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GOCUN AKCIGER HASTALIKLARI
UZERINE ETKISI

Effect of migration on lung diseases

Aliye MANDIRACIOGLU'

Ozet

Genel nifusla karsilastinldiginda, gdo¢menler karmasik sosyal, ekonomik, kulturel ve fiziksel cevresel gegcmisleri
nedeniyle olumsuz saglik sonuglarina karsi daha savunmasiz olabilir. Gégmenler, ev sahibi llkelerdeki degisen fiziksel
ve sosyo-kiltirel ortamlar, hastalik modellerinde kademeli bir degisimi beraberinde getirirken, menge bdlgeleri icin tipik
olan risk profillerinin bir kismini korurlar. Pek ¢ok tlkede gégmenlerin cogu, ciddi cevresel ve mesleki riskler olusturan,
akciger saghgini olumsuz etkileyen madencilik, insaat ve imalat igleri gibi islerde galismaktadir. Son yillarda, pek ¢ok
goc alan Ulkenin endustriyel yapisindaki onemli degisiklikler, mesleki solunum tehlikelerine maruz kalma durumlarini
degistirmis ve bu nedenle mesleki solunum yolu hastaliklarinin yikini artirmistir. COVID-19 pandemisi, akciger saglik
sorunlarini etkileyen sosyal belirleyicilerinin belirgin yasandigi tarihe gececek bir deneyim olmustur, bu suregte de en
fazla gégmenler etkilenmistir. Karsilanamaz saglik hizmetleri birgok gé¢men icin dnemli bir engel olmaya devam
etmektedir. Gégmenlerin basta koruyucu hizmetler olmak Gzere tim hizmetlere erigiminin saglanmasi yani sira yagsam
kosullarinin da iyilestiriimesi ile akciger sagligi sorunlari ¢ozilebilir.

Anahtar kelimeler: Go¢gmen, saglik, akciger, meslek hastaligi.

Abstract

Compared to the general population, immigrants may be more vulnerable to adverse health outcomes due to their
complex social, economic, cultural and physical environmental histories. Immigrants retain some of the risk profiles
typical for their region of origin, while changing physical and socio-cultural environments in host countries bring about a
gradual change in disease patterns. In many countries, most immigrants work in jobs that pose serious environmental
and occupational risks and adversely affect lung health, such as mining, construction and manufacturing jobs. In recent
years, significant changes in the industrial structure of many immigration countries have changed their exposure to
occupational respiratory hazards and therefore increased the burden of occupational respiratory diseases. The
COVID-19 pandemic has been an experience that will go down in history with its social determinants affecting lung
health problems, and immigrants were most affected in this process. Unaffordable healthcare continues to be a major
barrier for many migrants. Lung health problems can be solved by ensuring that immigrants have access to all services,
especially protective services, as well as improving their living conditions.
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Giris

Gog¢ ve Gogmen tanimlari

Gocmen, uluslararasi bir siniri gegen
veya kendi Ulkesi icinde, mutat ikamet
yerinden uzaklasan kisidir. Dinya nufusunun
yaklasik yedide biri su anda dogduklar
yerden farkh bir yerde yasamaktadir.
insanlari  gé¢ etme nedenlerine gore
kategorize etmek =zordur. Insanlari gég
etmeye motive eden sayisiz olumsuz itici gug¢
ve olumlu istek (itme veya gekme faktorleri)
mevcuttur. Yerlesik yoksulluk, yerel igsizlik,
gida guvensizligi ve hane halki ekonomik
soku (6rnegdin hastalik, bor¢) nedeniyle gdég,
dinya capinda yaygindir (1). Dunya Gog
Raporu 2020'ye goére uluslararasi gocmen
sayisl yaklasik 272 milyona ulasmistir ve
bunlarin  2/3’inin is¢i gdc¢cmenleri  oldugu
tahmin edilmektedir. Goég¢menler bir grup
olarak ne homojendirler ne de segctikleri ya da
secildikleri ev sahibi tlkelerde ayni kosullarda
yasamaktadirlar. Gacg, halk saghgi
esitsizliklerinden biri olarak insanlik tarihini
anlatmaktadir. Goglin hem itici glgleri, hem
de sonuclari insanlik tarihinde silinmez izler
birakmaktadir. Gida ve su kithgi, guvenlik,
savasglar ve is arama gibi ylzlerce yildir
gogcleri etkileyen faktorlerin ¢ogu buglin de
devam etmektedir (2).

