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Goc¢ ve Savas Baglaminda Kadin Saglhig:

Oykii Su Tulumtas?, Erhan Simsek?

0z

Savaslar 6nlenebilir bir halk saglig1 sorunu olarak goziikse de savaslar ve beraberinde getirdigi siddet,
modern toplumda diistiniilenin aksine azalmamis, tam aksine ciddi bir artis gdstererek tiim insanlik i¢in
devasa bir sorun haline gelmistir. Savas gibi siddetin baskin oldugu hallerde savunmasiz gruplar daha fazla
risk altindadir. Siddetin etkileri arasinda en fazla etkilenen gruplar; cocuklar, kadinlar ve yaslilardir. Buna
ek olarak erkeklere kiyasla daha dezavantajli toplumsal statiiye sahip olan kadinlar, firsatlarin kullanimi,
kaynaklarin dagitimi ve hizmetlere erisim gibi alanlarda cinsiyet temelli ayrimciliga daha fazla maruz
kalmaktadir. Ote yandan diinyada bulunan tiim miiltecilerin %47’si ile siginmaci ve yerinden edilmis olan
kisilerin %50’si kadin ve kiz ¢ocuklarindan olusmaktadir. Bu durum; siyasal, sosyal, kiiltiirel ve ekonomik
acidan toplumu ve bireyleri etkileyen go¢ olgusundan kadinlarin daha fazla etkilendigini gostermektedir.
Kadina yonelik siddet cesitli sekillerde olabilmektedir; istismar (fiziksel, cinsel veya duygusal), yasa dis1
insan ticareti, taciz, seks is¢iligine zorlama, erken yasta veya ¢ocuk yasta zorla evlilik gibi geleneksel
yaklasimlar, kadin slinneti, tére ve namus cinayetleri, savas ortamlarinda sistematik cinsel istismar ve
silahli catisma. Tim bunlardan hareketle kadinlarin; egitim seviyelerinin ytkseltilmesi ve saglik
hizmetlerinden verimli faydalanmalarina imkan taninmasi gerekmekte, ayrica ekonomik durumlarinin
iyilestirilip yoksulluklarinin 6nlenmesi gerekmektedir. Bunun yaninda kadin haklarina yoénelik yasal
diizenlemelerin gerceklestirilip kadinin halk igerisindeki statiistiniin ytikseltilmesi, ayrica iilkelerde ve
bolgelerdeki catismalarin ¢oziiliip baris ve huzur ortami olusturularak kadinlarin hem karar alici1 hem de
uygulayici diizeyde katilimlarinin saglanmasi gerekmektedir. Derlememiz bu kapsamda halk saglig1 bakis
acistyla kadina siddeti ve bunun sagliga yansimalarini barindiracak olup ¢alismada; savas ve go¢ ekseninde
kadin sagligi ele alinacaktir.
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Women's Health in the Context of Migration and War

Abstract

Although wars appear to be a preventable public health problem, contrary to what is believed in modern
society, wars and the violence they bring have not diminished; on the contrary, they have increased
significantly and have become a gigantic problem for humanity as a whole. In situations where violence
such as war dominates, vulnerable groups are more at risk. Children, women and the elderly are the most
vulnerable to the effects of violence. In addition, women, who have a more disadvantaged social status than
men, are more likely to experience gender-based discrimination in areas such as access to opportunities,
distribution of resources and access to services. On the other hand, 47 per cent of all refugees and 50 per
cent of asylum seekers and displaced persons in the world are women and girls. This situation shows that
women are more affected by the phenomenon of migration, which has political, social, cultural and
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economic consequences for societies and individuals. Violence against women can take many forms: abuse
(physical, sexual or emotional), trafficking, harassment, forced sex work, traditional practices such as early
or forced child marriage, female genital mutilation, honour killings, systematic sexual abuse in war zones
and armed conflicts. On the basis of all this, it is necessary to increase the level of education of women and
to enable them to benefit effectively from health services, as well as to improve their economic situation
and prevent their poverty. In addition, legal provisions for women's rights should be implemented, women's
status in the public sphere should be enhanced, conflicts in countries and regions should be resolved, and
an environment of peace and tranquillity should be created to ensure women's participation at both the
decision-making and implementation levels. In this context, our review will include violence against women
and its implications for health from a public health perspective, and women's health will be discussed in the
context of war and migration.

Keywords: Health, Migration, Violence, War, Women

1. GIRIS

Savas, dini, millj, siyasi ve ekonomik amaglara ulasmak amaciyla, lilkeler, hiikiimetler, bloklar ya
dabir iilke igerisindeki toplumlar, isyancilar veya milisler gibi biiylik gruplar arasinda gergeklesen
catisma ya da carpisma olarak tamimlanabilir (Canan Sokullu, 2019). Savas, kisilerin fiziki,
psikolojik ve sosyal saghigini bozmakla birlikte, tiim diinyada morbidite ve mortaliteyi
arttirmaktadir (Calikusu Incekar ve Yildiz, 2022). Savaslar, insan eliyle iiretilen yapay ve olagan
dis1 durumlar olup 6nlenebilir bir toplum saglig1 sorunudur. Algilarin aksine, modern toplum
yapisiyla birlikte savas ve savasin yol actig1 siddetin azalmayip énemli bir artis géstererek tiim
insanlik i¢in biiyiik bir sorun haline geldigi diisiiniilmektedir (TTB, 2014).

