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OZET

Amag: Bu arastirmanin amaci, Romanlarn kiiltiirel ozelliklerini Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik Modeli
ile degerlendirmektir.

Yontem: Kalitatif tiirde olan bu arastirmanin evrenini, Romanlarin yogun olarak yasadiklari Fevzi
Pasa Mahallesinde yasayan 15 yas ve iizeri toplam 1241 roman olusturdu. Evrenden orneklem segimi, kartopu
ve maksimum ¢esitlilik 6rnekleme yéntemiyle yapildi. Calisma grubunu 15-70 yas arasinda farkl demografik
ozelliklere sahip 30 roman olusturdu. Caliymaya baslamadan once Arastirma ve Uygulama Hastanesi Etik
Kurulundan, Saghk Miidiirliigiinden ve ¢alismaya katilan Romanlardan yazili izin alindi. Veriler, arastirmacilar
tarafindan Purnell’in kiiltiirel yeterlilik modeli esas alinarak olusturulan yari-yapilandirilmis goriisme formu ile
toplandi. Odak grup gériismeleri Subat-Mart 2009 tarihleri arasinda yapildi. Veriler, ses kaydi ve kayit
tutularak toplandh.

Bulgular: Veriler betimsel analiz yontemi ile degerlendirildi. Yapilan gériismelerde, Romanlar
arasinda erken yasta evliliklerin, adélesan gebeliklerin, aile ici siddetin, fakirligin ve issizligin yaygin oldugu
ifade edildi. Bununla birlikte sagliksiz beslenme, olumsuz ¢evre kogullari, ikinci ve iigtincii basamak saghk
hizmetlerinden yeterli yararlanamama, toplumdan dislanma ve damgalanma gibi sorunlari deneyimledikleri
belirtildi.

Sonuc¢: Calisma bulgularina gore en yaygin sorun damgalanmadir. Sorunlarin ¢oziimlerine yénelik,
kurumlar arasi yaklagimla yiiriitiilecek projeler iiretilmesi onerilebilir.

Anahtar Kelimeler: Roman; Purnell’in Kiiltiirel Yeterlilik Modeli; saghk; kiiltiir.

ABSTRACT

Evaluate Gypsies’ Living in Canakkale According to “Purnell’ Cultural Competence Model”

Aim: The purpose of the study is to evaluate gypsies' cultural characteristics according to Purnell'
Cultural Competence Model.

Method: The study involved 1241 gypsies aged over 15 who dominantly live in Fevzi Pasa district. The
sampling in this qualitative study was identified through snowball and maximum diversity methods. The study
group consisted of 30 gypsies aged between 15 and 70, who have different demographic features. An official
permission for data collection was taken from Ethic Council of Health Management and Research and Practice
Hospital as well as a written agreement from the gypsies. The data were collected through semi-structured
interview form constructed according to Purnell' Cultural Competence Model. The interviews were carried out
by the researchers in focused groups between February and March 2009. The data were collected through
recording or note-taking and evaluated through descriptive methods of analysis.

Results: The interviews with the gypsies revealed that there commonly exist early marriages, adolescent
pregnancies, domestic violence, poverty and unemployment. In addition, the interviewees indicated that they also
experienced such problems as malnutrition, adverse environmental conditions, destitute of official health care
services, social exclusion, and being stigmatized by others.

Conclusion:. The interviews indicated that they experienced being stigmatized by others. Therefore,
inter-institutional projects should be conducted in relation to the solutions to the problems identified above.

Keywords: Gypsies; Purnell’s Cultural Competence Model; health; culture.
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GIRIS

Ulkesiz bir toplumsal yapiy1 olusturan ve
diinyanin  her bir yerine dagilmis olan
Romanlarin  anavatanm1  Kuzeybati Hindistan
olarak bilinmektedir. Cesitli boylar halinde 9. ve
10. ylizyilda ana vatanlarindan gé¢ eden Roman
niifusunun diinyada 30-40 milyon oldugu tahmin
edilmektedir. Bu niifusun yaklasgitk 10-15
milyonu  Avrupa’min  g¢esitli  llkelerinde
yasamaktadir. Tiirkiye’de ise Roman niifusunun
yaklagik 500 bin kadar oldugu tahmin
edilmektedir. Yaygmn olarak Istanbul, Edirne,
[zmir, Bursa, Eskisehir ve Balikesir’de yasayan
Romanlarin yaklasik 7-10 bin kadarmin ise

Canakkale’de yasadigi tahmin edilmektedir
(Arayic1 2008).
Romanlarin kiiltiirel Ozellikleri,

yasadiklar1 toplum ile farklilik gdstermektedir.
Bu kiiltiirel 6zelliklerin taninmas1 verilecek
saglik hizmetinin kabul edilebilirligi a¢isindan
onemlidir (Cleemput, Parry, Thomas, Peters,
Cooper 2007). Maalesef Romanlar iizerinde bu
konuda yapilan c¢aligmalar smrlidir ve saglik
iizerinde etkili olan bu kiiltiirel 6zellikler
yeterince tanimlanmamistir (Vivian and Dundes
2004). Konu ile ilgili olarak yapilan ¢alismalarda
Romanlarin yasadiklar: iilkelerde diger gruplara
gore sagligi olumsuz etkileyen davraniglara daha
¢ok maruz kaldiklar goriilmektedir (Cleemput,
Parry, Thomas, Peters, Cooper 2007). Romanlar
genel olarak varoslarda veya kenar mahallelerde,
sagliga elverisli olmayan yerlesim birimlerinde
yasamlarini  siirdiirmektedirler (Oprisan ve
Yilmaz 2004; Arayicti 2008). Romanlar
arasindaki saglik sorunlar1 ge¢cmisten glinlimiize
benzerlik gostermekte ve devam etmektedir
(Anderson and Tighe 1973; Molnar, Balazs,
Antova, Bosak, Dimitrov, Mileva et al. 2012).
Romanlar arasinda erken yasta evlilikler,
adolesan gebelikler, madde bagimliligi, bebek ve
cocuk Oliimleri, gogebe yasantilarin getirdigi
giicliikler, hijyen kosullarmma sahip olamama,
yetersiz ve dengesiz beslenme, korumasiz cinsel
iligki, kondom kullanmay1 istememe (Popov,
Khristova, Stoikov 1999;  Kabakchieva,
Amirkhanian, Kelly, McAuliffe, Vassileva
2002; Kelly, Amirkhanian, Kabakchieva, Csepe,
Seal, Antonova et al. 2004), kalp, diabet,
hipertansiyon (Sutherland 1992) ve enfeksiyon
hastaliklarinin ~ goriilme oranlarinin  yiiksek
olmasi, saglik bakim kaynaklarmi kullanmada
sinirlilik, saglik ¢alisani ile iletisim yetersizlikleri
(Campayo and Alda 2007) ve saghig1 etkileyen
bircok olumsuz davraniglar diger gruplara gore
daha yaygindir (Cleemput and Parry 2001;
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Ginter, Krajcovicova-Kudlackova, Kacala,
Kovacic, Valachovicova 2001; Dion 2008).
Ginter, Krajcovicova-Kudlackova, Kacala,
Kovacic ve Valachovicova (2001)

