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Bolgesel Saglik Yonetisimi: ASEAN ve Giineydogu
Asya’da Salgin Hastaliklarla Miicadele

Samet YILMAZ®

Oz: Bu calisma, Giineydogu Asya Uluslar Birligi (ASEAN) biinyesinde
bolgesel saglik yonetisimine yonelik eylemleri, yakin donemde
Giineydogu Asya’yr etkileyen SARS (Siddetli Akut Solunum Yolu
Sendromu), Kus Gribi olarak da bilinen H5N1, Domuz Gribi seklinde de
adlandirilan HIN1 ve COVID-19 salgimlar1 kapsaminda ele almaktadur.
Insanlik tarihinin cesitli dénemlerinde toplumlar, salgin hastaliklarla
karst karsiya kalmistir. 20. yiizyilda tip alanindaki ilerlemelerin ve
asilamanin  yayginlasmasinin  sonuglardan  biri olarak bulasic
hastaliklarin etkisi biiytik 6lctide azaltilmakla birlikte, yakin tarihlerde
gozlemlenen salginlar, modern toplumun salginlara karsi kirilganligin
gostermektedir. Bu bakimdan saglik, siyasal aktorlerin dikkate almasi
gereken politika alanlarindan biridir. Toplum saghginin korunmasinda,
geleneksel olarak ulusal hiikiimetler birincil derecede sorumludur.
Bununla birlikte devletler, artan oranda saghk alaninda ok tarafli is
birlikleri  gelistirmekte ve bu hususta uluslararast kurumsal
yapilanmalar olusturmaktadir zira hareketliliklerin ve akiskanliklarin
arttiglr cagdas donemde bulasici hastaliklar, smirlar1 asabilmekte ve
birden fazla devleti etkileyebilmektedir. Salgin hastaliklarin belirli bir
bolge boyunca toplumlar tizerinde olumsuz tesirler ortaya ¢ikarabilecek
faktorlerden biri olmas: sebebiyle, bu durumla miicadele, devletlerin
bolgesel diizeyde de ele aldigi konular arasinda yer almaktadir. Bu
hususta bolgesel orgiitler, kiiresel ve bolgesel salgin hastalik risklerine
karsi1 saghk alaminda bolgesel bir yaklasim ve yonetisim yapisi
gelistirmeye calismaktadir. Bu durum, saglk sektoriintin bolgeselciligin
glindemine dahil olmasini beraberinde getirmektedir. Bu baglamda
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calismada, gelismekte olan cografyalarda bulunan devletlerarasinda
kurulmus bolgesel biitiinlesme merkezli en eski orgiitlerden biri olan
ASEAN biinyesinde bolgesel saglik yonetisimine iligkin faaliyetler,
Birligin temel hedeflerini, saglik sektoriine yonelik yaklasimmi ve
kurumsal isleyisini de dikkate alarak, Dbelirtilen salgin hastaliklar
cercevesinde ortaya konulmakta ve ASEAN"1n bolgesel saglik yonetisimi
icerisindeki konumu analiz edilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Bdélgesel Saglik Yénetisimi, Salgmm Hastaliklar,
Giineydogu Asya Uluslar Birligi.

Regional Health Governance: ASEAN and Combating Epidemic
Diseases in Southeast Asia

Abstract: This study examines the actions of the Association of Southeast
Asian Nations (ASEAN) in regional health governance, considering the
Severe Acute Respiratory Syndrome (SARS), H5N1, also known as
Avian Flu, HIN1, also called Swine Flu, and COVID-19, which recently
affected Southeast Asia. Societies have encountered epidemic diseases in
the course of history. The impact of infectious diseases has been greatly
abated thanks to the advances in medicine and the spread of vaccination
in the 20th century, but recent epidemics prove the vulnerability of the
modern society to epidemics. Therefore, health is one of the policy areas
that political actors should consider. National governments have
traditionally been primarily responsible for protecting public health.
Additionally, states have increasingly established multilateral
cooperation and international institutional structures in health since
infectious diseases may cross borders and affect more than one state in
the contemporary era featured by increased mobility and fluidity. States
deal with epidemics at the regional level since they are among the
developments that may have adverse consequences on societies
throughout a specific region. In this regard, regional organizations aim
to develop a regional approach and governance structure in the health
sector to tackle the risks of global and regional epidemic diseases, which
includes the health sector in the agenda of regionalism. In this sense, the
study analyzes activities related to regional health governance within the
ASEAN, one of the oldest organizations for regional integration
established among states in developing geographies, in the framework
of the stated epidemic diseases and its place in regional health
governance, considering its purposes, approach to the health sector and
institutional functioning.

Keywords: Regional Health Governance, Epidemic Diseases, Association of
Southeast Asian Nations.
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Giris

Salgin hastaliklar, insanlik tarihinin cesitli donemlerinde
toplumlarin kars1 karsiya kaldig saglik krizleridir. Veba, kolera, grip,
tiftis ve frengi gibi hastaliklar, tiiccarlar, seyyahlar ya da askerler
yoluyla farkli cografyalar arasinda yayilim gostermistir. Bu
hastaliklarin bazilari, toplumlara daha az zarar verirken bazilar ise
daha fazla hasar vermis ve siyasal, ekonomik ve sosyal agilardan
bliyik dontistimlerin ortaya c¢ikmasini beraberinde getirmistir
(Ozhazar, 2022). 20. ytizyilda tip alanindaki ilerlemelerin ve
asilamanmn yayginlasmasmin sonuglardan biri olarak bulasic
hastaliklarin etkisi biiytik olctide azaltilmakla birlikte, yakinda
donemde SARS, H5N1, HIN1, MERS (Orta Dogu Solunum
Sendromu), Ebola, ZIKA ve COVID-19 gibi salgin haline gelen
bulasic1 hastaliklar, modern diinyanin salginlara karsi kirilgan
yapisini gostermistir (Macar, 2020: 5).

Ulusal hiiktimetler, saglik sorunlarmin tanimlanmasi, saglik
sorunlartyla ilgili risk faktorlerinin belirlenmesi, saglik sorunlarina
sebep olan unsurlarin kontrol altina alinmasi ile toplum sagliginin
iyilestirilmesine yonelik uygulamalar gelistirilmesi ve uygulanan
yontemlerin etkinliginin denetlemesi degiskenleri c¢ercevesinde,
kamu saghgmin korunmasinda birincil derecede sorumlu olan
birimlerdir (Schneider ve Schneider, 2017). Bununla birlikte 19.
ytizyilin sonuna dogru devletlerin saglik alaninda is birligi yapmaya
basladig1 ve ilerleyen donemde sinirlari asan saghk sorunlarma
iliskin ~ uluslararast kurumsal yapilanmalarin  olusturuldugu
gorulmektedir. 1892 yilinda imzalanan ve sonraki donemlerde revize
edilen Uluslararas: Saglik Sozlesmesi, saglik alaninda ok tarafli is
birliginin yapilmasi agisindan 6nemli bir kilometre tasidir. II. Diinya
Savasi sonrasinda Birlesmis Milletler (BM) buinyesinde kurulan
Diinya Saglik Orgiitii (DSO), 19. yiizyilda ortaya cikan ve
hastaliklarin izlenmesi, sihhi diizenlemeler, uluslararas: orgiitsel is
birligi, bilgi alisverisi ve smir 6tesi eylemleri biinyesinde barindiran
modern uluslararas1 saglik sisteminin kurumsallasmasinda onemli
bir gelisme olmustur (Birn vd., 2009; Fidler, 2001).