Goc cesitli nedenlerle, zorunlu veya istemli, gecici ya da kalici olarak yasanilan yerin terk edilmesi,
baska bir bolgeye yerlesilmesidir (Varol ve Giiltekin, 2016). Savas ve sonucunda olusan go¢ gibi
siddetin yogun oldugu durumlar saglik alaninda esitsizliklere yol acarak dezavantajli gruplari
saglik acisindan daha da dezavantajli hale getirebilir ve saglikli olma firsatlarim1 sinirlayabilir
(Boesten, 2022; Dinger ve Erciyas, 2022). Savas magduru kadinlar cinsel siddet, saglik ve dogum
kontrol, cocuk yasta zorla evlilik, saglhiga erisim kisithilig1 gibi nedenlerle saglikta daha dezavantajli
hale gelebilir (Aykurt, 2020). Sadece kadinlar degil siddetin hakim oldugu savas gibi durumlarda
yalniz yasayan ebeveynler, engelli bireyler, kadinlar, yashlar, ¢ocuklar, siginmacilar, evsizler,
miilteciler, azinliklar gibi savunmasiz gruplar daha biiytk bir risk altinda bulunmaktadir (Soner
ve Avcy, 2019).

Savaslarin saglik tizerindeki etkileri, dogrudan ve dolayl olarak iki sekilde ortaya ¢ikar. Dogrudan
etkiler; yaralanmalar, sakatliklar ve 6liimlere neden olurken dolayl etkiler; goce, ekolojik yikima,
barinma ve beslenme sorunlarina, ulasim ve iletisimde aksamalara, sosyoekonomik kosullarin
kotililesmesine, tibbi bakim kosullarinin kétiilesmesine ve halk saghigi miidahalelerinin imkansiz
hale gelmesine yol acar (TTB, 2014). Eriskin erkekleri daha cok etkileyen dogrudan siddet
kaynakli 6liimlere karsin dolayl 6liimler; cocuklar, kadinlar ve yaslilar gibi savunmasiz gruplari
daha fazla etkileme egilimindedir (Soner ve Avci, 2019; TTB, 2014). Derlememiz bu kapsamda,
goc¢ ve savas baglaminda kadina siddet ve agirlikli olarak bunun sagliga yansimalari olacak sekilde
tasarlanmigtir.

342



Afet ve Risk Dergisi Cilt: 7 Say: 2, 2024 (341-353) Oykii Su Tulumtas, Erhan Simsek
2. SAVAS VE KADIN SAGLIGI

Kadinlar savas durumlarinda bireysel giivenlikleri, kaynaklara ulasim olanaklari ve insan haklari
bakimindan dezavantajli bir konumda bulunurlar. Savasin her yas grubundaki kadin iizerinde en
biiyiik zarar veren etken oldugu bir gercektir (Dinger ve Erciyas, 2022). Savas ortaminda kadinlar
bulasici hastaliklar, beslenme ve barinma, cinsel siddet ve cinsel saldiri, iireme saghgi, cevre
sagligl, kronik hastaliklar, psikiyatrik hastaliklar gibi pek ¢ok alanda saglik sorunuyla karsi karsiya
kalmaktadir (Kili¢ vd., 2015).

Silahli catismalarin etkileri kadinlarin yasamlarini bir¢ok sekilde olumsuz etkiler; bu etkiler
adolesan donemdeki gebeliklerden obstetrik sorunlara, tecaviizden HIV/AIDS gibi bulasic
hastaliklarin yayilmasina, her tiirlii siddetten ¢cocuk yasta evliliklere kadar pek ¢ok alana yayilmis
durumdadir. Bu etkiler, kadinlarin fiziksel, psikolojik, duygusal ve sosyal acidan hem kisa hem de
uzun vadede ciddi sekilde zarar gérmelerine yol acabilir (Dinger ve Erciyas, 2022).

Ote yandan politik istikrarsizlik, savas ve catisma zamanlarinda kadina yonelik siddet
artmaktadir. Kadinlar genelde ¢ocuklarin ve aile {liyelerinin bakimi i¢in geride kalabilirken,
erkekler savas cephelerine gidebilmekte ya da silirgiin edilebilmektedir. Bunun gibi kaotik ve
tehlikeli durumlarda, kadinlar ve kiz ¢ocuklari ag¢lik, sémiiri, sakatlik, toplumsal cinsiyete dayal
siddet ve oOlime maruz Kalabilmektedirler (URL 1). Bu siireclerde kadinlar eslerini
kaybedebilmekte, yetim kalabilmekte, yerinden edilmekte veyahut toplama veya miilteci
kamplarina gonderilebilmektedirler. Ayrica kadina yonelik siddet bazen bir savas silahi olarak
askerlerin 6diillendirilmesi ve motivasyonlarinin artirilmasi amaciyla bazen de biyolojik silah
olarak HIV bulastirilmasi gibi amaclarla kullanilabilmektedir ( UNIFEM, 2012; URL 2; URL 3).
Savas sirasinda savas silahi olarak kadinlara uygulanan cinsel siddet ve sistematik cinsel istismar;
kadinlarin fiziksel, ruhsal, tireme ve cinsel saglikla ilgili birtakim sorunlarla karsilasmalarina
neden olmaktadir. Bu sorunlar, savas sona erdikten ve ateskes saglandiktan sonra bile uzun siire
devam edebilir ve bazen dmiir boyu etkilerini stirdiirebilir (Gray vd., 2020).

