklerini bildirmislerdir.

Katilimcilar kisiler tarafindan yasakli irklarin beslendigini ve yasa dis1t bir sekilde
tiretiminin yapildigint gozlemlemektedir. Katilimcilar ayn1 zamanda sahipleri tarafindan
yasak 1rkli hayvanlarin beslendigini ve doviistiiriildiigiine tanik olduklarini ancak bu

durumu kanitlayamadiklarini ifade etmislerdir.

Ozellikle trafik kazalarinda yaralanan hayvanlarm bilingsizlik sebebiyle tedaviye
ulasamadigiin tiizerinde duran katilimcilar olmustur. Katilimcilar trafik kazalarinda
hayvanlarin saglik masraflarinin  kazayr yapan arabanin sigortasi tarafindan
karsilanmasina karsin yarali hayvanlarin saglhik kurulusuna ulastirilmadiginm

belirtmislerdir. K9 Kodlu katilimc1 durumu su sekilde ifade etmistir;
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En c¢ok trafik kazasina iiziiliiyorum,; ¢arpip bwrakiyorlar. ... bazi yasalar var.
Getirdikleri zaman sigorta sirketleri édeme yapiyor. Odeme yapiyorlar ama

bir¢ogu bilmiyor. ... duyurulmas: gerektigini diistiniiyorum.” (K9)

Katilimcilar hayvanlara yonelik tecaviiz vakalari ile karsilagtiklarini ifade etmislerdir.
Magdur hayvanlarin genel olarak disarida bulunmus olduklarini yani faili mechul
olduklarini belirtmislerdir. Bazi durumlarda ise zoofilinin agik¢a yasanabildigini
diistiniilmiistiir; zoofilinin agik¢a yasandigi bir durumu paylasan K18 kodlu katilimcinin

“«“

ifadeleri su sekildedir; “... esekle affedersiniz birlikte olmayr normal karsiliyor ve diyor
ki “yapmayan erkek sayilmryor” diyor. “sen manyak misin ya?!” Dedim “nasil yapmayan
erkek sayimiyor”. Boyle bir mantik mi var? Mantigim almadi o anda.”. Bu baglamda
katilimeinin ~ karsilastigi  durum karsisinda soka girdigi de goriisme sirasinda
gozlemlenmistir. Bu katilimcinin ifadesi dogrultusunda zoofilinin “aile i¢inde adet”
olarak babadan ogula gegen bir ritiiel olabilecegi diisiiniilmiistiir. Katilimcilarin
karsilastiklar1 hayvana yonelik 6zellikle tecaviiz vakalarinda manevi yonden olumsuz

etkilendigi anlagilmistir. Bu baglamda yine her olayin ve kisinin biricik kabul edilmesinin

Oonemi 6ne ¢ikmaktadir.

Yigit ve Yasar (2016) yaptiklar1 ¢alisma ile kutsal dinlerde zoofiliye farkli diizeylerde
yaklagimlarin oldugunu; mevzuat konusunda da iilkelere gore farklar bulundugunu;
Brezilya, Finlandiya, Japonya ve Macaristan gibi iilkelerde kotii muamele icermedigi
stirece yasal oldugunu; Fransa, Hollanda, Hong Kong ve Tiirkiye gibi bazi iilkelerde ise
kesinlikle yasak oldugunu belirlemislerdir. Arastirmacilar zoofilinin su sekilde
degerlendirilmesi gerektigini bildirmektedirler; “Ahlaki, psikolojik, etik ve yasal ac¢idan
anormal bir durum oldugu kabul edilen zoofilinin (¢iftlik ve evde beslenen hayvanlara
yvonelik olarak) giiniimiizde de goriildiigii ve bu durumun, hayvanlarin pasif obje olmalari

nedeniyle cinsel istismar olarak degerlendirilmesi gerektigi...” (Yigit & Yasar, 2016).

Katilimcilar hayvanlarin biiyiik oranda hem fizyolojik olarak hem psikolojik olarak
sahiplerine  benzediklerini  belirtmislerdir. ~ Katilimcilar ~ hayvan  sahiplerini
degerlendirirken hayvanlar gozlemlediklerini de aktarmislardir. Hayvan sahibinin sahip

oldugu bir fizyolojik hastalig1 sahip olduklar1 hayvanlarda da gézlemlediklerini ifade eden
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katilimcilar olmustur. K11 kodlu katilimeinin ifadesi su sekildedir, “Birebir aynisi oluyor.

Boyle bakiyorsun karsidan...” Ben direkt hasta sahibini taniyabiliyorum o sekilde.”.

Katilimeilar 6rnegin hayvan sahibinin sahip oldugu bir fizyolojik hastalig1 sahip olduklar1
hayvanlarda da gozlemlediklerini de ifade etmislerdir. Bu durumun tedavi siireglerinde
hayvan refah1 adina 6nemli olabilecegi diisiinlilmiistiir. Katilimcilar yogun olarak hayvan
sahibinin hayatina dahil olmaktan, baz1 durumlarda sorular sormaktan memnuniyetsizlik
duyabilmektedir. Hayvan ve sahibi arasindaki benzerlik ve etkilesimin tedaviye dahil

edilebilmesi adina iletisim boyutunda destege ihtiyac¢ olabilecegi anlasilmstir.

Veteriner hekimler ayn1 zamanda mobil bir sekilde hizmet verebilmekte ve ev ziyaretleri
yapabilmektedir. Bu baglamda insanlarin istif¢ilik sorunlarini da goézlemledikleri
anlagilmistir. Hayvan istismar1 arasinda siralanan hayvan istifciliginde saptandigi
durumlarda miidahale ihtiyacinin olmasinin yani sira potansiyel istif¢ileri, onlar heniiz alt
yap1 hazirlayamadan, tespit etme yOntemlerinin gelistirilmesi de gerekmektedir (Aydin,
2018). Katilimcilar hayvan istif¢iligini gézlemleyebildiklerini fakat herhangi bir aksiyon

almadiklarini belirtmislerdir.

Ayn1 zamanda fazla ila¢ kullandirma gibi saplantisi olan hayvan sahipleriyle
karsilagabildiklerini ve hizmet vermeyi reddettiklerini aktarmiglardir. Veteriner hekimler
maddi sebepler ile hayvana bakim veremeyen hasta sahiplerini de gézlemleyebilmektedir.
Katilimcilarin ¢alisma ortamlarinda hayvan sahiplerinin i¢inde oldugu maddi ve manevi

zorluklar1 gbzlemleyebildiklerini belirtmek dogru olacaktir.