caligmalarinda, Romanlar arasinda prematiire
6limlerin, Slovak popiilasyonundan {i¢ kat daha
fazla oldugunu, bunun nedenleri arasinda ise
Romanlarin diisik ekonomik durum, diisiik
egitim dilizeyi ve uygun olmayan yasam
bicimlerinden kaynaklandigini saptamislardir.
Romanlar  yasadiklar1  toplumlarda
onyargilh  ve  yanlis  degerlendirmelerden
kaynaklanan sorunlar yasamaktadirlar. Yani sira
ayrimcilik, dislama, irkcilik, bastirma ve
sindirme  politikalar1  ile  karst  karsiya
kalmaktadirlar (Arayic1 2008). Kolukirik (2006)
calismasinda igsizlik, fakirlik ve egitimsizligin
Romanlar arasinda algilanan en biiylik sorunlar
oldugunu belirtmis olup konunun 6niindeki temel
engelin Roman olmayanlar tarafindan dislanma
ve hakir goriilmeden kaynaklandigi vurgulamistir

(Kolukirik  2006; Kolukirik 2007). Farkh
kiltiirlerdeki insanlarin kendi kiltiirel
varliklarin1 agikca belirtmeleri temel insan

hakkidir ve saygi duyulmalidir (Tanriverdi,
Sevig, Bayat ve Birkok 2009).

Saglik calisan1t olarak hemsirelerin de
hizmet verdikleri alanda bireyleri kendi kiiltiirel
kaliplarinda incelemeleri ve yaklasimlarinda
bunu g6z oniinde bulundurmalar1 gerekmektedir
(Tanriverdi, Sevig, Bayat ve Birkok 2009).
Anderson ve Tighe 1973’1i yillarda Romanlarin
saglik bakimini ele alarak hemsirelerin bu alana
yonelik  farkindaliklarint = ortaya koymustur
(Anderson and Tighe 1973). Hemsireler
topladiklar1 kiiltiirel verilerle ihmal edilmis,
yanlis anlasilmis kiiltlirleri saptayabilir ve bu
toplumlara nasil hizmet edilecegi konusunda
saglik bakim sistemlerine yardim edebilirler.
Hemsirelikte kiiltlirleraras1 yaklagimin Onciisii
olan  Leininger  kiiltiirleraras1 ~ hemsirelik
yaklagiminin kiiltiirel ihmal veya kiiltiirel hatalar1
onledigini ve bakimin kalitesini artirdigina vurgu
yapmustir (Sevig ve Tanriverdi 2011). Bu amagla
hemsirelerin kiiltiirel degerlendirme yapmalar1 ve
bu  degerlendirme  sonuglarimi  hizmetin
planlanmasinda ve uygulanmasinda kullanmalar1
onemlidir. Hemsireler kiiltiirel degerlendirme
yaparken kendilerine rehber olacak modeller
kullanmalari onerilmektedir. Hemsireler
tarafindan gelistirilmis ve uluslararast kullanimi
kabul goéren ¢ok sayida Kkiiltiirlerarast model
vardir (Tortumluoglu 2005). Purnell’in Kiiltiirel
Yeterlilik Modeli bu modeller arasinda en yaygin
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kullanilanlardan birisidir. Bu model Tiirk kiiltiirii
de dahil olmak {izere 30 farkli kiltiiri
degerlendirmek ve saglik calisanlarina rehber
olmak i¢in farkli dillere ¢evrilerek kullanilmistir
(Tortumluoglu 2005). Saglig1 koruma, gelistirme
ve hastaliklarla bas etme siirecinde, insanlarin
kiiltiirel olarak anlasilmasini saglayan etnografik
bir modeldir (Purnell 2008). Cleemput, Parry,
Thomas, Peters ve Cooper (2007) gécmen ve
romanlarla yaptiklar1 kalitatif ¢aligmada, saglikla
iligkili davraniglarin altindaki kiiltiirel inang ve
tutumlarin  anlagilmasinin  gerekliligini ortaya
koymus olup kiiltiirel yaklasim ve duyarli hizmet
ile bu gruplarin saghklarinin gelistirilebilecegi
sonucuna varmislardir.

AMAC

Bu arastirmanin amaci,
kiltirel  6zelliklerini  Purnell’in
Yeterlilik Modeli ile degerlendirmektir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tiirii

Kalitatif bir arastirmadir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Calisma, Canakkale 11 Merkezinde
Romanlarin yogun olarak yasadiklar1 Fevzipasa
Mabhallesi'nde yapildi. Calismanin evrenini 5
Nolu Saglik Ocag1 bolgesinde yeni haliyle Fevzi
Pasa Aile Sagligi Merkezi'nde yasayan 15 yas ve
iizeri 1241 birey olusturdu. Evrenden orneklem
seciminde amacglt Ornekleme yodntemlerinden
olan kartopu ve maksimum g¢esitlilik 6rneklemesi
kullanild1 ve caligmaya 30 Roman dahil edildi.
Calisma grubuna dahil edilen Romanlarin 5'i
erkek 25'1 kadm, yaslar1 15 ile 70 arasinda
degisen, geneli evli ve ¢ocuk sahibi olan
kadinlardir. Gruptakilerin ikisi hari¢ higbirinin
diizenli bir geliri olmay1p sadece biri lise mezunu
dordii okuma yazma bilmeyen, digerleri ise
ilkokul mezunu yada ilkokul terkti. Erkeklerin
ise biri Universite, ikisi lise, ikisi ortaokul
mezunuydu. Saglik giivencesi olarak erkeklerden
biri BAG-KUR, biri emekli sandig1 ve iigii ise
yesil karta sahipti. Ornekleme alinacak
bireylerde Roman olma, goniilli katilim ve
biligsel yeterlilik 6zellikleri arandi.

Veri Toplama

Veriler, Mart/Nisan 2009 tarihleri
arasinda, aragtirmacilar tarafindan ‘“‘Purnell’in
Kiiltiirel ~ Yeterlilik Modeli” dogrultusunda
olusturulan yari-yapilandirilmis goriisme formu
kullanilarak odak grup gorliisme yontemiyle
toplandi. Goriisme formunun igerigini Purnell’in
Kiiltiirel Yeterlilik Modeli'nin 12 alan1 olusturdu
(Purnell 2008). Her bir alan bir temay1 olusturdu

Romanlarin
Kiiltiirel
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ve temanin igerisi modelin 12 alanmin igerigi
dogrultusunda belirlendi.

1. Genel bakis, yasanan yer ve arazi bilgisi:
Yerlesim, gog¢, gogiin nedenleri ve ekonomik
faktorlerle iliskisi, egitim durumu, meslek burada
degerlendirdi.

2. lletisim: Ana dil, lehge, ses tonu, gdz temast,
mesafe, hitap bi¢cimleri burada degerlendirildi.

3. Aile rolleri ve organizasyonlar: Aile reisi,
cinsiyet rolleri, ¢ocuklar ve adélesanlar icin
yapila gelen ve kisitlayici davranislar, aile
hedefleri ve Oncelikleri, alternatif yasam
bicimleri burada degerlendirildi.

