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Ozet

Afet, insanlarin ve diger canlilarin yasamlarini ve sosyal
faaliyetlerini bozan, toplumda fiziksel, sosyal, kiltiirel
ve ekonomik kayiplara neden olan ve toplumun uyum
saglama yetenegini asan dogal veya insan yapimi bir
olaydir. Afetlerden en fazla etkilenen bireyler arasinda
dezavantajli grup olarak adlandirlan yenidogan ve
cocuklar yer almaktadir. Afetler sirasinda yenidoganlar
ve cocuklar, fiziksel yaralanma ve travmaya neden
olabilecek cesitli risklere maruz kalirlar. Cocuklar

ve yenidoganlar agisindan 6zellikle en buyiik

riskler; yaralanma ve travma riskinin artmasi, zararli
maddelere ve bulasici hastaliklara maruz kalma ve
saglik hizmetlerinin aksamasidir. Afetlerin kaotik ve
ongoriilemeyen dogasi geregi, bakim veren kisiye
ihtiyac duyan cocuk ve yenidoganlarin gtivenliklerini
dogrudan etkileyen kazalar, dismeler ve yapisal
hasarlar ortaya cikabilmektedir. Afetin yenidogan ve
cocuklarin saglig ve yasam kalitesi lizerinde dogrudan
ve dolayl etkisi vardir. Bu derleme, dogal afetlerin
cocuk ve yenidogan sagligi tizerindeki etkisine
odaklanmaktadir. Literatiir incelendiginde afetlerde
yenidogan ve ¢ocuklara yonelik birinci basamak saglik
hizmetlerine ve hayat kurtarici 6nlemlere ihtiyac
oldugu ortaya cikmistir. Bu calisma bircok énemli bulgu
sunmakta olup, ¢ocuklarin afet sonrasi akut dénemde
karsilastiklari zorluklari tam olarak anlamak icin daha
derinlemesine ve hedefe yonelik arastirmalara ihtiyag
duyulduguna inanilmaktadir. Afetlerde yenidogan ve
cocuk saghginin énceliklendirilmesi ve gelistiriimesine
yonelik olarak bakanlik ve ilgili kurumlarin is birligiyle
stratejik eylem planlan gelistirilmelidir.
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Abstract

A disaster is a natural or man-made event that
disrupts the lives and social activities of people and
other living things, causes physical, social, cultural,
and economic losses in society, and exceeds the
ability of society to adapt. Among the individuals
most affected by disasters are newborns and
children, who are called the disadvantaged groups.
During disasters, newborns and children are exposed
to a variety of risks that can result in physical injury
and trauma. Especially the greatest risks for children
and newborns; increased risk of injury and trauma,
exposure to harmful substances and infectious
diseases, and disruption of health services. Due to
the chaotic and unpredictable nature of disasters,
accidents, falls and structural damage may occur that
directly affect the safety of children and newborns
who need caregivers. The disaster has a direct and
indirect impact on the health and quality of life of
newborns and children. This review focuses on the
impact of natural disasters on child and newborn
health. When the literature is examined, it has been
revealed that there is a need for primary health
care services and life-saving measures for newborns
and children in disasters. This study presents many
important findings, and it is believed that more
in-depth and targeted research is needed to fully
understand the challenges faced by children in

the acute post-disaster period. Strategic action
plans should be developed in cooperation with the
ministry and related institutions in order to prioritize
and improve newborn and child health in disasters.
Keywords: disaster; child; newborn; health;
earthquake; care
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Giris

Her yil dlinya capinda milyonlarca insanin hayatini
etkileyen ve yerinden eden ylizlerce afet meydana
gelmektedir. Afet, insan ve diger canlilar icin
yasami ve toplumsal faaliyetleri kesintiye ugratan,
toplumda fiziksel, sosyal, kiltiirel ve ekonomik
kayiplara neden olan ve toplumun uyum saglama
kapasitesini asan, doga veya insan kaynakli bir
olgudur (1). Bu felaketler, yerel tibbi kaynaklarin
kapasitesini asan, saglik profesyonellerinin
kapsamli tibbi bakim vermelerini engelleyecek
toplu yaralanmalara ve 6limlere yol agmaktadir.
Dogal veya insan kaynakli eylemler sonucu
olusan afetlerden son on yilda 2,6 milyarin,

