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OZET

Anahtar Kelimeler Amag: Bu calismada akut biliyer pankreatit hastalarnda prognozun belirlenmesi i¢in kullanilan

mevcut sistemlerin karsilastirilmasi ve hastalarin niitrisyonel durumlarinin prognoza olan etkisini
aragtirmak amaglanmigtir.

e Pankreatit,
e Sarkopeni,

e Obezite, Gereg ve Yontem: 70 akut biliyer pankreatit hastasinin Ranson, “‘Harmless Acute Pancreatitis Score”
e Ranson kriterleri, (Zararsiz Akut Pankreatit Skoru) (HAPS), ‘Bedside Index of Severity in Acute Pancreatitis’ (Akut
e BISAP, Pankreatitte Yatak Bagi Siddet Indeksi) (BISAP), Glasgow-Imrie skorlari ve Bilgisayarli tomografi (BT)
o BT siddet indeksi siddet indeksi degerleri hesaplanarak kaydedildi. Biyoelektrik impedans analizleri yapild1.
Makale Hakkinda Tomografi goriintiileri tizerinden 6l¢iilen psoas kasinin kesitsel alani kullanilarak sarkopeni 6l¢timleri
Klinik Arastirma yapuld:.

Bulgular: Pankreatit skorlamalarindan BISAP (p=0,024) ve BT siddet indeksi (p=0,050) uzun hastane

Gonderim Tarihi yatist ile iligkilendirildi. Ranson, HAPS, Glasgow-Imrie skorlamalar1 hastalarin yatis siiresi ve

04.01.2024 komplikasyon gelisimine etkisiz bulundu.  Viicut yag vyiizdesi yiiksek olan hastalarda
Kabul Tarihi komplikasyonlar daha yiiksek olarak goriildii (p=0,039). BT siddet indeksi yiiksek olan hastalarda
27.05.2024 komplikasyon oranlarmin arttig1 goriildii (p=0,000). Yas ortalamasina gore sarkopeni prevelansi

beklenenden yiiksek bulundu (%47). Meri yas (p=0,027), komorbid hastaliklar (p=0,032) ve diisiik
kilonun (p=0,012) sarkopeni icin risk faktorii oldugu istatistiksel olarak kanitlandi. Sarkopeni ve
obezite ile pankreatit prognozu arasinda iliski bulunamadi.

Tartisma: Pankreatit prognozunu o6ngormek i¢in BISAP ve BT siddet indeksinin kullanilmasi
tarafimizca onerilir. Sarkopeni ve obezite ile pankreatit prognozu arasindaki iliskinin daha net ortaya
koyulmasi i¢in konuyla ilgili daha kapsamli ¢calismalar yapilmas: gerekmektedir.
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ABSTRACT

Aim: To compare the current scoring systems used for predicting acute biliary

e Pancreatitis,

e Sarcopenia,

¢ Obesity,

e Ranson’s criteri,
e BISAP,

o CT severity index.

Article Info

pancreatitis prognosis and to determine the importance of sarcopenia in
prognosis.

Materials and Methods: 70 acute biliary pancreatitis patients’ Ranson’s, Harmless
Acute Pancreatitis Score (HAPS), Bedside Index of Acute Pancreatitis Severity
(BISAP) Glasgow-Imrie scores and computed tomography (CT) severity index
results were recorded. Patients bioelectrical impedance were analyzed and psoas
muscle cross-sectional areas were measured on CT images to determine the

Clinical Research

Received

presence of sarcopenia.
Results: Increased BISAP (p = 0.024) and CT severity index (p=0.050) scores were
associated with longer hospitalization. Ranson’s, HAPS and Glasgow-Imrie

04.01.2024
Accepted

scores were ineffective to predict hospitalization length and complications. High
body fat percentage (p=0,039) and CT severity index (p=0.000) were associated
with increased complications. The prevalence of sarcopenia according to age was

27.05.2024

higher than expected in the patient group (47%). There was no relationship
between sarcopenia and the prognosis of pancreatitis.

Conclusion: BISAP and CT severity index are reliable scoring systems to
determine the prognosis of acute biliary pancreatitis. Understanding the effect of
sarcopenia in acute pancreatitis warrants further
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INTRODUCTION

Acute pancreatitis (AP) is an inflammatory condition of the pancreas, which is defined by abdominal
pain and increased pancreatic enzymes. AP constitutes the majority of gastrointestinal hospitalizations
worldwide (1).

The incidence of AP varies between 5 and 80 per 100,000. Although the vast majority of patients
experience a mild and self-limiting course, 10-20% undergo prolonged hospitalization due to severe
pancreatitis with increased morbidity and mortality (2). The overall mortality rate for AP is 5%, which
increases to 27% when pancreatic necrosis occurs (3). Gallstones are the most common cause (40-70%).
Other common causes of AP include alcohol consumption, hypertriglyceridemia, endoscopic retrograde
cholangiopancreatography (ERCP), hereditary pancreatitis, drug-induced pancreatitis, and pancreatic
duct injuries (4).

Regardless of its etiology, pancreatic inflammation, triggered by the activation of pancreatic enzymes
in acinar cells, resolves spontaneously in 80-90% of cases. However, in the remaining 10-20% of cases,
pancreatic damage leads to persistent local and systemic inflammation (5). Due to the potential rapid
progression of AP resulting from systemic inflammation, it is crucial to identify patients with a poor
prognosis. Ranson’s criteria, Harmless Acute Pancreatitis Score (HAPS), Bedside Index of Acute
Pancreatitis Severity (BISAP), Glasgow-Imrie scores, and the computed tomography (CT) severity index
are some of the most commonly used clinical tools to evaluate AP patients, yet none of these modalities
include parameters to assess the patients' nutritional status.

Sarcopenia, characterized by a loss of muscle mass and function associated with advancing age, has a
prevalence that increases with age, reaching 5-13% for ages 60-70 and 11-50% for ages over 80 (6).
Sarcopenia has a negative impact on the prognosis of many chronic and acute diseases, serving as an
independent factor that reduces the survival of various gastrointestinal, gynecologic, and urologic
cancer patients (7, 8). Elderly sarcopenic patients also experience more frequent and severe acute
diseases (9). In this study, our objective is to evaluate existing prognostic scoring systems for AP and
determine the significance of sarcopenia in prognosis.

MATERIALS AND METHOD

This study received approval from the Haseki Training and Research Hospital Ethical Committee.
Diagnostic criteria for AP included sudden onset abdominal pain and elevated amylase/lipase levels. The
study included 70 patients with gallstone-related pancreatitis who underwent intravenous contrasted
abdominal CT examinations during admission. Exclusion criteria comprised non-biliary acute pancreatitis,
chronic pancreatitis, renal disease, contrast allergy, morbid obesity preventing tomographic imaging,
recurrent pancreatitis, pancreatitis due to ERCP, and pancreatitis due to hepatobiliary cancer.

Demographic and laboratory findings of the patients were recorded upon admission. CT images were
assessed for pancreatic enlargement, pancreatic edema, peripancreatic fluid, necrosis, pleural effusion,
pulmonary infiltrations, and extra pancreatic collections. Height, weight, and body mass index values were
documented, and bioelectrical impedance analysis was performed on 69 patients. The analysis was not
feasible for one patient admitted to the intensive care unit. Ranson’s, HAPS, BISAP, Glasgow-Imrie scores,
and CT severity index results were calculated for all patients.

Sarcopenia coefficients of patients were calculated using their cross-sectional right psoas muscle area,
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measured on axial CT slices at the mid-level of L4 vertebra images manually with Fufifilm Synapse (PACS)
v4.2 Workstation (Figure 1), divided by their height. Female patients with coefficients below 34.3 cm2/m2
and male patients with coefficients below 41.4 cm2/m2 were classified as sarcopenic.

Figure 1. Cross-sectional psoas muscle area measurement.

The average length of hospital stay served as the threshold value for evaluating the impact of parameters on
patients' hospitalization duration. For patients who underwent cholecystectomy or ERCP, the hospital stay
length was determined by the number of days until their operations. Possible complications of pancreatitis
during the study included pulmonary effusion, pneumonia, pancreatic necrosis, pseudocyst formation,
intra-abdominal fluid collection, cholangitis, intraabdominal hypertension, pulmonary failure, and death.

Statistical analysis was performed using SPSS 15.0 software. Descriptive statistics included presenting
categorical variables as numbers and percentages, and numerical variables as mean, standard deviation,
minimum, and maximum. Independent two-group comparisons were conducted using the Student's t-test
for variables that met the normal distribution condition, and the Mann-Whitney U test for variables that did
not meet the normal distribution condition. Group rates were analyzed with Chi Square. A statistically
significant alpha level was set at p <0.05.

Tiirkiye Saglik Arastirmalart Dergisi ~ Turkish Journal of Health Research

Yil: 5, Sayi:1, 2024 Year: 5, Number: 1, 2024




ANKARA YILDIRIM BEYAZIT UNiVERSITESI

4, Tiirkiye

TURKIYE SAGLIK ARASTIRMALARI \Sg‘kﬁmgg S

Dergisi
DERGISi

YILDIR N
SAGLIK BILIMLERI
ENSTITUSU

RESULTS

The study included 48 female and 22 male patients, with a mean age of 54.7 years. Out of the 70 patients,
14 underwent cholecystectomy, 4 underwent ERCP, 1 died in the intensive care unit, and 51 patients
were discharged after conservative treatment. The average hospital stay was 4.8 days (minimum 2,
maximum 19). Comorbid diseases were present in 28 patients, and 5 patients had positive peritonitis
findings during their initial examinations.

Patients' height, weight, body mass index (BMI), psoas muscle cross-section area (CSA), sarcopenia
coefficients, and bioelectrical impedance measurement results (Fat %) are presented in Table 1. CT
findings indicated pancreatic edema in 36% (51.4%), peripancreatic fluid in 26% (37.1%), necrosis in 1%
(1.4%), pleural effusion in 5% (7.1%), pulmonary infiltration in 3% (4.3%), and extra pancreatic collection
in 8% (11.2%) of patients. Complications developed in 31 patients, including pulmonary effusion (5),
pneumonia (3), pancreatic necrosis (3), pseudocyst (1), abdominal fluid collection (27), cholangitis (1),
intraabdominal hypertension (1), pulmonary insufficiency (1), and death (1).

Table 1: Patients’ height-weight measurements, bioelectrical impedance results, obesity and

sarcopenia calculations.

Mean = SD
Height 159.6 £ 8.6
Weight 80.4 +15.2
BMI 31.7+5.8
Fat % 34.0+9.7
Psoas CSA Male 125.7 +26.4
Female 82.0+25.2
Sarcopenia Coefficient Male 44.7+9.5
Female 33.5+9.0
n (%)
Sarcopenia 34 (47.6)
Obesity 42 (60.0)
Sarcopenic Obesity 19(27.1)
BMI: Body Mass Index CSA: Cross Section Area

SD: Standard Deviation

Patients' Ranson’s, HAPS, BISAP, Glasgow-Imrie scores, CT severity index results, and their
correlations with hospitalization length and complications are shown in Table 2. Statistically significant
results were found between the BISAP scoring system and the length of stay (p=0.024). The average
BISAP score of patients hospitalized for less than 4 days was 0.13, while it was 0.47 for patients who
stayed for more than 4 days. The average CT severity score for patients who stayed less than 4 days was
1.00, compared to 1.70 for those who stayed for 4 days or more. A statistically significant relationship
was observed between the CT severity index and length of stay (p = 0.05) (Table 2).
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Table 2: Pancreatitis scoring results, relations with hospital stay length and complications.

Hospital stay <4 Hospital stay>4 days Patients without Patients with
Scoring System days (n=23) (n=47) complications (n=39) complications (n=31)
Mean +SD Mean +SD p Mean+SD Mean+SD p
Ranson’s 1.65+0.83 1.94+1.03 0.254 1.87+0.894 1.81x1.078 0.787
48 hour Ranson’s 1.70+0.88 2.17+1.00 0.058 1.97+0.932 2.06+1.063 0.707
HAPS 0.61+0.58 0.60+0.65 0.936 2.06+0.595 0.61+0.667 0.879
BISAP 0.1320.34 0.47+47 0.024 0.31x0.521 0.42:0.672 0.436
Glascow-Imre 0.78+0.67 0.98+0.94 0.376 0.90+0.852 0.94+0.892 0.856
CT severity index 1.0+1.3 1.70+1.48 0.050 0.49+0.79 2.71£1.13 0.000
HAPS: Harmless Acute Pancreatitis Score BISAP: Bedside Index Score for Acute Pancreatitis
CT: Computerized Tomography SD: Standard Deviation

When each scoring system was analyzed according to its predictive value of complications, CT severity

index had the only statistically significant results (p=0.000).

Patients bioelectrical impedance, sarcopenia, and sarcopenic obesity results were evaluated according

to their effect on hospital stay length and complications (Table 3). Statistically significant relation was

observed between bioelectrical impedance results and complications (0.039).

Table 3: Bioelectrical impedance, sarcopenia, and sarcopenic obesity results effect on hospital stay

length and complications.