4. is giicii durumu: Isyerinde kiiltiir, otonomi
ile iligkili durumlar burada degerlendirildi.

5. Biyokiiltiirel ekoloji: Deri rengi ve diger
biyolojik  degiskenler, hastalik ve saglik
durumlar1 burada degerlendirildi.

6. Yiiksek riskli davramslar: Saglik bakim
uygulamalari, sigara ve alkol kullanimi, ilag
bagimliligi, fiziksel aktivite yetersizligi, riskli
seksiiel uygulamalar burada degerlendirildi.

7. Beslenme: Besinlerin anlami, yaygin besinler
ve yiyecek ritiielleri, sagligi gelistirmek i¢in
diyet uygulamalari, beslenme yetersizlikleri ve
besin sinirlamalar1 burada degerlendirildi.

8. Hamilelik ve dogum uygulamalari: Ureme
uygulamalari, hamilelige bakis, gebelik inanglari,
yapilagelen geleneksel uygulamalar, dogum ve
dogum sonuna yonelik uygulamalar burada ele
alind1.

9. Oliim ritiielleri: Olim ritiielleri ve
beklentiler, 6lim ve kedere yanitlar burada ele
alind1.

10. Maneviyat: Baskin din ve dualarin
kullanimi, yasamin anlami ve giiclin bireysel
kaynaklari, manevi inanclar ve saglik bakim
uygulamalari burada ele alindu.

11. Saghk bakim uygulamalari: Saglk
bakiminda  sorumluluklar, saglik  bakimi
bariyerleri, saglik ve hastaliga kiiltiirel yanitlar,
organ bagisi ve organ nakline bakis gibi konular
burada degerlendirildi.

12. Saghk bakim cahsanlari: Saglik bakim
saglayicilarin durumu, geleneksel sifa verenlere,
biiyiictlilere yaklasim burada ele alind1.

Goriisme yapilacak bireyleri belirlenmek
icin 6nce 5 Nolu Saglik Ocagi sorumlu hekim ve
ebesine c¢alismanin amaci ve Onemi anlatildi.
Mahalle hakkinda 6n bilgi alindi ve birlikte

mahalleye bir ziyaret yapildi. Daha sonra
mahalle muhtar1 ile goriisiilerek c¢aligma
hakkinda bilgi verildi Onerileri alindi. Mubhtar

gorlismelerin ne zaman ve nerede yapilacagina
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yonelik onerilerde bulundu. Goriisme yapilacak
bireyler kartopu ve maksimum cesitlilik
ornekleme ydntemiyle belirlendi. Bireyler ile
goriisiilerek c¢alismaya katilmalar1 i¢in goniillii
olup  olmadiklar1  soruldu.  Goriigmelerin
yapilmas: planlanan tarihte muhtarin ofisine
gidildi. Muhtarliktan bir gorevli arastirmacilara
goriismelerin  yapildig1 siirece destek verdi,
danigmanlik yapti.

Mahalleye 3 kez gidilerek toplam 5
erkek ve 25 kadinla goriisiildii. Goriismeler ev
ortaminda ve muhtarin ofisinde 6-12 kisilik
gruplar seklinde yapildi. Gruplar belirlenirken
bir arada rahat konusabilecek kisiler olmasina
dikkat edildi. Goriismeler yaklasik 1.5-2 saat
siirdii ve arastirmacilarin istegi ile sonlandirildi.
Evde ses kayit cihazi kabul edilmedigi ig¢in
goriismeler arastirmacilar tarafindan not alma
seklinde toplandi. Ofiste yapilan goriismede ise
ses kayit cihazi ve not alma seklinde veri
topland.

Calismaya baslamadan 6nce Canakkale
Onsekiz Mart Universitesi Arastirma  ve
Uygulama Hastanesi Etik Kurulu’ndan, Valilik,
Saglhik Midiirligli ve c¢alismaya dahil edilen
bireylerden yazili izin alindi.

Verilerin degerlendirilmesi

Veriler betimsel analiz yontemi ile
degerlendirildi. Arastirmacilarin  kaydettikleri
yazili notlar ve ses kayitlarinin tamami

aragtirmacilar tarafindan bilgisayar ortamina
aktarildi. Biitiin konugmalar Purnell'in modeli
dogrultusunda belirlenen 12 temaya uyumlu
olarak ayristirildi. Temalarin altina, goriisme
yapilan bireylerin ifadelerine yer wverildi.
Tekrarlar toparlanarak ozetlendi. Konusma
metinleri italik olarak gosterildi. Kadin ve erkek
katilimeilar ~ numaralandirildi. Konugmalar
esnasindaki beden dilleri ikonlarla gdsterildi.
Bir¢ok ikon (giilliimseme, saskinlik, sinirlilik,
iizlintii) belirlenmesine ragmen sadece iiziintii ve
sinirlilik ikonu kullanild.

BULGULAR VE TARTISMA

1. Genel bakis, yasanan yer ve yasanan
arazi bilgisi: Yerlesim, go¢ ve gocilin nedenleri
ve ekonomik faktorlerle iliskisi, egitim durumu,
meslek  burada degerlendirdi. Romanlarin
yerlesim, go¢ ve ekonomik faktorlerle ilgili
ifadeleri agsagida verildi.

Yerlesim, go¢, gociin nedenleri

“Bizim atalarimiz 300 yildir burada. Biz
bir yerden gelmedik. Hep bu mahallede dogduk
biiyiidiik. Bizim mahallemiz Fatih Sultan Mehmet
zamaminda Istanbul fethedildikten sonra bogaz
gecilmesin diye kaleler yaptirdigi donem, bu
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kalenin insaatinda c¢alismak iizere insanlar
gelmis ve buraya yerlesmisler. Bizim soyumuz
oradan gelmektedir. Aramizda Bulgari, Romani,
Italyami, Yunam da var (K1)”. “Bizimkiler kale
icine gelince burada kalmislar. 300 sene olmus.
Biz oradan buradan gelme degiliz. Biz Osmanl
doneminde buradan kalmigiz. Burasi yesil alandi

(E1)”. “Cingene her tarafa gé¢ eden,
memleketine  gelmeyen  insanlardwr.  Biz
Canakkale 'nin  yiikiinii  kaldirdigimiz,  kenar

mahallede oturdugumuz igin bize béyle bir
adlandirma yapilmis. Halbuki alakasi yok. Bizim
ne dilimiz var, nede farkli bir dinimiz. 1960’ lar
da Canakkale’nin Ezine ilcesinde masacilik,
sepetcilik yapan gocer ve dil bilen Cingeneler
vardi. Biz (ingene degiliz, Romanligi da kabul
etmeyenler var. Bizim mahallenin Oziinde
Cingenelik yok (E2)”. “Bizim mahallede gog¢ yok.
Iigelerden gé¢ eskiden vardi, simdi yok. Baska
mahalleye gidemiyoruz ¢iinkii ev vermiyorlar.
Aydin  kesim kendini sakliyor, bana roman
Cingene demesinler diye. Biz Romaniz Cingene
degil. Cingene denmesinden rahatsiz
durumdayiz. Higbir roman C(ingeneligi kabul
etmez. Romanlar efsanelere gére lanetlenmis bir
kavim olarak diisiiniiliiyor. Degisik gozle
bakiliyor. Ashinda bakilmamas: gerekir. Insana
insan olarak bakilmast gerekir (E3)”. “Romanla
Cingene’nin farki yok. Biz her yerde roman
oldugumuzu Cingene oldugumuzu soyliiyoruz.
Siz Cingenelerden degil Miisliiman olmayan,
Allahtan korkmayanlardan korkun. Bizden zarar
gelmez (El).