Hareketliliklerin ve akiskanliklarin arttigi cagdas donemde,
saglhigmn, birden fazla devleti ilgilendirmesi, faydalarmin kiiresel
niifusun cesitli bolimlerine yayilmast ve gelecek nesillerin
ihtiyaglarin1 tehlikeye atmadan simdiki nesillerin ihtiyaglarinin
karsilanmasi ozellikleriyle tanimlanabilecek kiiresel bir kamu mali
oldugu ileri surtlebilir. Nitekim BM Kalkinma Programinin 1999
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yilinda yaymmladig1 raporda, kiiresel diizeyde yayilim gosteren
bulasici hastaliklar, kiiresel kamu mali kapsaminda sayilmistir
(Brown ve Susskind, 2020; Yardim ve Parlak, 2020). Bulasic
hastaliklara iliskin olarak belirtilen bu durum, bolgeler acisindan da
ileri stirtilebilir. Aktorler, siirlar1 asan, belirli bir bolgedeki ikiden
fazla devleti ilgilendiren ve faydalar1 bu bolgedeki halklarla smirh
olan, ticaretin diizenlenmesi ve finansal istikrarin tesis edilmesi, baris
ve giivenligin saglanmasi, bilginin paylasimas: ve bulasic
hastaliklara karsi onlemler alinmasi gibi bolgesel kamusal mal
niteligine sahip konularda is birligi yapabilir. Baska bir deyisle
bolgesel is birligi hem bolgesel hem de kiiresel tehlikelere kars: belirli
bir bolge kapsaminda bulunan toplumlar lehine faydanin
saglanmasma yonelik bir islevsellige sahip olabilir (Hettne ve
Soderbaum, 2006; Sandler, 2006). Bu baglamda bulasic1 hastaliklarin
smir asir1  niteligi  dikkate alindiginda, saghk sektoriintin
bolgeselciligin giindem maddelerinden biri oldugu ileri stirtilebilir.
Oyle ki bolgesel orgiitler biinyesinde saglik, artan oranda dikkate
alman is birligi alanlarindan biri haline gelmis ve saglik yonetisimine
iliskin bolgesel yaklasimlar ve mekanizmalar gelistirilmistir (Amaya
vd., 2015).

Bu calisma, Giineydogu Asya bolgesinde bulunan on devletin
tiye oldugu! ASEAN biinyesinde bolgesel saglik yonetisimine
yonelik eylemleri, yakin donemde Giineydogu Asya’y1 etkileyen
SARS, H5N1, HIN1 ve COVID-19 salginlar1 kapsaminda ele
almaktadir. ASEAN, gelismekte olan cografyalarda bulunan
devletler arasinda kurulmus bolgesel biittinlesme merkezli en eski
orgiitlerden biridir ve Giineydogu Asya’da bolgesel baris ve
istikrarin tesis edilmesine katki saglamaktadir (Hwee, 2020: 8). Saglik
sektorti, orgtit biinyesinde ongortilen is birligi alanlarindan biridir ve
bu hususta kurumsal is birlikleri gelistirilmistir. Yakin donemde
ortaya cikmis olan ve bolgeyi etkileyen SARS, H5N1, HIN1 ve
COVID-19 salginlar;, ASEAN’1n bolgesel saglik yonetisimine iliskin
yaklasimiin ve bu husustaki eylemlerinin anlasilmasi agisindan
faydal1 vakalar sunmaktadir.

Belirtilen cerceve kapsaminda giris kismini izleyen kisimda
ASEAN'In bulundugu cografya olan Giineydogu Asya’nin temel
ozellikleri ve orgutiin kurulus ile gelisim stiregleri ele alinmistir. Bu
kismin temel amaci, Giineydogu Asya'nin yapisal ozelliklerinin,
ASEAN’'In temel hedeflerinin ve normatif ve kurumsal acgidan

1 Malezya, Filipinler, Tayland, Endonezya, Singapur, Bruney, Vietnam, Laos, Myanmar ve Kambogya.
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isleyisinin anlagilmasidir. Sonraki kistm, ASEAN biinyesinde saglik
sektortinde is birliginin hangi baglamda ve amaclar cercevesinde
degerlendirildigine ve saghk sektoriindeki kurumsal isleyise
iliskindir. Bu hususta ASEAN kurucu belgeleri ve saglik alaninda
kabul edilen belgeler analiz edilmistir zira bolgesel orgiitlerin temel
amaclar1 ve kurumsal isleyisiyle birlikte, kurucu andlasmalarda
sagligin nasil ele alindig1 ve siyasal dizlemde saglik alaninda alinan
kararlar, genel cercevede bolgesel orgiitler biinyesinde saglik
sektortindeki is birligi stireclerini yonlendiren degiskenler arasinda
yer almaktadir (Mariano vd., 2022; Nikogosian, 2020). Sonraki
kisimda SARS, H5N1, HIN1 ve COVID-19 salgmlar1 sirasinda
ASEAN biinyesinde gelistirilen is birligi stirecleri ortaya
konulmustur. Saghk alaninda ve acil durumlarda gergeklestirilen
smir Otesi is birliginin bir 6grenme stireci oldugu dikkate alindiginda
(Thompson, 2012), belirtilen diger degiskenlerle birlikte, bolgede
gozlemlenen salgin hastaliklar, ASEAN biinyesinde saglikla ilgili
kurumsal yapilarin olusum stirecini ve Birligin saglik politikalarmi
etkilemistir. Sonu¢ kisminda ise calisma kapsaminda ulasilan
sonuglar tartisilmistir.

ASEAN ve Giineydogu Asya’da Bolgesel Biitiinlesme

ASEAN, tiyelik kompozisyonu cografi aciddan Giineydogu Asya
bolgesiyle sinirlandirilmis bir bolgesel orgiittiir (Demirbas ve Aydin,
2014: 72) ve Giineydogu Asya’da baris ve istikrarin tesis edilmesi ve
siyasal, ekonomik, kiltiirel ve diger alanlarda bolge devletleri
arasinda is birlikleri gelistirilmesi hedefleri gercevesinde, 6zgii bir
bolgesellesme modeli sunmaktadir (Tungarslan, 2019). Bu bakimdan
Giineydogu Asya’nin cografi sinirlarinin belirlenmesi ve siyasal,
ekonomik ve toplumsal yapisinin kisaca ozetlenmesi, ASEAN'm
islevlerinin daha iyi anlasilabilmesi agisindan faydali olacaktur.

Uluslararasi Bir Bolge Olarak Giineydogu Asya

Giineydogu Asya’nin uluslararast bir bolge 2 olarak tasnifi,
goreceli olarak yeni bir durumdur. Bahsi gecen bolge, II. Diinya
Savasi sirasinda kartografik agidan ayr1 bir bolge olarak tanimlanmis
(Beeson, 2009: 18) ve Britanya Giineydogu Asya Komutanligy,
Giineydogu Asya ismini kullanmistir (Ojendal, 2001: 147). Cografi
bakimdan Giineydogu Asya, yarimadalardan, adalardan ve

2 Uluslararasi iliskiler disiplini icerisinde cografi diizey bakimindan bolge, uluslar otesi bir nitelige
sahiptir ve agirlikli olarak ulusal diizey ile kiiresel diizey arasinda konumlandirilmaktadir (Yilmaz,
2022: 607).
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denizlerden olusan parcali bir bolgedir. Cin, Hindistan, Avusturalya
ve Pasifik Okyanusu arasinda kalan bolge, ‘Anakara Giineydogu
Asya’ ile ‘Adalarla Ayrilmis Giineydogu Asya’ olmak tizere,
genellikle iki cografi parca seklinde alt boliime ayrilmaktadir
(Berglee, 2016: 891; Leinbach ve Frederick, 2023). Siyasal agidan
Giineydogu Asya, Bruney, Myanmar (Burma), Kambogya,
Endonezya, Laos, Malezya, Filipinler, Singapur, Tayland, Vietham ve
Dogu Timor devletlerinden olusmaktadir (Hobbs ve Dolan, 2009:
335).

Harita 1: Glineydogu Asya Haritas:
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(Kaynak: McGregor vd., 2018)
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Dinsel, kiiltiirel, etnik, geleneksel ve benzeri unsurlar agisindan
gesitlilik, Glineydogu Asya bolgesinin temel 6zellikleri arasindadir.
Bolgede Cinliler, Malaylar, Kmerler, Vietnamlilar, Burmalilar,
Hintliler ve Sudanlilar gibi cesitli etnik gruplar bulunmaktadir.
Kulttirel gesitligin sonuglarindan biri olarak Giineydogu Asya’da ¢ok
sayida yerel ve (kolonyal donemin etkileri neticesinde) Fransizca,
Ingilizce, Ispanyolca ve Felemenkge gibi yerel olmayan diller
konusulmaktadir. Ayrica Budizm, Hinduizm, Islam,
Konfiigylisyanizm ve Hristiyanlik gibi farkli inang sistemleri,
bolgedeki toplumsal gruplar arasinda yaygindir. Bahsi gecen inang
sistemlerinin yani sira daha yerel diizeyde inan¢ yapilari
bulunmaktadir (Phillips, 2006: 53-70). Avrupali devletlerin bolgede
olusturduklar: kolonyal sistem, Giineydogu Asya’daki cesitliligin
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kaynaklar1 arasinda yer almaktadir. Koloni ge¢misi, bolge boyunca
farkli hukuk sistemlerinin, siyasal kiilttirlerin ve yonetsel yapilarin
ortaya c¢ikmasini beraberinde getirmistir (Ojendal, 2001: 149).
Avrupali devletlerin kolonilerinden biri olmayan Tayland disinda,
bolge devletleri, II. Diinya Savasi sonrasinda tam bagimsizliklarin
kazanmaya baslamistir (Phillips, 2006: 36-43; Temiz, 2021: 23-62).