Hospital stay <4 Hospital stay>4 Patients without Patients with
days (n=23) days (n=47) complications (n=39) complications (n=31)
Mean +SD Mean +SD P Mean +SD Mean +SD p
Fat % 35.27+10.45 33.41+9.38 0.459 31.29+10.15 36.13+8.93 0.039
n n p n n p

Sarcopenia 12 22 0.681 20 14 0.617
Obesity 16 26 0.540 27 15 0.082
Sarcopenic 8 11 0.322 12 7 0.451
obesity

SD: Standard Deviation
DISCUSSION

Determining the severity of pancreatitis is of paramount importance for patient management.
Numerous studies have been conducted to determine AP severity and forecast patient prognosis.

While Ranson's criteria are the most commonly used pancreatitis scoring system due to their simplicity,
it is argued that the system provides low clinical insight. Current studies suggest that the system is
inadequate for predicting hospital stay length (11) or disease severity (12). In our analysis of patients
according to Ranson's criteria, we observed that patients with longer hospitalization periods and higher
complication rates also had higher Ranson's scores at 48 hours; however, this correlation lacked
statistical significance.
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Lankisch et al.'s retrospective study involving 394 cases highlighted the success of the HAPS in
diagnosing patients with better prognoses (13). Our results indicated that HAPS had no direct effect on
hospital stay length, although the score was lower in patients without complications. These findings
aligned with current HAPS studies, but statistical significance was not achieved.

The BISAP scoring system is known to be more effective than Ranson's criteria in determining AP
severity, organ failure, and mortality (14). Upon analyzing patients according to their BISAP scores, we
observed a statistically significant correlation between the system and hospital stay length. Higher
BISAP scores were also associated with higher complication rates, although this relationship could not
be statistically proven.

Regarding the Glasgow-Imrie scoring system, studies suggest that it adequately predicts mortality and
hospital stay length in AP patients but lacks predictive value for complications (15, 16). Our patient
group exhibited no correlation between Glasgow-Imrie scores, hospital stay length, or complication
rates.

The success of the CT severity index in predicting complications (17, 18), hospital stay length (19), and
its ease of use makes it the most frequently recommended pancreatitis scoring system in current studies.
However, the system's major drawback is its reliance on contrasted tomography imaging. Our
evaluation of the CT severity index yielded statistically significant results concerning hospital stay
length and complication rates, rendering it the most reliable prognostic system in our study.

In terms of bioelectrical impedance measurements, a study involving intensive care patients suggested
that it provides better mortality perception than intensive care unit mortality scoring systems (20).
Madico et al. demonstrated, in their study of 112 AP patients, that intra-abdominal fat percentage is an
independent factor in pancreatitis severity (21). Our examination of body fat percentage values obtained
through bioelectrical impedance measurements revealed that patients with higher fat percentages
experienced longer hospitalization periods and higher complication rates. The correlation between fat
percentage and complication development was statistically proven.

Recent studies have unveiled sarcopenia's negative prognostic effect on pancreas pathologies like
adenocarcinoma and chronic pancreatitis (22, 23). Olessen et al. propose that sarcopenia results from
malnutrition due to exocrine pancreatic insufficiency in chronic pancreatitis patients (23). Shintakuya et
al.'s study further supports the association between pancreatic insufficiency and sarcopenia (24). Yoon
et al.'s study with 203 AP patients demonstrated significantly elevated body fat/muscle ratios in severe
pancreatitis cases (25). Advanced age (p = 0.027), comorbid diseases (p = 0.032), and low body weight (p
= 0.012) were identified as risk factors for sarcopenia in our study. No correlation between sarcopenia
and hospitalization period or complication rate was identified.

Upon detailed examination of the patient group, we observed that 80% of the women and 20% of the
men in our study were sarcopenic. The sarcopenia rate, expected to be 16% based on the age group of
our patients, reached 47% in our study. While no evidence supporting the effect of sarcopenia on AP
prognosis was found, the high number of sarcopenic patients suggests that sarcopenia may indeed be a
risk factor for pancreatitis.

A retrospective study involving 1302 AP patients found no correlation between obesity and mortality
or pancreatic necrosis but established it as an independent factor for organ failure (26). Two different
meta-analyses on the subject yielded differing results, advocating increased complication rates and
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mortality in obese pancreatitis patients (27, 28). Among our patients, 60% were obese. However, we
observed no significant effect of obesity on hospital stay length or the development of complications.
The limited number of patients may account for the results contradicting previous studies that also
focused on obesity in AP patients.

CONCLUSION

The prediction of acute pancreatitis patients' prognosis holds paramount significance for their
management. The presence of extra pancreatic collections (p = 0.036), high BISAP scores (p = 0.024), and
an elevated CT severity index (p = 0.050) have been associated with longer hospitalization.
Complications are more prevalent in patients with a high body fat percentage (p = 0.039). A statistically
significant relationship between the CT severity index and the presence of complications exists (p =
0.000). No correlations were identified between sarcopenia, obesity, and pancreatitis prognosis. The
high prevalence of sarcopenic patients in our study group (47%) suggests that sarcopenia may indeed
be a risk factor for pancreatitis.
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Gog, gegmisten giiniimiize tiim insanlik tarihi boyunca goriilmekte olan bir olgudur. Toplumda
insanlar can ve mal giivenligi, evlilik, calisma durumu, egitim durumu vb. bir¢cok nedenden kaynakl
go¢ etme durumu ile karst karsiya kalmaktadir. Goge katilan kesimin/toplulugun yarisint kadin
cinsiyeti olusturmaktadir ve kadinlar gogten etkilenen riskli gruplar arasinda yer almaktadir. Istege
bagh veya zorunlu olarak gergeklesen go¢ eylemi kadinin sagligini 6nemli Olgiide etkilemektedir.
Ciinkii kadinlar gog ettikleri toplumun kiiltiiriine uyum siireci yagsamasi, dil engeli olmasi nedeniyle
saglik hizmetine erisim, ¢alisma ve egitim hayatina dair bir¢ok zorlukla karsilasmaktadir. Go¢men
kadinlar, toplumsal cinsiyet esitsizligi ve diisiik sosyoekonomik durum nedeniyle 6zellikle {ireme
saglig1 rahatsizliklar1 ve psikolojik sorunlar yasayabilmektedir. Bu kadinlar; siddet, cinsel siddet,
cinsel yolla bulasan hastaliklar (CYBH), gebelik ve doguma iliskin komplikasyonlar yasama ve aile
planlamasi hizmetlerinden yeterince yararlanamama vb. bircok yonden risk altindadir.

Iklim degisikligi gocmen kadinlar1 daha da kirilgan hale getirebilmektedir. Tklim degisikligini ise
kademeli iklim ve gevresel degisiklikleri olarak niteleyebiliriz. S6yle ki, sel ve orman yanginlar1 gibi
dogal afetlerin daha fazla etkili olmasinda ve daha fazla rastlanmasinda iklim degisikligi s6z konusu
olmaktadir. Ayrica, hava olaylarinda meydana gelen gereginden fazla degisiklikler, sicakliklarin
beklenenden yiiksek olmasi ve deniz seviyelerinin artmasi gibi durumlara iklim degisikligi sebep
olmaktadir. Tklim degisikligi bireylerin sagligin1 hem dogrudan hem de dolayli olmak {izere iki yénde
etkilemektedir. Asir1 sicak hava dalgalari, yiikselen deniz seviyesi, yagista meydana gelen sel ve
kuraklik degisiklikleri ve siddetli kasirgalar dogrudan yaralanmalara, hastaliklara ve hatta 6liime
neden olabilmektedir. Tklim degisikliginin etkileri, cevredeki degisiklikler yoluyla sagligi da dolayh
olarak etkileyebilmektedir. Igerisinde bulundugumuz 21. yiizyili etkileyen en énemli saglik tehdidi
iklim degisikligidir. klime bagl dogal kaynaklarin tiikkenmesi, cogunlukla dogal sistemlere dayanan
gecim rollerine atfedilen bir¢ok diisiik gelirli ortamda kadinlara esit olmayan saglik zararlarina neden
olmaktadir. Kiiresel hedefler olarak da bilinen Siirdiiriilebilir Kalkinma Amaglari (SKA) arasinda gog
ve iklim degisikligine yonelik hedefler bulunmaktadir. Bu hedeflere ulagilabilmesi icin go¢ ve iklim
degisikliginin neden oldugu kadin sagligi problemleri halk saglig1 kapsaminda degerlendirilerek,
sorunlar1 gidermeye yo6nelik politikalar ve projeler hayata gecirilmelidir.

Diinya niifusunun yarisini olusturan kadinlarmn gog ve iklim degisikliginin etkilerine kars: hassas bir
grup igerisinde oldugu diistiniilmektedir. Bu derleme, go¢ ve iklim degisikliginin kadin sagligina
etkilerini incelemek amaci ile yazilmistir.
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ABSTRACT

Keywords Migration is a phenomenon that has been seen throughout the history of humanity from

past to present. In the society, people's life and property security, marriage, working status,
educational status, etc. faced with immigration for many reasons. Half of the
population/community participating in migration is female, and women are among the
risky groups affected by migration. Voluntary or compulsory migration has a significant
impact on women's health. Because women face many difficulties in accessing health
services, working and educational life due to the process of adapting to the culture of the

¢ Migration,

¢ Climate change,

e Women's health,

e Sustainable development.
Article Info

Review article society they migrated to, and the language barrier. Migrant women may experience

Received reproductive health and psychological problems, especially due to gender inequality and

10.01.2024 low socioeconomic status. These women; violence, sexual violence, sexually transmitted
diseases (STD), complications related to pregnancy and childbirth, and inability to benefit

Accepted from family planning services adequately. is at risk in many ways.

04.02.2024 Climate change can make migrant women even more vulnerable. Climate change, on the
other hand, can be described as gradual climate and environmental changes. That is to say,
climate change is the reason why natural disasters such as floods and forest fires are more
effective and more common. In addition, climate change causes conditions such as
excessive changes in weather events, higher than expected temperatures and rising sea
levels. Climate change affects the health of individuals in two ways, both directly and
indirectly. Extreme heat waves, rising sea levels, flooding and drought changes in
precipitation, and severe hurricanes can directly cause injury, illness, and even death. The
effects of climate change can also indirectly affect health through changes in the
environment. The most important health threat affecting the 21st century we live in is
climate change. Climate-related depletion of natural resources causes unequal health
harms to women in many low-income settings, often attributed to livelihood roles based
on natural systems. Among the Sustainable Development Goals (SDGs), also known as
global goals, there are targets for migration and climate change. In order to achieve these
goals, women's health problems caused by migration and climate change should be
evaluated within the scope of public health, and policies and projects should be
implemented to solve the problems.

Women, who make up half of the world's population, are thought to be in a sensitive group

against the effects of migration and climate change. This review was written to examine

the effects of migration and climate change on women's health.
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Kadin yasam donemlerinde intrauterin donemden yashlia kadar bircok degisim ve gelisim
icerisindedir. Kadimin sagh@ ise bu degisim ve gelisim siirecinde cevresel faktorlerden
etkilenebilmektedir. Go¢ ve iklim degisikligi de kadinin saghgim etkileyen faktorler arasinda
goriilmektedir. Saghigin korunmas: ve gelistirilmesinde rolleri olan hemsirelerin, kadinlarin gog¢ ve
iklim degisikligine baglh ortaya ¢ikabilecek saglik sorunlarimi tanimlayabilmeleri oldukg¢a 6nemlidir.
Hemsirelerin saglik sorunlarina biitiinciil bakim saglayabilmeleri igin hizmet verecegi riskli gruplar
tanimasi gerekmektedir. Bu derleme ise 21.yiizyilda son derece énemli bir konu haline gelen gog ve
iklim degisikliginin kadinlarin yasami ve sagliklar1 tizerindeki etkilerini incelemek amaciyla ele
alinmigtir.

GOCUN KADIN SAGLIGINA ETKISi

Gog; toplumu sosyo-Kkiiltiirel ekonomik olarak bir¢ok yonden etkileyen, ge¢gmisten giiniimiize devam
eden, son zamanlarda savaglar, ekonomik olumsuzluklar vb. nedenlerle artma egilimi gosteren
uluslararasi bir durum olarak da adlandirilmaktadir (1). Tiim diinyada gogmen sayisinin giin gegctikce
arttigini gosteren raporlar mevcuttur. Ornegin, 2018 Diinya Gog Raporuna gore; diinyada kayith
miilteci sayis1 22,5 gogmen sayisi ise 248 milyon olarak tespit edilmistir (2).

Kadinlarin go¢ etme nedenleri iilkelere ve topluluklara gore bazi farkliliklar gostermektedir.
Ulkelerdeki farkliliklara 6rnek verecek olursak; Meksikali kadinlar kotii calisma kosullari, siddete
ugramalar1 ve sug Orgiitleri tarafindan tehdit edilmeleri, Etiyopya da ise yoksulluk, erken yasta evlilik
durumundan kurtulma istegi nedeniyle, Eski Sovyet iilkelerinde ise yiiksek maas ticretli is imkanlar:
i¢in kadinlarin gog ettikleri tespit edilmistir (3-5).

Toplumun biiyiik bir parcasini go¢ eden kadinlar ve ¢ocuklar olusturmaktadir. Dolayisiyla istege bagh
ya da zorunlu olarak gergeklesen gog eylemi kadinin egitim ve is hayatini, saglik durumunu, evlilik ve
aile iliskisini derinden etkileyebilmektedir (6).