yillik ise 250 milyon kisinin olumsuz etkilendigi,
6nlimlzdeki yillarda bu sayinin 350 milyona
ulasacagl ve bu sayinin énemli cogunlugunun
cocuklar olacag 6ngériilmektedir. Ozellikle

bes yas alti cocuklar, afetlerde en hassas grubu
olusturmaktadir (2). Birlesmis Milletler Cocuklara
Yardim Fonu (UNICEF), Kahramanmaras merkezli
on ili etkileyen depremde Tirkiye ve Suriye'de 7
milyondan fazla gocugun etkilendigini belirtmistir.
Turkiye Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanlginin
yayinladigi sayilara bakildiginda enkaz altindan
kurtarlan ve refakatcisi olmayan 1.733 ¢ocuk
oldugu, 438 cocugun da hayatini kaybettigi
bildirilmistir (3).

Afetler, niifus gruplan arasindaki sosyal ve
ekonomik esitsizlikleri derinlestirir, savunmasiz
gruplarin daha fazla etkilenmesine yol acar.
Savunmasiz gruplar, bir felaketten sonra kot
sosyal, fiziksel ve psikolojik saglik sonuglari icin
daha bk risk altinda olan insanlar ifade eder
(4). Ozellikle kadin, cocuk, yasli, engelli bireyler
afetlerin olumsuz sonuglari ile karsi karsiya
kalan ytiksek riskli gruplardir (5,6). Afetlerin
Ozellikle yenidogan ve cocuklar Gizerinde énemli
etkileri vardir. Dlinyada her yil milyonlarca
cocuk dogrudan ya da dolayli olarak afetlerden
etkilenmektedir. Yapilan bir arastirmaya gore
cocuklarin yaklasik % 14'tGnln hayatinda en az
bir kere afet ile karsilastigi vurgulanmaktadir (7).
Bebek ve cocuklar, kendilerine 6zgl fizyolojik,
gelisimsel ve psiko-sosyal ihtiyaclar nedeniyle
afetlerin olumsuz etkilerine karsi daha hassastir
(8). Afetlerin yenidogan ve ¢ocuk saglig
Uzerindeki spesifik etkilerini anlamak, bu genc
yasamlari korumak ve desteklemek icin hedefe
yonelik miidahaleler ve politikalar gelistirmek cok
6nemlidir (9).
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Bu derlemede afetlerin yenidogan ve ¢ocuk
saglgn Gzerindeki etkilerini detayli bir sekilde ele
almak amaglanmistir. Bu amac dogrultusunda, ele
alinan sorular asagida verilmistir:

* Afetlerin cocuklar Gzerindeki etkileri nelerdir?
* Afetlerin verdigi zararlar azaltmak icin neler
yapilabilir?

1. Afetlerin Yenidogan ve Cocuk Saghgi
Uzerindeki Etkilerinin incelenmesinin Onemi
Yenidoganlar ve cocuklar, afetler sirasinda
oldukca savunmasizdir. Fizyolojik olarak, bagisiklik
sistemleri tam gelismediginden enfeksiyonlara

ve hastaliklara karsi daha duyarlidirlar. Afet
sonrasi gorilen hastaliklarla savasmak icin gerekli
bagisikliga sahip olmayabilirler (9). Ek olarak,
kiguk boyutlar ve sinirl hareket kabiliyetleri,
onlar kaotik ve tehlikeli durumlarda fiziksel
yaralanmalara daha yatkin hale getirir. Tehlikeden
kacamayabilir veya kendilerini yeterince
koruyamayabilirler (10). Ayrica bu strecte
ebeveynlerinden ayrilma veya aile lyelerinin kaybi,
duygusal travma ve sikintiya yol agabilir (11).
Afetler sirasinda ve sonrasinda istikrarli ve saglkli
beslenme kaynaklarinin olmamasi, cocuklarin
gelisimi ve refahi Gzerinde uzun sureli etkilere
sahip olabilir (10). Afetler, saglik, beslenme, egitim
ve sosyal destek sistemlerine erigsimlerini kesintiye
ugratabilir ve potansiyel olarak geri doniisu
olmayan hasarlara yol acabilir. Ornegin, yagsamin
kritik ilk yillarinda yetersiz beslenmenin blylime,
bilissel gelisim ve bagisiklik islevi lizerinde uzun
vadeli etkileri olabilir (9). Ayrica, travma sonrasi
stres bozuklugu (TSSB), anksiyete ve depresyon
gibi felaketlerin olumsuz psikolojik etkileri,
cocuklarin gelecek beklentilerini engelleyebilir (10).
Onlar agisindan psikolojik zorluklari ele almak,
dayaniklilik ve iyilesmeyi tesvik etmek icin gerekli
destegi ve mldahaleleri saglamak cok 6nemlidir.