2.1. Cinsel Siddet ve istismar

Savas zamanlarinda diisman taraflarin, lilke kadinlarina yoénelik tecaviiz eylemleri siklikla
gerceklesir. Bu tiir eylemlerin temelinde, kadin bedeninin vatani simgeledigi ve ele gecirilen
toprak parcasini temsil ettigi diisiincesi yatar (Ozdemir, 2015). Savas ortamlarinda su doldurmak
ya da tuvalete gitmek gibi dogal anlar bile kadinlar istismarcisina gotiirebilir (URL 4). Kadinlara
yonelik tecaviiz savas silahi olarak kullanilmakla birlikte savas: siddetlendirmek adina sistemli
olarak cinsel saglik hizmetleri sekteye ugratilabilir, kontrasepsiyon ve giivenli Kkiiretaj
engellenebilir, cinsel yolla bulasan hastaliklar stiratle yayilabilir (Urdal ve Chi, 2013). Cinsel
istismarin sistematik bir sekilde gerceklestirilmesi ve kadinin diisman tarafindan ¢ocuk sahibi
olmaya zorlanmasi, soykirim yontemi olarak kullanilabilen 6nemli bir eylemdir. Bunun
orneklerinden biri Bosna'da, digeri de Giiney Sudan'da yasananlardir (Arman ve Serbetgi, 2012).
Suriye i¢ savasinda en fazla etkilenenlerin basinda kadinlar ve kiz ¢ocuklar1 gelmektedir. Akdeniz
Insan Haklar Agi-Euro-Mediterranean Human Rights Network (EMHRN) tarafindan hazirlanan
bir rapora gore, baskent Sam dahil olmak iizere 7 sehirde, hiikimet karsiti protestolar esnasinda,
giivenlik noktalarinda ya da gozaltina alinan yerlerde tecaviiz vakalarinin yasandigi belirtilmistir.
Bu durumda, tecaviizler kadin bedenini kiiciimsemek amaciyla savas silahi olarak uygulanmistir
(URL 5).

2.2,  Psikiyatrik Hastaliklar
Teror orgiitii ISID tarafindan istismara ugrayan kadinlarla yapilan calismada istismar
sonrasindaki siire¢te somatoform bozuk, depresyon, anksiyete, dissosiyasyon ve travma sonrasi
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stres bozuklugu tespit edilmistir (Kizilhan, 2018). Bunlara ek olarak, ¢cogu zaman cinsel siddete
maruz kalan kadinlar, aileleri ve toplum tarafindan damgalanma ve dislanma korkusuyla
durumlarini gizlemekte, bu da suglularin rapor edilmemesi ve cezalandirilmamasi anlamina
gelmektedir (Amnesty International, 2023).

2.3. Saglik Hizmetlerine Erisim

Savas durumlarinda kadinlar i¢in sorun olusturan bir diger husus ise saglik tesisleri ile saglk
altyapilarindaki aksamalar, tahribatlar, kanunsuzluklar ve giivensizlikler sebebiyle kadinlarin
genelde saglik hizmetlerine ve hayat kurtaran acil miidahalelere erisimlerinin engellenmesidir.
Cogu zaman kadinlar icin en yakin saglik kurulusuna ulasmak hayati tehlike barindirabilmektedir
(URL 1).

2.4. Ureme Saghg

Savas, saglik hizmetlerine verdigi hasar nedeniyle sagliga erisimin engellenmesine ve anne 6liim
oranlarinin artmasina sebebiyet vermektedir (Yakit Ak, 2018). Savasa maruz kalan alanlardaki
anne olim oranlart diinya genelinin iki katindan fazladir(URL 6). Hatta 6zellikle savas gibi
durumlarda gebe kadinlara karsi siddetin arttigini gésteren kanitlar da artmakta olup Nijerya’da
kadinlarin dogum esnasinda vurularak infaz edildigine, Demokratik Kongo Cumhuriyeti'nde
fetiisli 6ldiirmeye doniik iskencelerin olduguna dair raporlar bulunmaktadir(Akol vd., 2016).
Ayrica gebeler icin savas ortaminda antenatal bakim eksikligi ile siklikla karsilasilabilmekte, buna
anemi, malniitrisyon, enfeksiyon eslik edebilmekte, gebenin diger mevcut hastaliklarinda bakim
eksikligi sebebiyle kotiilesme olabilmektedir(Dinger ve Erciyas, 2022; Yakit Ak, 2018). Antenatal
bakim eksikligine ek olarak saglikli dogum ortaminin bulunmamasi, su ve sanitasyon hizmetlerine
erisimde glgcliik, yetersiz sayida saglik personeli gibi sebepler anne-bebek sagligi yoniinden risk
olusturmakta, savas alanindaki pek ¢cok gebe profesyonel hekim ve ebeye ulasmada sorun
yasamaktadir(Bendavid vd., 2021; Chi ve Urdal, 2018).