Gog¢men kadinlarin saglik agisindan riskli grupta olmalarinin birden fazla nedeni bulunmaktadir.
Bunlar; dil engeli, iletisim yetersizligi, siddet durumlari, kronik rahatsizlik ve enfeksiyon hastalik
durumlari, kalabalik ve uygun olmayan kosullarda barinma, saglik hizmetlerine ulasimda yetersizlik,
g0¢ eden bireylerin sosyoekonomik durumlarinin yetersiz olmasi, yasanan olaganiistii durumlara bagh
psikolojik sikintilar vb. faktorler go¢ eden kadinlarin saglikli olmalar: 6niinde engel teskil etmektedir
(7,8). Ayrica gogmenlere, miiltecilere saglik bakim hizmeti sunan personelin go¢ eden kadinlara karsi
olumsuz tavir takinmasi, ayrimcilik yapmas: hasta ile kurulan iletisimin etkisiz olmasina, bakimdan
duyulan memnuniyetin azalmasina da neden olabilmektedir (9).

Yapilan bir nitel ¢alismada; go¢ eden kadinlarin karsilastiklar1 sorunlar incelenmistir. Calismada
kadinlarin yasadigi sorunlar sosyal, bedensel ve ruhsal sorunlar olarak ii¢ kategoride
degerlendirilmistir. Calisma sonucunda kadinlarin; sosyal izolasyon, bagimlilik, bas etmede yetersizlik
gibi sosyal sorunlar; carpinti, yorgunluk, gastrointestinal sistem rahatsizliklari, bas agrisi gibi bedensel
sorunlar; depresyon, anksiyete, yalnizlik gibi ruhsal sorunlar yasadiklari saptanmistir (10).

Gog ve Kadin Ureme Saglig
DSO; saghgi ‘insanin fiziksel, ruhsal ve sosyal olarak tam bir iyilik halinde olmasi’ bigiminde
tanimlamigtir (11). Kadin saghgimin bir pargasi olan iireme saglig: ise bireyin i¢inde bulundugu,
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iireme saglig1 iizerine olumsuz etkileri oldugu bilinmektedir (12).
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Bunlar (6,13,14);

o Gebelige ve doguma bagli sorunlar (Sagliksiz diisiik ve dogumlar, adolesan evlilik, adolesan
gebelik, yliksek dogurganlik)

o Kadina siddet/ Istismar/Insan ticareti

. Cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar (CYBE)

U Cinsel taciz-tecaviiz, siddet ve yoksulluga bagh psikolojik problemler ve iireme saghigimna etkisi
o Dogum sonu donemde fiziksel ve mental saglik sorunlari

o Ureme saglig1 hizmetlerine ulasamamaya bagli erken tani ve tedavi ile 6nlenebilecek jinekolojik

kanser insidansinin artmasi vb. ‘dir.

Literatiirde de kadinlarin bu sorunlari yasadigini gdsteren calisma bulgular: bulunmaktadir. Ornegin,
Glimiis ve ark., (2017) yapmuis oldugu calisma sonucunda, gogmen kadinlarin erken yasta evlenmesi,
dogurganlik oranlarinin yiiksek olmasi, aile planlamasi yontemlerini kullanma oranlarmin diisiik
olmasi, uygun olmayan kosullarda dogum ve diisiiklerin yasanmasina neden olabilecegi belirtilmistir
(15). Gogmen kadinlar iizerine yapilan baska bir calismada ise; ortalama evlenme yasi gd¢men
kadinlarda 15-16, ilk gebelik yasinin ise 18 oldugu, kadinlarin dogum oncesi ve dogum sonu bakim
hizmeti alma, aile planlamasi hizmetlerinden yararlanma oranlarinin diisiik oldugu tespit edilmistir
(16).

Go¢men kadinlarin korunmasiz cinsel iligski yasamasi, isteyerek ve uygunsuz kosullarda diistiklerinin
olmasi, lireme saglig1 hizmetlerine ulasamama vb. durumlar cinsel yolla bulasan hastaliklar (CYBH)
goriilme oranimi arttirmaktadir (1). Literatiirde go¢men kadinlarin tireme saghigiyla ilgili yapilan
calisma bulgular1 incelendiginde; kadinlarin %53,3'{intin genital enfeksiyon sorunu (17), %60 ‘1nun
vajinal akinti sikayeti yasadigi belirtilmistir (15). Bununla birlikte, go¢gmen kadinlarda ¢ok eslilik
durumunun da HIV/AIDS, gonore vb. cinsel yolla bulasan hastaliklarinin goriilme oraninu arttirdigi,
tan1 ve tedavi siirecini geciktirdigi saptanmaistir (18).

Cinsel istismar durumu da kadinlarin iireme saghgmi, psikososyal durumunu olumsuz
etkileyebilmektedir. Tiirkiye’de yapilan bir calismada go¢ eden kadinlarin %8’inin cinsel istismara
ugradigy tespit edilmistir (19). Avrupa’ya go¢ etmeye calisan kadinlarla yapilan bir ¢alismada gog
sirasinda siddet ve istismara maruz kalindigini, insan kagakgilar araciligiyla yaptiklar: yolculuklarda
can yelegi ve gida teminat1 konusunda yetersizliklerin oldugu tespit edilmistir (20). Kadinlarin oturma
izninin olmamasi ve barinma imkanlarinin yeterli olmamasmin cinsel istismar goriilme oranim
arttirdig1 saptanmustir (21).

Gogmenler gog siireci boyunca yoksulluk, istismar ve kotii yasam kosullar1 gibi bir¢ok olumsuzluk
karsisinda kisa ve uzun vadede psikolojik rahatsizliklarla karsi karsiya kalabilmektedirler (7).
Kadinlarin erkeklere gore daha fazla ruhsal sikint1 yasadigi, 6zellikle zorunlu go¢ sonras: kadinlarda
depresyon, anksiyete, posttravmatik stres bozuklugu vb. durumlarinin goriilme prevalansinin daha
yaygin oldugu belirtilmistir (22).

Gogmen kadinlar genellikle yoksulluk, saglik giivencesinin yoklugu ve dil bilme yetersizligi nedeniyle
saglik hizmetlerine erisim konusunda sorunlar yasamaktadir (23,24,15,25). Go¢men kadinin kiiltiirel
inanglari, dini, toplum igindeki statiisii, ataerkil toplumda yasamasi vb. durumlar cinsel saglik, iireme
sagligl vb. konularda egitim almasini engellemektedir. Aymi zamanda go¢ alan bolgedeki saglik
kuruluslarinin yetersizligi ve gdg¢menlere yonelik saglik stratejilerinin yeterli sayida olmamas: da
hizmetlere erisimi engellemektedir (26). Yapilan bir ¢alismada; go¢men kadinlarin dogum oncesi ve

Tirkiye Saglik Arastirmalar: Dergisi ~ Turkish Journal of Health Research

Yil: 5, Sayi:1, 2024 Year: 5, Number: 1, 2024

14



ANKARA YILDIRIM BEYAZIT UNiVERSITESI

/ 4, Tiirkiye

SAGLILK
Aragtirmalarn |
Dergisi

dogum sonrasi bakim hizmetine basvurma gibi iireme sagligina iliskin hizmetlerden daha az
faydalandig: belirtilmistir (27). Go¢men kadinlarin saglik hizmetlerine erisim diizeyinin diisiik olmasi
postpartum siireclerinde komplikasyon yasama olasiliklarimi arttirabilmektedir (28). Tiirkiye'de 457
Suriyeli go¢men kadinla yapilan bir ¢alismada, kadinlarin gergeklestirdigi dogumlarin %26’sinin
preterm eylem oldugu ve yenidoganlarin %50’sinin yogun bakim servisine alindig: belirtilmistir (29).
Gogmen kadinlarla yapilan bagka bir ¢alismada, kadinlarin cogunda preeklampsi gelistigi, dogumun
istenmeyen sartlarda gerceklestigi ve gb¢gmen annelerin dogum sonu komplikasyonlardan en az birini
yasadig1 belirtilmistir (30). Kayit dis1 gogmenlerle yapilan bir ¢alismada ise malprezentasyon, plasenta
previa, fetal anomali ve amniyotik sivi anomalileri goriilme ihtimalinin daha yiiksek oldugu
belirtilmistir (31).
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IKLiM DEGIiSIKLIGININ KADIN SAGLIGINA ETKiSi

Iklim degisikligi bireylerin sagligimi hem dogrudan hem de dolayli olmak {izere iki ydnde
etkilemektedir. Asir1 sicak hava dalgalari, yiikselen deniz seviyesi, yagista meydana gelen sel ve
kuraklik degisiklikleri ve siddetli kasirgalar dogrudan yaralanmalara, hastaliklara ve hatta Sliime
neden olabilmektedir (32-35). Ornegin, kétiilesen hava kirliligi seviyeleri, solunum ve kardiyovaskiiler
kosullar tizerinde olumsuz etkilere sahip olabilmektedir. Sicaklik ve yagistaki degisiklikler, bulasict
hastaliklarda degisikliklere yol agabilecek boceklerin ve diger tiirlerin hayatta kalma, dagilim ve
davramiglarini degistirebilmektedir. Yags, firtina dalgalanmas: ve deniz sicakligindaki artislar su ile
ilgili daha fazla hastaliga yol agabilmektedir. Tklim degisikligi ayrica gida giivenligini de
etkileyebilmekte ve insanlar1 gida kaynakli hastaliklara neden olabilecek kontamine gidalara maruz
birakabilmektedir. Ek olarak, iklim degisikligi ruh sagligini ve esenligini de etkileyebilmektedir (32).

Iklim degisikligi kadin sagligini etkilemekte ve gogmen kadinlari daha da kirllgan hale
getirebilmektedir. Siirdiiriilebilir Kalkinma Amagclar1 (SKA) arasinda 1. Hedef “Yoksulluga Son’
‘bashigidir. Bu hedefin 5. alt hedefini “2030 yilma kadar, yoksul ve kirilgan durumda olanlara
dayariklilik kazandirmak ve iklimle ilgili asir1 olaylara ve diger ekonomik, sosyal ve ¢evresel soklara
ve afetlere maruz kalma olasiliklarini ve kirilganliklarini azaltmak” eylemi olusturmaktadir (36). Tklime
baghh dogal kaynaklarin tiikenmesi, diisitk gelirli iilkelerde ge¢im rolii olan kadinlarda saglk
problemlerine neden olmaktadir (32-35). Iklim degisikliginin bir sonucu olan hizli hava degisimleri
gebe kadinlar1 olumsuz etkilemektedir. Gebe kadinlar asir1 sicaga kars: 6zellikle savunmasizdir ve sicak
carpmasindan dolay1 yiiksek risk altindadir (33,39-41). Ozellikle, hamileligin ikinci trimesteri ve
sonrasinda sicak hava dalgalarinin etkisiyle, gebelerde erken dogum oranlarmin arttigi saptanmistir
(42-45). ABD'de yapilan sistematik bir ¢alismada 30 milyondan fazla dogum incelenmistir. Calisma
sonucunda hamilelik sirasinda 1siya maruz kalmanin erken dogum, diisiik dogum agirligr ve olii
dogum gibi olumsuz neonatal sonuglarla iliskili oldugu saptanmaistir (46). Bu durumun 6zellikle diisiik
ve orta gelirli iilkelerde goriildiigii belirtilmektedir (47). Mc-Elroy ve arkadaslarinin yaptiklari
calismada yiiksek sicakliklarin diisiik ve orta gelirli {ilkelerde erken dogum riskini artirdig:
bildirilmistir (48).

Iklim degisikliginin neden oldugu sicak hava dalgasi hava kirliligine neden olmaktadir. Iklim
degisikliginin bu sonucu maternal-fetal sagligi da olumsuz etkilemektedir (49). ABD’ de yapilan
sistematik bir ¢alismada 2,5 mikrometre veya daha kiigiik ¢apli partikiiller (PM 2.5) ve ozona maruz
kalmanin erken dogum, 6lii dogum ve diisiik dogum agirlig: riskini artirdigr bulunmus olup; bu
etkilerin 6zellikle astiml1 hastalarda ve Amerikali annelerde belirgin oldugu ifade edilmistir (46). Yakin
tarihte Cin'de yapilmis bir ¢alismada, PM 10, PM 2.5, SO2, NO2, CO kirletici konsantrasyonlarina maruz
kalan yaklasik 600.000 gebe kayitlari incelenmistir. Calisma sonucunda PM 10, PM 2.5, SO2, NO2, CO
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gibi hava kirleticileri ile erken dogum arasinda pozitif bir iliski oldugu belirtilmistir. Bu kirleticilerden
NO2’in erken doguma daha fazla sebep oldugu tespit edilmistir (50).

Iklim degisikliginin bulasici hastaliklar insidansiyla olan iliskisi nedeniyle biiyiiyen bir halk saglig
sorununa doniistligii belirtilmektedir (51). Nagata ve arkadaslari tarafindan yapilan “Sahra Alti
Afrika'da Siddetli Yagis ve HIV Bulasma Riski, HIV Prevalansi ve Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyonlarin
Analizi, 2005-2017" adl1 galismada yogun yagisa maruz kalmanin, HIV olasiligini arttirdig belirtilmistir
(52). Lesotho bolgesinde yapilan bir calismada arastirmacilar son 2 yildaki kurakligin kirsal
bolgelerdeki ergen kizlar arasinda HIV yaygmliginin daha yiiksek olmasiyla iliskili oldugunu
belirtmislerdir. Bu durumun ortaya c¢ikmasinda kurakligin yasandigir kirsal bolgelerde yasayan
kadinlarin, erken ve ticari amach cinsel iligki gibi yiiksek riskli davranislara maruz kalmalar: ve egitim
diizeylerinin diisiik olmasimin neden olabilecegi belirtilmistir. Ayrica arastirmacilar gida giivensizligi
kaynakli dis gogiin erkeklerde ve kadinlarda HIV prevalansi ile iligkili olabilecegini ifade etmislerdir
(53).