Yukaridaki ifadelerden de anlasildig:
iizere gorlisme yapilan Romanlar arasinda
Osmanli déneminden beri yerlestirildikleri bu
mahallede yasadiklar1 konusunda fikir birligi
goriilmektedir. Cingene olmayi1 kabul etmeyenler
oldugu gibi Cingene ile Romani ayni ve farkl
sekilde algilayanlar vardi. Literatiir'de
Romanlarin Osmanli Déneminde iskan politikasi
cercevesinde  yerlesik diizene  gecirildigini
gostermektedir (Arayict 2008). Literatiire gore
Romanlar genel olarak Cingene tanimlamasindan
rahatsiz olup kendilerine Roman denilmesini
istemektedirler. Bunun nedeni ise Romanin
kelime anlaminin insan anlamima gelmesidir.
Ozellikle yerlesik Romanlarin yasamlarini daha
kolay hale getirecegi diisiincesiyle asimile
olduklar1  belirtilmektedir. Kendi aralarinda
orgiitlenme onlarda korku olusturabilmektedir
(Oprisan ve Yilmaz 2004). Edirne Romanlarinda
yapilan bir ¢alismada, Roman toplulugunun her
biri i¢in farkli olan kimlik algilayisidir.
Romanlar roman olmayanlar tarafindan G&teki
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olarak algilanmis, Cingene kimligi ise Roman
kimliginin 6tekilestirilmis olarak kabul edilmistir
(Ceyhan 2003).

Egitim

“Okula gitmeyen ¢ocuklarimiz var. Dikis
nakis kursuna gitse para lazim. Malzeme
alinacak (K6)”. “Fevzi Pasa Mahallesinde
yirmiye yakin astsubay, oOgretmen, hemsire,
miihendis ¢ocuklarimiz var. Yetistirmeye kalksan
daha olurda (E3)”. Cocuklarimizin  okul
ihtiyaglarim  karsilayamiyoruz,  ogretmenler
kizryor. Ne yapalim okumasinlar mi? Cocugum
aglyor.  Cocuklarimiz  dislaniyor.  Senin
¢ocuguna Kiirt, Laz, (Cingene deseler hosuna
gider mi? Cocuklarda okuma istegi kalmuyor.
Cocugum baska okula nakledilince oradaki
ogretmen bana o mahallede ¢ok Cingene var
umarim  siz  Cingene  degilsinizdir  dedi.
Cocuklarimiz ~ (Cingene  oldugunu  sakliyor.
Ogrenince arkadagslart dislhiyor. Cocuklar okula
gitmek istemiyor (K1)”. .“Biz at arabaciligi,
boyacilik, hurdacilik, hamallik, miizisyenlik
yapariz. Tek eksigimiz egitim. Fevzi Pasa
Mahallesinin adi Fevzi yani Feyiz Mahallesi.
1lim, egitim demek. Birlik olsalar, egitseler, is
verseler. Egitim olmazsa, bu béyle kalwr.
Kadinlara c¢ocuklara kurslar acilsa. Yiizme,
bilgisayar kursu. Mahallemizde en fazla ortaokul
mezunu var. Universite okuyan ¢ok az.
Mahallede bir damga var. Dislanma var. Onun
silinmesi lazim (E4)”.

Goritisme yapilan Romanlar egitimin
o6neminin farkinda olmalarina ragmen dislanma
ve maddi olanaklar nedeniyle egitime devam
edilemedigini  vurguladiklar1  goriilmektedir.
Gorlisme yapilan kadinlarin arasinda lise veya
iiniversite mezunu olmadig1 gibi Mahallede de
iniversite mezunu kadin olmadig: ifade edildi.
Daha iyi olmakla beraber erkekler arasinda da
durum benzerdi. Kolukirik (2006) calismasinda
Romanlar arasinda egitim diizeyinin diisiik
oldugunu belirtmistir. Yurt disinda yapilan
caligma sonuglarinda da romanlarin egitim
diizeyinin  diisik  oldugu  belirtilmektedir
(Campayo and Alda 2007). Literatiir sonuglari
gorlisme  yapilan  Romanlarin  ifadelerini
desteklemektedir. Konuyla ilgili literatiir
Romanlarin yasadig: biitiin iilkelerde hatta iilke
icinde farkli bolgelerde egitimsizlik sorununa
vurgu yapmaktadir (Arayict 2008).