2.5. Cocuk Gelinler

Savas ve catisma olan alanlarda ¢ocuk yasta zorla evlilik oranlar1 artmaktadir(URL 6). Savas gibi
stireclerde kiz cocuklar1 okullarindan kagirilarak evlilie zorlanmakta, kiz ¢ocuklarin1 vermek
istemeyen aileler tehdit edilmekte ya da dldiirtilmektedir. Bazi aileler tarafindan kiz ¢ocuklarini
korumak amaciyla erken evlendirme egilimleri goriilmektedir(URL 2; URL 7). Kadin ve kiz
¢ocuklarinin savasta asker olarak kullanildig1 durumlar da bulunmakta olup Sri Lanka’da aileler
kizlarinin askere alinmasindan korkmus, evli kizlarin askere alinmayacagini diisiinmiis ve askere
alinmasini engellemek i¢in kiz ¢ocuklarini evlendirmislerdir (Fokus Women, 2015).

3. GOC, MULTECILIK, SIGINMACILIK VE KADIN SAGLIGI

Diinyada yaklasik olarak bir milyar gocmen bulunmaktadir ve bunlardan 281 milyonu,
uluslararasi goc¢ sebebiyle diinyaya geldikleri iilkelerde degil de farklh iilkelerde yasamaktadir
(WHO, 2022). Diinya genelindeki tiim miiltecilerin %47'si kadin ve Kkiz ¢ocuklarindan
olusmaktadir. Benzer sekilde, siginmaci ve yerinden edilmis kisilerin %50'si de kadin ve kiz
¢ocuklarindan olusmaktadir. Ayrica, miilteci ve siginmacilarin toplaminin %44'i 18 yas ve
altindaki cocuklardir (Akin ve Ozpinar, 2023; URL 4).

Goc¢ etmekte olan kadinlar hem aile icerisinde hem de gog ettikleri iilkelerde pek ¢ok sorunla
ugrasmak zorunda kalmaktadir. Kadinlar bir yandan toplumsal cinsiyet esitsizligi ile miicadele
ederken bir yandan da sosyoekonomik diizeyin diisiikliigi, kiiltiirel farkliliklar, dil bilmeme, saglik
hizmetlerine erisimde zorluklar, yasal sinirlamalar, saglik bakim vericileri ile yasanilan sorunlar
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gibi pek cok sorunla miicadele etmektedir (Aydin vd. 2017). Gé¢men kadinlarin en sik
karsilastiklar1 saglik sorunlari aile planlamasi, gebelik bakimi ve dogum hizmetleri ve acil tibbi
yardim ile ilgilidir (Eksioglu vd., 2021).

Savas, catisma ve siddet gibi durumlarin yogun oldugu zamanlarda, dzellikle kadinlar ve ¢ocuklar
gibi savunmasiz gruplar; beslenme, barinma, sosyal hizmetler ve egitim gibi temel ihtiyaclardan
daha fazla mahrum kalmaktadir. Bu durumda insanlar, miilteci veya siginmaci durumuna
diisebilmekte, ailelerini ve ¢ocuklarini koruma konusunda zorluklarla karsilasabilmektedirler
(Amnesty International, 2023; UNIFEM, 2012).

Diinya Saghk Orgiitii (DSO), miilteci kamplarinda sik¢a goriilen saglik sorunlarini hipotermi,
yaniklar ve gastrointestinal hastaliklar olarak belirtmektedir. Ayrica, go¢gmenlerin ¢ogunun 1slak
ve nemli alanlarda yasamasi ve yetersiz sanitasyon kosullar1 nedeniyle tist solunum yolu
enfeksiyonlarina yakalanma riskinin yiiksek oldugunu ifade etmektedir. DSO ayrica, dékiintii ve
uyuz gibi cilt problemlerinin de yasam kosullarinin dizeltilmedigi durumlarda daha sik
gorilebilecegini vurgulamaktadir (WHO, 2022).

3.1. Ureme Saghg

Gocmen kadinlar tireme sagligi ile ilgili ¢esitli sorunlar yasamakta olup bunlarin baslicalari cinsel
yolla bulasan enfeksiyonlar, istismar, ¢cocuk yasta zorla evlilik, adélesan gebelik, dogum o6ncesi,
dogum ve dogum sonrasi bakim alma, dogum komplikasyonlari, diisiik dogum agirlikli bebek,
erken dogum gibi sorunlardir(Alan Dikmen vd., 2019). Go¢menlerin aile planlamasi
hizmetlerinden gerekli oranda faydalanamadigi, istenmeyen gebelikler yasayabildikleri, gebelik
kontrollerinin tam yapilmadig;, dogum komplikasyonlarina daha acgik olduklari, maternal ve
perinatal mortalite riskinin yliksek oldugu, tiim bu olumsuzluklara ragmen dogurganlik hizlarinin
ylksek oldugu belirtilmektedir(Giingoér vd., 2018). Turkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi verisi
bunu destekler nitelikte olup arastirma sonucuna gore, Tiirkiye’de Suriyeli go¢men bir kadin
ortalama 5,3 ¢ocuk dogurmaktadir(Hacettepe Universitesi Niifus Etiitleri Enstitiisii, 2019).