Bulasicl hastaliklarin artmasinda bir diger faktor vektor kaynaklardir. Sitma, dang hummasi, bati nil
atesi, zika atesi, sar1 humma vb. gibi vektor kaynakli salginlar sosyoekonomik, cevresel, kiiresel 1stnma
ve iklim degisikliginden etkilenebilmektedir. Sicaklik, yogun yags, yiiksek neme sahip tropikal
bolgeler sivrisinek {iremesi icin elverigli ortamlardir. Raporlar, Kolombiya ve Etiyopya'da sitmanin
miidahale edilmedigi takdirde, iklim 1sindikga sitma yiikiiniin daha yiiksek rakimlarda artacagini ifade
etmektedir (54, 55).

Tklim degisikliginin kadin sagligini olumsuz etkileyen énemli bir sonucu da kadima y&nelik siddete
maruziyeti artirmasidir. Diinyanin ¢ogu yerinde kadinlar zaten dezavantajli durumda olup toprak
haklar1 ve yasal haklar bakimindan yoksunlardir. Bu yiizden sémiiriiye karsi savunmasiz gruplar
arasindadir. Ornegin, bazi topluluklarda geng kizlar, iklim nedeniyle daha da kétiilesen zorluklarla
kars1 karsiya kaldiginda, aileleri tarafindan erken evlendirilmektedir. Sonugcta iklim degisikligi
kaynaklarin tiikenmesine neden olurken beraberinde kadina yonelik siddet olgularim
arttirabilmektedir (56). Ornegin Etiyopya ve Giiney Sudan’daki kizlarin sigirlar karsiliginda agiri
kuraklik donemlerinde satildiklari, Afrika kiyilarinda yasayan kadinlarinda, iklim krizi sonucunda
okyanuslarda ve denizlerde baligin azalmasina bagli olarak balik¢ilarin paranin yam sira kadinlardan
seks de talep ettikleri, kadinlarin tarimsal iiretimden sorumlu oldugu yerlerde hasat elde
edemediklerinde 6zellikle aile ici siddette artis oldugu belirtilmistir (57,58,59).

Sonug olarak;

Gog ve iklim degisikligi kadin sagligimi olumsuz etkileyen iki faktordiir. Go¢men kadinlara hizmet sunan
hemsirelerin bu grubun aile dinamikleri, dini inanslari, kiiltiirleri, ekonomik durumlari, egitim durumlar ve
sosyal rolleri gibi bir¢ok degisken hakkinda bilgi sahibi olmalar1 gerekmektedir. Basta hemsireler olmak iizere
tiim saglik bakim profesyonelleri girisimlerde bulunurken hastanin kiiltiirel durumunu da goéz oniinde
bulundurarak transkiiltiirel bakim hizmeti sunmalidir. Go¢men kadinlarin iireme saghigr ve cinsel saghgma
yonelik degerlendirmeler hemsireler tarafindan ayrintili olarak yapilmahdir. Belirlenen sorunlara iliskin uygun
bakim planlanmalidir. Ozellikle cinsel saghk ve aile planlamast yontemleri hakkinda farkindalik olusturacak
egitimler diizenlenmelidir. Go¢men kadinlarin gog sirast ve sonrasi yasayabilecekleri riskli durumlar agisindan
saglik personelleri tarafindan degerlendirilmeli ve uygun &nlemler alinmalidir. Gog eyleminin temelinde bir
halk saghg: sorunu oldugu ve tiim toplumu ilgilendirdigi icin gogiin etkilerini azaltmaya yonelik yasal
diizenlemeler ve politikalar gelistirilmesi gerekir (60-63).

Ote yandan kadinlarm iklim degisikligi sebebi ile karsilasabilecekleri saglik sorunlarimn tespit edilmesi ve
arastirlmast da kadm saghgmm devam ettirilmesine yarar saglayacaktir. Bu nedenle tiim saglik
profesyonellerinin iklim degisikligi konusunda farkindaliklarinin gelistirilmesi ve iklim degisikliginin kadin
sagligina getirdigi ve getirecegi saglik risklerini tantmlayabilmeleri gerekmektedir.
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Amag: Bireyin “ileri yasta refah i¢inde yasamasi i¢in gerekli olan islevsel yetenegi siirdiirme ve
gelistirme siireci” olarak tanimlanan saglikli yaslanma, basta beslenme sekli olmak tizere gesitli yasam
tarz1 degisiklikleri ile desteklenebilmektedir. Uzun &miir ve saglikli yagslanma {izerinde olumlu etki
saglayacak diyet miidahaleleri sirkadiyen ritim ile iligkilendirilmektedir. Bu derlemede sirkadiyen
ritim ve diyet miidahalelerinin uzun 6miir tizerine etkilerinin incelenmesi amaglanmuistir.

Yontem: Literatiir taramasi “Google Akademik”, “PubMed”, “Web of Science” ve “Science Direct”
veritabanlar1 {izerinden sirkadiyen ritim, uzun 6mdir, diyet kisitlamasi, kalori kisitlamasi, saglikli
yaslanma anahtar kelimeleri kullanilarak yapilmistir.

Bulgular: Diyet miidahaleleri ve sirkadiyen ritmin etkilesimiyle ortaya ¢ikan krono-beslenme kavrami
uzun Omre katki saglayacak yaklasimlari kapsamaktadir. Besin aliminin zamanini ve miktarini
diizenleyen diyet kisitlamalar1 metabolik sagligi iyilestirmede rol oynayarak yasam siiresini
uzatabilmektedir. Diyet kisitlamalari, insiilin/insiilin benzeri sinyallesme ve rapamisinin mekanik
hedefi (mTOR) yolaklar gibi gesitli mekanizmalarla uzun 6mre katki saglamaktadir.

Sonug: Besinlerin tiiketim miktar1 ile diizenlenen enerji kisitlamasi, 6giinleri diizenleyen krono-
beslenme ve aralikli orug gibi diyet miidahaleleri gesitli metabolik siiregler araciligiyla uzun omiir
lizerine fayda saglayabilmektedir.
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ABSTRACT

Keywords Aim: Healthy aging, which is defined as 'the process of maintaining and developing the

functional ability necessary for an individual to live in prosperity in old age', can be
supported by various lifestyle changes, especially the diet. Dietary interventions that will
have a positive effect on longevity and healthy aging are associated with the circadian
rhythm. This review aims to examine the effects of circadian rhythm and dietary
interventions on longevity.

¢ Circadian rhythm,
¢ Longevity,

e Caloric restriction,
¢ Healthy aging.
Article Info

Method: The literature search was made in the databases "Google Scholar", "PubMed",
"Web of Science" and "Science Direct" using the keywords circadian rhythm, longevity,
Received dietary restriction, calorie restriction, healthy aging.

Review article

18.08.2023 Results: The concept of chrono-nutrition, which emerged with the interaction of dietary
interventions and circadian rhythm, includes approaches that will contribute to longevity.

Accepted Dietary restrictions that regulate the time and amount of food intake can prolong life by

21.03.2024 playing a role in improving metabolic health. Dietary restrictions contribute to longevity
through various mechanisms such as insulin/insulin-like signaling and rapamycin
mechanical target (mTOR) pathways.

Conclusion: Dietary interventions such as calorie restriction, which regulates the amount
of intake of nutrients, chrono-nutrition, and intermittent fasting, which regulate the timing

of intake, may provide longevity through various metabolic processes.
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GIRiS

Yaslanma, artan morbidite ve mortalite riski ile iliskili olarak islevsel kapasite ve stres direncinin
zamanla azalmasi olarak tanimlanmaktadir. Viicuttaki doku ve organlarin ¢cogu, yaslanma siirecinden
etkilenmektedir (1). Yapilan calismalarda yaslanmaya sebep olan ve siireci etkileyen degisimler oldukca
komplike bir sekilde belirtilmektedir (2, 3). Biyolojik olarak, hiicresel ve molekiiler hasarlarin asamali
olarak birikimiyle yaslanma gerceklesmektedir. Bu hasar zaman igerisinde kisinin fizyolojik
rezervlerinde azalma ile bir¢cok hastaliga karsi artmis riske neden olmaktadir. Tiim bu siiregler ise
nihayetinde 6liim ile sonug¢lanmaktadir (2).

Diinya Saglik Orgiitii'ne (DSO) gore yashlik 65 yas itibariyle baglamakta ve ii¢ kategoriye ayrilmaktadir.
Geng yashlik i¢in 65-74 yas arali1, yaslilik i¢in 75-84 yas aralig1 ve ileri yashlik i¢in 85 yas ve tizeri olmak
tizere gruplandirma yapilmustir (4). Bir bireyin yash olarak kabul edilmesi toplumdan topluma
degismekte ve belirli bir toplum veya bolgede ortalama yasam siiresiyle pozitif korelasyon
gostermektedir (4, 5). Ancak kronolojik yas, bireylerin saglik durumlarini tanimlamada veya bilissel ve
fiziksel islevlerindeki degismeyi aciklamada her zaman yeterli bir dlgiit olarak kabul gérmemektedir

(6).

Tarih boyunca yasam beklentisinin 60 yas ve iizerinde olmasi son yillarda bildirilmektedir. Gelismis
iilkelerde uzun Omiir siiresindeki artislarin nedeni 6ncelikle 60 yas ve iizerindeki bireylerin artmig
yagsam siiresi beklentisi olarak belirlenmistir. Ortalama yasam siiresinde gerceklesen bu artislar,
dogurganlik oranlarindaki azalma da goz 6niinde bulunduruldugunda kiiresel olarak da iilkelerin hizla
yaslanmasina neden olmaktadir (7). Tiim {ilkelerde 1950 yilinda 65 yas ve {izeri niifus en fazla %11
iken, 2000 y1linda bu oran en fazla %18 olarak belirlenmistir. Bu oranin 2050 yilina kadar artis gostererek
%38’e ulasabilecegi dngoriilmektedir. Hatta 2050 yilinda 10-24 yas arasi addlesan sayisiun 60 yas ve
iistli bireylerin sayisindan daha az olmasi da beklenen sonuglar arasinda yer almaktadir (8). Yash birey
say1sinin 2050 yilinda 2.1 milyara ¢ikacag1 ve bu bireylerin %80'inin gelismekte olan iilkelerde yasayan
bireyler olacag: tahmin edilmektedir (4).

DSO yash niifusun artmasm ve niifusun yaslanmasina karsilik olarak yasam boyunca saglikh
yaglanmay1 tesvik etmektedir (9). Saglikli yaslanma, DSO tarafindan ‘kisinin yaslilikta refah iginde
yasamasini saglayacak olan islevsel yetenegi sitirdiirme ve gelistirme siireci’ olarak tanimlanmustir.
Saglikli yaslanma icin en 6nemli etmenlerden biri saglikli yasam tarzina sahip olmaktir. Saglikli yasam
tarzina sahip olan bireylerin daha uzun siire yagsam siirdiigii bilinmektedir (10).

Yasa baglh hastaliklarin ortaya ¢ikmasinda yasam tarzi gibi genetik olmayan faktorler etkili olmakta ve
genel popiilasyonun yasam siiresi iizerinde oldukga etkin bir rol oynamaktadir (11). Saglikh
yaslanmanin gergeklesmesini saglayacak en Onemli degistirilebilir faktorlerden biri de diyet
aliskanliklar1 olarak belirtilmektedir (12). Diyet, uzamis yasam beklentisinde 6nemli bir rol
oynamaktadir. Beslenme aliskanliklarinin incelenmesi yoluyla yapilacak arastirmalar diyet ve uzun
Omiir arasindaki iligkiyi aciklamak i¢in ideal yontem olarak bildirilmektedir (13). Makro ve mikro besin
0gelerini yeterli diizeyde karsilayan ytiiksek kaliteli bir diyet saglikli yagslanmay1 destekleyebilmektedir.
Optimal besin dengesini igeren saglikli beslenme; hipertansiyon, diyabet, kanser, kardiyovaskiiler
hastaliklar basta olmak {izere yalnizca yaygin kronik hastaliklar: degil, geleneksel olarak yaslanmayla
iliskilendirilen komorbiditeleri de dnlemekte veya geciktirmektedir (14). Daha uzun 6miir ve daha iyi
saglik, baslica iki beslenme modeli araciligiyla saglanabilmektedir. Bunlar yiyeceklerin giin iginde
sinirh olarak alinabilmesini saglayan aralikli orug ve enerji alimini sinirlandiran kalori kisitlamasi
olarak belirtilmektedir (15). Kalori aliminin, besin bilesiminin, aglik siirelerinin uzunlugu ve sikliginin
belirlendigi biitiinciil bir diyetin, saghga ve islevsel kapasitenin korundugu siireye énemli katkilar
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saglig1 iyilestirmede ve yasam siiresini uzatmada kullamilan en uygulanabilir ve giivenli
miidahalelerden biri olarak belirlenmistir (16).

