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Öz
Menstrüasyon, bireyler için bedensel, ruhsal ve 
toplumsal uyum gerektiren bir konudur. Regl 
olan bireylerin büyük çoğunluğu, aylık menstrual 
döngülerini sağlıklı ve saygın bir şekilde yönetme 
konusunda ciddi sorunlar yaşamaktadır. Menstrüel 
ürünlere erişimin olmaması durumu olarak 
tanımlanan regl yoksulluğu, dünyanın birçok 
ülkesinde bireylerin eğitim, iş ve sosyal yaşamları gibi 
pek çok alanda dezavantaj yaratan önemli bir halk 
sağlığı sorunudur. Bu konuda tüm dünyada toplum 
farkındalığını artıran sosyal medya kampanyaları 
ve vergilerin kaldırılması veya azaltılmasına yönelik 
bir takım girişimler yapılmaktadır. Regl yoksulluğu, 
COVID-19 pandemisi ile günümüzde daha görünür 
hale gelmiştir. Regl yoksulluğu kaynaklı ortaya 
çıkan eşitsizliklerin yönetiminde, toplum sağlığının 
korunması ve geliştirilmesinin birincil sorumlusu 
olan halk sağlığı hemşirelerinin eğitim, rehberlik, 
danışmanlık, savunuculuk ve işbirlikçi rollerini etkin 
kullanması bir gerekliliktir. Bu derleme çalışmasında 
ihmal edilmiş ve COVID-19 pandemi sürecinde 
bireysel ve toplumsal etkileri daha da görünür 
boyuta ulaşan bir halk sağlığı sorunu olan regl 
yoksulluğu kavramının, halk sağlığı hemşiresinin rol 
ve sorumlulukları özelinde proaktif pencereden ele 
alınması amaçlanmıştır.
Anahtar sözcükler: hemşire; halk sağlığı; korona 
virüs; menstrüasyon; regl yoksulluğu

Abstract 
Menstruation is an issue which requires physical, 
mental and social adaptation for individuals. Most 
menstruating individuals face with serious problems 
in managing their monthly menstrual cycles in a 
healthy and respectable way. Period poverty, defined 
as the lack of access to menstrual products, is a 
noteworthy public health problem in the world 
which creates disadvantages in education, work and 
social life of individuals. In this regard, social media 
campaigns which increase public awareness and 
some attempts to repeal or reduce taxes are carried 
out across the globe. Period poverty has become 
more evident by the COVID-19 pandemic. In the 
management of inequalities arising from period 
poverty, it is a necessity for public health nurses, 
who are primarily responsible for the protection and 
promotion of public health, to use their education, 
guidance, counselling, advocacy and collaborative 
roles effectively. In this review, it was aimed to deal 
with the concept of period poverty, a neglected 
public health problem and whose individual and 
social effects have become more perceptible 
during the COVID-19 pandemic, from a proactive 
perspective in terms of the roles and responsibilities 
of the public health nurse.
Key words: coronavirus; menstruation; nurse; 
period poverty; public health
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bilgili sağlık ve eğitim profesyonellerine erişim, 
olumlu sosyal normlar ve menstrual sağlık ve 
hijyen savunuculuğu ve politikaları, uygun su 
kaynaklarına, güvenli ve temiz tesislere ve düşük 
maliyetli menstrual ürünlere erişimin ilk sıralarda 
geldiği bildirilmektedir (4, 7, 10). Bu bağlamda 
menstrual sağlık ve hijyen yönetiminin, su 
kaynakları, sanitasyon ve hijyen (WASH), eğitim, 
halk sağlığı, cinsel sağlık ve üreme sağlığı ve 
hakları, şehir gelişimi ve özel sektör çalışanları 
ve hizmet sunucularının iş birliği yoluyla etkili bir 
şekilde ele alınması gereken sektörler arası bir 
konu olduğu söylenebilir (12). 