3.2. Cinsel Siddet ve istismar

Gerek miilteci kamplarinda gerekse go¢ ederken kadinlar ve kiz ¢cocuklar1 maalesef cinsel tacize,
cinsel siddete ve cinsel yolla bulasan enfeksiyonlara maruz kalma riskiyle karsi karsiya
kalabilirler (Beser vd., 2017). Kadinlar, ailelerine ve ¢ocuklarina yiyecek ve su gibi temel ihtiyag
malzemelerini saglayabilmek icin istismara maruz kalabilmektedir (Akin ve Ozpinar, 2023).
Ayrica goc eden kisilerin barinma ihtiyacglarinin karsilanamamasi sebebiyle, kalabalik ortamlarda
bir arada yasamaya bagl sorunlar yasanabilmekte ve aile i¢i cinsel istismar olaylar1 da
goriilebilmektedir (Arabaci vd., 2016). Tiirkiye’de yapilan bir ¢alismada, gé¢ eden kadinlarin
%38’inin go¢ esnasinda ve sonrasinda cinsel istismar yasadigl saptanmistir (KAMER, 2017). Bir
baska ¢alismada ise kadinlarin %22,5’inin tacizden sikayetci oldugu belirlenmistir (Kurtuldu ve
Sahin, 2018).

3.3. Saghik Hizmetlerine Erisim

Savasin yol actif1 uzun siiren aglik ve kitlik gibi durumlar, anneler ve ¢ocuklar i¢in ciddi saglk
sorunlarina neden olmaktadir. Siirekli hareket edilmesi, kamplarin yetersiz kosullar1 ve saglik
sisteminin ¢dkmesi, saglik sorunlarinin daha da biiyiimesine ve hastaliklarin erken teshis ve
tedavi edilme olasihiginin azalmasina yol acmaktadir (Akin ve Ozpinar, 2023; UNHCR, 2021; URL
2). Buve benzeri risklerle karsi karsiya kalan, yardima muhtag olan kadinlarin sayisi oldukga fazla
olmasina ve elde edilecek bilgilerin hayati 6nem tasimasina ragmen kadinlarin ve ¢ocuklarin
sagligiyla ilgili yeterli ve giivenilir verilere ulasmak ele alinan grubun dinamik olmasi nedeniyle
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birden fazla kez yer degistirmelerinden ve mensei lilkeden ayrilmalarindan, farkh tlkeler
tizerinden hareketlilik gostermelerinden dolay1 zorlu bir siirectir (Brizuela vd., 2021).

3.4. Psikiyatrik Hastaliklar

Arastirmalar, gocmenlerin ve siginmacilarin; genel niifusa kiyasla sadece enfeksiyon hastaliklari
yoniinden degil bazi psikiyatrik hastaliklar acisindan da daha yiiksek risk altinda oldugunu ortaya
koymaktadir (Kirmayer vd., 2011; Lindert vd., 2009; Steel vd., 2009). Yerel halka kiyasla
gocmenler iizerinde yapilan kapsaml bir calismada, daha fazla depresif semptomlarin tespit
edildigi gozlemlenmistir (Missinne ve Bracke, 2012). Go¢menlerin savasa ve siddete maruz
kalmasi, gog ettikleri lilkedeki belirsizlikler ve benzeri faktorler; travma sonrasi stres bozuklugu
riskini yaklasik 10 kat artirmakta ve bu da daha sik depresyon, kronik agri1 ve somatize sikayetlere
yol agmaktadir (Lindert vd., 2009; Missinne ve Bracke, 2012; Steel vd., 2009). Yapilan ¢ok sayida
calismada miilteci, siginmacy, tilke icinde yerinden edilmis erkek ve kadinlarda depresyon, travma
sonrasl stres bozuklugu, psikoz, anksiyete bozukluklar: gibi pek cok psikiyatrik hastaligin arttigi
saptanmistir (Basterzi, 2017).

3.5. Beslenme

Kadin gocmenlerde beslenme sorunlarinin genel nedenleri: gida fiyatlari, kendi iilkelerinde asina
olduklar: iriinlere ulasimin zorlugu, sosyal iliskilerin eksikligi ve zayiflamasi, yiiksek stres,
yalnizlik, dislanma hissi, issizlik nedeniyle sagliksiz yiyecek tiiketme isteginin artmasi, annelerin
cocuklarin ihtiyacglarini 6ncelikli olarak diisiinme istegi, yeni besinlere karsi kaygi, bilinmeyen
trtinlerin tikketimine bagh sindirim sorunlari, diger aile iiyelerinin yasam tarzi, kiilttirel inanglar,
besin giivencesizligi, beslenme konusundaki bilgi eksikligi, dil engeli, dini inanclar (helal gida vb.),
zaman yonetiminin zorlugu, besin endiistrisinin diizenlemeleri ve kiiresellesme seklinde
siralanmaktadir (Popovic-Lipovac ve Strasser, 2015).

Go¢c etmek, farkli bir kiltire entegre olma silirecinde kadin gd¢menlerin beslenme
aliskanliklarinda kokli bir degisiklik meydana getirmektedir (Kogcttirk, 2004). Gogmen gebelerde,
kiiltiirel beslenme aliskanliklar saglikli beslenmeyi etkileyebilmektedir. Bu dénemde, gebeler
ozellikle belirli saglik ve sosyal ihtiyaglar nedeniyle hassas bir grup olarak degerlendirilir. Go¢gmen
gebeler, obeziteye yatkinlik gésterme egiliminde olabilir ve yetersiz besin 6gesi alimi nedeniyle
obstetrik risklere maruz kalabilirler (Akin ve Altinsoy, 2021).