2. Afetlerin Yenidogan ve Cocuk Saghgina
Etkileri

Afetler sirasinda yenidogan ve cocuklar fiziksel
yaralanma ve travma ile sonuclanabilecek
cesitli risklere maruz kalir. Spesifik olarak, artan
yaralanma ve travma riski, zararli maddelere

ve bulasici hastaliklara maruz kalma ve saglik
hizmetlerinin kesintiye ugramasi en basta gelen
risklerdir. Afetlerin kaotik ve 6ngoriilemez dogasi,
glvenliklerini dogrudan etkileyen kazalara,
diismelere ve yapisal hasarlara yol acabilir.
Ornegin, ¢oken binalar, ucusan molozlar veya
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sel sulari, fiziksel saglklari icin acil tehditler
olusturur, yenidogan ve cocuklarda cok cesitli
yaralanmalara neden olabilir (12). Bunlar kesikler,
siyriklar, kiriklar, kafa yaralanmalari ve yaniklari
icerir. Ornegin, yangin durumunda cocuklar

cam kiriklari, diisme nedeniyle yaralanma veya
dumanin solunmasindan dolayi solunum sikintisi
yasayabilir (13).

Saglik tesislerine, egitimli tibbi personele ve acil
muidahale sistemlerine zamaninda erisim, bu
savunmasiz bireyler icin sonuglar 6nemli dlctide
etkileyebilir. Yaralanmalarin hizli degerlendirilmesi,
stabilizasyonu ve tedavisi komplikasyonlari
onleyebilir ve hayat kurtarabilir (12). Afet
strecinde cevresel tehlikelere ve zararl maddelere
maruz kalma riski artar ve ¢ocuklar i¢in 6nemli
saglik riskleri olusturur. Ek olarak, altyapi ve
sanitasyon sistemlerinin arizalanmasi, etkilenen
bolgelerde bulasici hastaliklarin yayilmasina neden
olabilir. Diizce'de 1999'da yasanan depremden
doért yil sonra yapilan bir calisma sonucu, yasam
kosullarindaki iyilesmeye ragmen Hepatit A
hastaliginin cocuk popilasyonunda hala yaygin
olduguna dikkat cekilmistir (14). Afetler, su
kaynaklarinin kirlenmesine, enkaz ve tehlikeli
maddelerden kaynaklanan hava kirliligine ve
toksik maddelere maruz kalmaya yol acabilir.
Ornegin seller, icme suyunun kanalizasyon veya
kimyasallarla kirlenmesi nedeniyle su kaynakli
hastaliklara neden olabilir (12). insan kaynakls
felaketler sirasinda kimyasal sizinti veya endustriyel
kazalar, cevreye tehlikeli maddeler salarak
yenidogan bebeklerin ve ¢cocuklarin sagligini

daha da tehlikeye atabilir (9). Cocuklar toksik
maruziyetlerin derin olumsuz etkileri olabilecegi
kritik bir gelisim dénemindedirler. Kanserojenlere
ve radyasyona maruz kalmak, DNA'larina zarar
verebilir ve artan hicre béllinmesi cocuklarin
yasam boyu kanser riskini artirabilir (11).

Bagisiklama, anne sagligi hizmetleri ve dogum
oncesi/sonrasi bakim dahil olmak tizere
yenidoganlar ve cocuklar icin kritik olan rutin
saglk hizmetleri bu stirecte aksar. Asilama
programlarinin kesintiye ugramasi, cocuklar
arasinda ast ile dnlenebilir hastalik riskini artirir.
Gebeler, dogum 6ncesi bakim ve anne saghg
hizmetlerine erisimde zorluklarla karsilasabilir,
bu da gebelik ve dogum sirasinda potansiyel
komplikasyonlara yol acabilir (13). Yenidoganlarin
ve cocuklarin afetler sirasinda deneyimledikleri
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acil fiziksel saglk etkilerini tanimak ve ele almak
cok énemlidir.