Ekonomik bakimdan Giineydogu Asya, II. Diinya Savasi
ertesinde ©nemli doniistimler gecirmistir. Bolge devletleri,
bagimsizlik sonrasinda wulusal ekonomilerinin insa stirecini
baslatmistir. Bu stirecte ulusal ve uluslararas: gelismeler, bolge
devletlerinin sahip oldugu dogal kaynaklar ve hiikiimetlerin
tercihleri gibi degiskenler, ulusal ekonomilerin birbirilerinden
farklilasmasini beraberinde getirmistir (Phillips, 2006: 87-98). Bolge
devletlerinin ulusal ekonomik yapilarindaki farklilasma, ekonomik
gelismislik ve kalkinma seviyesi acisindan da gozlemlenebilmektedir.
Ornegin 2021 yilinda Singapur ve Bruney devletlerinin cari fiyatlarla
kisi bast GSYIH'si, sirasiyla $72,794 ve $31,449 iken soz konusu
ekonomik veri, Laos, Kambocya ve Myanmar'da sirasiyla $2,535,
$1,625 ve $1,209'dur (World Bank, 2023). Benzer bir durum insani
gelismislik verisi agisindan da tespit edilebilmektedir. Singapur ve
Bruney, insani gelismislik endeksi acisindan 191 devlet igerisinde
sirastyla 12 ve 51'nci siradayken Laos, Kambogya ve Myanmar ise
sirastyla 140, 146 ve 149’uncu sirada bulunmaktadir (UNDP, 2023).

2020 yih itibarryla yaklasik 660 milyon niifusu biinyesinde
barindiran Giineydogu Asya (The ASEAN Secretariat, 2021: 3),
ekonomik, sosyal, cevresel ve demografik acidan hizli déntistimlerin
tecrtibe edildigi bir bolgedir. Hizli niifus artis1 ve sehirlesme, niifus
artisiyla bagli olarak arazi kullanimindaki degisimler, daha fazla
topragin tarima agilmasi ve ormansizlasma, iklim degisikligi,
bolgesel niifus hareketliligi ve hayvan ticareti, temiz suya erisimdeki
gliclikler, yanhs ila¢ kullanimi, zayif kamu saglig1 sistemleri, sahte
ilaclarin yaygmlig1 ve yetersiz ila¢ gibi faktorler, Giineydogu
Asya’nin bulasici hastaliklara karst kirilganligini  artirmaktadir.
Bolgedeki siyasal, etnik ve dini gerilimler gibi istikrarsizlastirici
unsurlar da bulasic1 hastaliklara karst uygun tedbirlerin alinmasi
hususunda problemler yaratabilmektedir (Coker vd., 2011).

ASEAN’1n Kurulusu ve Gelisimi

ASEAN, Endonezya, Malezya, Filipinler, Singapur ve Tayland
temsilcilerinin 1967 yilinda imzaladigi ASEAN Deklarasyonu (veya
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Bangkok Deklarasyonu) ile kurulmus bolgesel bir orgiittir.
Bolgedeki yeni bagimsiz devletler, Giineydogu Asyanin dis
baskilara karst koyma yeteneginin giiclendirilmesi, bolgedeki
sorunlarin ¢oztime kavusturulmas: ve kalkinmanin gerceklestirilmesi
gibi amaglarla bolgesel is birligi stireclerini harekete gecirmistir.
Giineydogu Asya devletleri, bagimsizlik sonrast donemde hem hizli
ve basarili bir ekonomik modernizasyon stirecinin gerceklestirilmesi
hem de giivenlik saglamak amaciyla bolgesel orgiitlenme arayisina
girmistir (Kithnhardt, 2010: 160-161).

1967 tarihli ASEAN Deklarasyonu, kisa bir metin seklinde
diizenlenmis ve ASEAN biinyesinde ongoriilen is birligi stirecinin
temel unsurlarmi ortaya koymustur. Ozet olarak belirtmek gerekirse
esitlik temelinde ortak girisimler yoluyla ekonomik biiytimenin,
sosyal ilerlemenin ve gelisimin saglanmasi, adalet ve hukukun
usttinltigii ilkeleri kapsaminda bolgesel barisin ve istikrarin tesis
edilmesi, tiye devletler arasinda ekonomik, kiilttirel, teknik, bilimsel
ve idari alanlarda is birliginin ve karsilikli yardimin gelistirilmesi ve
uluslararast ve bolgesel orgtitlerle yakin iliskiler kurulmasi,
ASEAN'1n temel hedefleri seklinde ifade edilmistir. Bu hedeflerin
gerceklestirilmesine iliskin olarak bakanlik seviyesindeki toplantilar,
daimi komite, ad hoc komiteler ve uzmanlik komiteleri ile her bir tiye
devlette Birligin islerinin ytiriitiilmesine yonelik ulusal sekretarya
kurumsalliklarinin olusturulacag belirtilmistir (ASEAN, 1967).

1976 yilinda gergeklestirilen Bali Zirvesinde ASEAN iiyesi
devletler arasinda imzalanan ‘Giineydogu Asya’da Dostluk ve Is
Birligi Andlasmasi” (TAC), tiye devletlerin bagli olacag1 prensipleri
detaylandirmistir. TAC'da bolgesel diizeyde baris ve istikrar ortami
olusturulmasina iliskin olarak tiye devletlerin ulusal kimligine,
teritoryal bittunltgiline, esitliine, egemenligine ve bagimsizligina
saygl gosterilmesi, tim devletlerin ulusal varligmi dis miudahale
olmaksizin stirdiirmesi, gtic kullanimina veya gti¢ kullanma
tehdidine basvurulmamasi ve tiyeler arasinda etkin is birliginin
saglanmasi, tiye devletlerin eylemde bulunurken bagh olacag; ilkeler
seklinde ifade edilmistir (Demirbas ve Aydin, 2014: 75). Bu baglamda
ASEAN'1In ig¢ islere karismama, baglantisizik ve hassas konularin
kamuoyuna kapali goriismelerde ele alinmasi unsurlar: ¢ercevesinde
olusturulmus bir orgiit oldugu ileri stiriilebilir (Jetschke, 2012: 328).
Orgiit biinyesinde belirtilen amaglarin yerine getirilmesi icin esneklik,
sonu¢ odaklilik (pragmatizm), gayri-resmilik, daha az kurumsallik,
konsenstis ve baglayici sozlesmelere katilmama gibi unsurlara dayal
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bir is birligi stireci ongoriilmistir ki bu durum, kabul edilen
prensiplerle birlikte, ASEAN Yolu olarak da bilinmektedir (Demirbas
ve Aydin, 2014; Howe ve Park, 2017).

Kurulusunu izleyen ilk on yilda ASEAN’1n kayda deger bir
gelisme gosteremedigi ileri stiriilebilir (Ojendal, 2001: 164).
Giineydogu Asya devletlerinin bagimsizliklarin1 kazandiktan sonra
oncelikli olarak ulusal ekonomik kalkinmanm, ulusal siyasal
istikrarin ve ulus insas1 stire¢lerinin gerceklestirilmesine odaklanmis
olmasi, ASEANIn kurulusunu izleyen yakin dénemde siyasal is
birligi ve ekonomik biittinlesme bakimindan kayda deger bir gelisim
gosterememesindeki belirleyici faktorler arasinda yer almistir
(Beeson, 2009: 20). Ancak 1975 yilinda Laos, Kambocya ve
Vietnam’da komdinist giiclerin zafer elde etmesi gelismesi karsisinda,
bolgesel is birligi stireci ivme kazanmis ve 1976 yilinda yukarida
belirtilen TAC imzalanmistir. Soguk Savasg'in sonuna dogru
Kambocya sorununun ¢dztimiine iliskin adimlarin atilmasi ve 1992
yilinda Vietnam ve Laos’un TAC'1 imzalamasi, ASEAN biinyesindeki
is birligi stirecini hizlandirmustir (Ojendal, 2001: 164-165).