Kadin gocmenler, geleneksel beslenme aliskanliklarina ek olarak yiiksek yagh ve sekerli
atisirmaliklar, icecekler ve fast food iriinleri tiiketme egilimindedir. Gilnlik yasamdaki
degisikliklerin beraberinde getirdigi kiiltiirel, ekonomik ve sosyal engeller nedeniyle kilo alma
stireci daha hizli ger¢ceklesmektedir (Popovic-Lipovac ve Strasser, 2015). Yash gocmen kadinlarda
kiltiirlesme ile meyve sebze tiiketimi azalmaktadir (Akin ve Altinsoy, 2021).

4. SIDDET VE KADIN SAGLIGI

Diinya Saghk Orgiitii (DSO), kadinlara yonelik siddeti 6nemli ve éncelikli bir halk saglhig1 problemi
olarak kabul etmektedir (WHO, 2021). Birlesmis Milletler (BM) ise kadina yonelik siddeti,
“Toplumsal veya bireysel hayatta meydana gelen; kadinlarda fiziksel, cinsel ve psikolojik zarar ve
bozukluga sebep olan, cinsiyet ayrimciligindan kaynaklanan veya buna dayanan her tiirli eylem
veya zorlama, tehdit veya keyfi olarak oOzgiirliikten yoksun birakma durumlari” olarak
tanimlamaktadir (URL 8). Kadina yonelik siddetin ele alinmasinda, toplumsal cinsiyet ayrimcilig
tanimi da 6nemli bir yer tutar. Bu tanima gore, kadin ve erkegin toplum tarafindan belirlenen
rolleri ve sorumluluklari nedeniyle firsatlarin kullaniminda, kaynaklarin ayrilmasinda ve
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kullaniminda, hizmetlere erisimde cinsiyetleri nedeniyle ayrimciliga maruz kalmalari durumu s6z
konusudur. Bu ayrimciliktan, daha dezavantajli durumda olan ve toplumsal statiisii daha diisiik
olan kadinlarin olumsuz etkilenme riski daha yiiksektir (Akin ve Ozpinar, 2023). Kadinlara Karsi
Her Tiirlii Ayrimcligin Onlenmesi Komitesi (CEDAW), kadina yonelik siddeti tamimlarken “Bir
kadina yalnizca kadin oldugu icin yoneltilen veya orantisiz bir sekilde kadinlar etkileyen siddet”
ifadesini kullanmaktadir (URL 9). UNODC (2018) verilerince, 2017°de 87 bin kadin kasten
“yalnizca kadin oldugu icin” o6ldiirtilmiistiir. Bununla birlikte her giin ortalama 137 kadin
partnerince veya aile liyesince oldiiriilmektedir. Tlrkiye’'de ise 2010 yilindan bu yana 1964 kadin
oldurilmistiir (UNODC, 2018).

Birlesmis Milletler Kalkinma Programi (UNDP), 2020 yilinda partneri tarafindan fiziksel ve/veya
cinsel siddet goren 15 yas ve tlzeri kadinlarin oranini bolgelere gore Avrupa ve Merkez Asya'da
yaklasik %28, Giliney Asya ve Sahra Alt1 Afrika'da %31, Banglades'te %52, Bolivya'da %59,
Afganistan'da %51, Tirkiye'de ise %38 olarak belirtmistir (UNDP, 2020). Tirkiye'de
gerceklestirilen bolgesel calismalarda ise siddet magduru kadin sikliginin %67,7 ile %85,4
arasinda degistigi bildirilmektedir (Genger vd., 2019; Giimiis vd., 2020). Ote yandan gerek
tilkemizde gerek diinyada COVID-19 pandemisiyle birlikte kadina yonelik siddet egiliminde artis
oldugu belirtilmistir (Adibelli vd., 2021; Kourti vd., 2023).

Kadinlarin maruz kaldigi siddet, uluslararasi diizeyde ele alinmasi gereken kritik bir sorundur,
¢linkii bu tiir siddet olaylari fiziksel kisitlamalara, ciddi yaralanmalara, kalp rahatsizliklarina ve
travma sonrasi stres bozuklugu, anksiyete, depresyon, uykusuzluk, 6grenilmis caresizlik gibi
psikolojik sorunlara yol agabilir (Se¢gin vd., 2022). Kadina yonelik siddet; ¢esitli sekillerde ortaya
¢ikabilen istismar ve taciz (cinsel, duygusal veya fiziksel), illegal insan ticareti, zorla seks isciligi,
erken yasta ve cocuk gelin olma gibi geleneksel uygulamalar, namus ve tore cinayetleri, silahli
¢atisma, kadin silinneti ve savas sartlarinda sistematik cinsel istismar ve benzeri bir¢ok farkl
sekilde gerceklesebilecegi gibi, toplumsal ve cinsiyet¢i bir savas olarak da karsimiza
¢ikabilmektedir (Akin ve (")zplnar, 2023; WHO, 2021).