Literatürde, eğitim ve refah durumunun 
menstrual sağlık ve hijyen yönetimindeki en 
önemli faktörler olduğu bildirilmektedir (2). 
Bununla birlikte, engellilik, yaş, cinsiyet kimliği, 
yaşanılan yer, evsizlik, göçebe yaşam, tutukluluk, 
afetler, din, etnik köken, sosyal sınıf, kültür 
gibi pek çok faktörün menstrüel deneyimleri 
etkilediği bilinmektedir (2, 3). Menstrüel sağlık 
ve hijyen yönetiminin bireysel boyutta istendik 
düzeyde olmamasının, 2030 Sürdürülebilir 
Kalkınma Hedeflerinden ikinci, üçüncü, dördüncü, 
beşinci, altıncı, sekizinci ve 12. hedeflere 
ulaşmayı olumsuz etkilediği düşünülmektedir. 
Ayrıca, 2030 Sürdürülebilir Kalkınma Hedefleri 
ve ilişkili amaçlarda menstrüel sağlık ve hijyen 
yönetiminden açıkça bahsedilmemiş olmasının, 
konunun gelişen dünyada göz ardı edilmesine ve 
yeterince finanse edilmemesine zemin hazırladığı 
bildirilmektedir (4, 13). Bu durumun, ülkelerin 
sosyoekonomik düzeylerine bağlı olmaksızın regl 
yoksulluğuna neden olduğu belirtilmektedir (3, 
11). 

Menstrüel ürünlere erişimin olmaması durumu 
Regl Yoksulluğu (period poverty) olarak ifade 
edilmektedir (14). ABD’de yapılan bir çalışmada, 
kadınların %14,2’sinin bir yıl içerisinde, 
%10’unun ise her ay regl yoksulluğunu 
deneyimlemiş olduğu bulunmuştur (11). 
Sosyoekonomik düzeyi yüksek olan bir ABD 
eyaletinde yaşayan düşük gelirli 183 kadınla 
yapılan başka bir çalışmada, kadınların %64’ünün 
bir önceki yıl menstrual ürünleri satın alamadıkları 
belirlenmiştir (10). Hindistan’da yapılan bir 
çalışmada, lisede okuyan kız öğrencilerin 

Giriş
Mensturasyon (regl, adet) üreme sisteminin 
fizyolojik ve doğal bir sürecidir. Dünya genelinde 
her gün 300 milyondan fazla bireyin regl olduğu 
bildirilmektedir (1). Menstrüasyon, bireyler için 
bedensel, ruhsal ve toplumsal uyum gerektiren 
önemli bir konudur. Regl olan bireylerin büyük 
çoğunluğunun aylık menstrual döngülerini sağlıklı 
ve saygın bir şekilde yönetme konusunda ciddi 
sorunlar yaşadıkları bilinmektedir (2, 3). Bu 
bağlamda menstrual sağlık ve hijyen yönetimi 
kavramı küresel boyutta önemli bir halk sağlığı 
sorunu olarak karşımıza çıkmaktadır.