Yeterli beslenme ile birlikte diyet kisitlamasi, yaslanmanin geciktirilmesi ile sagligin ve yasam siiresinin
arttirllmasinda bir altin standart olarak kabul edilmektedir (17). Diyet kisitlamasi, gidanin ne zaman
ve/veya ne kadar alinacagini kontrol etme ve besin bilesimini diizenleme yoluyla gerceklestirilmektedir.
Diyet kisitlamasinin saghigi ve yasam siiresini arttirmada sirkadiyen sistemin etkili oldugu
bilinmektedir. Heniiz mekanizmalari tam olarak anlagilmamis olsa da, sirtiiin, mTOR ve insiilin/IGF-1
gibi yaslanmayla ilgili sinyal yollar1 ve sirkadiyen saatlerin etkilesimi bu hipotezi desteklemektedir.
Glintimiizde sirkadiyen ritmi metabolizma ve beslenme modelleri ile iliskilendiren c¢alismalar
bulunmaktadir (15, 18).

Sirkadiyen Ritim ve Uzun Omiir

Sirkadiyen ritim, fizyolojik, davranigsal ve biyokimyasal ritimlerin 24 saatlik zaman dilimi igerisinde
tekrar etmesi olarak tanimlanmaktadir (19). Enerji metabolizmasi, uyku-uyaniklik dongtileri, endokrin
salgisi, gastrointestinal sistem motilitesi, lokomotor ve renal aktivite de dahil olmak {izere bircok
davrarussal ve fizyolojik sistem sirkadiyen ritim tarafindan kontrol edilmektedir (20).

Sirkadiyen saatler memelilerin beyinlerinde yer alan bir ana saat ile bircok ¢evresel saati de biinyesinde
bulunduran ¢ok salimimli bir ag tarafindan yonetildigi modellenmistir (21). Bu modele gore
Hipotalamusta yer alan Suprakiazmatik Niikleus Cekirdegi (SCN) “ana saat” olarak
adlandirilmaktadir. SCN viicudu glinese veya 1sitk donglisiine gore senkronize etmek igin
karanlik/aydinlik doéngiisiinii kullanmaktadir. Doku ve organlarin bir¢ogunda bulunan gevresel saat
genleri ise fizyolojik islevlerin zamanlamasindan sorumlu genler olarak bilinmektedir. Cevresel
saatlerin zamanlamas1 fiziksel aktivite ve beslenme dahil olmak tizere c¢esitli dis etmenlerden
etkilenmektedir (22). Sirkadiyen ritimle senkronize olmayan gidalarin tiiketilmesi metabolik
uyumsuzluga neden olabilmektedir. Meydana gelen bu metabolik uyumsuzluk, yasam tarzina bagh
kronik hastaliklarin ortaya ¢itkma riskini potansiyel olarak arttirmaktadir (23).

Sirkadiyen ritmin besinler ile etkilesimini arastiran alan krono-beslenme olarak tanimlanmaktadir.
Krono-beslenme, besin aliminin zamanlamasinin veya besinlerdeki bilesenlerin saghigin korunmasina
ve sirkadiyen ritimdeki degisikliklere etkisini incelemektedir (24). Biyolojik saat ile uyumlu olmayan
gec yemek saatleri ve diizensiz yemek yemenin, adipozitede artis, T2DM ve kardiyometabolik risk
faktorleri ile iliskili oldugu goriilmiistiir. Bu faktorlerin ilerleyen yas ile birlikte goriilme riski
artmaktadir. Giinliik dongii icinde kisith bir siirede besinlerin tiiketildigi diyet yaklasimlarinin
metabolik hastaliklardan korunmada yararl etkileri oldugunu gosteren ¢alismalar bulunmaktadir (25,
26). Bu yaklasimlarin metabolik bozukluklarla iliskili semptomlar: geciktirebilecegi ve tersine
gevirebilecegi, insiilin direncini azaltabilecegini ve glikoz toleransin artirabilecegini gosterilmektedir
(27). Yapilan son galismalar kronik beslenme kisitlamasinin 6mrii uzatan etkilerine, periferik dokularda
yag metabolizmasini diizenleyen timeless (tim) ve period (per) gibi birka¢ saat geninin artan
ekspresyonunun aracilik ettigini gostermektedir. Bununla iligkili bulgular, besin alimini veya alim
zamanini kisitlamanin, nérodejeneratif hastaliklar gibi yasa bagli patolojileri 6nleme ve/veya hafifletme
potansiyelini ifade etmektedir (28).
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Diyet Kisitlamalari ve Uzun Omiir

Diyet kisitlamasi1 (DK), kalori alimini, protein veya bazi aminoasitler gibi diyetin spesifik bilesenlerinin
alimini azaltma ve periyodik agliklar: iceren beslenme modellerini tanimlamak i¢in kullanilmaktadir.
Diyet kisitlamasi her zaman total kaloriyi kisitlamay1 gerektirmemektedir (29). Bir¢ok organizmada
artmis stres direnci, gelismis metabolik zindelik ve uzamis 6miir DK ile iliskili bulunmustur (30).

Ilerlemis yagin primer risk faktorii oldugu kardiyovaskiiler hastaliklar, inflamatuar/otoimmiin
bozukluklar, ndrodejenerasyon ve kanser gibi hastaliklardan korunmada da DK onemli bir rol
oynamaktadir. Ayrica, oksidatif stres direnci, inflamasyon ve glikoz homeostaz1 dahil olmak tiizere

bir¢ok fizyolojik sistem iizerine yararli etkileri nedeniyle saglik ve uzun yasam siirelerine katki
saglamaktadir (31).

Sekil 1: Diyet Kisitlamasiin Molekiiler Diizeyde Etki Mekanizmalar:

Diyet Kisitlamasi
' | l : !
Glikoz 4 | ——— Protein kisitlamasi SIRT1 T
Aminoasitd
— | Otofaji, mitofaji T
Insiilin/ IGF1 4 » | GCN T
— l — | DNA onarimi T
elF2a
l — | Antioksidan kapasite T
AMPK T | +—
ATF4 T
. | Proteostaz T
\ 4
mTORc2 T !
L » | mTORcl 4
(LONGEVITY)
AKT { —» | FGF21

Besin algilama ve enerji durumunda rol oynayanlar basta olmak {izere gesitli molekiiler yolaklar ve
hiicresel siiregler diyet kisitlamasinin etkileri agisindan 6nem arz etmektedir. Diyet kisitlamasina yanit
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olarak gelisen adaptif degisikliklere o©rnek olarak AMP kinaz yoluyla enerji {iretimi
gosterilebilmektedir. Diyet kisitlamasi dahilinde artan yasam siiresiyle iligskili bulunan yolaklar
arasinda insiilin/insiilin benzeri sinyallesme ve rapamisinin mekanik hedefi (mTOR) da bulunmaktadir
(32).
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Proteinlerin yap1 taglar1 olan spesifik amino asitler ve karbonhidratlar dahil olmak tizere ¢ogu makro
besinin titketimi DK ile birlikte azalmaktadir. Azalan glikoz AMP ile aktive olan protein kinaz (AMPK)
ve mTOR kompleksi 1 (mTORC1) tarafindan algilanmakta bu da modiilasyonun aracilik ettigi AMPK
aktivitesinin artmasma ve mTORCI sinyalinin azalmasina neden olmaktadir. Ayni1 zamanda azalan
metionin, dalli zincirli amino asitler (BCAA'lar) veya protein seviyeleri de mTORC]1 sinyalini benzer
sekilde azaltmaktadir. Azalan protein ve amino asit seviyeleri ayrica GCN2, 6karyotik translasyon
baslatma faktorii elF2a ve cAMP'ye bagl transkripsiyon faktorii ATF4 araciligiyla entegre stres yanit
yolu tarafindan algilanmakta bu sayede uzun émiir hormonu fibroblast biiyiime faktorii 21'in (FGF21)
indiiklenmesini saglamaktadir (33).

Azalan karbonhidrat ve kalori seviyeleri, insiilin/insiilin benzeri biiylime faktorii 1 (IGF-1) sinyalinin
azalmasina, bu da normalde forkhead box protein O'yu inhibe eden PI3K/mTOR kompleksi 2
(mTORC2)/AKT sinyal aktivitesinin azalmasina yol agmaktadir. Toplu olarak DK, otofaji, mitofaji, DNA
onarimi ve oksidan savunma dahil olmak {izere onarim ve geri doniisiim yollarini indiiklemekte ve kok
hiicre islevini gelistirmektedir. Hiicre yaslanmasinin azalmasi ile ilgili detaylar Sekil 1’de verilmistir
(33, 34).

Kalori Kisitlamasi ve Uzun Yasam Siireleri

Kalori kisitlamasi (KK), malniitrisyona neden olmaksizin diisiik enerjili bir beslenme diizeni olarak
tanimlanmaktadir. Rutin beslenme olarak da bilinen ad libitum beslenen hayvanlarin KK esnasinda
enerji alimi %60-%75 ile sinirlandirilmaktadir. Uzamis dmriin yani sira katarakt, kanser ve diyabet gibi
hastaliklar da kalori kisitlamasi ile geciktirilebilmektedir. Bu beslenme diizeninde en kritik yararl etki,
enerji aliminin ve dolayisiyla oksidatif stresin azaltilmasi olarak belirtilmistir (35). Birgok canl1 tiiriinde
saglikli yaglanma KK ile desteklenmektedir. Yararl etkilerin azalmis kalori alimi nedeniyle meydana
geldigi bilinse de, son ¢alismalar bu yararli etkide belirli makro besinlerin azaltilmasinin da roli
oldugunu ifade etmektedir (36).

Yiyecek aliminin zamansal diizeni ve yenen yiyecek miktar1 KK diyetlerinde degismektedir.
Laboratuvar ¢aligmalarinda kemirgenlere uygulanan haliyle KK, kemirgenlerin yalnizca kalori alimini
kisitlamakla kalmay1p uzun aralikli bir oru¢ modelini de 6ne ¢itkarmaktadir. Bu ¢alismalarda hayvanlar
kendilerine verilen tiim 6giinleri 2 saat i¢inde tiiketerek kalan 22 saat aglik halinde kalmaktadirlar. Aglik
donemini de iceren bu miidahalelerin glukoz homeostazi ve metabolik faydalar saglayarak
kemirgenlerin omriinii uzathg goriilmigtiir. Kalori kisitlamalar1 insiilin hassasiyeti ve glukoz
toleransini artirmaktadir. Diger yandan aminoasit, yag ve karbonhidrat metabolizmasi tizerine olumlu
etkiler saglayarak yaslanmay: geciktirmektedir (18, 36).

Aralikl1 Orug ve Uzun Yasam Siireleri

Aralikli orug, geleneksel kalori kisitlamasina alternatif bir diyet stratejisi olarak kullanilmaktadir ve
farkl: sekillerde uygulanabilmektedir. Genellikle 12 saat veya daha uzun siire boyunca enerji aliminin
tam veya siddetli olarak kisitlanmasi araciligiyla uygulanmaktadir. Uzun siireli enerji kisitlamalarinin
gliserol, ketonlar, esterlesmemis yag asitleri gibi endojen substratlarin metabolizmasin gelistirdigi ve
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bu yolla fizyolojik islevi ve viicut kompozisyonunu iyilestirdigi bildirilmistir (37). Aralikli orucun
maya, bakteri, fare ve nematod solucanlar: gibi gesitli organizmalarda yasam siiresini uzattig1 yapilan
calismalarca gosterilmistir. Ayrica hayvan modellerinde aralikli orucun yasa bagli gelisen patolojilerin
ortaya ¢ikma olasiligini azalttig1 gosterilmistir (38).

Aralikli orucun saglik ve wuzun Omre etkileri kalori kisitlamasi kadar mnet bir sekilde
aciklanamamaktadir, ancak aralikli orucun yaslanmaya olumlu etkileri gesitli ¢alismalar ile ortaya
konulmustur. Son yillarda aralikli orug ile sirkadiyen ritim kavraminin birlesmesi sonucu ortaya ¢ikan
zaman kisitli beslenme modeli yeni bir diyet modeli olarak 6ne ¢ikmaktadir (39, 40).