Siddet ne sekilde geldigine bakilmaksizin lireme ¢agindaki kadinlarda koéti saglik sonuglarina
sebebiyet vermekte, fetal ve maternal saglik risklerine neden olmaktadir (Abdollahi vd., 2015).
Siddetin kadin saghgina etkileri arasinda fiziki yaralanmalar, jinekolojik rahatsizliklar,
gastrointestinal bozukluklar, stres, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar, istenmeyen gebelikler,
gebelik ve dogum sonrasi maternal depresyon, anksiyete gibi ruh sagligi sorunlari yer almaktadir
(Ozcan ve Uzun, 2023).

Toplumsal cinsiyet; herhangi bir zamanda ve kiltiirde, kadinlarin ve erkeklerin biyolojik
cinsiyetlerine dayanarak halk tarafindan onlar i¢in uygun bulunan toplumsal ve kiiltlirel davranis
tarzlarini, sorumluluklarini, beklentilerini ve sahip olmasi gereken rollerin biitiiniint ifade
etmektedir (Zeyneloglu, 2008). Cinsiyete dayali ayrimcilik; firsatlarin kullanilmasinda,
kaynaklarin ayrimi ve kullaniminda, hizmetlere erisimde bireylerin cinsiyeti nedeniyle
ayrimciliga maruz kalmasini ifade eder. Bu tiir ayrimcilik, kadinlar ve erkekler arasinda esitsizlik
yaratarak kadinlarin erkeklere kiyasla daha az avantajli olmasina ve kadinlarin daha diisiik
toplumsal statiide bulunmasina yol agar. Toplumsal cinsiyete dayali ayrimcilik kadina siddete
zemin hazirlamakla birlikte kadinlar bu ayrimciliktan olumsuz yonde etkilenirler (Akin ve
Ozpinar, 2023).

Toplumsal cinsiyet esitsizligi; kadinin egitimini, is diinyasina katilimini ve toplum baskisiyla
saghigini olumsuz sekilde etkilemektedir (Bal, 2014). Toplumsal ve aile ici baskilar nedeniyle
kadinlar, kendi baslarina saglik hizmeti almaya karar verme 6zgiirliigiinden yoksun kalmakta ve

347



Gdc ve Savas Baglaminda Kadin Saghgi

bu durumda saglik kuruluslarina gitmede ve saglik hizmetlerinden yararlanmada zorluklarla
karsilasmaktadirlar (Coskun ve Ozdilek, 2012).

Kadina yonelik siddet, toplumsal cinsiyet ayrimciliginda yiiksek éneme sahip bir sorun alanidir ve
Kadinlara Yonelik Ayrimciligin Onlenmesi Komitesine gore, kadinlara karsi yapilan siddet "kadin
olmalar1 nedeniyle hedef alinan veya kadinlar1 orantisiz sekilde etkileyen" cinsiyet temelli
siddettir. Bu, genellikle gizli tutulmakta ancak tiim diinyada yaygin bir sorun olmaya devam
etmektedir. Bu konuyla ilgili Tirkiye'de yapilan calismada siddete maruz kalan kadinlarin beste
dérdiiniin hicbir yere basvurmadiklari belirlenmistir (Akin ve Ozpinar, 2023). Bugiiniin
diinyasinda kadina yonelik siddet, toplumsal cinsiyet esitsizligi temelinde istismar, ihmal ve 6lim
gibi unsurlarla birlikte ortaya ¢ikmakta ve kitle iletisim araclarinin etkisiyle kamuda devam
ettirilen toplumsal ve cinsiyetg¢i bir miicadele seklinde kendini gostermektedir (Moeke-Pickering
vd., 2018; Mohsin ve Syed, 2020).

Kadinlarin toplumsal cinsiyet ayrimcilig1 nedeniyle ikinci sinif muameleye tabi tutulmalar: diisiik
toplumsal statiilerinin sonucu olarak kabul edildiginde bu durum, diinya niifusunun yarisini
olusturan kadinlarin saglik hizmetlerinden yararlanmalarini ve hizmetlere zamaninda
erisimlerini olumsuz etkilemektedir. Buna ek olarak anne 6liimleri ise cinsiyet ayrimcilig
baglaminda degerlendirilmesi gereken bir konudur ve istatistiklere gére kadinin statiisiiniin
diisiik oldugu iilkelerde daha yiiksek oranda gériilmektedir (Akin ve Ozpinar, 2023).

5. SONUC VE ONERILER

Birlesmis Milletler Cenevre Komisyonu tarafindan insanliga karsi islenen sug olarak nitelendirilen
savaslar esnasinda kadinlara déniik cinsel istismar, tecaviiz ve diger siddet eylemleri; ne yazik ki
héla savas silahi olarak uygulanmaya devam etmektedir (Boesten, 2022). Bu perspektiften
bakildiginda boélgesel, yerel ve kiiresel diizeylerde giivenligin, barisin ve huzurun saglanmasi; kiz
¢ocuklarinin ve kadinlarin korunmasi, dolayisiyla insan haklarinin korunmasi anlaminda
onemlidir. Ayni zamanda onlara yonelik her tiirlii siddetin sona erdirilmesi ve savasta bir silah
olarak kullanilmalarinin engellenmesi agisindan da biiyiik bir 6neme sahiptir (Gogen, 2011).