UNICEF, menstrual sağlık ve hijyen yönetiminin, 
menstrüasyon ile sağlık, iyilik hali, cinsiyet 
eşitliği, eğitim, toplumsal alanda eşitlik, bireyleri 
güçlendirme politikaları ve insan haklarını 
bağdaştırarak, daha geniş bir çerçevede 
incelenmesi gerektiğinin altını çizmektedir (4). 
Güncel literatürde, düşük ve orta sosyoekonomik 
düzeydeki ülkelerde yaşayan 15-49 yaş grubu 
kadınların menstrual hijyen yönetiminde 
karşılaştıkları sorunların sağlık, eğitim, iş yaşamına 
katılım ve iyilik hallerini olumsuz etkilediği 
bildirilmektedir (3, 5, 6). Mensturasyonun 
pek çok kültürde halen büyük bir tabu olarak 
algılanması ve kadınların damgalamaya maruz 
kalmasının, menstrual sağlık ve hijyen yönetimini 
zorlaştırdığı bilinmektedir (2, 7, 8). Yapılan bir 
çalışmada, orta adölesan dönemdeki kızların 
menstrual sağlık ve hijyen yönetimi ile ilgili 
konuşma konusunda desteklenmediklerini ve 
kızların adet dönemlerinde kendilerini “pis” ve 
“kirli” hissettiklerini ifade ettikleri belirlenmiştir 
(8). Başka bir çalışmada, okulların menstrual 
sağlık ve hijyen yönetimi konusundaki önerilerinin 
sınırlı olmasının adölesan kızların konuyla 
ilgili uygulamalarını gizlemelerine ve böylece 
tabu kültürünün büyümesine neden olduğu 
bulunmuştur (9). ABD’de yapılan bir çalışmada, 
toplum içerisinde menstrüasyon hakkında 
konuşmanın bir tabu olarak görülmesinin, 
kadınların menstrual sağlık ve hijyen yönetiminde 
yaşadıkları zorlukları arttırdığı belirlenmiştir (7).

Tüm dünyada kadınların karşılanmamış menstrual 
hijyen ihtiyaçlarının oldukça fazla olduğu 
bilinmektedir (10, 11). Bu ihtiyaçlar arasında, 
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(reproductive injustice) gibi kavramlar olarak da 
karşımıza çıkmaktadır (18).

Regl Yoksulluğunun Etkileri
Regl yoksulluğu dünyanın birçok ülkesinde 
bireylerin eğitim, iş ve sosyal yaşamları da dahil 
olmak üzere hayatın birçok alanında dezavantaj 
yaratan önemli bir halk sağlığı sorunudur (11, 12, 
19). 
Regl yoksulluğu, başlarda düşük gelirli ülkeleri 
etkileyen bir sorun olarak görülmüş olsa da, 
günümüzde birçok gelişmiş/gelişmekte olan ülke 
regl yoksulluğu ile büyük mücadele vermektedir 
(3, 10, 11). Regl yoksulluğunun adölesan 
kızların eğitim hakkından, ülkelerin ekonomik 
kalkınmalarına kadar çeşitli etkilerinin olduğu 
bildirilmektedir (3, 5, 8, 9). Regl yoksulluğunun 
özellikle okul çağında olan adölesan kızların 
regl dönemlerini yönetmelerinde birçok zorluk 
yaşamalarına neden olduğu bilinmektedir (9). 
Menstrüasyonla ilgili bilgi kaynağının anneler, 
ablalar ve yakın arkadaşlar olması, okullarda bu 
konunun tabu olarak görülerek adölesan kızlara 
yeterli bilginin ve sosyal desteğin verilmemesi, 
okullarda hijyen ve sanitasyon imkanlarının 
yetersizliği gibi nedenlerin, bu grupta regl 
yoksulluğuna zemin hazırlayan önemli faktörler 
olduğu saptanmıştır (5, 8). Yaşanılan bu zorluklar, 
adölesan kızların eğitim haklarından mahrum 
kalmalarına neden olmaktadır (4). UNESCO, 
dünya genelinde yaklaşık 130 milyon kızın okula 
gidemediğini ve bunun en önemli nedenlerinden 
birinin regl yoksulluğu olduğunu ifade etmektedir 
(20, 21). Etiyopya’da yapılan bir çalışmada, 
çalışmaya katılan kız öğrencilerin büyük 
çoğunluğunun dismenore yaşaması, regl sıvısının 
giysiye bulaşması ile ilgili korkularının olması, 
menstrual ürünlere ve temiz ve kullanıma uygun 
tuvalet/lavabolara erişim olanaklarının olmaması 
nedenleriyle yaklaşık iki gün okula devam 
edemedikleri bulunmuştur (5). Yeni Zelanda’da 
yapılan bir çalışmada yoksulluğun, adölesan 
kızların okula gidememelerinin yanı sıra, uygun 
fiyatlı hijyenik ürünleri bulamamalarına ve regl 
sıvısını gizlemek için güvenli olmayan materyalleri 
(bez parçası, yaprak, çorap, not defteri ve 
gazete kağıdı gibi) kullanmalarına sebep olduğu 
saptanmıştır (19). 

