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SALGIN HASTALIKLARIN KADIN
SAGLIGINA YANSIMALARI

Oz

Gegmisten giinlimiize Diinya tarihine bakildiginda bir¢ok salgin hastalik
yer almistir. Diinya’y1 etkileyen ve bir¢ok insanin 6liimiine yol acan salgin
hastaliklar 6nemli bir halk sagligi problemidir. Bu salginlardan kara veba,
kolera, Ispanyol gribi, HIV/AIDS, HINI, zika viriisii ve Covid-19 en goze
carpan salgin hastaliklar olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Salgin hastaliklar
kadinlarn1 ve erkekleri farkli sekilde etkilemektedir. Risk grubunda olan
kadinlarda 6zellikle de gebelerde salgin hastaliklarin etkisi daha farkli go-
rilmiis ve gelecek nesil lizerinde de olumsuz etkiler birakabilmistir. Salgin
hastaliklar ireme saglig1 ve cinsel sagligi da cesitli sekillerde etkileyebil-
mektedir. Bunlarin sonucunda da anne ve yenidogan &liimlerinde artis,
dogum kontrol yontemi taleplerinin karsilanamamasi, cinsel yolla bulasan
hastaliklarin ve istemli kiiretajin artmasi, abortus, travma sonrasi stres bo-
zuklugu, depresyon, intihar ve siddet goriilebilmektedir. Bu sebeple salgin
hastaliklarda kadinlarin ayr1 olarak ele alinmasi 6nem kazanmaktadir. Bu
derlemede HIV/AIDS, HIN1, zika viriisii ve koronaviriisler gibi diinyada
gbze carpan salgin hastaliklarin kadin sagligina yansimalari incelenecek
olup, salgin hastaliklarda kadin sagliginin 6nemi vurgulanacaktir.

Anahtar Kelimeler; Salgin hastaliklar, kadin, saglik

REFLECTIONS OF EPIDEMIC DiSEASES
ON WOMEN’S HEALTH

Abstract

Looking from past to present, many epidemic diseases have taken place in
the history of the world. Epidemic diseases that affect the world and cause
the death of many people are an important public health problem. Among
these epidemics, black plague, cholera, Spanish flu, HIV/ AIDS, swine
flu (HIN1), zika virus and Covid-19 are the most prominent epidemic
diseases. Epidemics affect women and men differently. In women in the
risk group, the effects of epidemic diseases on especially pregnant women
were seen differently and they could have negative effects on the next gen-
eration. Outbreaks, diseases can also affect reproductive and sexual health
in various ways. As a result of these, an increase in maternal and neonatal
deaths, failure to meet the demands for birth control methods, increase in
sexually transmitted diseases and safe abortion, abortion, post-traumatic
stress disorder, depression, suicide and violence can be seen. For this rea-
son, it is important handle women separately in epidemic diseases. In our
compilation study, the effects of epidemic diseases such as HIV / AIDS,
HINI (swine flu), zika virus and coronaviruses on women’s health will be
examined, and the importance of women’s health in epidemic diseases will
be emphasized.

Key Words; Epidemic diseases, women, health
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1. Giris

Salgin hastalik diinyanin farkli bolgelerinde
cok hizl1 bir yayilim gosterebilen ve tiim diinyay1
etkileyen bulagic1 hastaliklara verilen addir.
Biyolojik, ¢evresel, yasam tarzi degisiklikleri
salgin hastaliklarin olusmasini etkileyen faktor-
ler arasinda yer almaktadir (1). Pandemi ise daha
cok cografi yayilma ile ilgili olup tiim diinyay1
etkileyen bir hastalik olarak tanimlanmaktadir
(2). Diinya Saghk Orgiitii (DSO) hastaliklarin
pandemi olarak degerlendirilmesinde 3 kriteri
temel olarak ele almaktadir. Bunlar; hastalik
yapanin yeni bir viriis tiirii olmasi, insandan
insana, kolayca ve siirekli bulasabilmesidir (3).
Gegmisten giiniimiize Diinya tarihinde birgok
salgin hastalik yer almistir. Bu salginlardan kara
veba, kolera, Ispanyol gribi, HIV/AIDS, domuz
gribi (HIN1), zika viriisii ve Covid-19 en goze
carpan salgin hastaliklar olarak karsimiza ¢ik-
maktadir (4).