SONUC

Gilintimiizde, diinya ¢apinda beklenen yasam siiresi ve yash niifusun toplam popiilasyona oraninda
gerceklesen artis saglikli yaglanma tizerine ilgiyi arttirmaktadir. Saglikli yaslanmayi saglayabilecek en
onemli yasam degisiklikleri arasinda beslenme miidahaleleri &ne ¢gikmaktadir. Omriin uzamasi ve
saglikli  yaslanmay1  destekleyen diyet miidahaleleri diyet kisitlamalar1 aracihigiyla
gerceklesebilmektedir. Insan viicudunun 24 saatlik yagsam dongiisiinii ve metabolik faaliyetlerini
diizenleyen sirkadiyen ritmi baz alan diyet kisitlamalar1 uzun omidir ile iliskilendirilebilmektedir. Diyet
kisitlamalarinin AMP kinaz, insiilin/insiilin benzeri sinyallesme ve mTOR yolaklar:1 araciligiyla
gerceklesen metabolik siiregler ile yasam siiresini arttirabilecegi ortaya konmustur. Besinlerin alim
miktarini diizenleyen kalori kisitlamasi, alim zamanlarini diizenleyen krono-beslenme ve aralikli orug
gibi diyet miidahaleleri uzun omiir tizerine fayda saglayabilmektedir. S6z konusu diyet miidahalelerin
uzun donemde etkilerinin ortaya konulabilmesi i¢in daha ileri ¢alismalara ihtiya¢ duyulmaktadir
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Mikro 6grenme, genellikle tek bir 6grenme hedefini iceren kisa, odaklanmis bilgi modiillerinden
bilginin elde edilmesi olarak tanimlanmaktadir. Mikro Ogrenme, Ogrenmeye yonelik farklh
yaklagimlari bir araya getirmektedir. Saglik hizmetlerinde ileri bilgi ve becerilere sahip hemsirelere
yonelik artan ihtiyag, {iniversitelerin kaliteli egitim vermesi ve yenilik¢i yaklasimlar benimsemeleri
gerekliligini ortaya ¢ikarmistir. Sosyal medya ve diger iletisim teknolojilerinden beslenen e-6grenme,
saglik meslekleri egitimi de dahil olmak tizere yiiksek 6grenimdeki derslerin 6nemli bir parcasi haline
gelmistir. Mikro 6grenme; igerigi ve giivenli sosyal medya kanallarmmn kullanimi ile hemsirelik
ogrencilerini, 6zellikle tekrarlama, vaka ¢alismalar1 ve temel gorevlerle ilgili 6grenme etkinliklerine
daha kapsamli bir sekilde dahil etme firsatlari saglar. Mikro 6grenim ile ilgili yapilan bu derlemenin
sonucunda, mikro &grenim hemsirelik egitiminde yenilik¢i bir yaklasimdir. Mikro 6grenmede
teknolojinin aktif kullanimi ile 6grencilerin memnuniyetinin ve egitime olan ilgisinin arttig1
belirlenmistir. Mikro 6grenme ile 6grencilerin bilgisinin uzun siireli bellege aktarimini sagladig,
becerileri gelistirdigini soyleyebiliriz.
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ABSTRACT
Keywords Microlearning is defined as the acquisition of knowledge from short, focused modules of
e Distance education, information, often containing a single learning objective. Microlearning brings together
e Micro learning, different approaches to learning. The increasing need for nurses with advanced knowledge
e Nursing education. and skills in healthcare has created a need for universities to provide quality education and
Article Info adopt innovative approaches. E-learning, fueled by social media and other communication
Review article technologies, has become an important part of courses in higher education, including
Received health professions education. Microlearning, with its content and the use of secure social
15.11.2023 media channels, provides opportunities to engage nursing students more extensively in
Accepted learning activities, particularly related to review, case studies and core tasks. As a result of
3002008 this review on microlearning, it was seen that microlearning is an innovative approach in

nursing education. It was determined that students' satisfaction and interest in education
increased with the active use of technology in microlearning. We can say that
microlearning enables students to transfer their knowledge to long-term memory and

improves their skills.
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Mikro 6grenme, genellikle tek bir 6grenme hedefini iceren kisa, odaklanmis bilgi modiillerinden
bilginin elde edilmesi olarak tanimlanmaktadir (1). Mikro 6grenme tasarimi, oturumlar arasinda ara
verilerek ayrilan tekrarli egitimin, bilgi boliimleri arasinda hig aralik olmayan veya daha az araligin
oldugu toplu 6grenmeye gore uzun siireli hafiza olusturmada daha etkili oldugunu 6ne siiren “aralikli
O0grenme teorisine” dayanmaktadir (2). Hug tarafindan 2006 yilinda mikro 6grenmenin zaman, igerik,
miifredat, format, siireg, medya ve O0grenme modelleri olarak yedi boyutu tamimlamistir. Mikro
Ogrenmeyi tanimlayan ve ana Ozellikleri olan bu boyutlar kisitlanmadan ya da smirlanmadan
0grenmeye entegre edilmelidir (3).

Mikro 6grenme, 6grenmeye yonelik farkl1 yaklasimlar: bir araya getirmektedir (1). Bu farkli yaklagimlar
arasinda, kisa yazili egitimler, grafik transkriptleri, podcast'ler ve video klipler yer almaktadir (4).
Ozellikle giiniimiizde teknolojik gelismelerle birlikte ortaya ¢ikan bu dijital ve cevrim igi platformlarin
ogrencilere istedikleri zamanda, hizda ve yerde erisim kolaylig1 saglamasi bu platformlarda mikro
O6grenmenin uygulanmasinda aktif olarak kullanilmaya baslanmasina yol agmuistir (5).

Mikro 6grenmenin 6grenci agisindan bir¢ok avantaji bulunmaktadir. Birden fazla sorumlulugu bir
arada yfiriiten, 6grenme i¢in sinirli zamani olan, uzaktan egitim goren ve yetiskin 6grenciler i¢in mikro
ogrenim etkili bir egitim saglamaktadir. Mikro 6grenme ile 6grenciler zaman, yer ve hiz noktasinda
kendi kendilerini yonlendirmektedir. Bu avantaj ile mikro 6grenim Ogrencilere esnek bir 6grenme
saglamasina yardimci olmaktadir (6). Kendi kendine 6grenmeye 6grencilerin tesvik edilebilmesi i¢in
Web 2.0 teknolojileri mikro 6grenmede aktif olarak kullanilmaktadir ve bu nedenle 6grencilerin ilgisini
cekmektedir. Bu 6grenme teorisi 0grencilerin yaraticiigini, esnekligini, yetenegini, kendi kendini
yonetme ve kendi kararlarim vermeyi artirmaktadir (7-9). Ayn1 zamanda mikro 6grenmede kullanilan
yontemler ile olusturulan egitim igeriklerinin siire ac¢isindan kisa olmasi ve bu igeriklerin 6grencinin
istedigi zaman diliminde tekrarli kullanilabilmesi egitimin Oniindeki zaman ve siireklilige bagh
engellerin iistesinden gelme firsati sunmaktadir (10). Mikro 6grenme, kisa aktivitelerden giinlitk
aktivitelere kadar kolayca entegre edilebildiginden yasam boyu Ogrenmeyi de beraberinde
getirmektedir (1). Mikro 6grenme ile uygulanan egitim sonucunda ilk 6grenmenin optimize edildigi,
zaman iginde araliklarla tekrarlandiginda ve periyodik testlerle desteklendiginde uzun vadeli hafizay1
gliclendirdigi belirlenmistir (11).

Mikro 6grenmenin avantajlari genis ¢apta kabul edilmis olmasina ragmen, kolayca 6grenmede yonelim
bozukluguna yol agabilecegi ve derin diistinmenin olusmasi noktasinda dezavantajlarinin olabilecegine
yonelik endiseler bulunmaktadir (12). Mikro 6grenme tasarimi olusturulurken, bilgilerin kisa siirelerde
verilmesi daha 6zet bilgilerin verilmesini gerektirmektedir. Ogrencilerin mikro 6grenme dizayminda
yer alan bu bilgilerin olusturuldugu igerikler i¢in uygun bir mantiksal yap1 olusturmada yeterli bilgiye
sahip olmamasi derin diisiinmelerini engelleyebilmektedir (13). Yani bu 6grenme ile 6grenciye aktarilan
bilginin sirurh olmasi derin 6grenmeye uygun degildir. Aym zamanda geleneksel derslerin basit bir
sekilde kiigiiltiilmesi, tasarimla ilgili sorunlara yol agarak 6grenme verimliliginin diismesine neden
olabilecegi diisiiniilmektedir (14). Diger taraftan ¢evrimici 0grenme ortaminin daginik bir 6grenme
deneyimine yol agabilecek ve dngoriilemeyen dikkat dagitici unsurlarla dolu olmasinin mikro 6grenme
i¢in bir dezavantaj olusturabilecegi 6ne siiriilmektedir. Bu nedenle kisa boliimler seklinde olusturulan
mikro 6grenme igeriklerinin, 6grenenleri konsantre eden ve yansitici diisiinmeye yonlendiren bir igerik
tagimalar1 oldukga 6nemli olmaktadir (15).

Mikro 6grenmeyle ilgili belirtilen dezavantajlarini azaltmak i¢in mikro 6grenmede kullanilan mikro

videolarin diger 6grenme yaklagimlariyla birlikte kullanilmas: 6grenmeyi gelistirme potansiyeline
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sahiptir (16). Bu nedenle, 6grencilerin ya da ¢alisanlarin egitiminde zaten asina olduklar1 egitim ortam
ya da yonteminin beraberinde mikro 6grenim uygulanmasi daha etkin olacaktir (17). Mikro 6grenme,
ayn1 konunun belirli bir yoniine iliskin, akilda kalict kisimlar halinde sunulan gesitli e-6grenme
modiilleri halinde sunulabilir (18). Mikro &grenme etkinlikleri, tekrar ve pratikle gii¢lendirilen
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becerilerin kazanilmasi, miifredattaki materyali desteklemek i¢in daha uygundur (6, 19).

Saglik alaninda ve saglik hizmeti sunum sistemlerindeki gelismeler nedeniyle siirekli degisen saglik
mesleklerinde egitim oldukca onemlidir (20). Saglik hizmetlerinde ileri bilgi ve becerilere sahip
hemsirelere yonelik artan ihtiyag, iiniversitelerin kaliteli egitim vermesi ve yenilik¢i yaklasimlar
benimsemeleri gerekliligini ortaya ¢ikarmustir (21). Sosyal medya ve diger iletisim teknolojilerinden
beslenen e-6grenme, saglik meslekleri egitimi de dahil olmak tizere yiiksek 6grenimdeki derslerin
onemli bir parcast haline gelmistir. Dis hekimligi, tip, hemsirelik, eczacilik ve diger disiplinlerdeki
programlarda okuyan 6grenciler icin 6grenme firsatlarindan yararlanmak amaciyla gevrimici dersler
sunulmakta ve gelisen teknolojiler benimsenmektedir. Bu baglamda mikro 6grenme uygulamas:
yenilik¢i yaklasimlardan biri olarak karsimiza ¢ikmaktadir (22).

Mikro 6grenme, egitimsel farkindalik ve davraruslarin 6gretim sonrasinda siirdiiriilmesi agisindan
etkilidir (23). Bu nedenle mikro 6grenme; icerigi ve giivenli sosyal medya kanallarmnin kullanimi ile
hemsirelik Ogrencilerini, 6zellikle tekrarlama, vaka calismalari ve temel gorevlerle ilgili 6grenme
etkinliklerine daha kapsamli bir sekilde dahil etme firsatlar1 saglar (6). Egitimin hemsirelik 6grencilerine
verilme seklini degistirme potansiyeli tasiyan mikro 6grenme 6grencilerin 6grendigi, sosyallestigi ve
iletisim kurdugu yeni yontemlere de bir yanittir. Ayn1 zamanda hemsireligin siirekli gelisen bilgi alar
ve Ogrencilerinin isleyecegi bilgi miktar1 goz oniine alindiginda bu mikro 6grenme teknigi yeni
bilgilerin edinilmesini ve/veya bilginin geri dontistiiriilmesini kolaylastiracak umut verici bir tekniktir
(24). Ozellikle hemsirelik ogrencilerinin kendilerini stres altinda hissettikleri ve hafiza isleyisini
bozabilecek bakim verme ortaminda, yeni bilgiler 6grendikten sonra kisa siireli hatirlaticilar kullanmak
ve hafizay1 giiclendirmek igin mikro 6grenme yarar saglamaktadir (25, 26).