Meslek

“Canakkale ’nin yaglh boya igini bizim
mahalle yapar. Insaat sektoriinde ¢alisan,
balik¢ilik yapanlar var. Canakkale’de maddi
durumu ¢ok iyi durumda olanlar var aramizda
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(E2)”. “Issizlik yaygin esim diplomali boyact
ama is yok tuvalet bekg¢iligi yapiyor (K2)”.
Insanlar  fakirlikle ugrasiyor. At arabalar
toplandi, miizisyenlikte oliiyor (E4)”.
“Tiirkiye’ye 18 yasinda dondiim. Temizlik sirketi
kurdum. Kadinlara is olanagi sagladim ama biz
Romaniz diye evlere almak istemiyorlar (K3)”.
“Ben 13 yudw aym kadina giderim, anahtarini
verir ve bana giivenir (K4)”. “Ben ise ¢ikip da,
30-40 lira kazanmadan donmezdim. Ama simdi
bazen bos geliyorum. Mevsime gére kestane,
meyve  satarim. Ne is olsa  yaparim.
Canakkale’de is kalmadi. Ne is yapalim?(K5)”.
“Fevzi Pasalyiz diye is vermiyorlar. Ben
temizlik bulsam giderim ama yok. Evlere
almiyorlar temizlik¢i dive. Is bul bakayim,
vermiyorlar, her hafta 50 lira alayim raziyim.
Diin sabaha kadar agladim. Kavga ettik esimle.
Bende istiyorum c¢alismak ama iy vermiyorlar
(K1) “Issizlik parasi diye bir sey varmis
dogrumu? Belli bir siire ¢alismak gerekiyormus.
Aylikh is istiyorum baska bir sey degil (KI)”.
“Ben iy ariyorum, durumumu anlattim. Eyliil de
SSK da ise baslayacagim. Fakiriz ama géziimiiz
tok (K7)”.  “Bizim mahalleye baska gozle
bakilyyor. Oysa Canakkale Merkezdeki Romanlar
Edirne, Haci Hiisrev Romanlarina benzemiyor.
Mahallede kapkaggilik, hirsizlik, dansozliik yok.
Calgicilik var. Aslinda Canakkale Halki Bizlerle
gurur duymali. Ancak nadiren bazi olaylar
oluyor. Oda issizlikten. Mecburen yapiyorlar.
Bize farkli  bakiliyor. Ashinda bakilmamasi
gerekir. Insana insan olarak bakilmasi gerekir.
Yirmialti yil sinif ogretmenligi yaptim ve Sosyal
Hizmet Il Miidiirliigiine kadar yiikseldim. Benim
icinde Roman kokenlidir, yapmayin, etmeyin gibi
seyler oldu (E3)”. “Almanya’da Romanlara is,
ev verdiler. Su¢ oranlari diistii. Hiikiimet koruma
altina aliyor (K3)”. “Mahallede issizlik ¢cok ama
coziimler arastirtyoruz. Oncelikle iist diizey
biitiin  yoneticiler ileri kurum amirleri ile
goriistiim. Is verilirse su¢ oranlart azalir dedim.
Yirmi kisiyi ise alin 500 kisi kurtulur dedim.
Mahalle ¢opliik icinde. Iki kisiye para verin hem
de ¢opler temizlensin dedim ama hala olmadi.
Insan a¢ kalinca ne yapacak mecburen ¢alacak.
Evde dért a¢ c¢ocugun varsa kafaya silah
dayarsin. Temizlik iglerine araci oluyorum.
Yaklasik 20 kadini  diizenli ev islerine
gonderiyorum. Belediye baskaninin evini bile
mahalledeki kadinlar temizliyor (E2)”.
Yukaridaki ifadeler Romanlar arasinda
damgalanma ve egitimsizlikten kaynaklanan
igsizlik probleminin yaygmligini gostermektedir.
Ceyhan'in (2003) Edirne Romanlarinda yaptigi
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caligma sonuglarina gore, Romanlarin egitim,
saglik ve is olanaklarina ulagmakta sorunlar
yasadiklar1 saptanmistir. Kolukirik (2006) Izmir
Cingeneleri arasinda egitim diizeyinin diisiik
olmasi, erkeklerin genellikle statiisii diisiik
islerde ¢aligmas1 gibi bulgulara ulagmistir. Ayni
caligmada Cingeneler arasinda en biiylik sorun
olarak issizlik, fakirlik ve egitimsizligin
gosterildigi ve bunlarin temel nedenin ise
Cingene olmayan kisiler tarafindan dislanma ve
hakir goriilme oldugu vurgulanmistir. Arayici
(2008) Romanlarin is  bulmakta, meslek
edinmekte, konut edinmekte zorluk yasadiklarini
bu nedenle kiiltiirel kimliklerini saklamak
zorunda kaldiklarimi belirtmistir. Calismadan
elde edilen sonuglar literatiir ile uyumludur.

2. Qletisim: Ana dil ve lehge, ses tonu,
g6z temasi, dokunma burada degerlendirildi.

Katilimcilarin tamami Romanlar
arasinda Tiirk¢e konusuldugunu, farkli dil bilen
hic  kimsenin  olmadigin1  ifade ettiler.

Kullandiklar1 agz1 (sive) ise Canakkale yerli
halkinin da kullandig1 ve onlardan higbir farklilik
gostermediklerini belirttiler. Onlara gore tek
farklilik iletisimlerdeki ses tonlar1 ve heyecanlt
ifadeleriydi. Onlara goére dogal olan bu iletisim
stireci disaridan kavga, kabalik ve farklilik olarak
algilanabiliyor. Kendi aralarinda kadin erkek
arasindaki iletisimin daha rahat oldugunu
s0yleyen romanlar tanimadiklar1 erkeklerle daha
sinirlt olduklarimi ifade ettiler. Konu saglik oldu
mu kadin erkek fark etmeden doktora gidildigini,
saglik ¢alisaninda cinsiyet farki gézetmediklerini
ifade ettiler.

“Herkes Tiirkce konusur. Roman dilini
bilen yok. Konusmalar yiiksek seslidir. Disaridan
goren kavga oldugunu diistinebilir.
Selamlasmada sarima, opme vardir (KS8)”.
“Konu saglk oldu mu kadint erkegi olmaz
(K10) .

Konu ile ilgili literatiir Romanlarin
icinde yasadiklar1 toplumun dil, din gibi etnik
ozelliklerini benimsediklerini ve asimile oldugu
gostermektedir (Arayici 2008).

3. Aile rolleri ve organizasyonlar:
Adlle reisi, evin reisi, cinsiyet rolleri, ¢ocuklar ve
adolesanlar i¢in yapila gelen ve kisitlayict
davramiglar, aile hedefleri ve Oncelikleri,
alternatif yasam bi¢imleri burada degerlendirildi.

Aile reisi

“Aile reisi erkektir. Ailedeki en biiyiik
erkek cocuk aile reisidir. Eginin, annesinin
onayint alir. Erkekler ev islerine karismaz
sadece disart igleri. Cocuklar ¢calistiriimaz, okula
gonderilir.  Yashlar  genelde  ¢ocuklarinin
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yaminda kalir, dinlenmeye alinir. 16-17 yasinda
kizlar evlendiriliv. Ciinkii okumuyorlar bari
topluma bir faydalart olsunlar diye diisiiniiriiz
(K9)”. “Romanlar misafirperverdir, yedirir,
icirir (E5)”. “Evin reisi erkektir. Bizde kadin
kocasinin izni olmadan hareket edemez. Basi

actk disart  ¢itkamaz. Ben Haciyyim. Gergi
mahallede  genel olarak  béyledir (E2)”.
“Yashlarin calismasi hos karsilanmaz.

Mahallede 55-56 yasinda bir kadin merdiven
temizligine gidiyor, yazik degil mi (K6)”.

Yukarida  verilen bazi  goriismeci
ifadelerinden de anlasildig1 lizere aile reisinin
erkek oldugu, kadinlarin aile i¢i kararlara
katildigt ama karar mekanizmasinda erkegin
baskin rol oynadigi, yashilara saygi duyuldugu
goriilmektedir.

Evlilik

“Evlilikler romanlar arasinda olur. Esi
olenler genelde evienmezler. Ama geng ise
mecbur kalmigsa evlenir. Bekar ¢ocuga sahip
olma durumu karsisinda alinan onlem hemen
evlenmek (K10)”. Evlendikten sonra nikahsiz
yasamak var. Herkesin ozel yasantisi. Bekar
anne olsa bile hor gérmiiyoruz. Ikinci evliligi
olanlar var. Insamn basina her sey geliyor.
Anlagamayinca ayriliyor (K3)”.“Ben
evlendigimde resmi  nikah  yapildi.  Ama
kardeslerimde yok (K10)”. “Bizde evlilik disi
iliskiler olmaz. Hemen evlenilir, yasi1 kiiciikse
kanunen nikah olmaz yasin dolmast beklenir
(K8)”. “Akraba evliligi var, ama yaygin degil
(Ki11)”. “Bizde akraba evliligi istisnadir.
Acikcast bir tane var. Romanlar arasinda evlilik
olur  ama  akrabalar arasinda  degildir
(E2)”.“Ben 32 yasinda dul kaldim. Cocuklarim
hor goriilmesin diye evlenmedim. (ingene
denmesi bizi rahatsiz ediyor (K13)”.