Diinya’y1 etkileyen ve bircok insanin olii-
miine yol agan salgin hastaliklar 6nemli bir halk
sagligi problemidir. Birlesmis Milletler Niifus
Fonu (UNFPA) salgin hastaliklarin kadinlar1 ve
erkekleri farkli sekilde etkilediklerini belirtmis-
tir. Ancak ¢ogu salgin hastaliklarda cinsiyet agi-
sindan analiz yapilmamakta ve cinsiyete dayali
etkiler ele alinmamaktadir. Salgin hastaliklarin
erkekleri ve kadinlari ne kadar etkiledigini bil-
mek, saglik durumunun bireyler, cinsiyet, top-
luluklar tizerindeki birincil ve ikincil etkilerini
anlamak i¢in etkili saglik miidahaleleri ve adil
politikalar temel bir adim olusturur. Gegmisten
giiniimiize kadar yasanan bu salgin hastaliklarin
bazilarinin kadmnlar ve erkekler {izerinde farkli
etkileri olmustur. Risk grubunda olan kadinlarda
ozellikle de gebelerde salgin hastaliklarin etkisi
daha farkli goriilmiis ve gelecek nesil {izerinde
de olumsuz etkiler birakabilmistir. Baz1 salgin
hastaliklarda ise ozellikle HIV/AIDS gibi,
toplumsal cinsiyet etkilerin kadinlarin bu salgin
hastaliklara daha fazla maruz kalmasini sagla-
mistir (5,6,7).

Derleme ¢alismamizda HIV/AIDS, HINI,
zika viriisii ve koronaviriisler gibi diinyada goze
carpan salgin hastaliklarin kadin sagligina yan-
simalart incelenecek olup, salgin hastaliklarda
kadin sagliginin énemi vurgulanacaktir.
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2. Salgin Hastaliklarin Kadin Saghg:
Acisindan Degerlendirilmesi

Salgin hastaliklar toplumlar1 etkileyen
onemli saglik sorunlari arasinda yer almak-
tadir. Salgin hastaliklardan cinsiyet faktori
de etkilenmektedir. Yapilan bazi biyolojik
kokenli ¢aligmalarda salgin hastaliklar ve
kithik gibi saghigi etkileyen 6nemli olaylarda
kadinlarin erkeklerden daha fazla maruz
kaldiklar1 saptanmistir (8). Yapilan diger bir
calisma sonucunda ise salgin hastaliklarda
potansiyel olarak immiinolojik nedenlerden
dolay1 erkeklerin kadinlardan daha fazla
etkilendikleri ortaya cikmistir. Ancak hala
cinsiyet ile ilgili ¢alismalar ve veriler yeterli
diizeyde degildir (7). Bagka ¢aligmalarda ise
koronaviriislerden olan siddetli akut solunum
yolu sendromu (SARS) ve Orta Dogu solunum
sendromu (MERS) salgin hastaliginda erkekle-
rin kadinlardan daha kot etkilendigi ve dlme
riskinin daha yiiksek oldugu ortaya ¢ikmigtir
(9,10). Salgin hastaliklarda kadinlar yiiksek
riskli gruplardan biri olarak kabul edilir.
Gilintimiizde devam eden bir salgin olan Co-
vid-19 salgininda DSO, erkeklerin daha fazla
6ldiigiinii ancak kadin sagliginin daha fazla
etkilendigini bildirmistir. Salgin ddneminde
gerek saglik bakim ihtiyacin1 karsilamada
yaganilan giicliikler ve toplumsal cinsiyet esit-
sizliginin getirdigi yiikler nedeniyle kadinlarin
mental saglik problemleri agisindan daha fazla
risk altinda olmasina neden olmaktadir (11).
Salginlar tireme saglig1 ve cinsel sagligi da
cesitli sekillerde etkileyebilmektedir. Bunlarin
sonucunda da anne ve yenidogan 6liimlerinde
artig, dogum kontrol yontemi taleplerinin karsi-
lanamamasi, cinsel yolla bulasan hastaliklarin
ve istemli kiiretajin artmasi, abortus, travma
sonrasi stres bozuklugu, depresyon, intihar ve
siddet goriilebilmektedir. Salgin hastaliklarin
fizyolojik etkileri ve toplumsal cinsiyet esit-
sizlikleri kadinlarin salgin hastaliklara daha
kolay yakalanmasini saglamanin yaninda ka-
dinlarin saglik problemi risklerini arttirmakta
ayni zamanda gebelik donemindeki kadinlarda
daha fazla olumsuz etkiler gosterebilmektedir.
Bu sebeple salgin hastaliklarda kadinlarin ayri
olarak ele alinmasi 6nem kazanmaktadir (12).
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2.1. HIV/AIDS Salgininin Kadin Saghgina
Etkileri