Kirilganlik, olumsuz etkilenmeye
egilim ya da yatkinhktir. Kirllganlik zarara
karsi hassasiyet ya da duyarlilik ile basa
¢lkma ve uyum kapasitesinin eksikligi gibi cok
cesitli kavram ve unsurlari kapsar. Kirilganlik
insanlarin hayatlarini sekillendiren,
yasadiklari ve calistiklari c¢evreleri yaratan
ekonomik, sosyal, kulturel, kurumsal ve siyasi
faktorlerden kaynaklanir (3). Gé¢menler en
kirilgan gruplar arasinda yer alir. “Gégmen
statiist”, ozellikle dusuk Ucretli ve dusuk
vasifli  mesleklerde bir is saghgdi risk
faktortdir. Bu igler tipik olarak daha buyuk
saglik ve guvenlik riskleri igerir, ancak dusuk
beceriler, daha az resmi egitim ve sinirli dil
yeterliligi nedeniyle gé¢gmen isgilerin tercihi
olmak zorunda kalir. Sinir disi edilme
korkusu, ekonomik nedenle calisma
zorunlulugu, guvenli olmayan calisma
kosullarini ve isci ihlallerini bildirme olasiligi
daha disuk olan daha savunmasiz bir

isgucudir. Goégmenlerin, uygun egitim ve
ogretim olmadan, genellikle korunmasiz
kosullarda, en riskli islerde, daha ylksek
ritimli, daha agir is yukleriyle fazladan
vardiya saatleri calismasi daha olasidir.
Herhangi bir saglik sorunu durumunda, tibbi
yardim arama olasliliklari daha dusuktir ve
genellikle standart saglik hizmetlerine
erisimleri yoktur. Hatta modern calisma
koleliginin veya emek somurdsunun kurbani
olma riski altindadirlar (2). Saglikta
esitsizliklere yol acan sosyopolitik baglam,
yasam doéngusl boyunca ve potansiyel
olarak nesiller boyunca bir dezavantaj
birikimi yaratmaktadir. Tehlikeli go¢ veya
ekonomik god¢, gbgmen iscileri, bazen
glUvenli olmayan calisma kosullarina girmeye
zorlayarak, 6zellikle glvenli olmayan gegis
ve baski riskine sokar. Duslk dcretli isgticu
goc, kuresellesme ve 6zellikle ucuz isglicu
icin arz ve talep ile yakindan baglantihdir. Bu
islerde calisan goéc¢cmen isciler genellikle
gbégmen nifus icinde de en gbérinmez
olanlardir (1).

Gocgun akciger sagligi tizerine etkisi

Go6¢ eden insanlarin saghigi, buylk
Olcide gbgun itici gucund, yolculuklarinin
kosullarint ve varig noktalarini belirleyen
yapisal ve politik faktérlere baglidir. Bireyler
gog ettiklerinde, farkh saglik riskleri olan yeni
ortamlara girerler. insanlar  konumlar
arasinda gecis yaparken, saglhk ve
guvenlikleri  ulagsim  bicimlerine  (hava
yolculugu, ¢dllerde yurlyerek, kamyonlarda
gizlenerek) ve yol boyunca patojenik veya
cevresel maruziyetlerine baghdir. Bu esnada
karsilastiklari pek ¢ok sadlik sorunu siddet,
Ist  bitkinligi, dehidrasyon yani sira
enfeksiyonlar da (sitma, tiberkuloz, solunum
yolu, akciger enfeksiyonlari) yer almaktadir.
Arastirmalar, gégcmenler arasindaki
morbidite kaliplarinin, bireyin ayrilis 6ncesi
saghgi, sosyo-ekonomik ve cgevresel
kosullari, yerel hastalik kaliplari ve risk
davraniglari, kulturel normlar ve uygulamalar
ve Onleyici hizmetlere erisim gibi ¢ok sayida
etkilesimli etki nedeniyle cgesitli ve dinamik
oldugunu goéstermektedir. Gdégmenlerdeki
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saglik sonuclari heterojendir, ancak kanitlar
surekli olarak zorunlu gégln orantisiz saglik,
sosyal ve ekonomik yUklerini gdstermektedir.
Gogmenler; kendi Ulkelerinde go¢ etmeden
once, goc¢ sirasinda ve ev sahibi Ulkede
gocten sonra farkli maruziyetlerle karsi
karsiyadir. Bu sekilde gbgcmenler
hizlandiriimis  bir  epidemiyolojik  gegis
yasarlar. Ev sahibi Ulkenin gbé¢men segim
sureci, i¢c ve dis goé¢ oranlari, Ulkenin go¢
tarihi, buna yodnelik tutumlar, gé¢menlerin
sosyoekonomik hareketlilik firsatlari,
gocmenlerle ilgili saglhk politikalari gibi
faktorlerin etkisi ile saglik sonuglari da
degisebilmektedir (2). Yeni bir yerde hayata
bagslamak icin yerinden edilmenin ve seyahat
etmenin ekonomik, fiziksel ve zihinsel
yukunden dolayr gocun kendisi saghgin
onemli bir belirleyicisidir. Farkli bir Glkeye
tasinmak, ¢ogu kronik hastaliklarin
gelisimine katkida bulunabilecek yeni riskleri,
dile ve davraniglara uyum saglamak igin
gerekli bir sureci icerir. Genel olarak
ekonomik olarak daha gelismis bir Ulkeye
tasinmanin yasam standartlarinda dlgulebilir
kazanimlara yol actigi varsayilsa da, kronik
hastaliklara yakalanma riskini de
artirmaktadir. Gégmenler, hem kronik saglik
sorunlarindan mustariptir, ayni zamanda
enfeksiyon ve yetersiz beslenme gibi
sorunlara yol agcan kotu kosullara da sahiptir
(4). Gocmenlerde, 0ozellikle tuberkiloz
insidansinin; yuksek yoksulluk, yerinden
edilme, ortak yasam ve yetersiz beslenme,
gdcmenlerin ve miultecilerin yaygin olarak
karsilastigr  kosullar nedeniyle artmakta
oldugu vurgulanmaktadir (4). Go¢ slreci ile
baslamak Uzere goé¢menlik kisinin genel
saghgl yanisira akciger saghgini olumsuz
etkilemektedir.