Dogu-Bat1 ayrimina dayali iki kutuplu uluslararasi yapinin sona
ermesi ve Kambogya sorununun c¢oztimiine iliskin girisimler,
Giineydogu Asya bolgesindeki ve diger bolgelerdeki aktorlerle iliski
kurabilme agisindan ASEAN’a firsatlar sunmustur. 1990’larda
ASEAN'In tiiye sayist artmis ve Vietnam, Laos, Myanmar ve
Kambocya, ASEAN f{iyesi olmustur (Kithnhardt, 2010: 167). Ayrica
ASEAN, bolgesel kurumsalliklarin  olusturulmasi  agisindan
inisiyatifler almaya ve hem bolge i¢i hem de bolgeler arasi iliski
stireclerinde rol oynamaya baglamigtir. Oyle ki 1994 yilinda giivenlik
meselelerinin ele alinmasina iliskin olarak ASEAN Bolgesel Forumu
olusturulmus ve ASEAN, Asya-Avrupa Diyalogu gibi bolgeler arasi
etkilesim mekanizmalarma katilmistir. 1997 yilinda ise ASEAN
tyeleri ile Dogu Asya devletleri arasinda cesitli meselelerin ele
alindigt ASEAN Arti Ug (APT) (Cin, Giiney Kore, Japonya) siireci
kurumsallasmistir.  Bu  bakimdan  ASEAN, Dogu Asya
bolgeselciliginin de tamamlayici unsurlari arasinda yer almaya
baslamustir (Jetschke, 2012: 329). Diger yandan ASEAN, giivenlik
merkezli bolgeselcilik ile kalkinma yonelimli ekonomik bolgeselcilik
bakimindan daha dengeli bir tutum alma imkanina sahip olmustur
(Ktthnhardt, 2010: 168).

Soguk Savas ertesinde Giineydogu Asya’da bolgesel is birligine
yonelik firsatlar artmakla birlikte, 1997-98 Asya Finansal Krizi'nde
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ASEAN'In krize kars1 etkili olmamasi, bolgedeki kurumsal
mekanizmalarin yetersizligini ortaya koymustur. Bu baglamda
kurumsal reform gerekliligi, 1997 tarihli ASEAN 2020 Vizyonu, buna
yonelik 1998 Hanoi Eylem Plam1 ve 2003 ASEAN Uyumu II
Deklarasyonu (Bali Uyumu II) gibi ASEAN belgelerinde daha fazla
yer bulmaya baslamistir (Jetschke, 2012: 330-333; Temiz, 2021: 153-
158). 2005 yilinda kabul edilen Kuala Lumpur Deklarasyonu'nda,
2003 ASEAN Uyumu II Deklarasyonu'nda belirtilen, ASEAN
Toplulugunun gerceklestirilmesine ve bu hususta karsi karsiya
kalman sorunlarin halline iliskin olarak uygun bir kurumsal
mekanizmanin tesis edilmesine vurgu yapilmis ve {iiye devletler,
ASEAN’'In hedeflerinin ulasilmasinda hukuki ve kurumsal bir
gergeve sunacak ASEAN Sartinmin olusturulmast hususunda
uzlasmistir (ASEAN, 2005/1). Bu gelismeler sonrasinda ASEAN Sarti,
20 Kasmm 2007’de kabul edilmis ve 15 Aralik 2008'de yururluge
girmistir.

ASEAN Sarti'nda ASEAN'mn hiiktimetler arasi bir orgiit olarak
tuzel kisilige sahip oldugu belirtilmis (The ASEAN Secretariat, 2008:
Madde 3) ve ASEAN Toplulugu, ASEAN Siyasal-Giivenlik
Toplulugu, ASEAN Ekonomik Toplulugu ve ASEAN Sosyo-Kiilttirel
Toplulugu (ASCC) stitunlari tizerine temellendirilmistir. Bolgede
barisin, gtivenligin ve istikrarin gelistirilmesi, sosyo-kiiltiirel iliskiler
kurarak bolgesel direncin gii¢lendirilmesi, tek pazar ve {iretim
alaninin olusturulmasi, yoksullugun ve kalkinma farkliliklarinin
azaltilmasi, demokrasi, 1iyi yonetisim ve temel haklarin
gliclendirilmesi, uluslar Otesi suglara ve smir otesi sorunlara karsi
kapsaml giivenlik ilkesi cercevesinde is birligi yapilmasi, ¢evrenin,
dogal kaynaklarin ve kiiltiirel mirasin korunmasi, ytiksek hayat
standartlarinin saglanmasi, beseri kalkinma ve sosyal refahin
gerceklestirilmesi, ASEAN kimliginin gelistirilmesi ve dis aktorlerle
iliskiler kurulmasi, Birligin ana amaclar1 seklinde sayilmistir (The
ASEAN Secretariat, 2008: Madde 1). ASEAN Sarti’'nda, daha 6nce
TAC'da detaylandirilan, ASEAN'In ve {iiye devletlerin eylemde
bulunurken bagh olacaklar1 prensipler teyit edilmistir (The ASEAN
Secretariat, 2008: Madde 2(2)).

1967 tarihli ASEAN Deklarasyonu itibariyla esnek ve adem-i
merkezi bir kurumsal yapilanma ¢ngoriilmistiir. Bu durum, Birlik
biinyesinde is birligi siireclerinin tiye devletlere bagimli bir nitelik
kazanmasma ve ASEAN'In kurumsal bakimindan vyetersiz
goriilmesine neden olmustur. Uye devletler, belirtilen sorunlari

39



Bélgesel Saglik Yonetigimi: ASEAN ve Giineydogu Asya’da Salgin Hastaliklarla
Miicadele

asmak amaciyla 1970’lerle birlikte bolgesel merkezilesme yoniinde
girisimlerde bulunmaya baglamistir (Jetschke, 2012: 330). Bu
baglamda ASEAN Sarti'nda, genel olarak bolgesel diizeyde daha
merkezi bir kurumsallasma ¢ngoriilmistiir. ASEAN Zirvesi, ASEAN
Koordinasyon Konseyi, ASEAN Topluluk Konseyleri, ASEAN
Sektorel Bakanlik Birimleri, ASEAN Genel Sekreteri ve ASEAN
Sekretaryasi, ASEAN Daimi Temsilciler Komitesi, ASEAN Ulusal
Sekretaryalari, ASEAN Insan Haklar1 Birimi ve ASEAN Vakfi,
ASEAN SGarti’'nda Birligin organlar1 olarak sayilmistir (The ASEAN
Secretariat, 2008: Boltiim 7).

ASEAN Gart1, Birlige ttizel kisilik kazandirmakla ve bolgesel
diizeyde merkezi kurumsal yapilanmalar olusturmakla birlikte,
Birligin hiikiimetler aras1 niteligini dontstiirticti bir etki ortaya
cikarmamugtir. Oyle ki ASEAN biinyesinde karar alma stireclerinin
danisma ve konsensiise dayali oldugunun belirtilmesi (The ASEAN
Secretariat, 2008: Madde 20(1)), bu durumu gostermektedir. Bu
bakimdan, ASEAN Sarti'nin giris bolimiinde ASEAN biinyesinde
bolgesel is birligi ve biittinlesme yoluyla topluluk olusturma stirecine
bagli olundugu belirtilmekle birlikte, Avrupa Birligi (AB) drneginde
oldugu tizere, tiye devletlerin bazi egemenlik yetkilerinin
devredildigi uluslar {istti bir merkez degil, hiikiimetler arasi is
birliginin belirleyici ve biitlinlesmenin siirecinin {iye devletlere
bagimhi oldugu bir yapmin ortaya c¢ikmasini beraberinde
getirmektedir (Kennes, 2015: 369).