Ozet ile katilimcilarin galisma ortamlarinda hem hayvana hem insana yonelik aile ici
fiziksel siddet ve yaralama, yasa dis1 uygulamalar ve buna yonelik talepler, faili mechul
siddet, hayvana yonelik tecaviiz-zoofili, hayvan sahibi ile hayvan arasindaki benzerlik,
sokak hayvanlarina yonelik siddet, hayvan sahibi tarafindan hayvan doviistiirme, trafik
kazasi, istifcilik, yasa dis1 liretim, fazla ila¢ kullandirma ve maddi sebepler ile hayvana
bakim verememe. Arastirmaya katilan bireylerin siddet, yasa dis1 eylemler, istif¢ilik ve
ila¢ kullanim1 saplantist gibi psiko-sosyal olaylar ve maddi zorluklar gibi durumlari

gozlemleyebildikleri belirlenmistir.
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55.2. Gozlemlenen Olaylar Karsisinda Veteriner Hekimin Tutumu

Veteriner hekimlerin gézlemleri temasiin ikinci kategorisi “gozlemlenen olaylar
karsisinda veteriner hekimin tutumudur”. Elde edilen veriler dogrultusunda katilimcilarin
hepsinin yasa dis1 uygulamalar1 yapmayi reddettigi (28) anlagilmistir. Buna karsin diger
gbzlemlenen olaylar karsisinda eylemsiz kalmay1 (12) veya hayvan sahibine s6zlii uyarida
bulunmay:r (7) tercih ettikleri sonucuna varilmigtir. Katilimcilarin bazilari ise
gozlemledigi olaylar karsisinda yasal yollara bagvurmayi (5) tercih ettigini ifade etmistir.
Bazi katilimcilar ise hayvana yonelik istismar karsisinda hayvana sahip ¢ikma (5) ve kaba

kuvvet ile gozmeye calisma (2) gibi egilimleri olabildigi saptanmistir.

Veteriner hekimlerin karsilastiklar1 bahsi gecen olaylar karsisinda nasil bir tutum
sergiledigi incelendiginde hekimlerin hepsinin yasa dist uygulama taleplerini reddetmeye
yonelik bir tutum izledigi anlagilmistir. Katilimceilar 6zellikle yasa dis1 uygulama talebinde

bulunan hayvan sahiplerini bilgilendirme yaparak dogrudan reddettiklerini ifade etmistir.

Katilimeilarin karsilastiklar1 olaylar karsisinda yogun olarak eylemsiz kalmay1 tercih
ettikleri de gozlemlenmistir. Bu baglamda yogun olarak ispatin miimkiin olmadig1
durumlarda eylemsiz kalabildikleri anlagilmistir. Ayni1 zamanda veteriner hekimler bu tarz
durumlari bildirebilecekleri bir merci olmadigini da ifade etmistir. K20 kodlu katilimci
T.C. Tarim ve Orman Bakanligi’nin saglik yoniiniin olmamast ile bu durumu
iliskilendirmistir; ifadeleri su sekildedir, “Ama tarim ve orman bakanlhigimin saglk
alaninda bir yani yok. O agidan sikayet edebilecegimiz merci orasi oldugu i¢in oradan da

’

geri doniisler ¢ok iyi olmuyor.”.

Elde edilen veriler dogrultusunda katilimeilarin s6z1ii olarak hayvan sahiplerini uyarmaya
calistiklarin1 da belirtmek dogru olacaktir. Katilimcilar bazi durumlarda polislerle irtibata
gectiklerini ve yasal yollara bagvurduklarini da belirtmislerdir. Tiirkiye’de hem ispat
etmenin zor oldugunu hem de gozlemledikleri yasal olmayan olaylar1 bildirebilecekleri
bir kurum olmadigini belirtmislerdir. Sikayet noktasinda anonim kalamayacaklar1 icin
sonrasinda sikayet ettikleri kisiler tarafindan zorbaliga ugrayabilecekleri endisesi

tasidiklar1 gozlenmistir.
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Katilimeilarin 6zel sektorii glivensiz buldugu buna karsin kamuda calisan veteriner
hekimlerin siddeti bildirmede daha etkin olabildigi anlagilmistir. K11 kodlu katilimcinin
ifadesi su sekildedir, “Ozel kliniklerde biraz daha is, daha kaba kuvvete kaliyor.
Universite ortaminda biraz daha devlet hususlu oldugundan dolayr bizim hocalar aninda
sikayette bulunuyorlar.”. K15 kodlu katilimcinin ifadesi de ayni1 dogrultuda su sekildedir,
“Orada daha devlet doktoru oldugumuz icin elimiz kuvvetli. Ben kopegi direkt almistim.
Aslinda béyle bir hakkim-boyle bir yetkim yok ama ben hayvant aldim, hasta sahibini de
kovaladim gitti.”. Katilimcilar bazi durumlarda sorunu ¢dziimleyemediklerinde kaba

kuvvete yonelmek durumunda kaldiklarini1 da belirtmislerdir.

Katilimcilarin gézlemledikleri olaylar karsisinda bazen hayvani geri vermedikleri ve
calisma ortamlarinda bakimlarina devam ettikleri anlagilmistir. Bu baglamda
katilimcilarin manevi bir yiik altina girerek vicdanlarini rahatlatmak ve hayvanin refahini
saglamak adina boyle bir yol izledikleri disiiniilmistiir. Katilimcilar bazi durumlarda
sorunu ¢oziimleyemediklerinde kaba kuvvete yonelmek durumunda kaldiklarini da ifade

etmislerdir.

Ozet ile katilimcilarin ¢alisma ortamlarinda pek ¢ok olay ile karsilastig1 anlasilmustir.
Kuyruk kesme, yersiz 6tanazi uygulamalart gibi yasadisi uygulamalarin tiim katilimcilar
tarafindan reddedildigi anlasilmistir. Bunun diginda gézlemlenen olaylar karsisinda ise
katilimcilarin 6zellikle eylemsiz kaldiklar1 belirlenmistir. Bazi katilimcilarin hayvan
sahiplerini sozel olarak uyarmaya yonelebildigi de ifadeler dogrultusunda saptanmustir.
Katilimeilarin gozlemleri karsisinda yasal yollara bagvurmayr bazen tercih edebildigi
anlagilmistir. Ayrica hayvana yonelik istismar karsisinda hayvana sahip ¢ikmak istedikleri

ve kaba kuvvet ile olaylar1 ¢6zmeye ¢alisma gibi egilimleri olabildigi saptanmistir.

5.4.3. Gozlemlenen Olaylar: Bildirmeye Yonelik Tutum

Veteriner hekimlerin gozlemleri temasinin {igiincii kategorisi “gdzlemlenen olaylari
bildirmeye yonelik tutumdur”. Katilimcilar gozlemlenen olaylarin bildirilmesi (22)
gerektigi gorisiindedir. Yalnizca bir katilimeir gozlemlenen olaylarin ispati miimkiin

degilse bildirilmemesi gerektigini ifade etmistir.
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Katilimeilar yogun olarak siddet ve istismar vakalarinin yasal mercilere bildirilmesi
gerektigini ifade etmislerdir. Aym1 zamanda katilimcilarin karsilastiklar1 psiko-sosyal

olaylar1 da bir bildiri merci oldugu taktirde bildirebilecekleri anlagiimistir.

Yalnizca bir katilimec1 ispatt miimkiin olmayan durumlarin bildirilmemesi gerektigini
belirtmistir. Katilimcilarin 6zellikle gézlemledikleri siddet ve istismar olaylarini bildirme

sorumluluklar1 oldugunu aktarmislardir.

Ozet ile katilmcilarin gdzlemledikleri her tiirlii olay1 yetkili mercilere bildirme yoniinde
bir sorumluluk hissettigini belirtmek dogru olacaktir. Sikayet merci ve yollarinin daha net

olmasimin gerektigi kanist olusmustur.