Literatiire bakildiginda, mikro Ogrenmenin hemsirelik Ogrencilerinde bir¢ok alanda ve farklh
yontemlerle uygulandig: goriilmektedir. Simons ve arkadaslarinin (2021) yaptiklari calismada yiiksek
lisans ve lisans hemsirelik Ogrencileri arasinda stresi ve kaygiy1r azaltmak, saglikli yasam tarzi
inanglarini gelistirmek igin mikro Ogrenmeye dayanan saglikli yasam miidahalesinin etkinligi
incelenmistir. Bu ¢alismanin sonucunda miidahale grubunun stres ve kaygilarinin azaldigi, saglikli
yasam tarzi inanglarmin gelistigi bildirilmistir (23). Gawlik ve arkadaslarinin (2021) miidahale ve
kontrol gruplu calistigr benzer calismada mikro 6grenme uygulamasi kapsaminda saghkli yasam
miidahalesine yonelik cesitli fiziksel ve zihinsel saglik aktivitelerini, videolar1 ve okuma materyallerini
iceren bir igerik olusturmuslardir. Bu igerikleri hemsirelik miifredatina dahil ederek &grencilere her
hafta 10-15 dakikalik kisa uygulamalar yapmislardir. Calismanin sonucunda mikro 6grenme ile saglikli
yasam miidahalelerinin hemsirelik miifredatina dahil edilmesi ile kaygi, stresin azaltilmasina ve saglikli
yasam inanclarinin iyilestirilmesine yonelik olumlu bir egilim gelistigi belirlenmistir (27). Zarshenas ve
arkadaslarinin (2022) e-icerik olusturarak kisa egitici videolar (5 dakika, 5 video) seklinde mikro
o0grenimi uyguladiklar: calismada WhatsApp sosyal ag1 iizerinden igerikler 6grencilere sunulmustur.
Calismanin sonucunda ise mikro Ogrenme igeriklerinin kullanildig1 uzaktan dersin, hemsirelik
ogrencilerinin klinik egitiminde 6grenme ve 6z yeterlilige olumlu etkisinin oldugu ve bu etkinin
geleneksel egitim yontemine gore daha fazla oldugu belirtilmistir (28). Carson ve Sobolewski (2022)
hemsirelik 6grencileri i¢in bir podcast'in gelistirilmesi ve dagitiminin fizibilitesini tantmlamak amaciyla
bir ¢alisma yfiriitmiistiir. Calismada bu podcastler mikro 6grenim uygulamasi olarak 14 dakika siirecek
sekilde, asenkron olarak, birinci basamak pediatrik donem ve bir donem pediatrik akut bakim dénemi
olmak tizere iki donem olarak planlanmigtir. Kamuya agik platform dagitimi, ag olusturma ve sosyal
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medya tamitimimin bir sonucu olarak podcastlerin, baslangigta fizibilite calismasi amaciyla
amaglanandan ¢ok daha genis bir kitle olan 48 iilkeye ulastig1 bildirilmistir. Calismada uygulanan
yontem sonucunda mikro 6grenmenin siirekli egitimi iyilestirmenin yaninda, podcast'ler ile fazla
sayida dinleyiciye ulasma ve 6grencilerin 6grenme deneyimlerini uzman klinisyenlerle zenginlestirme
konusundaki giiciinii ortaya koydugunu bildirmislerdir (29). Bagka bir ¢alismada ise TikTok sosyal
medyasi tizerinden mikro 6grenim uygulamas: hemsirelik 6grencilerine uygulanmis, sonug olarak
sosyal medya platformlarinda olusturulan igerik ile teknolojinin kabulii agisindan yiiksek diizeyde
memnuniyet oldugu belirtilmistir (30). Haghighat ve arkadaslarimin (2023) hemsirelik 6grencilerinde
travma bakim bilgisi ve 6grenme memnuniyetlerine etkisinin incelendigi calismada, egitim icerigi,
beyaz tahta animasyonlari, video yayinlari ve canli videolar araciligiyla mikro 6grenme yaklasimi
kullanilarak 36 giin boyunca 4 kez tekrarlanan yar1 deneysel ¢alismanin sonucunda mikro 6grenmenin
hemsirelik 6grencilerinin travma bakimina iligkin bilgilerini 6nemli 6lciide artirdig1 saptanmustir. Aym
zamanda, mikro Ogrenmenin bilginin kisa stiireli bellekten uzun siireli bellege aktarimin
kolaylastirdigini, 6grencilerin 6grenme memnuniyetlerinin de yiiksek oldugu bildirilmistir (31).

SONUC ve ONERILER

Mikro 6grenim ile ilgili yapilan bu derlemenin sonucunda, mikro 6grenimin hemsirelik egitiminde
yenilikgi bir yaklagim oldugu, teknolojinin aktif kullanimi ile 6grencilerin memnuniyetini arttirdig ve
ilgisini gektigi, bilginin uzun siireli bellege aktarimini sagladigi, becerileri gelistirdigi belirlenmistir.
Ayn1 zamanda hemsirelik 6grencilerinin klinik uygulama esnasinda stres sebebi ile yasadiklar1 hafiza
sorunlar1 icinde bir ¢6ziim olabilecegi goriilmektedir. Bu baglamda mikro 6grenimin iilkemizde
hemsirelik egitimine kolayca entegre edilebilecegi ve egitimin kalitesini arttiracag1 diisiiniilmektedir.
Ulkemizde mikro 6grenime yonelik uygulamalarin oldukca sinirli oldugundan, bu konudaki
calismalarin arttirilarak kanit olusturulmasi 6nerilmektedir.
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GOCMEN KADINLARDA KONTRASEPSIYON
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OZET
Anahtar Kelimeler Kiiresel ¢apta yasanan iklim olaylar1 ve savaslar basta olmak {izere pek ¢ok faktor insanlarin gog
o Gog, etmesine neden olmaktadir. Yasanan gog¢ olaylarindan en fazla kadinlar, yashlar ve gocuklar
o Miilteci, etkilenmektedir. Dezavantajli gruplar arasinda sayilan miilteci kadinlar 6zellikle kadin olmalar1 ve
e Kadin, toplumsal cinsiyet rolleri nedeniyle saglik hizmetlerine erisimde pek ¢ok engelle karsilasmaktadirlar.

« Kontrasepsiyon. Dil, kiiltiir, inang, egitim, yetersiz hizmet kalitesi ve saglik personelinin kotii tutumu gibi faktorler de
Makale Hakkinda bu hizmetlere erisimde olumsuz rol oynamaktadir. Miilteci kadinlarin saglik hizmetleri iginde en
fazla ihtiya¢ duyduklar: alanlardan birisi {ireme saglig1 alanidir. Dogum sayilarinin, istenmeyen
gebelik oranlarinin fazla olmasi ve dogum araliklariin uygun olmamasi iireme sagligi alanindaki

mevcut ihtiyaclarmin fazla oldugunu gostermektedir. Ayrica tilkemizde uygulanan saglik politikalar1

Derleme Makale
Gonderim Tarihi

12.05.2024 dogrultusunda kontraseptif yontemlerin gégmen bireyler igin iicretsiz olmasina ragmen istatistiklere
Kabul Tarihi bakildiginda kullanim oranlarinin istenilen diizeyde olmadig1 goriilmektedir. Bu durum karsisinda
31.05.2024 hemsireler kiiltiirleraras1 bakim kavramini goz oniinde bulundurarak miilteci kadinlara aile

planlamasi hizmetleri kapsaminda egitimler verilmelidir. Bu egitimlere miilteci kadinlarin egleri de
dahil edilmelidir. Egitimler kiiltiir, dil, egitim ve inang gibi faktorler dikkate alinarak sunulmalidir..
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ABSTRACT

Many factors, especially global climate events and wars, cause people to migrate. Children,

¢ Migration,
o Refugee,
e Woman,

¢ Contraception.

Article Info

women and the elderly are most affected by migration events. Refugee women, who are
considered among the disadvantaged groups, face many obstacles in accessing health
services, especially due to their being women and their gender roles. Factors such as
language, culture, belief, education, inadequate service quality and poor attitude of
healthcare personnel also play a negative role in access to these services. One of the areas

Review article

Received

where refugee women need the most healthcare services is reproductive health. The high
number of births, unintended pregnancy rates and inappropriate birth intervals indicate
that the current needs in the field of reproductive health are high. In addition, although

12.05.2024
Accepted

contraceptive methods are free of charge for immigrant individuals in line with the health
policies implemented in our country, statistics show that their usage rates are low. In the
face of this situation, nurses should consider the concept of intercultural care and provide

31.05.2024

training to refugee women within the scope of family planning services. Spouses of refugee
women should also be included in these trainings. Training should be offered by taking
into account culture, language, education and belief factors.
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Gog, Uluslararast Gog Orgiitii (International Organization for Migration-IOM) tarafindan “Uluslararasi
bir smir gegerek veya bir devlet iginde yer degistirerek siiresi, yapisi ve nedeni ne olursa olsun
insanlarin yer degistirdigi niifus hareketleridir.” seklinde tanimlanmaktadir (1). Miilteci ise; “Avrupa
iilkelerinde meydana gelen olaylar nedeniyle; 1rki, dini, tabiiyeti, belli bir toplumsal gruba mensubiyeti
veya siyasi diisiincelerinden dolay1 zulme ugrayacagindan hakli sebeplerle korktugu icin vatandasi
oldugu iilkenin disinda bulunan ve bu iilkenin korumasindan yararlanamayan ya da s6z konusu korku
nedeniyle yararlanmak istemeyen yabanciya veya bu tiir olaylar sonucu dnceden yasadig1 ikamet
iilkesinin disinda bulunan, oraya dénemeyen veya s6z konusu korku nedeniyle donmek istemeyen
vatansiz kisi” olarak tanimlanmaktadir (2). Kiiresel gociin, iklim degisikliginin neden oldugu asir1 hava
olaylari, ¢catisma ve siddet, siyasi istikrarsizlik ve yoksulluk gibi 'itici' faktorlerin yam sira akrabalik
aglar1 ve sosyallesme istegi gibi 'cekici' faktorlerin de etkisiyle artis gostermeye devam ettigi
belirtilmektedir. 2019 yilinda, diinya ¢apindaki uluslararasi gé¢gmenlerin sayis1 272 milyonla en yiiksek
seviyesine ulagmustir (3). Birlesmis Milletler Miilteci Orgiitii (United Nations High Commissioner for
Refugees-UNHCR) 2023 y1l1 itibariyle diinya ¢apinda 110 milyon insanin zorla yerinden edildigi, 36,4
milyon insanin ise miilteci oldugu bildirmektedir. Avrupa ve Asya arasinda koprii gorevi goren
Tiirkiye stratejik konumu nedeniyle go¢menler icin 6nemli bir varis tilkesi olmakta (4) ve 3,4 milyon
miilteciye ev sahipligi yaparak diinyada en ¢ok miilteci bulunduran {iilke siralamasinda birinci olarak
yer almaktadir (5). En fazla gog¢ alinan {ilkeler ise cogunlukla i¢ savasin yasandig: Suriye (6,7 milyon),
Afganistan (2,7 milyon) ve Giiney Sudan (2,3 milyon)'dir (6). Ulkemizde 2024 yili verilerine gore {i¢
milyonun {izerinde Suriyeli go¢gmen oldugu belirtilmektedir (7). Tiirkiye’de bulunan Suriyeli miilteciler
once “misafir” olarak daha sonra 2014 yilinda yayinlanan Gegici Koruma Yonetmeligiile “gecici
koruma altina alinan kisiler” olarak kayitlara ge¢mistir (8). Yine ayn statiide bulunan Irakh miilteci
say1s1 173.250, Afganistanli miilteci sayis1 116.400 ve Iranl miilteci sayisi 27.000 olarak belirtilmektedir

).

Siirdiiriilebilir Kalkinma Hedeflerinin (SDG) go¢menleri de kapsayan temel ilkesi “kimseyi geride
birakmamak”tir (3). Siirdiiriilebilir Kalkinma Hedefi “Hedef 10: Ulkelerin iginde ve arasindaki
esitsizlikleri azaltmak”, “Hedef 10.7: Planhi ve iyi yonetilen gog¢ politikalarimin uygulanmasmi da
icerecek sekilde, insanlarin muntazam, giivenli, diizenli ve sorumlu bi¢gimde go¢ etmesini ve
hareketliligini kolaylastirmak” olarak belirlenmistir (10).

Gogmen bireylerin haklarini korumak ve siireci yonetebilmek igin bazi proje ve yonetmelikler
gelistirilmistir. Bu proje ve yonetmeliklere Tablo 1’de yer verilmistir.

Tablo 1. Gogmelere yonelik proje ve yonetmelikler

“Gecici Koruma Yonetmeligi” Ulkemizde gogmen niifusunun cogunlugunu
olusturan Suriyeliler i¢in 22.10.2014 tarihli, 29153
sayili “Gegici Koruma Yonetmeligi” ile saglik
hizmetlerinin sunumu yasal olarak
diizenlenmistir (11). Bu yasaya gore “gecici
koruma kimlik belgesi bulunan go¢men bireylere
sunulan temel ve acil saghk hizmetleri,
ikincifiigiincii basamak saglik hizmetleri T.C.
Saghk Bakanlig:r kontroliinde, T.C. Sosyal
Guivenlik Kurumu Bagkanligr tarafindan
sigortasi  olanlar icin  belirlenen bedeli
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gecmeyecek sekilde T.C. Gog Idaresi Genel
Midiirliigii tarafindan 6denmektedir” (12).

“Gegici Koruma Altina Alinanlara Verilecek
Saglik Hizmetlerine Dair Esaslar”

2015 tarihli, 2875 sayili “Gegici Koruma Altina
Almanlara Verilecek Saghk Hizmetlerine Dair
go¢menlere  verilen saghk
hizmetlerinin kapsami genisletilmistir. 2015 yilin
Halk Saglig
Midiirliigii'ne baglh Go¢men Saglik Merkezleri

Esaslar” ile
Ekim ayindan itibaren

(GSM) agilmistir ve bu merkezlerde Arapga bilen
personel yer almaktadir. Ayrica bu merkezlerde
gecici koruma belgesi olmayanlara ve diger tilke
gocmenlerine de ticretsiz sekilde birinci basamak
saglik hizmetleri sunulmaktadir (12).

“Tiirkiye’de Goc¢men Sagligt Hizmetlerinin
Desteklenmesi Projesi (SIHHAT)”

2015 yilinda T.C. Saghk Bakanligi ile Avrupa
Birligi arasinda go¢men bireylerin saglig {izerine
en kapsamli “Tiirkiye’de Go¢men Sagligi
Hizmetlerinin Desteklenmesi Projesi (SIHHAT)”
imzalanmistir. Proje 2021 yilinda baslatilmistir.
Proje kapsaminda GSM yayginlastirilmakta,
personel istihdami saglanmakta, tibbi cihaz
destegi sunulmakta, as1 ve vitamin tedarigi ile
ilgili calismalar yapilmaktadir. Projenin 6ncelikli
alanlar1 arasinda {ireme sagligi hizmetlerine
ulagiminin artirilmasi yer almaktadir (13).