2.1. Psikolojik ve Duygusal Etkiler

Dogal afetler ve travmatik olaylar basta cocuklar
olmak iizere bireyler (izerinde derin psikolojik

ve duygusal etkiler birakabilir. Cocuklar arasinda
afet sonrasi yaygin psikiyatrik hastaliklar; akut
stres reaksiyonlari, uyum bozuklugu, depresyon,
panik bozuklugu, travma sonrasi stres bozuklugu
(TSSB), cocukluga 6zgii anksiyete bozukluklari ve
fobilerdir. Dogal afetlerin sonrasinda ¢ocuklarda
gorilen duygusal, bilissel, fiziksel ve davranigsal
bozukluklar Tablo 1'de agiklanmustir.

Afetler, depresyon gelisme riskinin artmasi da
dahil olmak Uzere, cocuklar Gizerinde uzun

vadeli duygusal etkilere sahip olabilir (2). Yapilan
arastirmalara gore afet durumlarinda gocuklarin
travma ve stres bozuklugu yasamalari prevalansi
durum ve cografyaya bagl olarak degisiklik
gostermekle birlikte % 13-70 araliginda degisiklik
gostermektedir (17). Glnliik rutinlerin bozulmasi,
sevdiklerini kaybetmek, tanidik ortamlarin yikimi,
Uzlntd, umutsuzluk ve kayip duygusuna yol
acabilir. Cocuklar ayrica sucluluk, 6fke duygularini
diizenlemede zorluk yasayabilirler. 2008 yilinda
gerceklesen Wenchuan depremini takiben,
ergenlerin % 38,3'linde olaydan 12 ay sonra uyku
bozuklugu bildirilmis; uyku bozuklugu depresyon
ve Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) oranlari
ile iliskilendirilmistir (18). Travmatik olaylar,
emniyet ve giivenlik duygusunu bozarak agiri
uyanikhga, midahaleci duslincelere, kabuslara ve
kacinma davranislarina yol agabilir. Afetlere tanik
olmak veya yasamak, cocuklarin ruh saghgini
6nemli 6lclide etkileyebilir. Cheng, Liang, Fu ve
Liu (2018), 4 yil boyunca afete maruz kalmis

300 ¢ocugu inceledikten sonra, TSSB ile depresif
belirtiler arasindaki nedensel iliskinin zaman iginde
degistigi sonucuna varmistir (19). TSSB'nin etkisinin
zamanla azalma egilimindeyken, depresyon

icin bunun tersinin gecerli oldugu bulunmustur.
Arastirmalar, travmatik olaylara maruz kalmanin,
yaygin anksiyete bozuklugu ve spesifik fobiler dahil
olmak tizere anksiyete bozukluklari gelistirme riskini
artirabilecegini gostermistir (20,21).

Afetlerin cocuklar tizerindeki uzun vadeli duygusal
etkilerinin hafifletiimesinde psikolojik destek ve
danismanlik cok 6nemli bir rol oynamaktadir.
Erken midahale ve ruh saghgi hizmetlerine erigim,
cocuklarin duygularyla bas etmelerine, direng
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Tablo 1. Farkl Dénemlerde Afet sonrasi Meydana Gelen Bozukluklar (15,16)

1-6 Yas 7-12 Yas 12-15 Yas 15 Yas ve Uzeri
Fazla hareketlilik, ilgisizlik ya da ice | llgisizlik ya da ice
saldirgan davranislar, kapanma, irkilme, | kapanma, irkilme,
I : Saldirgan davranislar,
ilgisizlik ya da ice ToFrt . catismalar catismalar yasama,
Davranissal ilgisizlik ya da ice
kapanma, depreme kapanma. irkilme yasama, okul okul ve derslere
iliskin tekrar eden P ' ve derslere karsi | karsi ilgisizlik, madde
oyunlar oynama ilgisizlik kullanimi egilimi
. Kaygi, korku, .
Kaygi, korku, giiven . " Kaygi, korku, giiven
duygusunda azalma, et et e suven duygusunda azalma,
Duygusal duygusunda azalma, duygusunda
sucluluk duygusu, - gelecek kaygisi,
R ofke azalma, gelecek
ofke s umutsuzluk
kaygisi, 6fke
Carpitmalar, Carpitmalar,
Bilissel Carpitmalar, Carpitmalar, odaklanma odaklanma sorunu,
2 odaklanma sorunu | odaklanma sorunu sorunu, bozuk bozuk beden algisi,
beden algisi kararsizlik
Yorgun ve halsiz Yorgun ve halsiz
hissetme, alt islatma, | hissetme, alt islatma,
. . Yeme ve uyku Yeme ve uyku
- devam eden mide devam eden mide L L
Fiziksel dizeninde dizeninde
bulantilari, konusma | bulantilari, konugsma
bozukluklar bozukluklar
bozukluklari, yeme bozukluklari, yeme
bozukluklari bozukluklar, bas agrilar