5.4.4. Gozlemlenen Olaylara iliskin Yasal Yollara Basvurmama Sebepleri

Veteriner hekimlerin gozlemleri temasinin doérdiincii kategorisi “gdzlemlenen olaylara
iliskin yasal yollara bagvurmama sebepleridir”. Katilimcilarin kendini giivende
hissetmedigi (8) ve onlar1 bu baglamda koruyabilecek yasalari yetersiz bulduklar1 (8)

anlasilmistir.

Hayvan sagligi alaninda calisanlarin hayvan istismari baglamindaki rolii belirsizdir
(Holcombe, vd., 2015). Katilimcilar hayvana yonelik siddet noktasinda genel olarak yasal
yollara bagvurulmasi gerektigini diistinmektedirler fakat yasal yollara basvurma
baglaminda cekinceleri bulunmaktadir. Kendilerini gilivende hissetmedigini belirten
katilimcilarin siddeti kendilerine yonelmemesi adina bildirmedikleri anlasilmistir. Siddet
ve istismar vakalarini bildirme sorumlulugunu kabul eden katilimcilar yasalarin onlari
kendilerine yonelen siddet baglaminda yeterince korumadigini ve sikayet mercilerinin de

bulunmadigini aktarmiglardir.

Ornegin hayvan haklari ihlallerine dair ihbar mekanizmalaridan biri “HAYDI”
uygulamasidir. Arslan (2020a), uygulamanin hak ihlalleri konusunda umut vaat ettigini,

199 ¢

“etkin bir tanittm mekanizmasinin igletilmesi”, “ihlal listesinin diizenlenip gelistirilmesi”,

“gizlilik endiselerinin giderilmesi”, “yasal mevzuattaki diizenlemelerin yapilmasi” ve

“gorsel kullanimi, afig tasarimi, toplumdaki kolluk kuvvetleri algis1” gibi konularda
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iyilestirmeler yapilmasi gerektigini vurgulamaktadir. Arslan’in gizlilik endigesinden

bahsetmesi 6zellikle dikkat ¢ekici bulunmustur

Katilimcilarin yasal yollara basvurmaktan ¢ekindikleri anlagilmistir. Katilimeilar tehlikeli
insanlar ile karsilastiklarin1 ve veteriner hekimleri giivenceye alacak herhangi bir yasa
olmadigini ve fail bulunsa dair faile uygulanacak herhangi bir yaptirimin olmadigini ifade

etmistir. Bu sebeple yasalari yetersiz bulduklarini belirtmislerdir.

Sharpe ve Wittum (1999) da benzer dogrultuda, veteriner hekimlerin hayvan istismari ile
kars1 karsiya kaldiklarinda kendilerini yetkin hissetmediklerini belirlemislerdir;
gerceklestirdikleri calisma sonucunda katilimcilarin %50'den fazlasinin siipheli aile igi
siddete miidahale etme sorumlulugu oldugunu kabul etmesine ragmen, sadece %8'inin

bunu basarmak i¢in yeterli beceriye sahip hissettiklerini saptamiglardir.

Pregowski ve Cieslik’de (2020) veteriner hekimlerin hayvan istismari ve hayvan istismart
ile aile i¢i siddet arasindaki iligkiye dair deneyimlerini ve bakis acilarini ortaya koymay1
amagcladiklar1 ¢alismada sunlar1 saptamiglardir; hayvanlarin fiziksel istismari, ihmal ile
kiyaslandiginda daha az rastlanirdir, katilimcilarin hayvan istismarma tanik olduktan
sonra harekete geg¢mektedirler (6r, yetkilileri bilgilendirme), hayvan istismarin
bildirmedeki rollerine iliskin mevcut diizenlemeler hakkinda ayrintili bilgiye sahip

degildirler ve kolluk kuvvetleri ile igbirlikleri zayiftir.

Veteriner hekimler hayvan istismarini ve aile i¢i siddeti tespit etme ve bununla miicadele
etme baglaminda 6nemli bir konumdadir buna ek olarak hayvan sahiplerinin psiko-sosyal
ve ekonomik sorunlarini da gozlemleyebilecek konumdadir demek miimkiindiir. Bu
baglamda Dale ve Yeung (2021: 105) veteriner hekimlerin siddet ve istismar ile miicadele
ve Onlemeye dair kaynaklara erismeye ihtiyaci oldugunu ve bu konuda desteklenmeleri
gerektigini vurgulamaktadirlar; sosyal c¢aligmacilarin bu konuda etkin olabilecegini

savunmaktadirlar.

Ozet ile katilimcilarin galisma ortamlarinda siddet, istismar, hayvan sahibinin psiko-
sosyal-ekonomik sorunlarina iliskin pek ¢ok durumu gozlemleyebildigi buna karsin
gozlemlerini  yasal mercilere  bildirme  baglaminda  kendilerini  giivende

hissetmediklerinden pasif olduklar1 anlagilmstir.
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5.4.5. Hayvan Destekli Miidahalelere Yonelik Veteriner Hekimlerin Gozlemleri

Katilimecilara VSC’nin alt alanlarindan HDM’lere dair gozlemleri de sorulmustur.
Veteriner hekimlerin g6zlemleri temasinin son kategorisi “HDM’lere yonelik veteriner
hekimlerin gézlemleri”dir. Katilimcilarin HDM’leri yayginlagsmasi gereken miidahaleler
(15) olarak gordiigii ve bazi durumlarda Tiirkiye’de bilingsiz miidahaleler (6)
yapilabildigini aktarmiglardir. Katilimcilar HDM’leri ayni zamanda maddi maliyeti
yuksek uygulamalar (2) ve veteriner hekimlerin kontroliinde olmas1 gereken miidahaleler

(2) olarak da ifade etmislerdir.

Katilimecilar HDM’lerin farkindadir ve daha da yayginlagsmasi gerektigini aktarmiglardir.
Baz1 katiimcilar ise HDM’lerin Tiirkiye sinirlart iginde bilingsizce uygulandigini
aktarmislardir. Akil saglig1 uzmanlar tarafindan tiim hastalara hayvan sahiplenmelerine

yonelik tavsiyeler verildigini ve bu durumun dogru bulmadiklarini ifade etmislerdir.

Bu baglamda uzmanlarin hayvan sahiplenme tavsiyesinin veteriner hekimlerin isini
zorlagtirdigini ve onlar1 “ugrastirdigint” vurgulamislardir. KO7 kodlu katilimcinin konuya
dair ifadeleri su sekildedir, “Siz bir psikologa veya psikiyatri klinigine gidiyorsunuz size
rehabilite olun diye bir hayvan sahiplenmeniz telkin ediliyor. Ondan sonraki siireg ile
bizim ugrasmaniz gerekiyor.”. Katilimcilar akil saglig1 yerinde olmayan bir bireye bir
hayvan emanet etmenin hayvan refahi baglaminda sorunlara yol actigini, hayvanin refah

takibinin akil saglig1 uzmani tarafindan yapilmadigini aktarmistir.