Avustralya yuiksek gd¢ alan bir
ulkedir.  Nufusun  %28,5'i  yurtdisinda
dogmustur. Ulke, farkli gd¢ segenekleri
sunmaktadir. Saglik ve gé¢ arasindaki iligkiyi
incelemek igin uygun bir Ulkedir. Bu Ulkede
ydratilen  bir calismada insani vize
basvurusu yapanlarin en kot saghk
durumunu bildirdigi bulunmustur (5). Kanada
da yuksek go¢ ile karakterize edilen bir
Ulkedir; ntfusun %20'sinden fazlasi yabanci
uyrukludur. Mdltecilerin, diger gdcmenlere
gOre daha ylUksek 6lUm riskine sahip oldugu

anlasilmistir (6). isvec¢’de yapilan bir kohort
galismasinda, tUm gbé¢men gruplarinda
maluliyet ayhdi alma riskinin yerel toplumdan
fazla oldugu saptanmistir (7).

iklim degisikliginin gé¢ ve akciger
sagligina etkisi

iklimle baglantili tehlikelerdeki artisa
paralel olarak, kirllganlikta da artis egilimi
gériilmektedir. iklim ve hava soklarina
yonelik kirilganliktaki artisa katkida bulunan
egilimler hizli ve plansiz kentsel buyime,
artan yasl nufus, artan igsizlik, ayrimcilik,
kirlganhgin yuksek oldugu yerlerde gog¢ ve
asirt  yoksullukta degisim ve artisi
icermektedir. Gogmenler ve miilteciler iklimle
baglantili  sorunlar kargsisinda orantisiz
sekilde daha fazla risk altindirlar. Yerinden
edilmis insanlar disuk barinma standartlari,
kamplarin konumu ve yardima sinirli erigsim
nedeniyle afetler karsisinda 6zellikle kirllgan
olabilmektedir (3). Iklim degisikligi ve
tetikleyen sera gazi emisyonlari, insan
sagligini ve akciger saghgini su sekilde
etkilemektedir: 1. sicak hava dalgalari
nedeniyle artan sayida oOlum ve akut
morbidite; 2. yer seviyesindeki ozon
konsantrasyonunun daha yiksek olmasi
nedeniyle artan kardiyorespiratuar olay
sikhigr; 3. sinir asan uzun menzilli hava
kirliligine bagli solunum yolu hastaliklarinin
sikhgindaki degisiklikler (6rnegin yanginlar
ve aerosollerle ilgili); ve 4. alerjenlerin ve
bazi bulasici hastalik vektérlerinin mekansal
ve zamansal degismis dagilimi. Bu etkiler
yalnizca mevcut solunum vyolu hastalgi
olanlari  etkilemekle kalmayacak, ayni
zamanda solunum sorunlarinin insidansini
ve dolayisiyla prevalansini da etkileyebilir
(8). Astim, kronik obstruktif akciger hastaligi
(KOAH) ve solunum yolu enfeksiyonlari en
sik artis goOsterecek akciger saglik
sorunlaridir.  Ancak etkilenme derecesi
toplumdaki duyarli bireylere gére
degisecektir. Kotl yasam kosullari ve su
kalitesi, yetersiz beslenme, tibbi bakima
yetersiz erigimi olan ve tUm daha fazla yoksul
gécmenleri en cok etkileyecektir. iklim
degisikligi 6zellikle barinma kosullar kétu
olan gé¢gmenlerin konutlarinda asiri neme yol
acacaktir. Rutubete ve kife maruz
kalmanin, tim astim vakalarinin yaklagik
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beste birine katkida bulundugu tahmin
edilmektedir. iklim degisikligiyle birlikte ig
ortam kosullarindaki dedisiklikler ev tozu
akarlarinin yerlesmesine neden olabilir. Kati
yakitlarin  yakilmasindan, buyudk olcide
pisirme ve Isitma i¢in  biyokltleden
kaynaklanan i¢ ortam hava kirliligi acisindan
gécmenler 6zellikle risk altindadir. iklim
degisikliginin,  ozellikle  tlberkiloz ve
solunum  sinsityal virGsi  gibi  bazi
enfeksiyonlarin sikhgini degistirmesi
muhtemeldir (4, 9).