gelistirmelerine ve kronik ruh saghgi sorunlari
gelistirme risklerini azaltmalarina yardimci olabilir.
Bilissel-Davranisgl Terapi (BDT), kisa slreli
travma/yas odakli psikoterapi ve oyun terapisi
gibi danismanlik yaklasimlar, cocuklarin travmatik
deneyimlerini azaltmada etkili olabilir (22).

2.2. Bozulmus Biligsel ve Duygusal Gelisim
Dogal afetlerin ardindan okul 6ncesi cocuklarin
distincelerinde benmerkezci olduklari, bunun
sonucunda kendilerini suclu hissedebilecekleri

ve yasananlar icin kendilerini suclayabilecekleri
ve bu nedenlerden dolayi da ¢ocuklarin bilissel
ve duygusal gelisimlerinde bozukluklar meydana
geldigi yapilan calismalarda bildirilmistir (23).
Afetler sirasinda ve sonrasinda yasanan kronik
stres ve travma, cocuklarda beyin gelisimini
olumsuz etkileyebilir. Kortizol gibi stres
hormonlarina uzun siire maruz kalma, 6grenme,
hafiza ve duygusal diizenleme ile ilgili beyin
bolgelerinin gelisimi bozulabilir. Bu durum, biligsel
bozukluklara, yaraticu islevlerde zorluklara ve
duygusal dlizensizlige yol acar. Tiim bunlarin yani
sira gelisim geriligi, 6fke ndbetleri, eniirezis veya
somatik sikayetler olarak ortaya cikabilir (13).
Ayrica bu siirecte sik okul degisiklikleri, kaliteli
egitime sinirli erisim ve egitime katimin azalmasi
da biligsel gelisim siirecinde gerilemeye neden
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olabilirken ayni zamanda istikrarl sosyal iliskilerin
olusumunu engelleyerek akademik ve sosyal
islevsellikte uzun vadeli zorluklar gorilebilir (3).

2.3. Biiytime ve Gelisme Geriligi

Afet bolgesinde gidaya erisimin kisitlanmasi
cocuklar igin yetersiz beslenmeye yol acar. Yetersiz
beslenme, fiziksel biiyimeyi bozabilir, gelisimsel
doéniim noktalarini geciktirebilir ve bagisiklik
fonksiyonunu tehlikeye atarak bulasici hastaliklara
duyarlihg artirabilir (3). Yetersiz beslenme, stres ve
aksayan saglik hizmetlerinin birlesimi, cocuklarda
bilissel, motor ve sosyo-duygusal gelisim Gizerinde
zararl etkilere neden olabilmektedir. (3). Afet
sonrasi ortamda en yUksek beslenme 6nceligi, en
az 2.100 kalori iceren ve yeterli protein, yag ve
mikro besinler iceren gida paketlerinin zamaninda
ve yeterli sekilde saglanmasidir. Afet durumlarinda
bebekler ve yenidogan grubu icin en ideal besin
anne stdir. Fakat afetten psikolojik olarak
etkilenen annelerde sik karsilagilan bir durum
olarak siit salgilanmasi gecici veya tamamen
durabilmektedir. Buna karsin uzmanlarca anne
emzirmeye tesvik edilmelidir. Afet durumlarinda
cocuklara yonelik beslenme uygulamalari icin
WHO tarafindan hem cocuk hem de anne saglgi
agisindan cesitli kriterler belirlenmis ve anne siiti
konusunda ciddi uygulamalar bildirilmistir (24).
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2.4. Afetlerin Yenidogan ve Cocuklarda Uzun
Vadeli Saghk Sonuclar