Insan-hayvan etkilesimini barindiran miidahaleler gelistirilirken miidahaleye dahil olan
tiim canlilarin refah1 6niinde bulundurulmali, hayvanlar yalnizca miidahale “arac1” olarak
goriilmemelidir (Tedeschi, Fitchett, & Molidor, 2005). Katilimci ifadeleri HDM’lerin
bilingsizce ve insan refahinin 6ncelendigi bir perspektifle gerceklestirilebildigi goriisiinii

olusturmustur.

Ayni zamanda katilimcilar HDM’lerin maddi maliyeti yiiksek oldugu i¢in erisilebilir
olmadigini aktarmiglardir; HDM’lere katilim saglamalar1 gerektigini belirten katilimcilar
da mevcuttur. HDM’ler interdisipliner bir yaklagim ile degerlendirilmelidir; doktorlar,

hemsireler, psikologlar, sosyal calismacilar, veteriner hekimler, hayvan egitmenleri,
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hayvan davranig uzmanlari, insan-hayvan etkilesimi iizerine uzman kisiler bir arada

calismasi gereken gruplardandir (Kruger & Serpell, 2006).

Ozet ile katilimcilarin HDM’ler hakkinda bilgili oldugu, yayginlasmasi yoniinde goriis

bildirdigi saptanmugstir. Tiirkiye’de yanlis HDM uygulamalarini1 gozlemleyen katilimeilar

da mevcuttur. Katilimcilarin HDM’leri pahali bulabildigi ve bu tiir miidahalelere dahil

edilmedikleri goriisiinde olduklari anlagilmistir.

5.6. Oneriler

Aragtirma verileri dogrultusunda sosyal ¢alismacilarin mikro, mezzo ve makro diizeyde

hizmet verebilecegi anlasilmigtir.

Mikro diizey

Bu arastirmanin bulgular1 veteriner hekimlerin hasta kayiplarina iligkin yas, kayip
siirecini yonetme, olumsuzluklarla bas etme, Otanazi kararlar, siirecleri ve
taleplerine iliskin etik ikilemler baglaminda giigliik yasayabildiklerini
gostermistir. Veteriner hekimlere her miiracaatginin biricik oldugu kabuliinden
hareketle ihtiyaglari dogrultusunda cesitlenebilecek konulara dair bireysel ve
gruba yonelik psiko-sosyal destek ve danismanlik sunulmasi 6nerilmektedir.

Veteriner hekimlerin ayni zamanda hayvan sahiplerinin yasadigi kayiplar, tanazi
kararlar, etik ikilemler, kayiplar vb. durumlarla da bas etmek durumunda
kalabildigi elde edilen veriler dogrultusunda saptanmistir. Bu dogrultuda, hayvan
sahiplerine yonelik oOzellikle yas, tedavi kararlari, Gtanazi talepleri-kararlari,
Otanazi siireci, etik ikilemler ve her miiracaat¢inin biricik oldugu kabuliinden
hareketle ihtiyaglar dogrultusunda cesitlenebilecek konulara iliskin bireysel ve
gruba yonelik psiko-sosyal destek ve danismanlik sunulmasi 6nerilmektedir.

Katilimcilar meslekleri i¢in ekip ¢alismasinin 6neminden sik¢a soz etmislerdir.
Veteriner hekimler i¢in ekip calismasinin mesleki bir dncelik olabilecegi kanisi

olugsmustur. Buna ek olarak katilimcilar, c¢alisanlar arasi cesitli nedenlerle
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catismalar yasandigini da aktarmiglardir. Bu dogrultuda, tim saglik ekibini bir
biitliin olarak ele alarak yasanan kisiler arasi ¢atismalarin ¢oziime ulagmasina
yonelik miidahalelerin gelistirilmesi ve uygulanmasi 6nerilmektedir. Bu baglamda
calisabilecek ve arabuluculuk roliinii listlenebilecek egitimli sosyal ¢aligmacilara
ithtiya¢ oldugu anlagilmaktadir.

e Veteriner hekimler, mesleklerinin en olumsuz yoniinii yogun sekilde hasta
sahipleri olarak ifade etmislerdir. Arastirma bulgular1 tedavi kararlarinin,
stireglerinin  ve Tlcretlerinin  hayvan sahibine aktarilmasinda giigliikler
yasanabildigini ve yanlis anlagilmalarin ¢atigmalara varabildigini gostermistir.
Katilimcilar hayvan sahipleri tarafindan para odakli goriildiiklerini belirtmistir.
Maddi konularin ciddi bir catisma nedeni olabildigi anlagilmistir. Bu baglamda
bahsi gegen siireclerde mevcut ve aktif olarak veteriner hekim ile hayvan sahibi
arasinda arabuluculuk yapilmasi dnerilmektedir.

e Bulgular veteriner hekimlerin hayvan sahiplerinin 6zel hayatlarina dair hayvanin
refah1 adina sorular yoneltmesinin rahatsiz edici olabildigini gostermistir. Bu
dogrultuda hayvan sahiplerinin yasam kosullari, ortamlari, aile iiyeleri vb.
verilerin hayvan sahibinden alinarak veri toplanmasi ve bu verilerin paylasilmast;
veri yoneticiligi yapilmasi onerilmektedir.

e Veteriner hekimler sozel, psikolojik, fiziksel ve dijital boyutta siddete maruz
kalabilmektedir. Aragtirma bulgular1 veteriner hekimlerin kendilerini savunmak
zorunda hissettiklerini gostermistir. Bu dogrultuda veteriner hekimlerin
kendilerini savunmak zorunda hissettigi durumlarda kriz miidahalesinde
bulunulmast ve hak kayiplarimin gergeklestigi durumlarda hak savunuculugu

yapilmasi 6nerilmektedir.

Mezzo diizey

e Veteriner hekimlerin ¢aligma ortamlarinda travmatik durumlarla karsilasabildigi
anlasilmistir.  Oliimler, &tanazi uygulamalar, ¢alisma ortaminda yasanan

catismalar, maddi kaygilar ve pek c¢ok konu buna neden olabilmektedir. Bu
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dogrultuda agir travmatik durumlarda klinik psikolog ve psikiyatrist gibi akil
saglig1 uzmanlarina yonlendirmeler saglanmasi onerilmektedir.

Aragtirma bulgulari veteriner hekimlerin hem ¢aligma arkadaslar1 hem de hayvan
sahipleri ile kurdugu iletisimin mesleki verimlilik adina ¢ok 6nemli olabildigini
gostermistir. Seffaf ve dogrudan iletisim hem sorun ¢oziicli hem de onleyici olarak
goriilmektedir. Bu baglamda veteriner hekimlerin saglik ekibi, meslektaslar1 ve
hayvan sahipleri gibi paydaslar ile iletisimini kuvvetlendirmeye dair egitimlerin
diizenlenmesine ve sunulmasina katki saglanmasi dnerilmektedir.

Maddi kaygilarin katilimcilar i¢in meslegin olumsuz bir yani olabildigi verisi elde
edilmistir. Buna ek olarak 6zellikle 6zel sektorde veteriner hekimler arasi bir
rekabet olabildigi ve bunun maddi imkanlar ile (6rnegin, mevcut tibbi cihazlar,
kurum lokasyonu vb.) iligkili olarak hekimler igin kaygi kaynagi olabildigi
izlenimi olusmustur. Bu baglamda veteriner hekimlerin is dolayisiyla yasadiklar
maddi kaygiy1 azaltacak miidahalelerde bulunulmasi ve gerekli durumlarda finans
uzmanlarina (yatirnrm danigmani, pazarlama danigmani vb.) yonlendirmeler
saglanmasi Onerilmektedir.