ASEAN ve Saglik Sektorii: Temel Hedefler ve Kurumsal Isleyis

ASEAN biinyesinde saglik sektoriinde is birligi, tedrici bir
gelisim gostermis ve detaylandirilacag: tizere 6zellikle 2000 sonrasi
donemde bolgede gozlemlenen salgin hastaliklar, ASEAN"in saghga
yonelik yaklasim {izerinde belirleyici olmustur. 1967 tarihli ASEAN
Deklarasyonu'nda saglik alaninda is birligi yapilacagma iliskin
dogrudan bir diizenleme yoktur. Ancak Deklarasyon’da bolgesel
dayanisma gelistirileceginin ve ortak cikar alanlarinda karsilik
yardim ve aktif is birligi yapilacaginin vurgulanmasi, zzimnen de olsa
saglik sektortiniin ASEAN biinyesinde giindeme alinacak is birligi
alanlarindan biri oldugu seklinde yorumlanabilir. Oyle ki ASEAN
liderleri de siklikla bu durumu belirtmistir (Amaya vd., 2015: 236).
1976 ASEAN Uyumu Deklarasyonu'nda (Bali Uyumu) yoksullugun,
kitligin, hastaliklarin ve bilgisizligin ortadan kaldirilmasmin, iiye
devletlerin oncelikleri arasinda yer aldig: ifade edilmistir (ASEAN,
1976). 1980 yilinda ise ASEAN {iyesi devletlerin saghk bakanlari,
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toplumlarin saglikla ilgili sorunlarini tartismak icin toplanmis ve
saglik alaninda bolgesel is birligi gelistirmek gayesiyle diizenli olarak
bir araya gelme konusunda uzlasmustir (Amaya vd., 2015: 236).

1980 ASEAN Saghk Bakanlar1 Toplantist (AHMM), saghk
sektortinde bolgesel is birliklerinin yapilmast agisindan kritik bir
gelisme olmustur. Herleyen yillarda saglik bakanlarinin katilimiyla
dtizenlenen toplantilar, ASEAN"in saghk sektortindeki roliintin ve
ASEAN kapsaminda saglik tizerine is birliginin hangi konular
tizerine yapilacaginin belirlenmesi acisindan bir platform sunmustur
(Alvian, 2018: 105). Bu toplantilarda ASEAN'm saglikla ilgili
yaklagimini ortaya koyan cesitli belgeler kabul edilmistir. Ornek
vermek gerekirse 2000 yilindaki 5. AHMM’'de kabul edilen
deklarasyonda, sagligin ASEAN halklarmin temel haklarindan biri
oldugu ve bolgesel bir saglik paradigmasi gelistirilmesi gerektigi
ifade edilmistir. Ayrica ticaretin  serbestlestirilmesinin  ve
kiiresellesmenin ortaya c¢ikardigi saglik sorunlarma iliskin olarak
ulusal ve Dbolgesel kapasitenin  giiclendirilmesi  gerekliligi
vurgulanmistir (The ASEAN Secretariat, 2002: 117-118). 2006’da
diizenlenen 8. AHMM’'de kabul edilen deklarasyonda ise saglikla
ilgili acil durumlarda tedavi, bakim ve destek stireclerinin
gelistirilmesi tizerinde durulmus ve halk sagliginda optimal diizeye
ulasmanin giivenli bir ASEAN Toplulugu icin gerekli oldugu ifade
edilmistir (ASEAN, 2006/1).

ASEAN Saglik Sektort'niin giincel hedefleri, “ASEAN 2015
Sonrasi Saglik Gelisimi Guindemi (APHDA) 2016-2020" ve “APHDA
2021-2025'de, dort kitime kapsaminda ortaya konulmustur. Soz
konusu belgelerde, ‘saglikli hayat tarzinin gelistirilmesi’, bolgede
bulasici, tropikal ve hayvanlardan insanlara bulasan hastaliklarla
miicadele edilmesi ve kamu saghgma iliskin acil durumlara kars:
eylem kapasitesinin ve bolgesel hazirligin gelistirilmesi de dahil
olmak {tizere ‘tiim afetlere ve ortaya cikan tehditlere miidahale’,
ASEAN Toplugunun evrensel standartlara uygun olarak saglk
hizmetlerine ve gerekli medikal malzemelere erisiminin
saglanmasini da icerek sekilde “saglik sisteminin giiclendirilmesi ve
bakima erisim” ve ‘gida giivenliginin saglanmasi’, ASEAN Saglik
Kiimeleri seklinde belirtilmistir (ASEAN, 2014; 2019).

ASEAN Gart1 itibariyla saglik sektorii, ASCC cercevesinde ele
alinan is birligi alanlarindan biridir. Kurumsal agidan ASEAN Saglik
Sektorti kapsamunda is birligi, AHMM, Saglik Gelisimi Uzerine
ASEAN Ust Diizey Yetkililer Toplantist (SOMHD) ve ASEAN Saglik
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Kumeleri olmak tizere {i¢ ana birim biinyesinde ele alinmaktadir.
AHMM, ASEAN’m saglik politikasini belirlemekte ve SOMHD’nin
kararlarinin uygulanmasi stirecini desteklemektedir. SOMHD,
stratejik yonetimden sorumludur ve APHDA’nin hedeflerinin
somut sonugclar tiretmesine yonelik stireclere rehberlik etmektedir.
ASEAN Saglik Kiimeleri, APHDA'nin operasyonel hale gelmesine
iliskin olarak olusturulmustur ve AHMM ile SOMHD tarafindan
belirlenen saglikla ilgili politikalarin ve stratejik hedeflerin
uygulanmasina iliskin stirecleri gozetmektedir (ASEAN, 2023).

Belirtilen kurumsalliklara ek olarak ASEAN btinyesinde, liderler
seviyesindeki zirvelerde de saglikla ilgili meseleler ele alinmaktadir.
Ornegin 1987 yilinda Manila’da diizenlenen zirvede, ASEAN tiyesi
devletlerin hiikiimet baskanlari, saglhik, madde bagmmliligi, cevre
yonetimi ve cocuk saghgr gibi alanlarda ASEAN duzeyinde is
birliginin gelistirilmesi gerektigini belirtmistir (ASEAN, 1987). 1992
yilinda Singapur’da diizenlenen liderler zirvesi sonrasinda
yayimlanan deklarasyonda ise islevsel is birligi bashgi altinda,
AIDS'nin yayiliminin engellenmesine iliskin olarak politikalarmn ve
programlarin uygulanmasi ile bilgi paylasiminin
gerceklestirilmesinde ASEAN’'in koordinasyon saglayacag: ifade
edilmistir (ASEAN, 1992). Ayrica bolge disindaki devletler ve diger
uluslararasi aktorler ile ASEAN arasinda da saglikla ilgili is birlikleri
gelistirilmektedir (Kumaresan ve Huikuri, 2015: 3-6).

Amaya ve digerlerinin de (2015: 236-239) belirttigi tizere saglik
tizerine kabul edilen metinler incelendiginde ASEAN biinyesinde
saglik sektoriiniin, insan haklar1 (temel haklar), kalkinma ve gitivenlik
acisindan  degerlendirildigi gortlmektedir. Saghk, tim bolge
insanlarmin erisebilmesi gereken temel haklar kapsaminda kabul
edilmekte, bolgenin kalkinmas: ve refahi ile bolge boyunca giivenli
bir ASEAN Toplulugunun olusturulabilmesi igin ele alinmasi
gereken is birligi sektorlerinden biri seklinde kabul edilmektedir.

ASEAN'1n kurulusundan giintimiize kadar olan donemde saglik
alaninda bolgesel yonetisime yonelik kurumsal bir yap1
olusturulmus ve detaylandirilacagi {tizere salgmn hastaliklarla
miicadelede bolgesel is birligi siirecleri harekete gegirilmistir.
Bununla birlikte Birligin, Gilineydogu Asya bolgesinin yapisal
ozelliklerinin saglik ve afetlerle ilgili neden oldugu kisitlarin yani sira,
bolgesel saglik yonetisimi konusunda karsi karsiya kaldigi bazi
kisitlardan  bahsedilebilir. Bunlardan ilki, ASEAN'm saglk
sektortinde somut is birligi stirecleriyle ilgili olarak, 6zellikle finansal
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agidan, dis aktorlerin destegine bagimli olmasidir. Tkincisi, ASEAN
Yolu'nun beraberinde getirdigi normatif kisitlardir. ASEAN"1n iiye
devletlerin egemenliklerinin ve bagmmsizliklarinin  korunmasi
prensiplerine bagli yapisinin, koordinasyon gerektiren acil
durumlarin idaresine iliskin etkin is birliginin yapilmasina engel
olusturan faktorlerden biri oldugu belirtilebilir. Ugtinciisti,
Giineydogu Asya bolgesinin jeostratejik agindan kritik bir konumda
olmasi sebebiyle biiyiik gii¢ rekabetine konu olma ihtimalinin, biiytik
glicler arasindaki olas1 bir catisma durumunda, Birligin saglik
sektortinde ihtiyac duydugu teknik ve finansal destegin devamina
iliskin olarak hassas bir denge politikasin1 izlemesini gerektirmesi de
ASEAN'In  karst karsiya oldugu kisitlardan biri  seklinde
degerlendirilebilir (Koga, 2022: 55-56).