HIV/AIDS virisii ilk olarak Diinya’da 1981
yilinda ortaya ¢ikan immun yetmezlik sendromu
olarak tanimlanan ve hala giiniimiizde de devam
eden, tedavisi bulunamamig bir salgin hastalik
olarak karsimiza ¢ikmaktadir. HIV virisii cinsel
yolla, kan ve kan {riinler ile anneden bebege,
tibb1 aletle ve enjektor ile bulasabilmektedir
(13). DSO 2019 verileri incelendiginde diinyada
toplam 38 milyon kiside HIV bulunmaktadir.
Bunlardan yaklasik 19,2 milyonu kadinlarda go-
riiliirken, 17 milyonu erkeklerde goriilmektedir.
Elde edilen sonuclar1 gore diinyada HIV salgini-
nin kadmlarda daha fazla oldugu goriilmektedir
(14). Kadmlarda HIV viriisiiniin bu kadar fazla
goriilmesinde biyolojik etmenlerin yaninda
toplumsal etkilerinde rolii biiytiktiir. Bu etmenler
arasinda toplumsal cinsiyet esitsizlikleri, kiiltiirel
ve cinsel normlar, yoksulluk, egitim eksikligi
yer almaktadir. Aym1 zamanda vajinal mikrobi-
yal ekoloji, hormonal degisiklikler, fizyolojik
etmenler ve cinsel yolla bulasan hastaliklarin
yiiksek prevelansi kadinlart HIV viriisiine daha
duyarl hale getirmistir (15). Yapilan bir calis-
mada Rusya ve Ukrayna’daki kadinlarda HIV
salginin yayilmasinda cinsiyetin 6nemli bir etkisi
oldugu saptanmistir (16). Diinya ¢apinda kadin-
larda daha fazla goriilen HIV virlistiniin kadin
sagligi tizerinde olumsuz etkileri bulunmaktadir.
Ozellikle anne oliimlerinde HIV viriisii daha
da Onem tasimaktadir. Yapilan bir calismada
HIV viriisti ile enfekte kadinlarda anne 6liim
oraninin, enfekte olmayan kadinlara gore 10 kat
daha fazla oldugu 6ne siiriilmiistiir. HIV pozitif
kadinlar arasinda en yaygin anne 6liim nedenleri
arasinda AIDS, pndmoni, tiiberkiiloz, menenjit
ve gebelige bagli olmayan enfeksiyonlar yer
almaktadir. Ayn1 zamanda HIV pozitif kadinlar,
enfekte olmayanlara gore gebelikle iligkili sep-
sis ve kiiretaj komplikasyonlarinda 6lme riski
daha yiiksek bulunmustur (17,18). Yapilan bir
calismada Institute for Health Metrics and Eva-
luation (IHME) gelistirdigi bir modelde, diinya
capinda anne Olimlerinin %17,9’unu HIV ile
iliskilendirmistir (19). HIV emzirmeyi de etki-
lemektedir. Anneden bebege anne siitil ile bulag
olabileceginden HIV ile enfekte kadinlar bebek-
lerini emzirememektedir. Bununla birlikte ¢esitli
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ulusal ve uluslararast caligmalarda kadinlarda
emzirememenin duygusal aci, utang, psikolojik
olarak olumsuz etki ve annelik deneyimlerinde
zorlama yasadiklar belirtilmistir (20,21). HIV
viriistiniin hala giinlimiizde tedavisi bulunmasa
bile koruyucu ve Onleyici yontemler miimkiin
olabilmektedir. Ozellikle toplumsal cinsiyet
esitsizliginin kadin tizerindeki olumsuz etkileri
nedeniyle kadinlarda daha fazla goriilen HIV vi-
riistinde kadinlara yonelik egitime ve danigman-
lik biiyiik 6nem kazanmaktadir. Ozelikle cinsel
yasam, ireme saglhgi gibi konularda egitim ve
damigmanlik vermek kadinlarin HIV viriisline
yakalanmamasinda 6nemli bir rol oynamaktadir
(22).