Hasta kayiplar1 ve Otanazi uygulamalar1 baglaminda yasanabilecek sorunlar,
yasam sonu kararlarina iligkin hayvan sahibiyle iletisim, zorlu kararlar ve
kayiplarla bag etme vb. konularda veteriner hekimlerin egitilmesi baglaminda
veteriner  fakiilteleri ile interdisipliner c¢alismalar  gerceklestirilmesi
Onerilmektedir.

Bulgular dogrultusunda Veteriner hekimlerin ¢alisma ortamlarinda karsilastiklar
hayvan sahiplerinin yasadigi psiko-sosyal sorunlara sahit oldugu sonucuna
varilmistir. Bu baglamda veteriner hekimlerin farkindalik kazanmalarina yonelik
egitimlerin diizenlenmesi, bu baglamda gii¢lendirilmeleri nerilmektedir.
Bulgular dogrultusunda veteriner hekimlerin hayvana yonelik ve insana yonelik
siddet arasindaki bag1 ve aile i¢i siddeti ¢aligma ortamlarinda gozlemleyebildigi
saptanmistir. Sosyal calisma disiplini dahlinde siddet biiylik bir alan
kaplamaktadir. Ozellikle dnleyicilik baglaminda veteriner hekimler ile kurulacak
ortakliklarin hem sunulan sosyal hizmetlerin iyilestirilmesine hem de sosyal

calismanin bir disiplin olarak {ilke 6zelinde gelisimine katki saglayabilecegi kanisi
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olusmustur. Bu dogrultuda hayvan sagligina yonelik calisanlarin bilgilendirilmesi
ve konunun uzmanlari ile is birliklerinin saglanmas1 6nerilmektedir.

e Elde edilen veriler dogrultusunda veteriner hekimlerin HDM’leri yayginlasmasi
gereken ve bilingsizce uygulanabilen uygulamalar olarak ifade ettikleri
anlagilmistir. HDM’lere dair egitimler diizenlenmesine yonelik calismalar

gergeklestirilmesi onerilmektedir.

Mabkro diizey

e Veteriner hekimleri psiko-sosyal destek alma yoniinde girisimlerinin olmadig:
veriler dogrultusunda anlasilmistir. Bu dogrultuda veteriner hekimlerin
giiclendirilmesi Onerilmektedir. Tirkiye o6zelinde veteriner hekimlere yonelik
psiko-sosyal destek hizmetlerinin olusturulmasi ve intihar danisma hatlarinin
olusumu i¢in girisimlerde bulunmak buna 6rnek olarak verilebilir.

e Veteriner hekimlerin yasadiklart maddi kaygilarimi oOnleyici stratejiler ve
politikalar gelistirilmesine katki saglanmas1 dnerilmektedir.

e FElde edilen veriler dogrultusunda veteriner hekimlerin mesleklerinin toplum
tarafindan yeterince saygi gérmedigi kanisinda oldugu saptanmistir. Veteriner
hekimlik mesleginin anlasilir bir bi¢imde topluma aktarilmasina yonelik
calismalarin gergeklestirilmesi ve bu baglamda hak savunuculugu yapilmasi
onerilmektedir.

e Bulgular dogrultusunda veteriner hekimlerin siddete maruz kalabildigi ve ¢calisma
ortaminda hak kayiplar1 yasayabildigi sonucuna varilmistir. Veteriner hekimlere
yonelik siddeti ve hak kayiplarini 6nleyici miidahale ve uygulamalar gelistirilmesi
ve ayni dogrultuda politika gelisimine katki saglanmasi dnerilmektedir.

e Akil sagligit uzmanlar1 ile veteriner hekimler arasinda is birliklerinin
saglanmasima yonelik ¢alisgarak HDM’nin disiplinleraras1 ¢alisma gerektirdigi
baglaminda farkindalik yaratilmasi dnerilmektedir.

e Veteriner hekimlerin gézlemledikleri olaylari yetkililere bildirme konusunda gizli
kalmamalart nedeniyle kagindiklari gdzlenmistir. Bu baglamda hekimlerin
gozlemledikleri olaylar1 bildirmelerini saglayacak gizlilik ilkesinin dncelendigi
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uygulamalar ve ortamlar gelistirilmesi; mahremiyetin korunmasina yonelik yasal

diizenlemeler i¢in hak savunuculugu yapilmasi 6nerilmektedir.

Arastirma verileri ve ortaya c¢ikan Oneriler dogrultusunda veteriner hekimlerin
deneyimlerinin veteriner sosyal ¢alisma alaninda sunulan hizmetlere ihtiya¢ duyulacak
nitelikte oldugu; veteriner sosyal ¢alisma alaninda calisan sosyal ¢alismacilara ihtiyag
olabilecegi kanist olusmustur. Bu dogrultuda 6zel veteriner klinigi, poliklinigi ve

hastanelerinde sosyal ¢alismacilarin istihdam edilmesi 6nerilmektedir.

Veteriner sosyal ¢calisma bir uzmanlik alan1 oldugundan Tiirkiye’de sosyal ¢alismacilarin
bu dogrultuda mevcut olan egitimlere yonlendirilmesi de dncelikli 6neriler arasindadir.
Tiirkiye i¢in veteriner sosyal ¢alisma yeni bir alandir. Bu baglamda Tiirkiye’de sosyal
calisma alaninin gelisimi ve sosyal caligmacilarin daha genis istihdam alanina sahip

olmalar1 adina da 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

5.7. Arastirmacilara Yonelik Oneriler

Bu baglamda sosyal ¢aligmacilarin insan ve hayvan kesisiminde ortaya ¢ikan ihtiyaglari

ve sorunlar belirlemeye odakli daha fazla arastirma gergeklestirmeleri onerilmektedir.

Tirkiye 6zelinde VSC alanina dair sinirli sayida ¢alisma mevcuttur. Veteriner hekimlerin,
hayvan sagligina yonelik tiim ¢alisanlarin ve hayvan sahiplerinin yasadiklar fiziksel,
sosyal, psikolojik ve ekonomik giicliiklerin ortaya konulmasi ve Onleyici miidahale
sekillerinin ve hizmet modellerinin olusturulabilmesi adina konu ile ilgili literatiire katki

saglayacak daha fazla arastirma yapilmasi dnerilmektedir.

Bu calisma sonucunda elde edilen bulgular ile karsilastirma yapmaya imkan verecek farkl
orneklem / calisma gruplar ile nicel ve karma arastirma yontemleri kullanilarak yeni

arastirmalarin yapilmasi dnerilmektedir.

Arastirmanin ¢aligma grubu veteriner hekimlerden olusmaktadir. Hayvan saglig1 alaninda
calisan biyolog, teknisyen, yardimci saglik calisan1 ve diger tiim g¢alisan gruplari ile bu

calismaya benzer ¢alismalarin yapilmasi 6nerilmektedir.
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Bulgular dogrultusunda katilimcilarin meslektaglar arasi karsilikli destegin az oldugu
kanist olusmustur. Bu dogrultuda veteriner hekimlerin ve hayvan sagligi alaninda tiim
calisanlarin is birligi icerisinde c¢alismasina imkan verecek iliskilerin ve uygulamalarin

gelistirilmesine yonelik arastirmalar gergeklestirilmesi onerilmektedir.