Cevresel ve mesleki maruziyetlerin
gocmenlerin akciger saghgi uizerine etkisi

Pek cok Ulkede gbé¢menlerin c¢ogu,
ciddi cevresel ve mesleki riskler olusturan
madencilik, insaat ve imalat gibi iglerde
calismaktadir. Bu yuksek riskli isler daha
yuksek gelir getirmekte, ama ayni zamanda
iscilerin saghgini da bozarak, sonunda onlari
tekrar  yoksulluga iten sorunlara yol
acmaktadirlar.,  Sosyal ve  ekonomik
dezavantajlar genellikle gdcmen isgileri
yuksek mesleki riskleri olan isleri almaya
zorlamaktadir. insaat sektoriinde, yetersiz
kisisel koruyucu ekipman kullanimi, solunum
yolu hastaligina; imalat iglerinde, toz
parcaciklari silikozise; tarim, hayvancilik ve
balikcilikta, cevresel maruziyetler (gunes,
soguk, yagmur) ara verilmeyen uzun saatler
ve haftalar yorgunluga ve pndmoniye;
maden ve tas ocagl, pnémokonyoza; deri
sektorl, kronik alerjik akciger hastaliklarina;
tugla yapimi, bronsit, astim, silikoze neden
oldugu bildirilmektedir (1). Cin'deki tum
pnoémokonyoza yakalananlarin ~ %90'inin
gocmen isciler oldugu bildirilmigtir (10).
Guney Hindistan'daki gd¢men tugla firin
iscilerinde gogus semptomlari prevalansinin
(%9), mesleki tehlikeler ve yetersiz saglik
hizmetlerine erigimle iligkili olarak genel
topluma (%5) kiyasla daha yuksek oldugu
bildirilmigtir.  Sigara kullaniminin  yaygin
olmasi, pestisit, gubre ve organik toz
maruziyeti nedeni ile tarim isgilerinde de
solunum saglik sorunlarinin yaygin oldugu
bildiriimektedir (11).

Son yillarda, pek ¢ok gog alan Glkenin
endustriyel yapisindaki onemli degisiklikler,
mesleki solunum tehlikelerine maruz kalma
profilini degistirmis ve bu nedenle mesleki

solunum  yolu hastaliklarinin  yUkdnu
degistirmistir. Bu Ulkelerde isglcl yapisi;
genel nufusun yaslanmasini yansitacak
sekilde yaslanmis ve hem isglclne giren
hem de isgucinde kalan kronik solunum yolu
hastaliklarina sahip bireylerin artan sikligi
dikkat cekicidir. Daha az sanayilesmis
Ulkelerden ekonomik olarak daha gelismis
Ulkelere dogru hareket eden gdcmenler
arasinda zaman iginde daha ylUksek astim
prevalanslari  gbzlendigi  bildiriimektedir.
Yerinden edilmis nudfuslar siklikla dogal
afetler, savaglar ve mense llkede hikimet
baskisi gibi travmalar yasamakta ve bu da
g6¢ kararina yol agcmaktadir. Gé¢ strecinde
suiistimal ve fiziksel zorluklar, hem yabanci
dismani gruplardan gelen nefret suglari hem
de yerinden edilmis nifusun siklikla yeniden
yerlestirildigi  mdlteci kamplarinda ve
mahallelerde  maruz  kalinan  spesifik
olmayan baskilar siklikla yasanmaktadir. Bu
tir travmalar sadece ruh saghgini degil
solunum sagligini da olumsuz etkilemektedir
(12).