Giineydogu Asya’da Salgin Hastaliklar ve ASEAN Biinyesinde
Bolgesel Is Birligi Siirecleri

SARS

Kasim 2002'de Cin'in Guangdong eyaletinde ortaya c¢iktig
diistintilen, 2003 Subat aymin sonuna dogru Cin’in smirlarmni asan ve
bes kitadan yirmi dokuz devlet ve 6zel idare bolgesinde gozlemlenen
SARS, uluslararas: toplumun kars1 karsiya kaldigr bir saghk krizi
olmustur. DSO, 12 Mart 2003'te kiiresel tehlike uyarisinda bulunmus
ve 15 Mart'ta tehlike seviyesini artirmistir (Lam vd., 2003: 2).
Giineydogu Asya’da Endonezya, Malezya, Filipinler, Tayland ve
Vietnam devletlerinde SARS vakalar1 gozlemlenmistir (WHO, 2003).
Virtis, kisa stireli olmakla birlikte, bolge devletleri {izerinde
ekonomik olumsuzluklara neden olmustur (Koga, 2022: 48).

2003 yilinda bolgede yayilim gosteren SARS salgimina yonelik
olarak, ASEAN biinyesinde {i¢ kurumsal iliskinin stireg igerisinde rol
oynadig1 gortilmektedir. Bunlardan ilki, APT’dir. 26 Nisan’da APT
saglik bakanlari, bir durum degerlendirmesi yapmak {izere
olagantistii olarak toplanmis ve katilimcilar, SARS salgininin bolgesel
ekonomik kalkinmaya ve refaha olumsuz etkileri olan kiiresel bir
tehdit oldugunu belirtmis ve devletlerin ulusal durumunu,
kanunlarmi ve saglik sistemlerini dikkate alarak uygulamaya yonelik
cesitli onlemlerin alinmasi tizerinde uzlasmistir. Ayrica bu toplantida,
‘Bulasict Hastaliklara iliskin ASEAN Uzmanlik Grubu'na bulasici
hastaliklara yonelik bir bolgesel plan hazirlanmasi cagirisinda
bulunulmus (ASEAN, 2003/1) ve bu kapsamda, ‘APT Ortaya Cikan
Bulasici Hastaliklar (EID) Programimin birinci safhasi 2004-2005
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yillar1 arasinda uygulanmistir (ASEAN, 2006/2). Ikinci kurumsal
iliski, ASEAN ile Cin arasindaki etkilesimdir. 29 Nisan’da ASEAN
tiyesi devletlerin ve Cin’in liderleri bir araya gelmis ve taraflar, bilgi
degisimi, acil yardim hatt1 ve arastirma hususlarinda is birligi
yapilmasmna yonelik kararlar almistir (ASEAN, 2003/2). Ayrica
Cin'in $1.2 milyon katki temin edecegini belirttizi ASEAN SARS
Fonu olusturulmustur (Caballero-Anthony, 2005: 487). Ugtincii
kurumsal iliski ise ASEAN Zirvesidir. 29 Nisan'da olagantistii olarak
bir araya gelen ASEAN fiiyesi devletlerin devlet ve hiikiimet
baskanlari, APT saglik bakanlari toplantisinda alinan kararlarin
uygulanmasi siirecinin takibi amaciyla, bakanlik diizeyinde ad hoc
bir gorev giictintin ve virisle ilgili bir bilgi agimin olusturulmasma
dontik kararlar tesis etmistir (ASEAN, 2003/3).

H5N1

Kitimes hayvanlarinda H5N1 kaynakli 6ltimlere iligkin ilk resmi
bilgilendirme, Aralik 2003’te Vietnam tarafindan yapilmistir. Bu
gelismenin hemen ertesinde Endonezya, Tayland, Laos ve
Kambogya’da vakalar tespit edilmistir. Cin, Japonya ve Giiney Kore
devletlerinde Aralik 2003 ile Ocak 2004 tarihleri arasinda H5N1
gozlemlenmistir. Ikinci dalga Haziran 2004'te baglamis, Agustos
2004’te Malezya'da ilk vakalara rastlanmis ve 2004’tin sonunda
Tayland’da, 2005in basinda ise Vietnam'da vaka sayilarinda
yiikselisler olmustur. H5N1, kiiresel diizeyde kiimes hayvanlar:
ticareti ve ilgili endtstriler {izerinde olumsuz etkiler ortaya
cikarmustir. Bazi devletler, virtisten etkilenen Asya devletlerinden
yapilan kiimes hayvanlar1 ithalatii durdurmustur. Bu durum,
Gilineydogu Asya devletlerinin ekonomik bakimdan kayiplar
yasamasini beraberinde getirmistir (Burgos ve Burgos, 2007; Eagles
vd., 2009). H5N1, insanlar arasinda da yayilim gostermis ve
Giineydogu Asya’da viriis sebebiyle cltimler tespit edilmistir (WHO,
2023).

H5N1'in gozlemlenmesini takiben Giineydogu Asya’da,
bolgesel is birligi siireclerinin harekete gecirilmesi amaciyla mevcut
mekanizmalar islemeye baslamistir. 28 Ocak 2004’te Kambogya, Cin,
Endonezya, Japonya, Giiney Kore, Laos, Singapur, Malezya, Tayland,
Amerika Birlesik Devletleri (ABD) ve Vietnam devletlerinin tarim ve
saglik bakanlarimin katilimiyla ditizenlenen toplantida, salginin
sadece kiimes hayvanlari endiistrisine degil, insan sagligina da tehdit
olusturdugu, wulusal, bolgesel ve wuluslararast is birliginin
yogunlastirilmasi ve Diinya Hayvan Saghigi Orgiitii (OIE), DSO ve
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BM Tarim ve Gida Orgiitii (FAO) tavsiyelerine uyulmast gerektigi
ifade edilmistir (ASEAN, 2004). 7 Ekim’de toplanan ASEAN Tarim
ve Orman Bakanlar1 (AMAF) toplantisinda virtise karsi miicadele
strecinin  etkinliginin saglanmas1 amaciyla ‘ASEAN Yiiksek
Derecede Patojenik Kus Gribi (HPAI) Gorev Giicli’ olusturulmasi
karar1 alinmis ve bu Gorev Giicii, 8 Ekim’de diizenlenen 4. AMAF
Art1 Ug toplantisinda da destek gormiistiir (The ASEAN Secretariat,
2010: 18). Asya Kalkinma Bankasi (ADB) tarafinda da fonlanan
ASEAN HPAI Gorev Giucu (Alvian, 2018: 111), ‘HPAI'min Yok
Edilmesine ve Kontroliine liskin Bolgesel Cergeve” isimli bir rapor
hazirlamis ve s6z konusu rapor, 29 Eylil 2005'te diizenlenen 27.
AMAF toplantisinda resmi destek gormistiir. Ayrica bu toplantida,
calisma planinin ve projelerin finansman kaynaklarina iliskin olarak
ASEAN HPAI Gorev Giciinden bir yol haritast belirlemesi
istenmistir. Bu kapsamda 2005 tarihli Bolgesel Cerceve, 2008-2010
donemini kapsayan bolgesel bir stratejiye dontistiiriilmiis ve ADB,
FAO, OIE, ASEAN HPAI Gorev Giicti, ASEAN hiiktimetleri ve diger
ilgili paydaslarla is birligi icerisinde, ti¢c ASEAN c¢alisma grubu
diizenlenmistir (The ASEAN Secretariat, 2010: 19). 27. AMAF
toplantisinda katilimcilar, 2003’te giindeme gelen ASEAN Hayvan
Fonu olusturulmasma iligkin ¢abalarin 6neminin altim1 ¢izmis
(ASEAN, 2005/2) ve ASEAN Hayvan Fonu, ASEAN {iyesi devletler
tarafindan imzalanan anlasmayla 2006 yilinda olusturulmustur
(ASEAN, 2006/ 3).