Bu arastirma bulgularina gore akraba

evliligi Romanlar arasinda istisna olmakla
beraber, evlilikler Romanlar arasinda
gerceklesmektedir. Literatiir, Edirne

Romanlarinin da Roman olmayanlarla evlilik ve
sosyal iliskilere kapali oldugu belirtilmistir
(Ceyhan 2003). Kolukirik  (2006)  Izmir
Cingeneleri  arasinda  yaptifi  ¢aligmada
Cingenelerin akraba evliligine sicak
bakilmadigini saptamistir.

Goriismelerden elde edilen verilere gore
Canakkale Fevzi Pasa Mahallesi Romanlarinin
erken yasta evlilik yaptiklari, adélesan gebelikler
yasadiklari ve gen¢ yasta ebeveyn olduklari
goriilmektedir. Ozkan (2006) calismasinda
evlilik yasini Roman kadinlar i¢in 13-17, Roman
erkekler icin ise 15-19 olarak belirlemistir.
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Ispanya Romanlarinda yapilan bir arastirma
sonuclarina gore, erken yas evlilikler ve addlesan
donemi annelikler yaygin olarak saptanmistir
(Martin and Gamella 2005). Literatiir Roman
kadinlarin 30 yasinda biiylikanne, Roman
erkeklerin ise 35 yasinda biiyiik baba olduklarina
isaret etmektedir (Arayict 2008).

Siddet

“Kadinlarin %90’ inda dayak var. Ama
bazilart da hak ediyor (K7)”." Ben nisanlimdan
dayak yedim (K12)".

Kadinlar arasinda aile i¢i siddet
yaygindi. Kadinlara yonelik siddet kadinin esi
veya ailedeki diger erkekler tarafindan

yapilmakta olup kadinlar arasinda bu durum
olagan olarak karsilanmakta idi. Ugan Cubukg¢u
(2011)  Sulu  kule Romanlarinda yaptig1
caligmada kadinlarin fiziksel ya da sozel siddeti
algilamadiklarini, ve kadmna siddetin acik
yapildiginit belirtmistir. Bu sonug¢ bizim caligma
bulgusuyla ortiismektedir.

4. s giicii durumu: Isyerinde Kkiiltiir,
otonomi  ile  iliskili ~ durumlar  burada
degerlendirildi.

Katilimcilarin ifadelerine gére Romanlar
arasinda gegici isler yaygimn. isler tamamlaniyor
ve iicret almiyor. Isinin patronu olanlar ise kendi

mahallelerinden olanlar ile ¢alismay1 tercih
ettiklerini ifade ediyor. Romanlar arasinda
erkekler kadar kadinlarda isgilicii olarak
goriiliiyor.

“Eger maddi durum iyi ise kadimin
calismasina gerek yok ama ihtiyag varsa elbette
calisir. Ama kocasimn izniyle (E2)”.“Kadin
erkegin namusuna keder getirmesin de ne
yaparsa yapsin (E1)”.

5. Biyokiiltiirel ekoloji: Ten rengi ve
diger biyolojik degiskenler, hastalik ve saglik
durumlar1  ile ilgili  degiskenler burada
degerlendirildi.

Ten rengi

Romanlar arasinda esmer tenli olanlarin
oldugu ancak sarisin, beyaz olanlarin da oldugu
soylendi.  Ozellikle esmer tenli olanlar
damgalanma konusunda daha dezavantajh
durumda olduklar ifade edildi. Ancak tenlerinin
renginden dolayr bir rahatsizlik duymadiklarin
ifade ettiler.

“Ten renginden rahatsiz olmuyoruz.
Cingene denmesi bizi iiziiyor. Irk ayrimi basladh.
O zaman bize ayrt bayrak yapsinlar. Ne demek
Cingene ben bilmiyorum. Ben kiralik ev
ariyorum, esmerim diye vermiyorlar (K1) ”.

Hastalik ve saghk durumlar
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Herhangi bir hastaligin bariz
goriilmedigini ancak bazi ailelerde kalp ve seker
hastaliginin  yaygin goriildiigii ifade edildi.
Sutherland  (1992) c¢alismasinda Romanlar
arasinda kalp, diyabet ve hipertansiyonun yaygin
oldugunu saptamistir.

6. Yiiksek riskli davramslar: Saghk
bakim uygulamalari, sigara ve alkol kullanimu,
ilac bagimliligi, fiziksel aktivite yetersizligi,
riskli seksiiel uygulamalara burada yer verildi.

Roman erkekler arasinda alkol ve sigara
kullaniminin yaygin oldugu belirtildi. Roman
kadinlar arasinda da sigara kullanimi yaygindi.
Roman erkekler cinsel iliskide kondom
kullanimina karsilardi. Az sayida olarak ifade
edilse de madde kullanimi vardi. Bilingli olarak
yapilan herhangi bir fiziksel aktivite belirtilmedi.
Tek esliligin yaygin oldugu ifade edildi. Erken
yasta yapilan evliliklerde tek eslilik igin
hazirlayici faktor olarak gosterildi.

“Aramizda esrar kullanan, hap kullanan
var. Yaygin degil ama var. Sigara bayanlar
arasinda yaygin. Fazla alkol kullanimi yok.
Kendi ¢apinda bir iki bira, bir sise sarap (E3)”.
“Iemeyende var. Bayanlar i¢se de bayan bayana
yvada kendi aile iginde icerler. Erkeklerle
igmezler. Bayamin i¢cmesi ayp karsilanr.
Aramizda tarikata bagli olanlar var. Boylece
gengler alkole, hapa yanasmiyor (E2)”. “Fevzi
Pasa Mahallesi denince korkuyorlar, ya hapg¢t ya
esrarct diyorlar. Ben kullanmiyorum ama
kullanan vardir. Ciinkii insanlar kendilerini o tiir
aliskanliklara veriyor (E4)”.

7. Beslenme: Besinlerin anlami, yaygin
tilketilen besinler ve yiyecek ritiielleri, sagligi
gelistirmek i¢in diyet uygulamalari, beslenme
yetersizlikleri ve besin sinirlamalart burada
degerlendirildi.

Genel olarak ekonomik yetersizlikten
kaynaklanan dengeli beslenmenin séz konusu
olmadigr ifade edildi. Yemek yemenin anlami
Romanlar arasinda doymak ve yasami devam
ettirebilmek olarak ifade edildi. Onemli olan
doymakti. Besin ¢esitliligi saglamay1 diisiinecek
durumda olmadiklarin1 ifade ettiler. Ucuz
besinleri tiiketmek zorunda kaldiklarini ifade
eden Romanlar yeterli giice sahip olsalar her seyi
pisirip yiyebileceklerini ifade ettiler. Dinen
haram olan yiyecekleri yemediklerini ifade
ettiler.