Goégmen konutlari, solunum
hastaliklari agisindan 6énemli bir g¢evresel
maruziyet kaynagidir. Onceki
arastirmalarda, barinma kosullarinin

sagliksiz ve standartlarin altinda olmasi
(temiz su eksikligi, yetersiz havalandirma,
fareler, hamambdcekleri, c¢evresel titln
dumani, rutubet ve kif vb gibi), yuksek hane
yogunlugu ile iligkili oldugu belirtilmistir. ic
ortamdaki bu maruziyetler, astim, alerji ve
diger solunum yolu hastaliklarina yatkinhgi
blylk olgide siddetlendirebilen veya
artirabilen risklerdir. Cevresel ve mesleki
maruziyetler, solunum bozukluklarinin
gelisimi ve ilerlemesi igin baslica risk
faktorleridir. Kuresel 1sinma ve buna bagh
iklim degisiklikleri, c¢evresel tehlikelerle bir
arada maruz kalma veya saglik hizmetlerine
yetersiz erigim nedeniyle Ozellikle
gogmenleri  ve multecileri  etkileyebilir.
insanlarin zorla yerinden edilmesi, akut
solunum yolu enfeksiyonlari ve tiberkilozla
iliskilidir. Dunyada tlberklloz insidansi;
yoksulluk, yerinden edilme, ortak yasam ve
yetersiz beslenme, gé¢cmen ve miltecilerin
yaygin olarak karsilastigi kotu  kosullar
nedeniyle artmaktadir (4).

GUnUmuzde isglctinde hem gé¢cmen
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iscilerin ve hem de akciger hastaliklarinin
artisi s6z konusudur. Mesleki solunum
tehlikelerine maruz kalma profili ve mesleki
solunum yolu hastaliklarinin yuk
degismistir. Bu Ulkelerde isglcl yapisi
degismis, genel nifusun yaslanmasini
yansitacak sekilde yaslanmis ve hem
isgucine giren hem de isgucinde kalan
kronik solunum yolu hastaliklari olan
bireylerin artan sikligi dikkat cekici hale
gelmistir (13).

Gocmenler ve akciger kanserleri
Gogmenlerde akciger kanseri riski,
blylk o6lgide mense Ulkeye ve ev sahibi
ulkedeki risk faktorlerinin  yayginligina
baghdir. Gé¢gmenler, ev sahibi Ulkelerdeki
degisen fiziksel ve sosyo-kiltirel ortamlari
nedeni ile hastalik modellerinde kademeli bir
degisimi yasarken, menge bdlgeleri icin tipik
olan risk profillerinin bir kismini korurlar.
Solunum sistemi risk faktorlerinden biri olan
sigara kullanimi gd¢cmenlerde goé¢ sonrasi
farkli sekillerde seyir gosterebilmektedir.
Bazi c¢alismalarda, gbé¢menlerde egitim
eksikligi, sigara icmenin zararlari
konusundaki farkindaligi sinirlayabilecegi
icin daha az egitimli gé¢cmen kisiler arasinda
sigara icme prevalansi ylksek saptanmistir.
Go¢ eden kadinlarda daha fazla
bagimsizhda, daha az kisitlayici sosyal
normlara ve daha ylksek gelirlere sahip
olabilme nedenleri ile gbécten sonra daha
yuksek sigara icme sikliklari gorulmektedir.
Kusaklara goére gb¢menlerde artan kanser
mortalitesi, sigara icme aliskanligi, diyetteki
degisiklikler  yerlesilen Ulkenin  yasam
tarzinin benimsenmesine bagli
olabilmektedir. Bu sureg, belirli yasam tarzi
faktorleri icin daha hizli gerceklesir ve
cinsiyete ve koken grubuna gore farkhlik
gOsterir. Akciger kanseri riski, blyuk ol¢cide
mense Ulkeye ve ev sahibi Ulkedeki risk
faktorlerinin prevalansina baghdir. Ayrica,
dusik gelirli Ulkelerden gelen gdcmenler
arasinda zaman icinde ve sonraki nesillerde
yuksek gelirli Glkelerin risklerine yaklasan bir
risk gecisi gozlemlenmigtir (6). Akciger
kanseri olumleri, 6zellikle Banglades, Orta
Dogu ve Bati Hint Adalari'nda dogan insanlar
icin, erkeklerde kadinlardan daha ylksek
bulunmustur. Akciger kanseri mortalitesi