%12,5’inin COVID-19 pandemisi nedeniyle 
ülke genelinde uygulanan karantina sürecinde 
hijyenik petlere erişimde zorluklar yaşadıkları 
belirlenmiştir (6). Gana’da yapılan bir çalışmada, 
çalışmaya katılan adölesan kızların %46’sının 
marketten hijyenik ürün alamadıkları, buna 
en önemli nedenin hijyenik ürünlerin maliyeti 
olduğu (%75,7) saptanmıştır (8). Bu bağlamda, 
menstrual sağlık ve hijyen yönetiminde maliyet 
etkin politikalar gözetilerek çözüm üretilmesinin 
önemli olduğu düşünülmektedir.

Regl yoksulluğu konusu ile ilgili bireysel 
farkındalığın artmasıyla, konunun küresel önem 
kazandığı belirtilmektedir (15). Birleşmiş Milletler 
İnsan Hakları Konseyi, ilk kez 2014 yılında 
kötü menstrüel hijyen ve sağlık yönetimi ve 
menstrüasyonla ilişkili damgalanmanın, cinsiyet 
eşitliğini olumsuz etkilediğini bildirmiştir (16). 
Aynı yıl, Almanya’daki “WASH United” kuruluşu 
tarafından 28 Mayıs “Uluslararası Menstrual 
Hijyen Günü” olarak ilan edilmiştir. Bu gelişme 
ile menstrual sağlık ve hijyen yönetiminin regl 
olan tüm bireylerin temel bir ihtiyacı ve bir insan 
hakkı olduğu göz önünde bulundurulduğunda, 
regl yoksulluğu tüm dünyada çözüme ulaştırılması 
gereken bir konudur (10). 

Bu derlemede, ihmal edilmiş toplumsal bir sorun 
olan ve çözümü için sektörler arası iş birliği 
gereken regl yoksulluğunun proaktif bakış açısıyla 
ele alınması ve halk sağlığı hemşiresinin rol ve 
sorumluluklarının tartışılması amaçlanmıştır.

Regl Yoksulluğu
Bu kavram ilk defa Crichton ve arkadaşları 
tarafından, Kenya’da adölesan kızların 
menstrüasyon deneyimlerine ilişkin yapılan 
niteliksel çalışmada, menstrüel hijyen 
yönetiminde yaşanan ekonomik ve psikososyal 
yoksulluğu ifade etmek için kullanılmıştır (17). 
Regl yoksulluğu, menstrüel hijyen ürünlerini 
karşılayamama, menstrüel hijyen için ihtiyaç 
duyulan malzeme ve hizmetlere yetersiz erişim, 
menstrüasyon ile ilgili bilgi eksikliği, menstrüasyon 
ile ilişkili damgalanma ve utanç durumunun 
birleşimi olarak da tanımlanmaktadır (15). 
Regl yoksulluğu literatürde menstrüel eşitsizlik 
(menstrual inequality), menstrüel yoksulluk 
(menstrual poverty) ve üreme hakkı ihlali 
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etkilemiş ve etkilemeye devam etmektedir. 
Pandeminin bireylerin menstrüel sağlık ve hijyen 
yönetimi konusunda yaşadıkları zorlukları da 
artırdığı bilinmektedir (6, 25). 