Veteriner hekimlerin gozlemledikleri 6zellikle siddet ve istismar vakalarini bildirerek,
siddetle miicadele eden meslek gruplari arasindaki gii¢lii konumlarini ortaya ¢ikarmaya

yonelik arastirmalar ve ¢alismalar gergeklestirilmesi dnerilmektedir.

Calisma Istanbul ilinde T.C. Tarim ve Orman Bakanlhigi’na kayitli 6zel muayenehane,
poliklinik ve hastanelerde c¢alisan veteriner hekimler ile gerceklestirilmistir.  Farkli
alanlarda calisan veteriner hekimler ve diger tim hayvan sagligina yonelik calisan
bireylerle benzer ¢alismalar gergeklestirilmesi, yeni ¢alismalarin  yapilmasi

oOnerilmektedir.
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EK 2 - Derinlemesine Goriisme Kilavuzu

Boliim 1: Sosyo-Demografik Bilgiler

1. Cinsiyet (kadin, erkek)

2. Yas

3. Medeni durum (evli, bekar)

4. Egitim durumu (ilk6gretim, orta 6gretim, on lisans, lisans, lisansiistii)
5

Calisan olarak konum (isveren, tam zamanli, yar1 zamanli, glinliik ticret
karsilig1)

S

Meslegi icra etme siiresi

7. QGorev (veteriner hekim, yardimci saglik hizmetleri personeli, yardime1
personel)

8. Calisilan kurumun niteligi (Klinik, Poliklinik, Hastane)

9. Gelir grubu (Diisiik, Diisiik-Orta, Orta, Orta-yiiksek, Yiiksek)
10. Meslek tercihini etkileyen faktorler

11. Meslek tercihinden memnun olma durumu

12. Evecil hayvan sahiplik durumu (tiir, adet vb.)

Boliim 2: Deneyimlere Yonelik Bilgiler

1.

Yas Danismanlig1:

1.1.Bireysel olarak evcil hayvanlara iligkin kayip ve yas sebebiyle
destek/danismanlik alma ihtiyaclar ile ilgili deneyimleri nasildir?

1.1.1. Hasta kayiplartyla basa ¢itkma — sosyal destek
1.1.2. Hasta kayiplarinin tiim saglik ekibine etkisi

1.1.3. Bireysel olarak evcil hayvanin kaybi veya 6liimii durumunda psikolojik
destek ve danismanlik alma

1.1.3.1.Simdiye kadar alinan destek
1.1.3.2.Siireg ile basa ¢ikma — sosyal destek

1.2.Hayvan sahiplerinin evcil hayvanlarma iliskin kayip ve yas sebebiyle
destek/danismanlik alma ihtiyaclar ile ilgili deneyimleri nasildir?

1.2.1. Yas danmismanligina ihtiya¢ duyan hasta sahipleri
1.2.1.1.Yasanmis olay 6rnegi

1.2.2. Hasta sahiplerinin evcil hayvanlarinin vefati sebebiyle hayvan
sagligina yonelik kurumlardan manevi destek beklemesi
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1.2.2.1.Yasanmis olay 6rnegi

2. Otanazi durumunda destek:

2.1. Otanazi durumunu ydnetme ve durumla basa c¢ikma baglaminda
destek/danismanlik alma ihtiyaclar ile ilgili deneyimleri nasildir?

2.1.1. Veteriner hekimlerinin Otanaziyi oOnerdigi durumlarda hasta
sahiplerinin tepkileri

2.1.1.1.Yagsanmis olay 6rnegi

2.1.2. Hasta sahiplerinin hizmet aldiklar1 kurumun c¢alisanlarindan manevi
destek beklemesi

2.1.3. Gergeklestirilen 6tanazi uygulamalarinin tiim saglik ekibine etkisi

3. Bireysel vevya gruba yonelik danismanlik - Egitim:

3.1.Bireysel veya gruba yonelik destek ve danismanlik alma ihtiyaglari ile ilgili
deneyimleri nasildir?

3.1.1. Meslegin ve ¢alisma yasaminda karsilagilan durumlarin zorluklar

3.1.2. Hasta sahiplerinin istekleri ile hastalarin ihtiyaglari/gereksinimleri
arasinda kalma

3.1.2.1.Yasanmis olay 6rnegi

3.1.3. Hasta sahiplerinin yasa dis1 uygulama (kulak kesme, kuyruk kesme vb.)
talebi

3.1.3.1.Yasanmis olay 6rnegi
3.1.4. Calisilan kurumda yasanan ¢alisanlar aras1 anlasmazliklar
3.1.4.1.En sik yasanan olay 6rnegi

3.1.5. Kiritik kararlar (6tanazi, tekrar sahiplendirme vb.) almada
danigmanliga/destege ihtiya¢ duyan hasta sahipleri

3.1.5.1.Yasanmis olay 6rnegi
3.1.6. Hasta sahiplerinin halk saglig1 hakkinda yeterli donanimi olup olmadig1

3.1.7. Hasta sahiplerinin hayvan bakimi, hayvan refah1 vb. konularda yeterli
donanimi olup olmadig1

3.2.Hayvana yonelik siddet ve istismar baglaminda destek ve danismanlik alma
ihtiyaclar ile ilgili deneyimleri nasildir?

3.2.1. Hayvana yonelik siddet vakalari ile karsilagsma
3.2.1.1.Yasanmis olay 6rnegi
3.2.2. Hasta sahiplerinin hayvanlarina siddet uygulamasi

3.2.2.1.Yasanmis olay 6rnegi
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3.2.3.

Hasta sahiplerinin saglik calisanlarina siddet uyguladigi durumlar

3.2.3.1.En sik karsilasilan siddet tiirti (Fiziksel, psikolojik, s6zel vb.)

3.2.3.2.Yaganmis olay 6rnegi

3.2.4.
3.2.5.

Hasta olarak getirilen istismar/siddet magduru hayvanlarin saptanmasi

Hayvan sagligina yonelik tiim ¢alisanlarin hayvana yonelik siddet ve
istismar vakalarin1 yetkililere bildirme sorumlulugu

4. Baglanti kurma ve iletisim baglaminda destek

4.1.Hayvan sahipleri ile kurduklar1 iletisimi yonetme/baglant1 kurma ihtiyaclari ile
ilgili deneyimleri nasildir?

4.1.1.
4.1.2.

Hasta sahipleri meslegi yapmaya etkisi

Hasta sahipleri ile iletisim kurma gii¢ligii - kolayligt

4.1.2.1.Yasanmis olay 6rnegi

4.1.3.
4.1.4.
4.1.5.
4.1.6.

Ekip ¢alismast
Hasta sahiplerinin veteriner hekimlerin tedavi kararlarina yaklagimi
Anlagmazlik durumu ile basa ¢ikma

Tedavi kararlar ile ilgili anlasmazliklarin sebebi

4.1.6.1.Yasanmis olay 6rnegi

5. Calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi

5.1.Haklarim1 koruma baglaminda destek/danigsmanlik alma ihtiyaglari ile ilgili

deneyimleri nasildir?