“Bolgesel Miilteci ve Dayaniklilik Plani (The
Regional Refugee and Resilience Plan (3RP))”

2015 yilinda Birlesmis Milletlerin (BM)
onciiliigiinde planlanan “Bolgesel Miilteci ve
Dayanikliik Plani The Regional Refugee and
Resilience Plan-3RP” Suriye krizinden etkilenen
ve go¢ alan Misir, Irak, Urdiin, Liibnan ve
Tiirkiye'yi kapsayan bes bolge iilkeyi gdgmen
bireylerin barinma, egitim ve saghk gibi
ihtiyaclar1 ile bu bes {ilkenin maruz kaldiklar
sosyo-ekonomik  etkilerin  kargilanabilmesi
yoniinden amagclayan
uluslararas1 bir ¢agri olarak ifade edilmektedir
(14). Projenin ortaklar1 arasinda Diinya Saglik
Orgiitii (DSO), Uluslararast Gog Orgiitii (IOM),
Birlesmis Milletler Uluslararasi Cocuklara Acil
Yardim Fonu (UNICEF), Birlesmis Milletler
Niifus Fonu ve Birlesmis Milletler Kalkinma
Programi yer almaktadir. Ulusal diizeyde
ortaklar1 ise Saghk Bakanligi, Kizilay, Aile,
Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi'dir (15).

desteklenmesini
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GOCUN KADIN SAGLIGI UZERINE ETKiSi

Saglik ve refah diizeyinin belirleyicilerinden biri de goctiir. Miilteci bireyler genellikle yabanci
diismanligiyla kars: karsiya kalan, toplum igerisindeki en savunmasiz tiyelerdir. Bu durum ayrimciliga,
kotii yasam, barmma ve calisma kosullarina, fiziksel ve ruhsal saglik sorunlarina ve tiim bu
olumsuzluklar karsisinda yetersiz saglik hizmeti ve erisime neden olmaktadir (16).

Diinya genelinde gocten en ¢ok etkilenen gruplar ¢ocuklar, kadinlar ve yaslilardir. Gogten etkilenen
kadinlarin da en ¢ok ihtiya¢ duyduklar1 saghk konularindan birisi kadin saghgi hizmetleridir.
Kadinlarin toplumsal cinsiyet rolii, yoksulluk ve yoksunluk, saghk sigortalarimin olmamasi ve bilgi
eksiklikleri kadinlarin saglik hizmetlerinden yeterince yararlanmasimni engellemektedir (17). Bu
baglamda kadinlar, tani, tedavi, koruyucu saglik hizmetleri, danismanlik ve tibbi malzeme erisimine
ulagsmakta 6nemli sorunlar yasamaktadir (18). Ayrica gogmen kadinlarin bulunduklar: bélgede yetersiz
saglik kurulusu ve personel eksikliginin olmasi, ekonomik zorluklar, dil ve kiiltiir engelinin bulunmasi,
saglik sigortalarinin olmamasi, sinirlayic gog yasalari, yasadiklar: olaganiistii durumlara bagli ortaya
¢ikan ruhsal bozukluklar, hijyen sorunlar1 ve uygun olmayan kosullarda konaklama gibi faktorler de
g0¢ etmek zorunda kalmis kadinlarin sagligini olumsuz yonde etkilemektedir (19).

GOCUN UREME SAGLIGI UZERINE ETKiSi

Go¢ eden kadinlarin diger kadinlar ile kiyaslandiginda daha fazla saglik sorunlari yasadiklar
goriilmektedir (20). Go¢gmen kadinlar hem kadin olmalar: sebebiyle hem de toplumsal cinsiyet temelli
sorunlar sebebiyle iireme saglig1 sorunlari yasayabilmektedir. Ozellikle erken yas evliliklerine bagh
adolesan gebelikler, anne oliimleri, cinsel siddet, gebelik ve dogum komplikasyonlari, cinsel yolla
bulasan enfeksiyonlar, giivenli olmayan diisiikler ve aile planlamasi hizmetlerinden yararlanamama
gibi sorunlarla karsilasabilmektedir (21,22). Ayrica go¢men kadinlarin iireme sagligi hizmetleri
sirasinda karsilastiklar1 kotii bakim kalitesi, kotii muamele gormeleri ve go¢ uygulama politikalarindan
duyulan korku da hizmetlerden kacinmaya neden olarak iireme saglig1 sorunlarina yol agmaktadir (23).
Literatiirde yer alan bilgiler dogrultusunda go¢menlerin dil sorunlari, alternatif tedavilere olan ilgileri,
egitim ve bilgi diizeylerinin yetersiz olmasi, yeni ¢cevreye uyum saglamalar: ve damgalanmalar1 hizmete
erisimde ki engellerden baglicalaridir (23,24).

GOCUN AILE PLANLAMASI HIZMETLERI UZERINE ETKISI

Aile planlamasi, gebelik araliklarini belirleyerek bireylerin istedikleri zaman istedikleri sayida ¢ocuga
sahibi olmalaridir (25). Aile planlamasi SDG 3’tin 6nemli bir bilesenidir ve SDG 3.7’de 6zel olarak ele
alinmaktadir: “Cinsel saglik ve tireme sagligi: 2030 yilina kadar aile planlamasi, bilgilendirme ve egitim
dahil cinsel saglik ve iireme sagligi hizmetlerine evrensel erisimin saglanmas: ve {ireme sagliginin
ulusal stratejilere entegrasyonunun saglanmasi” (3). Bireylerin tercih ettigi kontrasepsiyon
yontemlerine erisimi saglamalari, 6zgiirliik ve yasam hakki, ifade, diisiince ve se¢im 6zgiirliigii, egitim
ve calisma hakki dahil olmak tiizere bir¢ok insan hakkini gelistirmenin yani sira sagligin gelisimi
konusunda da etkili olmaktadir (26).

Gogmen kadinlar genellikle istedikleri cocuk sayisini planlamada ve bu planlama igin gerekli hizmet,
bilgi ve malzemeye erisim konusunda pek ¢ok engelle karsilasmaktadir (27). Dil, kiiltiirel ve dini
inanglar, diistik egitim seviyesi, yetersiz bilgi diizeyi, aile bireylerinin etkisi ve sinirh gelir diizeyi gibi
engeller gogmenlerin kontraseptif yontemlere erisiminde zorluk teskil etmektedir (28). Sekil 1’de yer
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kadinlarin aile planlamasi hizmetlerinden yeterince yararlanamamalar1 istenmeyen gebeliklere,
dogumlar arasindaki siirenin yeterli aralikta olmamasina, giivenli olmayan diisiiklere ve yiiksek anne
Oliimii oranlarina neden olmaktadir (29).

Literatiirde miilteci kadinlarin aile planlamasi ve kontrasepsiyon yontem kullanim oranlarimin diisiik
oldugu belirtilmektedir (30). Ulkemizde gocmen gruplar arasinda en fazla sayida bulunan Suriyeli
go¢men kadinlarin  %57’sinin  herhangi bir kontraseptif yontem kullanmadigr ve %20,8’inin
karsilanmamus aile planlamasi ihtiyaci oldugu belirtilmektedir. Bunlardan iireme ¢aginda olan 61 bin
Suriyeli kadinin dogumlarinin arasini agmak amaciyla, 74 binin ise dogumlarini sonlandirmak amaciyla
karsilanmamis aile planlamasi ihtiyaglarimin oldugu ifade edilmektedir (31). 2018 Tiirkiye Niifus ve
Saglik Aragtirmasi (TNSA) Suriye Orneklemi raporuna gére Tiirkiye’deki Suriyeli gogmen kadinlarin
%94’tiniin en az bir modern kontraseptif yontemi bildigi, bu yontemler arasinda da %92’lik oranla en
yaygin rahim ici aract (RIA) modern yontem olarak bildikleri belirtiimektedir. Rapora gore gebeligi
onleyici yontem kullananlarin oraninin %43, bunlarin da %24’tintin modern yontem %19’unun ise
geleneksel yontem kullandiklari ifade edilmistir. Yontemler arasinda geri gekme (%18), RIA (%13) ve
hap (%6) yaygin olarak kullamilmaktadir (32). Herhangi bir aile planlamasi yontemi kullanmayan
Suriyeli gogmen kadinlarin %57’sinin yaris1 gelecekte yontem kullanmak istediklerini ve bu yontemler
arasinda da RIA tercih ettikleri belirtilmektedir (31). Korkut ve arkadaslarinin (2022) yaptigi bir
calismada miilteci kadinlarin gebeligi Onleyici yontemlere iliskin bilgi ve kullanimlar
degerlendirilmistir. Calismaya katilan miilteci kadinlarin %52,8’'ini Afgan miilteci kadinlar
olusturmaktadir ve kontraseptif yontem olarak en fazla kondom kullandiklar1 ifade edilmistir. Yine
ayni ¢alismada Suriyeli miilteci kadinlarin ise en fazla hap kullanmay1 tercih ettikleri saptanmistir.
Bunun nedeninin ise haplara erisimin iicretsiz olmasindan kaynaklandig ifade edilmistir (33). Yapilan
kalitatif bir calismada, calismaya katilan Suriyeli kadinlarin %70’inin gebeligi 6nlemek amacryla koitus
interaptus yontemini kullandiklar: belirtilmigtir (34). Bu verilere gore koitus interaptus yontemi maliyet
ve erisim gerektirmemesi nedeniyle en ¢ok tercih edilen yontemdir. Déner ve Sahin’in (2021)
calismasinda ise miilteci Suriyeli kadinlarin aile planlamasi yontem kullanimlarini etkileyen faktorlerin
basinda egitim, kiiltiirel inanglar, ekonomik durum ve dini inanglarin yer aldig belirtilmistir (17).
Gogmen kadinlarda 6zellikle geleneksel kiiltiire gore ¢ocuk sahibi olmak, bulunduklar statiiniin
devamliligi acisindan Onem arz etmektedir. Bu sebeple go¢men kadinlarin aile planlamas:
hizmetlerinden yararlanma oranlar: diisiiktiir (21).

GOCMEN KADINLARDA AILE PLANLAMASI KONUSUNDA HEMSIRENIN
ROLLERI

Gog bireylerin fiziksel, psikolojik ve sosyal sagliklarini olumsuz etkileyen bir durumdur. Ozellikle
kadinlar dogas1 geregi saglik problemi yasama agisindan daha fazla risk altindadir (35). 2016 yilinda
gerceklestirilen Birlesmis Milletler Miilteciler ve Gog¢menler Zirvesi'nde gd¢menlerin saghigin
gelistirme konusunda yapilan ¢alismalarin yetersiz oldugu, yine bu grupta yer alan kadinlarin iireme
ve cinsel saglik sorunlarinin goz ardi edildigi belirtilmistir (36). Go¢gmen kadinlarin sagligini koruma ve
gelistirme konusunda yasa ve politikalara dayanarak, hemsirelerin bilgi, deneyim ve tecriibeleri
dogrultusunda hizmet ve bakim sunumlari énem arz etmektedir (35). Bu baglamda hemsirelerin
rollerine asagida yer verilmistir;

- Saglik bakiminin onctilerinden olan hemsireler kiiltiirleraras1 bakim kavraminin énemi bilmeli ve bu
konuda gerekli egitimleri almali (35),
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- Go¢men kadinlarin iireme saglig1 alaninda ihtiya¢ duyduklart konularin belirlenerek bu konulara
yonelik girisimlerde bulunmals,

- Aile planlamasina yonelik anlasilir ve bir¢ok dilde hazirlanan materyaller olusturulmali ve go¢men
kadinlara bu konu ile ilgili egitimler verilmeli,

- Plansiz ve istenmeyen gebeliklerin, giivenli olmayan diisiiklerin 6nlenmesi, dogurganliklarinin
diizenlenmesi i¢in hizmetlere erisimleri saglanmali,

- Go¢men kadinlarin sagligina yonelik politika ¢alismalarinda hemsirelere de yer verilmelidir (21).
Ulkemizde gdcmen kadinlarin iireme saghigina yonelik hizmetlerde Birlesmis Milletler Niifus Fonu
(UNFPA) destegi ile 2015 yilinda Kadin Sagligi Danisma Merkezleri kurulmustur. Bu merkezlerde
cinsel saglik ve aile planlamas egitimleri go¢men kadinlara verilmektedir (37).

SONUC VE ONERILER

Gogten en fazla etkilenen gruplar arasinda yer alan miilteci kadinlarin sagliklar1 da olumsuz yonde
etkilenmektedir. Dil, kiiltiir ve egitim gibi faktorler basta olmak tizere kadinlar saglik hizmetlerine
erisimde bir¢ok engelle karsilasmaktadirlar. Ozellikle {ireme sagligl alaninda yetersiz hizmet alan
kadinlar pek ¢ok risk faktoriiyle kars: karsiya kalmaktadir. Bu alandaki hizmet sunumunda yasanan
sorunlar miilteci kadinlarin kontraseptif yontemlere erisimini de olumsuz yonde etkileyerek yontem
kullanim oranlarini  diisiirmektedir. Ulkemizde miilteciler igin uygulanan saghk politikalart
dogrultusunda kontraseptif yontemlere erisim ticretsiz olmasina ragmen kullanim orani ¢ok diistiktiir.
Bu agidan hemsirelere daha fazla sorumluluk diismektedir. Miilteci gruplara hizmet veren hemsirelerin
oncelikle transkiiltiirel bakim kavraminin onemini anlayarak hizmet sunmalar1 onerilmektedir. Bu
hizmetlerin sunumu sirasinda sadece kadinlara degil eslere de beraberinde dil ve kiiltiir yapilarina
uygun egitimler planlanmalidir.
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