Afetler sirasinda duman, toz ve kimyasallar

gibi kirleticilere maruz kalmak, cocuklarda
kronik solunum rahatsizliklarinin gelismesine
neden olmaktadir. Bu kirleticilerin solunmasi,
solunum yolu enfeksiyonlarina, astima, farenjit
ve bademcik iltihabi vb. gibi diger solunum
bozukluklarina yol agarak akciger saghg
Uzerinde uzun vadeli etkiler yaratir. Ayrica
cocuklar ileride koroner kalp hastaliklarina neden
olabilecek sekilde uzun vadeli kardiyovaskiler
etkilere sahip olabilir. Travmatik olaylarla iligkili
psikolojik stres, sempatik sinir sistemini harekete
gecirebilir ve yasamin ilerleyen dénemlerinde
kardiyovaskdler hastalik riskini artirabilir.
Hipertansiyon ve kalp hastaligi dahil olmak (izere
olumsuz kardiyovaskiler sonuglar, cocukluk
déneminde afet yasayan kisilerde daha yaygin
gorilmektedir (23).

3. Yenidogan ve Cocuk Sagliginda Afet
Yénetiminin Onemi

Etkili afet yonetimi, bebeklerin ve cocuklarin
saghg tzerindeki olumsuz etkileri azaltmada cok
6nemli bir rol oynamaktadir. Afete hazirlik, saglk
tesislerinin ve personelinin, afetler sirasinda ve
sonrasinda yenidoganlarin ve cocuklarin 6zel
ihtiyaclarina cevap verecek sekilde yeterince
egitimli ve donanimli olmasini saglamayi icerir. Bu,
yenidogan ve pediatrik bakim igin ydrurlikte olan
protokollere sahip olmayi, temel tibbi malzemeleri
stoklamayi ve saglik hizmeti saglayicilarini afete
6zel pediatrik bakim konusunda egitmeyi icerir.
Etkili afet yonetimi, glicli acil durum iletisim ve
koordinasyon sistemlerinin kurulmasini gerektirir.
Bu sistemler, yenidoganlarin ve cocuklarin saghgi
ve esenligi icin koordineli bir yanit saglamak
tzere bilginin zamaninda yayilmasini kolaylastirir,
verimli kaynak tahsisini saglar ve saglik hizmeti
saglayicilari, acil durum mudahale ekipleri ve ilgili
paydaslar arasindaki is birligini gelistirir (25).

Bir afetin hemen ardindan, yenidogan
bebeklerin ve cocuklarin ihtiyaclarini belirlemek
ve Oncelik sirasina koymak icin saglk hizmeti
ihtiyaclarinin hizl bir sekilde degerlendiriimesi
ve Onceliklendirilmesi hayati 6nem tasir. Kronik
hastaligi olan hamile kadinlar, bebekler ve
cocuklar da dahil olmak lizere savunmasiz
nifuslarin hizl bir sekilde belirlenmesi,
hedeflenen miidahalelere ve acil saglk ihtiyaclarn
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icin uygun kaynaklarin tahsis edilmesine olanak
tanir. Afet yénetimi, yenidoganlar ve ¢cocuklar
icin temel saglik hizmetlerinin strekliligini
saglamalidir. Bu, afetten etkilenen ¢ocuklarin
duygusal ve psikolojik iyi oluglarini ele almak icin
gluvenli ve temiz dogum tesislerine, acil dogum
ve yenidogan bakimina, agilama hizmetlerine,
beslenme destegine ve psikososyal destege erisimi
icerir. Afetlerde pediyatrik hastalar icin toplu
triyajin iyilestirilmesi icin daha fazla aragstirmaya
ihtiyag vardir (25).

Turkiye'nin deprem kusaginda yer alan bir

tlke olmasi ve diger dogal afetlerin de ¢ok sik
yasanmasi nedeniyle cocuklarin dogal afetlere
karsi bilgilendirilmeleri bir ihtiyactir. Afet
yonetiminin bir diger basamagini bilinclendirme
faaliyetleri olusturur. Ozellikle belli bash

dogal afetlerin yogun yasandigi bolgelerde
okullarda 6grencilere yonelik bir farkindalik
olusturulmalidir. Bilgi aktariminda en 6nemli yol
okullarda verilen egitimdir. Okul 6ncesi donemde
de cocuklara yoénelik cesitli etkinliklerle dogal
afetlerle ilgili bilgilendirme calismalari sayesinde
cocuklarin afet sirasinda nasil davranacaklarini
bilmeleri ile 6lim ve sakatlanma riskinin
azaltilabildigi bildirilmektedir (26).