5.1.1.
5.1.2.
5.1.3.
5.1.4.
5.1.5.
5.1.6.

Calisma yasaminda karsilasilan problemlerde yasalarin yeterliligi
Hayvan refahina yonelik yasalarin ve yonetmeliklerin yeterliligi

Halk sagligina yonelik yasalarin ve yonetmeliklerin yeterliligi

Bir ¢aligan olarak ilgili yasalarla yeterince korunduguna yonelik tutum
Bir caligan olarak haklara erigim

Meslegin 1yi ve kotii yanlari
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EK 3- Sorular ve Onam Sayfasi Dahil Derinlemesine Goriisme Formu

Degerli Katilimet,

Bu arastirma doktora tezi kapsaminda gerceklestirilmektedir. Insan-hayvan
etkilesimini temel alan sosyal ¢alisma alani veteriner sosyal ¢alisma** (veterinary
social work) olarak anilmaktadir. Veteriner sosyal ¢alisma, insan-hayvan etkilesimini
barindiran sosyal ¢alisma miidahalelerinin semsiye terimidir demek dogru olacaktir.
Siz degerli saglik calisanlarinin deneyimleri bu baglamda olduk¢a Onemlidir.
Katilimmiz Tirkiye genelinde heniiz aktif olmayan bir alanmn temelinin
olusturulmasina katki saglayacaktir.

Aragtirmada kisisel veri toplanacagindan 6698 sayili Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanunu ve ilgili mevzuat uyarinca kisisel verileri korumak amaciyla gerekli tiim
tedbirler alinacak, gerekli her tiirlii yiikiimliiliik 6zenle yerine getirilecektir. Bilimsel
bir aragtirma i¢in veri toplamasi amaglanmaktadir. Calisma sonuglar1 sadece bilimsel
amagclarla kullanilacak, calismanin sonuglar1 katilimcilarin aleyhine olacak sekilde
kullanilmayacaktir. Calismaya katilm  gOniilliilik esasina dayanmaktadir.
Kimliklerinizi ag¢ik edici davranislardan kacginilacaktir. Goriisme siiresince tercihinize
bagli olarak sesli veya goOriintiilii kayit alinacaktir. Calismaya katilim sirasinda
herhangi bir nedenle rahatsizlik hissetmeniz durumunda istediginiz zaman katiliminizi
sona erdirebilirsiniz.

Calismanin amacina ulagmasi i¢in sizden beklenen, gerceklesecek olan derinlemesine
goriisme siiresince sorulan sorular1 kimsenin baskisi veya telkini altinda olmadan, size
en uygun gelen cevaplart igtenlikle verecek sekilde cevaplamanizdir. Bu formu
okuyup onaylamaniz, aragtirmaya katilmayi kabul ettiginiz anlamma gelecektir.
Ancak, c¢alismaya katilmama veya katildiktan sonra herhangi bir anda calismay1
birakma hakkina da sahipsiniz. Derinlemesine goriisme iki boliimden olusacaktir. Tlk
boliimde sosyo-demografik verilerinize yonelik, ikinci boliimde ise kisisel
deneyimlerinize yonelik sorular yoneltilecektir. Sorular bu formun devaminda
mevcuttur. Vaktinizi ayirdigimiz i¢in ¢ok tesekkiir ederiz.

Ogrenci; Asli OFLUOGLU

Istanbul Sabahattin Zaim Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii Sosyal Hizmet
Anabilim Dal1 Sosyal Hizmet Doktora Programi Ogrencisi

Danisman; Dog. Dr. Emel YESILKAYALI

Istanbul Sabahattin Zaim Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Sosyal Hizmet
Bolimii

** Bu alanda ¢alisan sosyal ¢aligmacilarin hayvan saghgma yonelik kurum ve kuruluslarda verebildigi
hizmetler (1) Yas danismanhigi. (hasta dliimleri ve/veya bireysel deneyimler sonrast vb.) (2) Otanazi
durumunda manevi-sosyal destek. (6ncesinde-sirasinda-sonrasinda mevcut olma) (3) Bireysel veya
gruba yonelik danismanlik. (esduyum yorgunlugu, etik ikilemler, tiikenmisligin dnlenmesi ve yonetimi,
hayvan destekli miidahaleler) (4) Egitim. (Manevi refahlarini korumak adina yas danigmanligi, stres
yOnetimi, bas etme becerilerinin gelistirilmesi, iletisim ve uyusmazlik problemlerinin giderilmesi,
siddet ve istismar vakalarina yaklagim bigimlerinin belirlenmesi vb. durumlarda gerekli egitimleri
diizenleme.) (5) Hayvan saghigina yonelik tiim ¢alisanlarin haklarini temin ve koruma. (Muhtemel ve
mevcut hak kayiplar1 baglaminda destek saglama ve hak savunuculugu yapma vb.) (6) iletisimi yonetme
baglant1 kurma. (Hasta sahibi ile iletisim kurarak veteriner hekimler ve tiim hayvan saglig1 alaninda
calisanlar ile kuracagi bagi destekleme. (Hasta sahibi ile saglik ekibi arasinda baglanti kurma/iletisimi
saglama. (Tedavi kararlarinin alinmasi, yagsanan anlagmazliklarin ¢éztiimii vb.), saglik ekibi arasinda
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baglanti kurma/iletisimi saglama (Etik ikilemler, kisiler arasi ¢atigmalar vb.), Gerekli hizmetlere
yonlendirmeler saglamak ihtiya¢ duyulan profesyonellerle tanistirma vb) seklindedir.

Derinlemesine Goriisme Sorulari

Boliim 1: Sosyo-Demografik Bilgiler

1.

o

8.
9.

2
3
4.
5

Cinsiyet (kadin, erkek)

Yas

Medeni durum (evli, bekar)

Egitim durumu (ilkégretim, orta 6gretim, 6n lisans, lisans, lisansiistii)

Calisan olarak konum (isveren, tam zamanli, yar1 zamanl, giinliik {icret
karsili81)

Meslegi icra etme siiresi

Gorev (veteriner hekim, yardimci saglik hizmetleri personeli, yardime1
personel)

Calisilan kurumun niteligi (Klinik, Poliklinik, Hastane)
Gelir grubu (Diistik, Diisiik-Orta, Orta, Orta-yiiksek, Yiiksek)

10. Meslek tercihini etkileyen faktorler

11. Meslek tercihinden memnun olma durumu

12. Evcil hayvan sahiplik durumu (tiir, adet vb.)

Boliim 2: Deneyimlere Yonelik Sorular

1. Yas Danismanligi:

a. Hasta kayiplariyla nasil basa ¢ikiyorsunuz? — sosyal/manevi destek
b. Hasta kayiplari tiim saglik ekibine nasil etki ediyor?

€. Yas damismanligina ihtiya¢ duyan hasta sahipleri ile karsilasiyor
musunuz?

I. Yasadigimiz bir olay1 drnek olarak verebilir misiniz?

2. Otanazi durumunda destek:

a. Veteriner hekimlerinin 6tanaziyi Onerdigi durumlarda hasta
sahipleri nasil tepki veriyor?