SARS ve H5NI1 salginlarma iliskin olarak Guineydogu Asya’da
bolgesel is birligi stirecleri, ASEAN'In saglikla ilgili yaklasimimin
gelisimi ve salgin hastaliklarla miicadeledeki eksikliklerini
gostermesi agisindan o6nemli gelismeler olmustur. Bu salginlarla
birlikte saglik sektoriti, kalkinmanin yani sira bolgenin gtivenligi
acisindan da ele alinmaya baslamistir. Ayrica SARS ve H5NI,
ASEAN'In saglik krizleri yonetim stireclerinde finansal ve teknik
kapasite agisindan yetersizliklerini belirginlestirmis ve bu bakimdan
ASEAN tiyesi devletler, salginla miticadele stirecinde donorler ve
uluslararas: orgiitlerle yakin iligskiler kurmaya c¢alismistir (Alvian,
2018: 108-112).

HIN1

HINT1 vakalari, 2009'un Mart ayinda 6nce Meksika’da, Nisan’da
ise ABD'de gozlemlenmis, DSO, Nisan aymnin sonuna dogru
uluslararasi halk saglig1 acil durumu ilan etmis ve salgin seviyesini
Haziran'da en yiiksek seviye olan 6. seviyeye yiikseltmistir (WHO
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Regional Office for South-East Asia, 2009: 1-2). 2009 Temmuz aymin
bas1 itibartyla kiiresel diizeyde yiiz otuz bes devlet, bagimli tilke
(territory) ve cografi alanda (area), 94,512 vaka ve 429 6ltiim, ASEAN
tiyesi on devlette ise 5,290 vaka ve 8 o6lum, DSO tarafindan rapor
edilmigtir (WHO, 2009).

Salginin ortaya cikmasiyla birlikte o6zellikle APT, salginla
miicadelede ASEAN {iyesi devletlerin dahil oldugu en 6nemli
kurumsal iliski bicimi olarak 6n plana c¢ikmustir. 8 Mayis 2009
tarihinde APT saglik bakanlar1 bir araya gelmistir. Bu toplantida
katilimcilar, salginla miicadelede ulusal ve bolgesel kapasitenin
gliclendirilmesi, teknik ve bilimsel is birliginin gerceklestirilmesi ve
uluslararasi ile bolgesel saglik birimleri arasinda ortak calismalarin
yapilmas:t gibi unsurlar {izerinde durmustur (ASEAN, 2009/1;
2009/2). Diger yandan APT, EID Programi biinyesinde kurumsal is
birligi ~ mekanizmalarmin ~ kurulmasma  ve  programlarin
gelistirilmesine iliskin girisimlerde bulunmustur. Bu kapsamda
2010’da, ‘APT Ortaklik Laboratuvar’’ olusturulmus ve bu
Laboratuvar, ‘Japonya Bulasici Hastaliklar Ulusal Enstitiist’
tarafinda da desteklenmistir (Koga, 2022: 50). 2011 yilinda birinci
‘APT Saha Epidemiyolojisi Egitim Ag: (FETN) Yonlendirme
Toplantis1” diizenlenmis ve katilimcilar, epidemiyoloji tizerine 2012-
2015 yillarim1 donemini kapsayan bir plan {izerinde uzlasmustir
(ASEAN Plus 3 FETN, 2023). 2010'da SOMHD tarafindan 2009 ASCC
Yol Haritas’nin uygulanmasmna iliskin olarak hazirlanan ‘Saglk
Gelisimine Iliskin ASEAN Stratejik Cergevesi (2010-2015)" taslak
plani, 10. AAHM tarafindan onaylanmis (GlobinMed, 2021) ve bu
plan, Kasim 2012’de diizenlenen APT saglik bakanlar1 toplantisinda
da olumlu bir gelisme seklinde goriilmiistiir (ASEAN, 2012). 2011
yilinda ise afet yonetimi konusunda ASEAN f{iyesi devletler arasinda
koordinasyonun ve is birliginin kolaylastirilmasina iliskin olarak
‘Afet Yonetimine iliskin ASEAN Insani Yardim Koordinasyon
Merkezi” kurulmustur (AHA Centre, 2023).

Belirtilen girisimler, 2007 ASEAN Sart1 ile APHDA 2016-2020 de
dikkate alindiginda, ASEAN biinyesinde EID'nin kontrol edilmesine
yonelik uygulamalarin gelisiminde kritik dontistimleri beraberinde
getirmistir. ASEAN, SARS ve H5N1 salginlar1 doneminde daha ¢ok
ad hoc nitelikte girisimler gergeklestirirken 2009 HIN1 salgim
sonrasinda EID'nin kontrol edilmesi ve salgmlarin yonetimi
konusunda daimi bolgesel mekanizmalarin olusturulmasina yonelik
bir yaklasim gelistirmeye baslamistir (Alvian, 2018: 114).
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COVID-19

Insanlarda ilk kez Aralik 2019da Cin'in Hubei eyaletinin
Wuhan sehrinde gozlemlenen COVID-19, yayilim o&lgegi ve
toplumsal hayat tizerinde ortaya c¢ikardig1 etkiler bakimindan,
1918'de Amerika kitasinda gozlemlenen ve daha sonra diinyaya
yayilan ispanyol Gribi sonrasinda, toplumlarin kars: karsiya kaldigi
en ciddi saglik krizi seklinde degerlendirilebilir (Geng, 2021). 5 May1s
2023 itibariyla kiiresel olgekte 687,575,929 insan COVID-19'a
yakalanmis, 6,869,677 insan ise hayatim kaybetmistir. Ayni tarih
itibartyla ASEAN bolgesinde, 367,251’i olumlii olmak tizere,
35,871,169 vaka tespit edilmistir (ASEAN BioDiaspora Virtual Center,
2023).

COVID-19, kiiresel diizeyde ticaretin daralmast ve
tiretim/tedarik zincirinin bozulmas1 gibi ekonomik olumsuzluklari
beraberinde getirmistir. Dogal olarak Giineydogu Asya bolgesi de bu
durumdan etkilenmistir. Bolge devletleri, salgma yonelik hizl
onlemler almis ve bazilarr, COVID-19 DSO tarafindan heniiz kiiresel
bir salgin ilan edilmeden 6nce salgmin yayilimini 6nlemeye iliskin
tedbirler almaya baslamistir. Bolge devletleri, tek tarafli
uygulamalarla, salgin doneminde oncelikli olarak ulusal diizeyde
coztimler tiretmeye calismistir. Saghk sistemlerinin desteklenmesi,
hareketliliklerin sinirlandirilmasi, siirlarin kapatilmas: ve karantina
uygulamasi, ekonomik olumsuzluklarin giderilmesi amaciyla mali
tedbirler alinmasi ve finansal destek saglanmasi gibi salgin
doneminde pek c¢ok devlet tarafindan basvurulan oOnlemler,
Giineydogu Asya devletleri tarafindan da uygulanmistir (ADB, 2022;
Lee vd., 2020; Kiligdaroglu, 2021; The ASEAN Secretariat, 2020).

COVID-19'un 30 Ocak 2020’'de DSO tarafindan uluslararas halk
sagligr acil durumu olarak ilan edilmesine kadar, ASEAN
biinyesinde alinacak onlemlere iliskin kayda deger bir girisim
olmamistir. Bununla birlikte ‘ASEAN Acil Durum Operasyon
Merkezi’, ‘ASEAN Biodiaspora Sanal Merkezi’ ve ‘APT Saha
Epidemiyolojisi Egitim Ag1" gibi teknik birimler, virtisle ilgili
bilgilendirmenin saglanmasma ve bilgi paylasimmna iliskin
faaliyetlerde bulunmus ve “ASEAN Savunma Bakanlar1 Toplantist’,
askeri kaynaklarin bilgi paylasimina yonelik olarak kullanilmasi
hususunda uzlasmistir. Ayrica ASEAN, Subat ay1 icerisinde COVID-
19'la ilgili olarak Cin, Japonya ve Giiney Kore devletlerinin
temsilcileriyle gortismeler yapmustir (Koga, 2022: 51).
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11 Mart 2020’de COVID-19’un kiiresel bir salgin ilan edilmesini
takiben ASEAN biinyesinde olusturulmus olan siyasal kanallar
islemeye baslamistir. Video konferans seklinde, 7 Nisan'da AHMM,
14 Nisan'da ise ASEAN Zirvesi, olagantistii olarak diizenlenmistir.
AHMM’'de ASEAN Saglik Sektorii kapsamindaki mekanizmalar
yoluyla hastalikla ilgili teknik bilginin saglanmasi, viriise kars1 ulusal
ve bolgesel direncin giiclendirilmesi, as1 gelistirilmesi ve gitivenlik
gibi konularda ASEAN birimleri arasinda ve basta DSO olmak {izere
dis ortaklarla is birligi yapilmasi gibi hususlar vurgulanmistir
(ASEAN, 2020/1). ASEAN Zirvesinde katilimcilar, bolgesel diizeyde
salgina kars1 kapsamli, sektorler arasi ve ¢ok paydasl: bir yaklasim
gelistirilmesi, DSO ve diger uluslararasi ortaklarla yakin temas
halinde olunmasi, bolgesel ekonomik faaliyetlerin devamina iliskin
destekleyici 6nlemlerin uygulanmasi, medikal malzemelerin, gidanin
ve diger zaruri ihtiyaclarin temin edilmesi ve bu hususta dis
ortaklarla birlikte hareket edilmesi, “ASEAN COVID-19 Miidahale
Fonu'nun olusturulmasi ve salgin sonrasi iyilesme plani belirlenmesi
gibi konular tizerinde durmustur (ASEAN, 2020/ 2).