2.2. HIN1 Viriisiiniin Kadin Saghgina
Etkileri

Domuz gribi viriisit 2009°da Mart ayinda
ABD ve Meksika’da ortaya ¢ikan ve daha sonra
birgok iilkeye yayilan bir salgin hastaliktir. Do-
muz gribi enfekte ettigi kigide iist ve alt solunum
yolu enfeksiyonlarina neden olan burun akintisi,
ates, titreme ve istahta azalma gibi belirtilere
sebep olan bir influenza viriisiiniin alt tipi olarak
tanmimlanmaktadir. DSO verilerine gore diinyada
204 tilkeye yayilim gostermistir (23,24). Domuz
gribinin de kadin saghgina yonelik etkileri
mevcuttur. Ozellikle gebe kadinlar domuz gribi
icin yliksek riskli gruplar arasinda sayilmaktadir.
Gebe kadinlarin domuz gribine gebeligin geg
donemlerinde yakalanma riskleri daha yiiksek
bulunmugtur. Domuz gribine yakalanmis gebe
kadinlarin 6lim oranlari net olarak belirlene-
mese de komplikasyon nedeniyle hastaneye yatis
oranlar1 dort kat daha fazla bulunmustur (25).
Baska bir ¢aligmada ise domuz gribinin 6zellikle
gebeligin ileri donemlerinde pndmoni, 6zellikle
erken dogum gibi ciddi maternal morbiditeye
neden olma potansiyeline sahip oldugu bulun-
mustur. Elde elden sonuglara gére domuz gribi
kadinlar1 ozellikle de gebeleri olumsuz yonde
etkilemektedir (26,27).

2.3. Zika Viriisiiniin Kadin Saghgina Etkileri

Zika viriisli esas olarak tropikal bolgelerde
rastlanan enfekte bir sivrisinegin 1sirig1 ile bula-
sir. Zika viriisii ayrica hamilelik sirasinda cinsel
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temas, kan ve kan lriinlerinin transfiizyonu ve
organ nakli yoluyla anneden fetilise bulasir. Zika
viriis enfeksiyonu ile mikrosefali arasinda bir
iliski oldugu saptanmustir. DSO verilerine gére
zika virlisii toplam 86 iilkeye kadar yayilim
gostermigtir. Zika virlisiiniin heniiz bir asis1
bulunamamustir (28). Yapilan bir caligmada
zika virtisiinden etkilenen gebe kadinlarin hafif
klinik semptomlarina ragmen, fetal 6liim, fetal
biliylimenin kisitlanmast ve bir dizi merkezi
sinir sistemi anomalisi oldugu saptanmistir (29).
Yapilan baska bir ¢alismada ise zika viriisiiyle
ilgili dogum komplikasyonlarinin oldugu ve
gebe kadinlarin %11 inin mikrosefali olan fetiise
sahip oldugu saptanmistir (30). Zika virlistiniin
gebe kadinlarda olusturdugu olumsuz etkiler yii-
ziinden kadinlar hem fiziksel hem de psikolojik
olarak olumsuz etkilenmektedirler. Zika viriisi
olan hamile kadinlara dogum oncesi ve dogum
sonrasinda mutlaka psikolojik destek saglanmasi
¢ok onemlidir (31,32).