I. Yasadiginiz bir olay1 6rnek olarak verebilir misiniz?
ii. Otanazi siirecini nasil yiiriitiiyorsunuz/ydnetiyorsunuz?

b. Hasta sahiplerinin hizmet aldiklari kurumun c¢alisanlarindan
manevi destek beklemesi hakkinda ne diisliniiyorsunuz?
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C.

Gergeklestirilen 6tanazi uygulamalarinin tiim saglik ekibine etkisi
nasil oluyor?

I. Yasadigmiz bir olay1 6rnek olarak verebilir misiniz?

3. Bireysel veya gruba yonelik danismanlik - Egitim:

a.

Hasta sahiplerinin yasa dis1 uygulama (kulak kesme, kuyruk kesme
vb.) talep ettigi durumlarla karsilastyor musunuz?

I. Yasadiginiz bir olay1 6rnek olarak verebilir misiniz?
Calistiginiz kurumda calisanlar arasi anlagsmazliklar yasaniyor mu?
I. En sik karsilastiginiz anlasmazligi 6rnek olarak verebilir
misiniz?
Kritik kararlar (6tanazi, tekrar sahiplendirme vb.) almada

danismanliga/destege ihtiya¢ duyan hasta sahipleri ile karsilasiyor
musunuz?

I. Yasadigimz bir olay1 drnek olarak verebilir misiniz?

Hasta sahiplerinin halk sagligi hakkinda yeterli bilgiye sahip
oldugunu diisiiniiyor musunuz?

Hasta sahiplerinin hayvan bakimi, hayvan refah1 vb. konularda
yeterli bilgiye sahip oldugunu diisiiniiyor musunuz?

Hayvana yonelik siddet vakalar1 karsilasiyor musunuz? (Kuruma
getirilen sahipsiz hayvanlar, kurumun mevcut hastalar1 vb.)

I. Yasadigimiz bir olay1 6rnek olarak verebilir misiniz?

Hasta sahiplerinin hayvanlarina siddet uyguladigi durumlarla
karsilagtyor musunuz?

I. Yasadiginiz bir olay1 6rnek olarak verebilir misiniz?

Hasta sahiplerinin saglik ¢alisanlarina siddet uyguladigi durumlarla
karsilasiyor musunuz?

I. En sik karsilastiginiz siddet tiirii (Fiziksel, psikolojik, s6zel
vb.) nedir?

ii. Yasadigimiz bir olay1 6rnek olarak verebilir misiniz?

Hasta olarak getirilen istismar/siddet magduru hayvanlarin
saptanmast durumuna ne yaptyorsunuz?

Hayvan sagligina yonelik tiim ¢alisanlarin hayvana yonelik siddet
ve istismar vakalarini yetkililere bildirme sorumlulugu oldugunu
diisiiniiyor musunuz?

Hayvanlara ve insanlara yonelik siddet arasindaki bag hakkinda ne
diistiniiyorsunuz?
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4. Baglanti kurma ve iletisim baglaminda destek

a. Hasta sahipleri mesleginizi yapmanizi nasil etkiliyor?

b. Hasta sahipleri ile iletisim kurmada kolaylik veya gii¢liik ¢ektiginiz
durumlardan 6rnek verebilir misiniz?

c. Sizce ekip ¢alismasi mesleginiz i¢in dnemli mi?

d. Hasta sahiplerinin veteriner hekimlerin tedavi kararlarina yaklagimi
nasil?

I. Bu baglamda yasanan anlagmazliklarla nasil basa
cikiyorsunuz?

ii. Yasadiginiz bir olay1 6rnek olarak verebilir misiniz?

5. Calisanlarin haklarinin temini ve korunmasi

a. Calisma yasaminizda karsilastiginiz problemlerde yasalarin yeterli
oldugunu diisiiniyor musunuz?

b. Hayvan refahina yonelik yasalarin ve yonetmeliklerin yeterli
oldugunu diisiiniiyor musunuz?

c. Halk saglhigma yonelik yasalarin ve yonetmeliklerin yeterli
oldugunu diisiiniiyor musunuz?

d. Mesleginizin iyi ve kotii yanlari sizce nelerdir?

6. Hayvan destekli miidahaleler

a. Insanlar ve hayvanlar arasindaki bag hakkinda ne
diistiniiyorsunuz?

b. Hayvan destekli miidahaleler*** (hayvan destekli terapi, aktivite,
danismanlik, egitim) ve Tiirkiye sinirlart igerisinde
gerceklestirilen uygulamalar hakkinda ne diistintiyorsunuz?
(Ornegin, Rehber Kopekler derneginin gérme engelli bireyleri
rehber kopekler ile eslestirmesi.)

*** Hayvan destekli miidahaleler saglik ve refah diizeyini arttirmak amaciyla hayvanlarin
kasith olarak saglik, egitim ve insani hizmetlere dahil edildigi amaca yonelik, yapilandirilmis
miidahalelerdir.

204



Yukarida yer alan ve arastirmadan Once katilimciya verilmesi gereken bilgileri
okudum ve katilmam istenen caligmanin kapsamini ve amacini, goniilli olarak
tizerime diisen sorumluluklar1 anladim. Calisma hakkinda yazili ve sozlii agiklama
asagida adi belirtilen arastirmaci tarafindan yapildi. Kisisel bilgilerimin 6zenle
korunacagi konusunda yeterli giiven verildi. Bu kosullarda s6z konusu aragtirmaya
kendi istegimle, hi¢bir baski ve telkin olmaksizin katilmay1 kabul ediyorum.

Goniillii katilimeinin:
Adi-Soyadz:

[letisim Bilgileri:
Tel:

e-mail:

Onay verilen kayit tiirli (onayladiginiz kayit tiiriinii (x) seklinde isaretleyiniz):
Gortinttli ()
Sesli ( )

Imzas1

Arastirmacinin:

Adi-Soyadz:

Imzast:
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EK 4 - istanbul Veteriner Hekimler Odasi’nmin Veteriner Hekimler Giinii icin

Paylastig1 Gorsel

ya

Hekimiz ama;
Saglik ¢aligani sinifinda
Saglikta Siddet Yasasi'nda
Tek Saglik Yaklagimi'nda
Saglik caligani olarak 6zluk haklanmiz

Tehlikeli meslek sinifindayiz ama Fiili Hizmet
hakkimiz

Asiyi gelistiriyoruz asilamada énceligimiz
Merkezi ve Tasgra Teskilatlarimmz

Uygulanamaz mevzuatlar nedeniyle ¢alisacak
sartlarimiz

Ancak, yetkililerin ve kamuoyunun
bilmesini isteriz ki,

Veteriner Hekimlik degil,
Hayvan, insan ve ¢evre saghgidir,

Pandemiye neden olan zoonozlarla miicadele
gucuddr,

Toplumun yeterli ve guvenilir gida hakkidir,
Tanm ve hayvanciigimizdir.

179 yildir emek verdigimiz degerlerde yasanan
kayiplar nedeniyle,

Diinya Veteriner Hekimler Glinii'nii

ya
ISTANBUL VETERINER HEKIMLER ODASI
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