Pandemi ekonomik boyutta bireylerin ve ailelerin 
diğer temel ihtiyaçlara (gıda, elektrik, su vb. 
faturaları) öncelik vermesine neden olmuştur (12).  
Uygun fiyatlı menstrüel ürünlere erişimde yaşanan 
güçlükler, sorunlardan biri olarak belirtilmiştir 
(14). Pandeminin menstrüel hijyen ürünlerini 
satın alabilecek durumda olanlar için bile bu 
sorunu görünür hale getirdiği ifade edilmiştir. 
Pandeminin ilk haftalarında bireylerin hijyen 
ürünlerini stoklama amaçlı satın aldıkları ve bu 
durumun dünya genelinde genel hijyen ürünleri 
ve menstrüel hijyen ürünlerinin kıtlığı sorununa 
yol açtığı bildirilmiştir. Bu kıtlık durumunun hem 
bu ürünlere ulaşılamamasına hem de fiyatların 
artmasına neden olduğu belirtilmiştir (15). 
Sokağa çıkma kısıtlaması da menstrüel ürünlere 
erişime engel olan bir durum olarak bildirilmiştir 
(6). Pandemi sırasında bazı ülkelerde umumi 
tuvalet veya lavaboların kapatılmış olmasının 
sorun olduğu ve bazı yerlerde de su veya sabuna 
erişimi engel teşkil ettiği belirtilmiştir (6, 25). 
Ayrıca salgın sırasında bireylerin menstrüasyonla 
ilgili bilgi ve destek kaynaklarının azalmış olması 
bir başka sorun olarak ifade edilmiştir (6). Çoğu 
menstrüel ürüne daha fazla erişimin olmasını 
sağlayan okulların pandemi sürecinde kapatılması, 
bu süreci olumsuz etkilemiştir (6, 25).

Menstrüel hijyen ürünlerine erişim, COVID-19 
pandemisinde yoğun mesai harcayan sağlık 
çalışanları için de sorun olmuştur (26). Sağlık 
personelinin özellikle yoğun çalışma saatleri 
nedeniyle menstrüel hijyen ürünleri için alışveriş 
yapma durumlarının önemli ölçüde engellendiği, 
Çin›de bazı sağlık çalışanlarının pandemi 
sürecinde regl olmayı durdurmak için oral 
kontraseptif ilaçlar aldığı bildirilmiştir (26).

COVID-19 pandemisi ile daha görünür hale 
gelen regl yoksulluğu sorunun çözümü için hem 
dünyada hem de ülkemizde birtakım girişimler 
yapılmaktadır.

Dünyada ve Ülkemizde Regl Yoksulluğu ile 
İlgili Aktiviteler

Bununla birlikte, kadınların ev/iş ortamında regl 
döneminde kullandığı menstrüel hijyen ürünlerini 
değiştirmek ve atmak için temiz ve kullanıma 
uygun su ve tuvalet/lavabo olanaklarına 
erişimden yoksun olduğu bilinmektedir (2, 10). 
ABD’de yapılan bir çalışmada kadınların menstrüel 
sağlık ve hijyen yönetimindeki engellerinin hijyen 
ürünlerini satın almak için yeterli maddi güçlerinin 
olmaması, ucuz marketlere ulaşımda yaşadıkları 
sorunlar ve tuvalet tesislerini kullanmada 
karşılaştıkları güvenlik ve gizlilik sorunları olduğu 
saptanmıştır (10). Bu bağlamda regl yoksulluğu 
hem menstrüasyon döneminde bireylerin hijyenik 
olmayan malzemeleri kullanmasına hem de 
temiz ve kullanıma uygun su ve tuvalet/lavabo 
olanaklarının olmamasına bağlı üreme sistemi ve 
idrar yolu enfeksiyonları gelişmesine yol açarak, 
yaşam kalitesini etkileyen önemli bir sağlık sorunu 
olarak da ele alınmalıdır (3). 