blyUk Olclde 20-30 yil onceki
populasyonlarin sigara icme aligskanliklarini
yansitmaktadir (14). Belgika'daki gd¢cmen
isci gruplari arasinda, akciger kanseri
insidansi, ozellikle Turk ve Faslh erkeklerde
yerel populasyondan yiksek saptanmigtir
(15). Bir galismada, Turkiye'de yasayanlar ile
Hollanda ve Fransa’da yasayan Turk
gocmenler kanser Olimleri acgisindan
karsilastiriimistir. Tarkiye'deki kanser
Olumlerine iligkin veriler Globocan veri
tabanindan elde edilmistir. Globocan 2008
verileri izmir ve Antalya Kanser Kayit
sistemini icermektedir. Turkiye 2008'de erkek
akciger kanseri 6lUm insidansi, Turk gé¢men
erkeklerden daha vyuksek saptanmistir.
Genel populasyondaki yuksek sigara icme
prevalansina ragmen, Hollanda'daki Turk
gb¢cmen kadinlar arasinda akciger kanseri
mortalitesi, yerel nifusa gore ve Turkiye'ye
kiyasla daha disuk belirlenmisgtir.
Fransa'daki Turk gécmen kadinlarda, yerel
dogumlu kadinlarla neredeyse ayni akciger
kanseri mortalitesi ve  Turkiye'deki
kadinlardan o6nemli o&l¢cide daha ylUksek
akciger kanseri mortalitesi saptanmistir (16).

Saglikli go¢gmen etkisi

Diguk sosyoekonomik  durumun
daha ylksek mortalite ve morbidite ile iligkili
oldugu kanitlanmistir. Genel olarak ev sahibi
populasyonla karsilastirildiginda gbé¢gmen
olma bir saglik dezavantajidir. Bununla
birlikte, bircok Ulkede gb¢menlerde duisik
sosyoekonomik statlleri ile gelisen sekilde
distk mortalite sikli§i saptanmaktadir (17).
Ozellikle uluslararasi gégler séz konusu
oldugunda gb¢ etmeye karar veren
insanlarin, ndfusun saglikh bir alt kiimesine
ait oldugu belirtimektedir. is icin gé¢ eden
insanlar, ortalama olarak mensei olduklari
toplumdan daha sagliklidir ve ¢ogu zaman
da ev sahibi Ulke vatandaglarindan da daha
saglikli olabilecekleri saptanmaktadir. Pek
¢ok Ulkede, potansiyel goécmenlerin is
glcune kabul edilmeleri igin saglkh olmalari
istenmektedir. Sagliksiz bireyler go¢ etmek
icin yola c¢lksalar bile, gb¢ surecinde
yasamlarini  kaybedebilmektedirler.  Bir
calismada, savas sirasinda kacan Vietnamli
multecilerin, ailelerinin hasta Gyelerini geride
birakarak gemilere bindikleri rapor edilmigtir.
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Multecilerin  %10'dan fazlasinin yolculuk
sirasinda bogulma, aclik, susuzluk,
hastaliklar veya korsanlarla yapilan savaglar
sonucu hayatini kaybettigi anlasiimistir.
“Saglikh gé¢gmen etkisi”, yukarida agiklandigi
gibi bir populasyonun yalnizca daha saglikli
dyelerinin gl¢ ettigi hipotezine
dayanmaktadir (6, 17).

Somon hipotezi, sagliksiz donls-goc¢
etkisi; gdcmenlerin mense Ulkelerine geri
dontsint  ifade  etmektedir.  Metafor,
yasamlarina nehirlerde baglayan, yetiskin
yasamlarini okyanusta gegiren ve
yasamlarinin sonuna dogru yumurtlamak igin
nehirlere donen somonlarin yasamlarini
yansitir. Baslangicta en saglikhi olanlarin
isglcunde gegcirilen yillar icinde
maruziyetlerin sonugclari ortaya c¢iktiginda
geri donugleri baslar.  Agir hastaliklari
oldugunda, son gunlerini anavatanlarinda
gecirmek, akrabalari tarafindan bakilmak
amaciyla kendi ulkelerine geri
donebilmektedirler. Ayrica, goc¢ ettikleri
Ulkeye uyum saglayamadiklari, zorlu ¢calisma
ve yasam kosullarina dayanacak kadar
saglikli  olmadiklari icin anavatanlarina
donlUs gercgeklestirebilmektedirler. Bu geri
donlis goécglunin, 6limlildk calismalarina ve
gdcmen saghgi calismalarina
yansiyamayacag! vurgulanmaktadir (6, 17).