“Domuz, kopek, kedi, kirpi yenmez. En
¢ok tiiketilen gida patates, makarna. Mercimek
gibi gidalar pahali. Her seyi pisirmesini de
yemesini de biliyoruz ama para nerede kisi basi
bir ekmek almaya kalsan o bile diinya para
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ediyor. Yamwina birde c¢esit koymak c¢ok zor
(K14)”. “En fazla patates, kuru fasulye, pirasa,
ispanak tiiketiliyor. Fiyati uygun oldugu icin
daha ¢ok sebze tiiketilir. Bir hanede 5 kisi. Benim
ailemde 10 kisi var. Bir 6giinde 10 ekmek yapar.
Ben nereden alayim portakal, peynir, yumurtayi.
Cocuguma nastl yedireyim? (K1) ”.

8. Hamilelik ve dogum uygulamalar:
Ureme uygulamalari, hamilelige bakis, gebelik
inanclari, yapilagelen ve sinirliliklarr, dogum ve
dogum sonuna yonelik veriler burada ele alindi.

“Hamile kadina saygi gosteriliyor.
Pisirilen  yemeklerden  gotiiriiliir,  gériirse
tattiridr.  Cenaze var ise hamileye “cocuk
bayilir”  inancindan dolayr kirmizi  kurdele

takuir. Siit icilir. Gebeler cenazeye bakmaz. Eger
gordiiyse eline kirmizi kundak baglanir. Gebeler
cigere, patlicana el siirmez. Sa¢ boyatmaz
(Ki15)”. “Hamile kadina saygi var.
Lohusanmn siitii olsun diye memelerine sicak su
konuyor. Dalak ile besleniyor. Logusa kadin
yalniz birakilmaz yalniz kalacaksa yanina bigak,
al yazma konur. Dogumun 40. giiniin suya altin
attliyor. 40 kere altin suya batirilip ¢ikariliyor.
Sonra o suyla bebek ve anne yikaniyor Dogum
kolay olsun diye yiiriiyiis ve is yapilir (K16)”.
“Logusa 40 giin yalniz bwrakilmaz. Yalniz
kalmasi gerekirse yamna bigak konur, al yazma
konur. Lohusaya dalak vb. yedirilir. Siitii yoksa
memeleri sicak suyla ovulur (K3)”. “Kwkinci
giin logusa ve bebek yikanir. Buna kirklama
denir. Suya altin atilir. 40 kez altin suya batirilip
¢tkarilir sonra o suyla logusa ve bebek yikanir.
Anne dogumunun kwkinct  giinii  hamama
gotiiriiliiv. Karabiber, kirmizi biber, kimyon gibi
baharatlar suda kaynatilir ve logusa bununla
yikanir. Lohusamin  mezarmmin 40 giin  agik
kaldigina inanmilir. Normal dogum esnasinda
kemiklerin birbirinden ayrildigi icin logusa
carsafa  sarilip  ellerinden,  ayaklarindan,
belinden c¢ekilir. Béylece kemikler yerine gelir”.
(K6)”. “Onceleri emzirmek icin ezan vakti
beklenirdi, simdi beklenmiyor. Eskiden kundak
vardr. Simdi yok ama yashlardan yapanlar
oluyor. Onlara karst gelmiyoruz (K10)”.

Literatiir geleneksel uygulamaya
bagvurma  nedenleri  arasinda  ekonomik
yetersizlik, saglik  hizmetine ulasamama,
egitimsizlik, saglik hizmetinden
memnuniyetsizlik gibi nedenleri belirtmektedir
(Ozyazicioglu ve Oncel 2011). Bunlarin genelini
kendilerinde barindiran Romanlarin geleneksel
uygulamalara basvurmalari kaginilmaz
goziikmektedir.
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9. Oliim ritiielleri: Oliim ritiielleri ve
beklentiler, 6liim ve kedere yanitlar burada ele
alind1.

“Radyo agilmaz, televizyon ag¢ilmaz,
diigtinler iptal edilir. 7 giin TV a¢ilmaz. 40 giin
diigiin dernek olmaz. Olen kisi sabaha kadar
beklenir. Oliiniin  yamina gelenlere lokma
(hamurun yagda kizartilmas: seklinde) dokiiliir.
Peynir, regel ikram edilir. Karni sigsmesin diye
tizerine bicak konur. Kuran okunur, mevlit
okunur (K16)”. “Oliim olaylarinda disarida ates
yakilir.  Oliiniin ~ esyalart  dagitilir. ~ Oliiniin
kapisinin oniine ayakkabilar: konur, 7 giin orada
bekletilir. Oliim olunca diigiinler eglenceler
ertelenir. Ama yagsli ise erteleme ¢ok uzun olmaz.
Olii ytkama hoca tarafindan camide yapilir. Son
defa gormek icin oliiniin yiiziine su dokiiliir
(K9)”. “Oliilerde 3. Giin pisi, pisirilir. 7. Giin
mevlit okutulur, yine pisi pisirilir. 40 giinde pilav
pisirilir. 52. Giinde helva pisirilir (K6)”.

10. Maneviyat: Baskin din ve dualarin
kullanimi, yasamin anlami ve giiciin bireysel
kaynaklari, manevi inanglar ve saglik bakim
uygulamalari burada ele alind1.

Katilimcilarin tamami Miisliiman
olduklarin ifade ettiler. Dinin gereklerini yerine

getirdiklerini ifade eden Romanlar bunun
kendilerini ¢ok rahatlattigini ifade ettiler.
“Mahallede 3 cami var. Hanimlar

camiye gider. Herkes kurban kesmeye gayret
eder. Gelenek haline gelmis ne kadar borcun
olsa da ufak bir kurban kesilir (E2)”

Romanlarin yasadiklari iilke, bolge hatta
kiiltiirel yaptya uyum saglayip o bdlgenin dinini
ve dilini benimsedikleri belirtilmektedir (Arayici,
2008)

11. Saghk bakim uygulamalari: Saglik-
bas etme inan¢ ve davraniglari, saglik bakiminda
sorumluluklar, saglik bakimi bariyerleri, saglik
ve hastaliga kiiltiirel yanitlar, organ bagis1 ve
organ nakline bakis gibi konular burada
degerlendirildi.