Ne yazik ki Tiirkiye dahil diinyadaki tiim tilkelerde, farkli derecelerde var olan bir gercek olarak
toplumsal cinsiyet ayrimcilift mevcuttur. Bu gergegin kabul edilmesi ve toplumun tim
kesimlerinin konuya duyarl héle getirilmesi gerekmektedir (Akin ve Ozpinar, 2023). Ayrimciligin
etkisiyle kadinlarin karar verici pozisyonlarda daha az yer almalari, diistik egitim diizeyine sahip
olmalari, yetersiz saglik hizmetlerine erisimleri, az istihdam ve diistik iicretli islerde calisma vb.
nedenlerden dolay1 ekonomik bakimdan zayif durumda bulunmalari ve sik¢a yoksullukla karsi
karsiya kalmalar1 gibi sebeplerle kadin haklarina yonelik mevcut yasal diizenlemelerin eksikligi,
toplumsal cinsiyet tabanl esitsizlikler, kadinlara ve kiz ¢ocuklarina yonelik toplumsal cinsiyet
temelli geleneksel inanglar, kiz ¢ocuklarinin haklarinin ihlal edilmesi, erken ve ¢ocuk yasta zorla
evlilik, kadin siinneti gibi geleneksel uygulamalar, tére ve namus cinayetleri, kadina ve kiz
¢ocuklarina yonelik siddetin normallestirilmesi gibi bircok etken; savas ve ¢atisma donemlerinde
kiz cocuklarina ve kadinlara déniik siddeti artirmaktadir (Akin ve Ozpinar, 2023; Gogen, 2011).

Ciddi saglik sorunlarina yol acan kadina yonelik siddetin erken donemde tespit edilip, gerekli
onlemlerin alinmas1 ¢ok Onemlidir. Siddetin 6nlenmesinde; kurumlar arasi is birliklerinin
yapilmasi, yeni stratejilerin gelistirilmesi, toplum farkindaliginin artirilmasi igin etkinlikler
yapilmas1 oOnerilmektedir. Ayrica kadinlarin egitim seviyelerinin artirilmasi, etkin saghk
hizmetlerine erisimlerinin saglanmasi, karar verici konumlara gelmelerinin desteklenmesi,
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ekonomik durumlarinin iyilestirilmesi ve yoksullugun engellenmesi, kadin haklarina doéniik yasal
diizenlemelerin gerceklestirilmesi ve toplum icinde kadinin statiisliniin yiikseltilmesi gibi
onlemler alinmalidir. Ayni1 zamanda, iilkeler ve bolgeler arasindaki catismalarin ¢6ziilmesi ile
baris ve huzur ortaminin saglanmasi i¢in kadinlarin karar alma ve uygulama siire¢lerine katilimi
saglanmalidir. Bu amacla, her yas ve cinsiyetteki bireyler 6zellikle erkekler, saglik calisanlari,
liderler, yasa koyucular gibi karar verme pozisyonundaki kisilerin farkindalik kazanmasi ve
esitlikci bir bakis agis1 gelistirmesi 6nemlidir.

GOg, siddet ve savas gibi kriz durumlarinda kadin sagligini korumak ve iyilestirmek i¢in toplumlar,
bu gibi durumlarina karsi egitilmeli ve bilin¢lendirilmelidir. Kadinlar ve aileleri, acil durum
planlari olusturmali ve gerektiginde hizli bir sekilde harekete gecebilmelidir. Kadinlar icin giivenli
siginaklar ve barinma yerleri olusturulmalidir. Boylelikle bu yerlerde kadinlar ve ¢ocuklar,
siddetten korunabilirler. Gog, siddet ve savas gibi durumlarda cinsel saglik hizmetleri ve aile
planlamasi hizmetlerine erisim 6énemlidir. Bu hizmetlerin kesintisiz saglanmasi gerekmektedir.
Kadinlar kirilgan gruplar arasinda yer almakla birlikte siddet veya savas travmasi yasayabilirler
bu nedenle psikososyal destek hizmetleri saglanmalidir. Gog, siddet ve savas gibi durumlarda
kadinlarin ve kiz ¢ocuklarinin egitime devam edebilmeleri ve bilinglendirilmeleri i¢cin gerekli
imkanlar saglanarak programlar olusturulmalidir. Ayrica kadinlarin fiziksel gilivenlikleri
saglanmalidir. Siginaklar, giivenlik personeli ve toplum tabanli giivenlik 6énlemleri bu a¢idan
onemlidir. Hukuki olarak da kadin haklar1 savunulmali, insan haklar1 savunucularnn ve hukuk
yardimi saglayicilari, kadinlarin haklarini korumak icin ¢alismalidir. Toplumsal cinsiyet esitligini
tesvik eden programlar savas, goc, siddet gibi durumlarda da stirdiiriilmelidir. Kadinlar kriz
yonetim siireclerine ve karar alma mekanizmalarina katilmalidir. iletisim kanallari, kadinlarin
kriz durumu bilgilerine erismelerini ve yardim taleplerini iletmelerini kolaylastirmalidir. Sivil
toplum kuruluslari, yerel topluluklar ve uluslararasi yardim kuruluslari, kadinlarin ihtiyaglarini
anlamak ve onlara yardim etmek i¢in is birligi yapmalidir. Bu dnlemler sadece savas zamaninda
degil, baris zamanlarinda da kadina yonelik siddeti azaltmaya yardimci olacaktir.
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