Nisan ay1 icerisinde APT kapsamundaki siyasal kanallar da
islemeye baslamistir. 7 Nisan'da cevrimici diizenlenen olagantistii
APT saglik bakanlar1 toplantisinda, diger unsurlar birlikte, ASEAN
Saglik Sektorii biinyesindeki kurumsalliklarin islemesi, ulusal ve
bolgesel diizeylerde medikal malzemelerin temin edilmesi ve diger
bolgesel ve ulusal birimlerle is birligi yapilmas: vurgulanmistir
(ASEAN, 2020/3). 14 Nisan tarihinde video konferans seklinde
gerceklestirilen olagantisti APT Zirvesinde ise aymi tarihte
diizenlenen ASEAN Zirvesinde belirtilen hususlar {izerine
katilimcilar arasinda konsenstis saglanmistir (ASEAN, 2020/4).
Salgin doneminde ASEAN, yalnizca APT mekanizmas1 kapsaminda
degil, ABD, AB, Kanada, Avusturalya ve Rusya’yla da gortismelerde
bulunmus ve ayrica Cin, Japonya ve Giiney Kore ile ikili iligkiler
yoluyla da salginla miicadelede finansal destek saglama yoluna
gitmistir (Riiland, 2021: 77).

Sonug¢

Bu c¢alisma, bolgesel biitiinlesme ve is birligi agisindan
uluslararas: iligkilerdeki ©nemli aktorlerden biri olan ASEAN’in
temel hedeflerini, saglik sektoriine yonelik yaklasimini ve kurumsal
isleyisini de dikkate alarak, yakin donemde Giineydogu Asya’y1
etkileyen SARS, H5N1, HIN1 ve COVID-19 salginlar1 cercevesinde,
Birligin bolgesel saglik yonetisimi kapsamindaki eylemlerini ele
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almistir. Calismada referans alinan salginlar hastalik dénemlerinde,
ASEAN'In gerceklestirdigi eylemler ve bu eylemlerin bolgesel saglik
yonetisimiyle iliskisine yonelik olarak su tespitlerde bulunulabilir.

SARS, H5N1, HIN1 ve COVID-19 salginlari, saghk alaninda ve
diger ilgili alanlarda gerceklestirilen sinir 6tesi is birligi siireclerinin
bir 8grenme stireci oldugu goz ontine alindiginda, ASEAN"mn saglik
tizerine politikalarmin belirlenmesi ve saglik yonetisimine iliskin
kapasitesinin gelistirilmesi hususunda yonlendirici bir etki ortaya
cikarmistir.  SARS ve HS5N1 salgimnlari, saglik sektortintin,
kalkinmanmn yami sira gitivenlik baglaminda da ele alinmasim
beraberinde getirmistir. Ayrica SARS ve H5N1 salgin1 donemlerinde
ASEAN biinyesinde ad hoc nitelikte kurumsal is birlikleri
gelistirilirken ilerleyen donemde daimi kurumsal yapilanmalar
olusturulmaya baglamistir. Bu bakimdan Giineydogu Asya
bolgesinin karsi karsiya kaldigi salginlarin, ASEAN'In  saghk
yonetisimi konusundaki hazirliginin ve kapasitesinin gelistirilmesine
iliskin bir etki ortaya ¢ikardigi ileri stirtilebilir.

ASEAN, saghk alaninda is birligi bakimindan, bolgedeki
aktorler igin bolgesel diizeyde siyasal bir kanal olusturmaktadir.
Bolge devletleri, ozellikle COVID-19 salgii  doneminde
gozlemlendigi tizere, virtise karsi korunmak amaciyla kisitlayici
tedbirler almakla ve oncelikle ulusal ¢oztimler tiretmeye ¢alismakla
birlikte, ASEAN biinyesindeki bolgesel yonetisim mekanizmalarina
da dahil olmus ve bolgesel kurumsalliklar biinyesinde, koordinasyon
ve is birliginin saglanmasina iliskin kararlar tesis etmistir. Bagka bir
deyisle bolgesel aktorler, salgin donemlerinde bolgesel yonetisim
stireclerine katilmustir ki bu durum, ASEAN’In bolgedeki aktorler
icin saghk alani kapsaminda bir yonetisim mekani sundugunu
gostermektedir.

ASEAN yalnmizca Giineydogu Asya icin degil, bolge dis1
aktorlerle iliskiler acisindan da bolgesel bir etkilesim kanali
sunmaktadir. Salgin donemlerinde ASEAN, ABD, AB, Cin, Japonya,
Giiney Kore, Avusturalya ve Rusya gibi bolge dis1 aktorlerle iliskiler
kurmus ve FAO, OIE ve ADB gibi orgiitlerle ortakliklar gelistirmistir.
Ayrica ASEAN yetkilileri, salginlara kars: alinacak tedbirlere iliskin
olarak, DSO talimatlarina uygun hareket edilmesi gerektigi tizerinde
durmustur. Bu durum, iki sekilde yorumlanabilir. Birincisi,
ASEAN'1In, en azindan saglik sektoriinde, bolgesel temsil agisindan
dis aktorler tarafindan dikkate alinmasidir. Ikincisi, ASEAN’In
uluslararasi aktorlerle saghik alaninda is birligi yapmasinin, kiiresel
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diizeyde cok tarafli bir saglik yonetisimi yapisinin olusturulmasina
katki saglamasidir.

Salgin hastalik donemlerinde ASEAN kurumlarmnin tesis ettigi
kararlar ve Birlik biinyesinde gergeklestirilen eylemler, ASEAN’1n
temel ve saglik alanindaki hedeflerini tamamlayici niteliktedir. Daha
once de belirtildigi tizere ASEAN, bolgedeki sorunlarin ¢oztime
kavusturulmasi ve kalkinmanin  gerceklestirilmesi  hedefleri
cercevesinde olusturulmus bir bolgesel orgiittiir ve saglik, bolge
halklarinin giivenligi, refah1 ve temel haklar1 acisindan tamamlayict
bir degisken olarak degerlendirilmektedir. Baska bir deyisle saglik,
bolgesel bir kamu mali seklinde, bolge halklarinin yararma ve
bolgenin gonencine iliskin ele alinmasi gereken 1is birligi
sektorlerinden biri olarak kabul edilmektedir. Salgin dénemlerinde
ASEAN biinyesinde, bilgi paylasimi ve koordinasyon, medikal
malzemelere erisim, toplumlarin zaruri ihtiyaclarmimn temini ve
finansal destek unsurlarina odaklanilmasi, Giineydogu Asya’nin
saglik krizleri karsisindaki direncini gliclendirmeye yonelik
eylemlerdir.

Giineydogu Asya’min yapisal 0zelliklerinin sebep oldugu
sorunlar, finansal ve diger kaynaklara erisim konusundaki gtigliikler,
ASEAN'in  hiikiimetler arasi niteliginin ve ASEAN Yolu'nun
beraberinde getirdigi kurumsal ve normatif kisitlar, saglik alaninda is
birliginin gelistirilmesi ©ntindeki engeller seklinde belirtilebilir.
Bununla birlikte saglik alaninda somut is birliginin 1980 y1l1 itibariyla
baslayan gelisim stireci, {iye devletlerin bu alanda is birligi yapma
iradesi, ASEAN"1n giivenlik ve kalkinma merkezli diistinsel alt yapisi
ve modern toplumun salgin hastaliklara kars: kirilganligi unsurlar:
dikkate alindiginda, saglik sektortinde is birligi stireclerinin ilerleyen
donemde daha da gelistirilecegi beklenebilir.
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