2.4. Koronaviriislerin Kadin Saghgina
Etkileri

Son yirmi yilda Diinya 3 koronaviriis
salgimiyla basa c¢ikmaya caligmistir. Bunlar;
2003 yilinda ortaya c¢ikan SARS-CoV, 2012
yilinda ortaya c¢ikan MERS-CoV, ve 2019
yilinda ortaya ¢ikan Covid-19 salgmlaridir bu
salginlarin ortak o6zellikleri arasinda solunum
sikintis1 bulunmaktadir (33). Ortaya ¢ikan bu
koronaviriislerin kadin saglig1 {izerine olumsuz
etkileri bulunmaktadir. Yapilan c¢alismalarda
SARS enfeksiyonun anne Oliimii, spontan
abortus ile iliskili oldugu bulunmustur. Ayni
zamanda MERS enfeksiyonda da yeterli veri
olmamasina ragmen SARS virlisiinde de ol-
dugu gibi ciddi komplikasyonlara yol agacagi
diistintilmektedir (34-36). 2019 yilinin son
aylarinda Cin’in Wuhan kentinde ortaya ¢ikan,
tiim diinyay1 etkisi altina alan ve giiniimiizde de
hala varligini siirdiiren Covid-19 viriisii ile ilgili
yeterli caligsma olmasa da kadin sagligi lizerinde
etkileri oldugu ortaya ¢ikmaya baglamistir. Ya-
pilan bir ¢alismada Covid-19 tanis1 almig gebe
kadinlarin diger gebe kadinlara gore yiiksek
oranda erken dogum riski oldugu ve solunum
destegine ihtiyag¢ duyduklar1 belirlenmistir
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(37). Yapilan baska bir ¢alismada da Covid-19
salgminin kadmlarin ruh sagligimi olumsuz
yonde etkiledigi sonucuna varimistir (38).
Ayni1 zamanda yapilan baska bir ¢aligmada da
Covid-19 salgminin dogum sonu donemde
kadinlarin perinatal ruh sagligini olumsuz
yonde etkiledigi, depresyon ve anksiyete dii-
zeyinin artmasina sebep oldugu saptanmistir
(39). Covid 19 salgin siirecinde kadinlarin
cinsel saglik ve lireme sagligi konusunda da
sikintt  yasayabilmektedir. Salginla birlikte
milyonlarca kadinin aile planlamasi alamama
riski ortaya c¢ikmakta ve istenmeyen gebelik,
giivenli olmayan diisiik, cinsel yolla bulasan
enfeksiyonlar, anne ve bebek 6liimlerinde artis
riski bulunmaktadir. Hala devam eden Covid-19
salgininin kadin saghigina etkilerine yonelik
yeterli veri bulunmamakla birlikte bazi riskleri
de beraberinde getirmektedir. Covid-19’un bir
salgin olmasi nedeniyle fiziksel, psikolojik ve
sosyal yonden kadin sagligina olumsuz etkileri
mevcuttur (40).

3. Sonuc ve Oneriler

Sonug olarak; salgin hastaliklarin kadin sag-
ligina her yoniiyle olumsuz etkileri mevcuttur.
Salgin hastaliklarda biyolojik olarak erkeklerin
daha fazla etkilendigi belirtilse de her yonii ile
ele alindiginda mental olarak kadinlarin daha
fazla ve uzun siireli etkilendigi ortaya ¢ikmustir.
Ortaya ¢ikan salgin hastaliklarda kadinlarda
cinsel ve tireme sagligi problemlerinin ortaya
cikma riski artmakta, aile planlamasi olumsuz
etkilenmekte ve toplumsal cinsiyet esitsizligine
yonelik problemler ortaya ¢ikmaktadir. Bu
baglamda salgin hastaliklarda kadin sagligini
korumaya yonelik oncelikli miidahaleler;

 Kadinlarin cinsel saglik ve iireme sagligi
hizmetlerinin ve miidahalelerinin korun-
masini saglamak,

» Modern gebelik onleyici araglar1 ve diger
tireme saglig1 lirlinlerinin tedarikini sagla-
yarak aile planlamasini korumak,

» Toplumsal cinsiyet esitsizligine yonelik
caligmalar siirdiirmek seklinde olmalidir.

Unutulmamalidir ki kadin saglhigin1 koru-
mak aslinda toplumun sagligini korumaktir.
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