Birçok ülkede menstrüel ürünler üzerinden 
toplanan “lüks vergisi”nin yaşanan regl 
yoksulluğunu artırdığı bilinmektedir (8, 10). 
Menstrüel ürünlerin uygun fiyatlı olmamasının 
özellikle yoksul olan bireylerin bu ürünleri 
satın alma durumlarını daha da zorlaştırdığı 
bildirilmektedir (14, 19). Menstrual ürünler 
Birleşik Krallık, Kenya, Avustralya, Kanada, 
Hindistan, Jamaika, Nikaragua, Nijerya, Tanzanya, 
Lübnan, Malezya, Kolombiya, Güney Afrika, 
Namibya, Ruanda ve bazı AB ülkelerinde vergiden 
muaf tutulmaktadır. Almanya’da menstrüel 
ürünlerin vergi oranı %7 iken, ülkemizde lüks 
ürün kategorisinde sayılan bu ürünlerden alınan 
vergi oranı %18’den 29 Mart 2022 tarihli Resmî 
Gazetede yayımlanan 5359 sayılı Cumhurbaşkanı 
Kararı ile %8’e düşürülmüştür (22, 23). Menstrual 
ürün vergilerini kaldırmaya yönelik politikaların, 
bu ürünlerin satın alınabilirliğini artırmada ve 
kadınlar ve aileleri üzerindeki ekonomik yükü 
azaltmada etkili olacağı düşünülmektedir. Böylece, 
regl yoksulluğu ortadan kaldırılarak menstrual 
sağlık ve hijyen yönetiminde eşitsizliklerin kontrol 
altına alınabileceği ön görülmektedir (3).

Regl yoksulluğu, COVID-19 pandemisi ile daha 
görünür hale gelmiştir (15, 24). 

COVID-19’un Regl Yoksulluğuna Etkileri
COVID-19 pandemisi, dünyadaki tüm dengeleri 
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önemli bir konudur (19). Regl yoksulluğu özellikle 
okul çağında olan genç kızları etkilemekte ve 
devamsızlık yapmalarına neden olmaktadır (20, 
21). Bu bağlamda özellikle okul hemşireleri 
regl yoksulluğunun boyutunu tespit etmede 
anahtar bir roldedir.  Bunula birlikte, halk sağlığı 
hemşiresi menstrüasyon döneminde menstrüel 
ürünlere erişmenin bir lüks olmadığı konusunda 
toplumlardaki farkındalığın artırılmasına yönelik 
çalışmalar yapmalı ve regl yoksulluğunu ortadan 
kaldırmaya yönelik yapılacak çalışmalarda aktif 
görev almalıdır.

Sonuç
Regl yoksulluğu tüm dünyada ihmal edilmiş 
olan ve COVID-19 pandemisiyle birlikte 
görünürlüğü daha da artan önemli bir halk 
sağlığı sorunudur. Kadınların menstrüel sağlığına 
yatırım yapılmasının, anne ve çocuk ölümlerinin 
azaltılmasında uzun vadede ülkelere fayda 
sağlayacağı ve ekonomik büyümeye katkıda 
bulunacağı düşünülmektedir. COVID-19 
pandemisi ile daha görünür hale gelen bu konuda 
toplumun farkındalığının artırılması önemlidir. 
Toplum sağlığını koruma ve geliştirme ile ilgili 
önemli sorumluluğu olan halk sağlığı hemşiresinin 
eğitim, rehberlik ve danışmanlık, savunuculuk, 
işbirlikçi rollerini etkin kullanarak eşitsizliklerle 
savaşması bir gerekliliktir. Halk sağlığı hemşireleri, 
menstrüel ürünlere erişmenin bir insan hakkı 
olduğu konusunda toplumsal farkındalığın 
artırılmasına yönelik girişimler yapmalıdır. Regl 
yoksulluğunu ortadan kaldırmaya yönelik 
yapılacak çalışmalarda politika yapıcılarla birlikte 
disiplinlerarası bir ekip üyesi olarak çalışmalıdır.
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