Sonug ve Oneriler

Afetlerin yenidogan ve ¢ocuklarin sagligi ve
yasam kalitesi tizerinde dogrudan ve dolayli
etkileri bulunmaktadir. Bu derleme, dogal
afetlerin cocuk ve yenidogan sagligi tizerindeki
etkilerine odaklanmustir. Literatlir incelemesi
afetlerde yenidogan ve cocuga yonelik temel
saglik hizmetleri ve hayat kurtaran miidahalelerin
gerekliligini gbzler dniine sermistir. Mevcut
arastirmalar bircok 6nemli bulgu sunmakta

olup, afet sonrasi akut dénemde ¢ocuklarin
karsilastiklar zorluklar tamamen anlamak icin
daha kapsamli ve odakli arastirmalara ihtiyag
oldugu diistintilmektedir. Afetlerde yenidogan ve
cocuk saghgini desteklemeyi dnceliklendirmek ve
ylkseltmeye calismak icin stratejik eylem planlari
olusturulmaldir.

Sonug olarak, yenidogan ve cocuk saghgi
konusunda etkili bir afet yonetimi saglamak
icin saglik hizmeti saglayicilari, acil durum
mudahale ekipleri, politika yapicilar ve toplum
kuruluslar dahil olmak Gzere cesitli paydaslar
arasinda isbirligi ve koordinasyon esastir. Cocuk
odakli yaklasimlari ve diistinceleri afet yonetimi
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planlarina, politikalarina ve miidahalelerine
entegre etmek zorunludur.

Bu dogrultuda asagidaki dneriler dikkate

alinmalidir:

e Baglanma iliskilerinin gtivenli temelini
mimkin olan en kisa stirede saglamak ve
korumak gereklidir. Cocuklari bakicilariyla
bir arada tutmayi iceren tahliye ve yerlesim
planlamasi yapilmalidir.

e ilk mudahale/acil yardim ekipleri, farkl
yaslardaki cocuklar icin beklenebilecek
travmalara ve gelisimsel yaklasimlara yonelik
olarak egitilmelidir. Pediatristler, halk saglig
gorevlileri, saglik hizmeti sunuculari, sivil
toplum kuruluslar ve afet yardim kurumlarinin
temsilcileri bu egitimlere katilmalhdir.

e Cocuklar icin ilk miidahale ekipleri
olusturulmali, bu ekipte ebeveynleri,
ogretmenleri ve bakimdan sorumlu kisilere yer
verilmelidir.

e Afetlerden sonra cocuklar icin oyun oynama
ve 6grenme firsatlarini saglayacak hizmet
imkanlar sunulmalidir.

e Cocuklarin yaslarina, gelisimlerine ve
yeteneklerine uygun olarak afet tatbikatlari
duzenlenmelidir.

e Yenidogan ve cocuk saghg alaninda calisan
tim saglk calisanlar ve ilk miidahale ekipleri,
bir afet durumunda cocuklarin fiziksel
ve zihinsel saglik ihtiyaclar konusunda
egitilmelidir.

e Okul 6ncesinde son derece 6nemli olan ve
ilk egitimin verildigi aile kurumu icin, dogal
afetler sonrasinda farkli yas gruplarindan
cocuklara karsi tutum ve davranis igin anne
baba egitimleri ile aileler bilinclendirilmeli ve
desteklenmelidir.

o Afet sonrasinda uygulanacak egitimde okul
oncesi egitim kademesinden itibaren ¢ocuklara
yonelik dogal afet egitim programlari
uygulanmalidir.

e Dogal afet olaylarinda cocuklara karsi
uygulanmasi gereken tutum ve davranislar
agisindan toplumsal farkindalig artirmaya
yonelik kamu spotlari hazirlanmali ve bunlarin
medyada yer almasi saglanmalidir.

iletisim: Aysun Eksioglu
E-Posta: aysun.basgun@ege.edu.tr
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