“Isimi yapiyorsam saglikliyim, yataga
diismedigim  siirece  sagliklyyim.  Psikolojik
rahatsizliklarinda hastalik oldugunu biliyorum.
Ekonomik sorunlar hastaligi artirtyor. Cevresel
kosullar bizim saghgimizi bozuyor (K3)”. “Eger
aksam  tencereyi kaynatirsam, ¢ocuklarimin
karnmint  doyurursam saghklymmdir. Cebimde
para olsun saglikl olurum (K1)”. “Kanser olan
bir hastaya doktor iyi gelir dedigi icin
kaplumbaga kant igirmisler (K17)”. “Bebekte
gaz sancist olunca karnt ovalanir, ishalde
patates haglanr, muz, su ve tuzlu su yapilip
icirilir. Kanama olunca iizerine seker konur.
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Zehirlenmelerde hastaneye gidilir (K9)”. “Insani
en c¢ok hasta eden stres, sikinti, dengesiz
beslenme (K18)”. “Saghk viicudumun, kafamin
ve beynimin saglkli olmasidir. Hastalaninca
hemen doktora gidilir. Giindiiz saglik ocagina
gidilir hemen. Hastalaminca giindiiz saglk
ocagina, aksam acile giderim Kadin dogum
hastanesi sigortaya tasininca gitmek zor. Hastayi
yiirtime gétiiremiyoruz. Ambulans cagirinca her
seye cagiryorsunuz diye gelmiyorlar. Aktardan
otlar alip kullaniyoruz (E3)”. “Cocuklar hasta
olunca sicak icecekler icirilir. Yiiksek ateste
kiyafetlerini  ¢ikarip  sirkeli  suyla  sileriz.
Yaniklarda buz koyar, silverdin siireriz. Sigilleri
okuturuz. Bayiumalarda hocaya gideriz (K19)”.
“Cocugumda karaciger biiyiimesi, kansizlik var.
Tki senedir kontrole gotiiremiyorum
(K20)”. “Sarthikta sari kurdele baglanirdi. Simdi
doktora gidiliyor (K9)”. “Menopoza girmek iyi
bir sey. Ama kadinlikta bitiyor. Her sey itici
geliyor. Egsimle aym yatagi paylasmak bile
(K13)”.“Adetten kesildikten sonra hastaliklar
artiyor, ates yapiyor, sikinti, agri, stres yapiyor.
Ama adetten kesilince erkek gibi sayuiyoruz.
Kocamin  yamima yaklasmasini  istemiyorum
(K10)”. “Bebek dogduktan sonra logusa mevlidi
yapulir. Sarkmasin diye lohusanin karni saruir.
Cocuk dogduktan sonra bir siire kundak yapilir.
Sarihik icin eskiden dilin alti kesilirdi simdi
yapumiyor. Pisikte pudra kullanilir (K14)”.
“Mahalle ¢opliik icinde. Iki kisive para verin
hem de c¢opler temizlensin dedim ama hala
olmadi (E2)”.

Goriismeye katilan Romanlarin saghk
algilar1 genel olarak fiziksel sagliga odakli. Sehir
merkezinde yasamalarina ragmen Ozellikle
coplerin sagliklarm1 tehdit edecek boyutta
oldugu ifade edildi. Saghigt korumak ve
hastaliklar1  tedavi etmek icin geleneksel
uygulamalar1 yaygin olarak kullanan Romanlar

birinci basamak saglik hizmetlerini yaygin
kullandiklarin1  ifade  ettiler. ~ Geleneksel
uygulamalar arasinda sagliga zararl

uygulamalarm varhig:i dikkat cekicidir. Ozellik
Kadin dogum ve c¢ocuk hastanesinin yiiriime
mesafesinde olmamasi saglik hizmetine ulasimi
gliclestirmektedir. Arayict (2008) Romanlarin
genel olarak varoslarda ve kenar mahallelerde,
sagliga elverisli olmayan yerlesim birimlerinde
yasamlarini siirdiirdiiklerini belirtmistir.
Ingiltere'de  Romanlarda  yapilan  calisma
durumlarinda gore romanlarin saglik durumu
Ingiltere niifusundaki sosyoekonomik diizeyi en
koti olandan bile daha k&t  bulunmustur
(Cleemput and Parry 2001). Berberoglu,
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Eskiocak, Ekukulu ve Saltik (2001) Edirne'de
yaptiklar1 ¢alismada Romanlarin biiyiik dlgtiide
saglik ocaklarini bildiklerini ve kullandiklarini
saptamistir. Bunun nedeni olarak ise ekonomik
diizeyin diisiik olmas1 ve yesil kart kullaniminin
yayginhigi  gosterilmistir. ~ Farkli  Avrupa
iilkelerinde Romanlarin yasamlarini karsilagtiran
bir ¢calisgmada, Romanlarin genel olarak fiziksel
yasam kosullar1 kotii olan bolgelerde yasadiklari
belirtilmistir (Molnar, Balazs, Antova, Bosak,
Dimitrov, Mileva et al. 2012).

12. Saghk bakim cahsanlari: Saglik
bakim saglayicilarin durumu, geleneksel sifa
verenlere, biiyiiciilere yaklasim burada ele alind.

“ Mahallemizde Kesikbas dede tiirbemiz
var. Ama ozel bir nedenle ziyaret edilmiyor.
Nazara inanmilir. Yash bir kadin yada erkege
gotiiriiliip  okutulur. Ameliyatla alinan uzuv
mezarliga gémiiliir. Mesela babamin seker
hastaligi  nedeniyle ayagi1 kesildi gotiirdiik
annemin mezarina gomdiik (E2)”.“Mahallede
nazara inamriz. Biiyiiye inananlar da var
inanmayanlarda.  Biiyiiye inanalar  biiyiiyii
bozdurmak icin hocaya giderler (K6)”. “EVii ¢ift
g¢ocuk  sahibi  olamadi  mi1  geleneksel
uygulamalara  bagsvurur  (K9)”.  “Cocugu
olmuyorsa Kilitbahir'de Cahide Sultan’a gidilir.
Orada mevliitler okutulur (K14)”.

Goriisme yapilan Romanlarin yasllara,
geleneksel sifa verenlere, biiyiiciilere tedavi ve
sagligl koruma amach gidildigi gortilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Calismanin sonuglarina goére, Romanlar
arasinda erken yasta evlilikler (yaklagik 15 yas),
adolesan gebelikler, kadinlara yonelik aile igi
siddet, erkekler arasinda alkol ve sigara kullanim
sikligi, azda olsa wuyusturucu kullanim,
geleneksel uygulamalarin yaygmligi, c¢evresel
hijyen yetersizligi ve saghkli yasam bigim
davranislarinda yetersizlik gibi olumsuzluklar
belirlendi. Romanlar biitiin saglik problemlerinde
saglik ocagim kullanma egilimindeler. Fakirlik,
igsizlik, dislanma en yaygin deneyimlenen
sorunlar olarak ifade edildi.

Kiiltiirel 6zelliklerinden dolayr dislanma
algisiyla yasayan Romanlarin toplum igerisinde
saglikli bireyler olarak yasamalari i¢in bazi
onlemlerin  alnmas1  oOnerilebilir.  Ozellikle
caligma sonuglar1 saglik acisindan istenmedik
boyuttadir. Bu sorunlarla bas etmek ig¢in
oncelikle kiltiirel o6zelliklerin  bilinerek bu
bireylere yaklagimda bulunulmasi, bu
arastirmadan elde edilen her bir sonu¢ icin
cozlim  iireten  arastirmalarin  yapilmasi,
multidisipliner ve kurumlar arasi igbirligi ile
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olusturulacak projeler gelistirilmesi Onerilebilir.
Damgalanma sorunlartyla ¢ok erken yasta
karsilasan ¢ocuklarin bu durumla karsilagsmamasi
icin ¢oOziim Onerileri gelistirmesinin 6ncelikli
oldugu diisiiniilmektedir. Ozellikle addlesan
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