COVID-19 pandemisi, akciger saglk
sorunlari

COVID-19 pandemisi, akciger saghk
sorunlarini etkileyen sosyal belirleyicilerin
belirgin sekilde yasandidi bir drnektir.
Pandemi esnasinda, sagligin  sosyal
belirleyicileri ve hastaliklarin toplumsal etkisi
gorundr hale gelmigtir, 6zellikle bunlarin
gbcmenlerde etkisinin daha agir oldugu bir
kez daha ortaya cikmistir. Gdg¢menlerin
COVID-19 enfeksiyon riskleri yuksektir.
OECD lkelerinde yapilan bir arastirmaya
gore, gbgmenlerin enfeksiyon riskinin, yerel
nifustan en az iki kat daha fazla oldugu
tahmin edilmektedir. Go¢menlerin 6nemli bir
kismi, yoksulluk icinde, insani standartlarin
altinda ve asin kalabalik konutlarda
yasamakta, kotu kosullara sahip isyerlerinde
calismaktadir. COVID-19 hastalarinin evde
izole olmasi, kalabalik gégmen hanesindeki
tim Kisileri risk altinda birakmaktadir. Ev

iscisi olarak c¢alisan kadin gbécmenler;
isverenin  bakimini  yerine  getirmesi
nedeniyle COVID-19'a yakalanma riski
tasimaktadir (18). Gogmenlerin  kisisel
koruyucu ekipman ve temizlik malzemelerini
temin etmekte zorlandiklari bir gercgektir.
Aslya erigimleri sikintili ve bu konuda yeterli
bilgiye ulasamamaktadirlar. Diger taraftan
asl tereddidi de bu grupta daha yaygindir.
Gogmenler COVID-19 testine daha az
ulasabilmekte, dolayisi ile daha az tani
almaktadirlar. Kagak calisma ve Dbirbirini
koruma nedenleri ile hasta olanlar
hastaliklarini  gizleyebilmekte,  hastalar
temaslilarini  saklayabilmektedirler. Ayrica
COVID-19’a yakalanmalari durumunda tibbi
yardim alma zorluklari mevcuttur. Goé¢ ettigi
Ulkede tek basina yasayan gocmenler; acil
durumlarda saglik bakimina ulasma,
hastaneye vyatis ve tedavi slreclerinde,
sikinti yasamaktadirlar. Pandemi déneminde
diger saglk problemi olan gbé¢menler
poliklinik  hizmetlerinin  agirlikli  olarak
tele-tipla gerceklestiriimesi nedenli hizmete
erisememistir (19).

Gocmenlerle ilgili saghk politikalari ve
akciger saghgi

Gogmenlerin yeni toplulugun kultirel
normlarina uyum saglamak icin
davraniglarini degistirdigi, dinamik bir sire¢
olan bu kiltirlesme, sagliklarini da
etkilemektedir. Kaltirlesmenin,  drnegin
gOcmenler arasinda sigara igme davranisi
Uzerinde degisen etkileri oldugu
saptanmistir. Ev sahibi Ulkelerdeki degisen
fiziksel ve sosyo-kultirel ortamlar,
gocmenlerin hastalik modellerinde kademeli
bir degisimi beraberinde getirirken, kendi
mensge bdlgeleri igin tipik olan risk profillerinin
bir kismini da korumaktadirlar (20).
Gocmenlere yonelik saglik hizmetleri, bu
durumlar agisindan da yerel halka sunulacak
hizmetlerden ayri ele alinmasini
gerektirmektedir. Gécmenlerin - ve  halk
sagliginin korunmasina yodnelik politikalar,
gO¢ surecinin ¢esitli asamalarinda insanlarin
saglik ihtiyaclarinin ele alinmasi halinde en
etkili olacaktir (1).

Gogun jeopolitik sonuglarina buyuk
onem verilirken, gégmenlerin saglgi veya ev
sahibi Ulkelerin saglik sistemleri Gzerindeki
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etkisi hakkinda daha az sey bilinmektedir.
Yeni gégmenlerin belirlenmesindeki zorluklar
nedeniyle gé¢menler ev sahibi Ulkelerinde
saglhk hizmetlerine genellikle sinirli erigsime
sahiptir. Bu tdr sorunlar, ev sahibi lGlke kisa
bir sure iginde buylUk miulteci dalgalarina
bakmak zorunda kaldiginda daha da
artmaktadir (4).

Gogmenlerin - saglik  hizmetlerine
erisim sorunlari yaygindir. Bir doktora kayitl
olmayan gé¢menlerin, kayith olanlara kiyasla
sagliklarinin daha kotd oldugu bildirilmigtir.
Ayrica gégmenlerin kaltarel farkhliklar, bati
tibbina guvensizlik veya ayrimcilik nedeniyle
yerliler kadar sk saghk hizmetine
basvurmadiklari goésterilmistir. Bunun yani
sira go¢cmenlerdeki tuberklloz ve pek pek
cok saghk sorununda tedaviye
uyumsuzluklarinin baslica nedenleri
arasinda dil engelleri, ilaca erisimde
guclukler  siralanmaktadir  (9). Saghgi
bozulan gdc¢cmenler ¢odu zaman s
sozlesmeleri olmadigindan tazminat
alabilme sansini da kaybetmektedirler (12).

Saglik sistemi, sagligi iyilestirmeyi,
korumayi, sldrdirmeyi ve iyilestirmeyi
amagclayan kisi, kurum ve kaynaklarin
toplamidir.  Saglik sistemleri genellikle
jeopolitik sinirlarla sinirlandiriimistir ve bu da
gb¢menlerin  saghk sistemlerine  dahil
edilmesini zorlastirabilmektedir.
Kargilanamaz saglik hizmetleri  birgok
gocmen icin 6nemli bir engel olmaya devam
etmektedir. ABD'deki gogcmen ve mevsimlik

Sonug

Solunum saghgi esitsizlikleri dnemli
bir halk saghgr sorunudur ancak ayni
zamanda adil ekonomik biaydmenin dnemli bir
bilesenidir. Saglikta esitsizlikler, kaynaklarin
adil dagilimi veya insanlarin degerli bir yagam
sUrmelerini saglayan sosyal adalet 1s1ginda
daha iyi anlasilabilmektedir. Bazi gruplar,
saglikla ilgili esitsizlikler nedeniyle dogduklari
veya yasadiklari yer nedeniyle

tarim iscilerinin  en az %75'inin ve
cocuklarinin =~ %90'!nin  saglik sigortasi
olmadigi tahmin edilmektedir. Evrensel bir
sistem olmadiginda, gd¢cmenler, genellikle
temel saglk hizmetleri standartlarina bile
erisemezler. lyi tasarlanmis saglik finansman
sistemleri, gégmenin sagliginin bozulmasi ile
katastrofik maliyetler yasamasini 6nleyebilir,
ancak bu ne yazik ki pek ¢ok tlkede gegerli
degildir (1). Tim insanlar icin oldugu gibi,
gocmenler de ayrim  gozetilmeksizin
evrensel insan haklarina esit olarak
sahiptirler. Bu nedenle tum gb¢menler,
uluslararasi hukuka gdére “ulasilabilir en
yuksek saglik standardina” sahip olma
hakkina sahiptir. Tum gdé¢menler koruyucu,
tedavi edici ve esenlendirici saglk
hizmetlerine esit erisim hakkina sahiptir.
Gocmenler, ozellikle de dizensiz gogmenler,
hizmetlere erisimde bircok  engelle
karsilasmakta; tutuklanma korkusu, bilgi
eksikligi ve hizmetlere erisim icin dogru
kimlik belgesine sahip olmamak bu engeller
arasinda yer almaktadir. Gog, 6zellikle bazi
politikacilarin gb¢cmenleri suclayarak,
damgalayici  sdylemleri ile seg¢menlerin
g6ziine girmeye calismalari sonucunda, son
derece politize hale gelmistir. Gogmenleri ve
haklarini korumasi gereken ayni yapilar ve
suregler tarafindan goég¢menlerin saldiriya
ugramasi s6z konusu olmaktadir. Kdaltir,
etnik koken ve kimlik konularini anlamak,
goé¢emen sagligi da dahil olmak Uzere saglikta
esitligi saglamak igin gok énemlidir (1).

ekonomik olarak geri kalmaktadir. MUlteci ve
gbcmenlerin dinya c¢apinda haksiz yere
zarar gordigu gortulmektedir. Diger taraftan
saglik politikalari genellikle gé¢menlerdeki
hastaliklari ihmal etmektedir. Gé¢menlerin
sagliginin korunmasina yoénelik politikalar,
gO¢ surecinin ¢esitli asamalarinda insanlarin
saglik gereksinimleri g6z o©Onune alinirsa
daha etkili olacaktir.
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