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Toplumsal baris sagligin en temel belirleyicilerinden biridir.
Barigin yerini siddet ve givensizligin almasi durumunda
saglk dizeyi gostergeleri hizla diser. Bu yazida Suriye
Savagl sonrasinda, ortaya ¢ikan saglik sorunlarin
incelenmesi  amaglanmigtir.  Elde  edilen  sonuglar
gostermektedir ki, savas sonrasinda hem Suriye’de hem de
komsu Ulkelerde bulagici hastaliklarin seyrinde 6nemli bir
artis olmustur. Ana cocuk saghdi dizeyinde o6nemli
gerilemeler olmustur. Kargilanmamis gereksinimler nedeni ile
sakatliklar ve olimler artmistir. Alti yilda niifusun %2'den
fazlasi 6lmls, %710'unda ciddi yaralanma gérilmistr.
Yasam suresi 20 yil kisalmig, yasam kalitesi dlsmustur.
Toplum ruhsal agidan sarsilmis ve orselenmistir. Toplumsal
barigin saglanabilmesi icin, basta saglik calisanlari olmak
Uzere nedeni ne olursa olsun, her tlrld siddete karsi durmak,
sorunlarin diyalog, tartisma, uzlasl, ddiin verme, 6z(r dileme,
hukuk, siyaset gibi bariscil yollarla ¢ozimi savunulmalidir.
Toplumsal barigin ingasi saglik caliganlarinin ve halk
saghginin temel konularindan biri olmalidir.

Anahtar kelimeler: Halk sagligi, Suriye savasi, bulasici
hastalik, ruh sagligi

ABSTRACT

Social peace one of the fundamental determinants of health.
In the case of violence and insecurity, the indicators of health
level drops rapidly. In this article, it is aimed to examine the
emerging health problems after the Syrian War. The results
show that there has been a significant increase in the
prevalence of infectious diseases both in Syria and in
neighboring countries after the war. There has been
considerable decrease in the level of maternal health.
Disabilities and deaths increased due to unmet needs. Over
six years, more than 2% of the population died and 10%
seriously injured. The life span has been shortened by 20
years, and the quality of life has decreased. Society has been
shaken and spoiled in spirit. In order to ensure social peace,
peaceful solutions such as dialogue, discussion,
compromise, concession, apology, law, and politics should be
defended, and any kind of violence should be rejected by
healthcare workers. Building social peace must be one of the
basic subjects of healthcare workers and public health.
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GIRiS

Arap Baharinin Dogusu: “Arap Bahar1” olarak da
bilinen ve 2010 yilinda Tunus’ta Muhammed
Buazizi adl bir seyyar saticinin arabasina bele-
diye el koyar. Haksizliga ve adaletsizlige ugradi-
gini distinen Buazizi kendini belediye binasi
onlinde yakarak oldiirtr. Bu olay Misir, Libya, Su-
riye, Bahreyn, Urdiin, Cezayir ve Yemen basta ol-
mak lizere nerede ise tim Arap Ulkelerini etkiler,
ulkelerin gogunda gosteri ve ayaklanmalar or-
taya cikar. Tunus, Libya, Yemen ve Misir'da yo6-
netimler degisir (1). Demokrasiden, temel hak ve
Ozglrliklerden uzak, otoriter Arap Ulkelerinde
gosteriler, ayaklanmalar ve i¢ savaslar hizla yayi-
hr (1). Olaylarda 6ne gikan talepler, toplumun
demokrasi, esitlik, gelir dagiliminda adalet ve 6z-
gurluklerdir.

Arap Bahari ve Suriye: Suriye’de olaylar Tu-
nus’tan yaklasik bir yil sonra, Mart 2011 yilinda
baslar (2) ve bu hareketten etkilenen pek ¢ok l-
kede savas ve siddet ortami 6nemli Ol¢lide aza-
lirken, Suriye’de olaylar siddetini korumaktadir.
Bir i¢ savastan da Oteye gegerek ¢ok sayida tlke-
den radikal gruplar savasmak Uzere Suriye’ye
gelmistir.

Halk Saghgina Etkileri: Savas 6ncesi Suriye, halk
sagligl acgisindan Onemli basarilara ulasmak
Uzere olan bir Ulkedir. Yiksek bagisiklama orani,
okuryazarlk oranlarinda artis ve yerel yonetim-
lerin etkisinin artirilmasina yonelik calismalar
bunlar arasindadir (3). Bebek 6lim hizi 1970’de
binde 132 iken, 2010 yilinda binde 14’e, ana
0lim hizi yiz bin canli doguma karsi 1970 yilinda
428 iken, 2010 yilinda 45’e dismistir (3).

Savasla birlikte saglk dizeyi gostergeleri hizla
bozulur. Dogumda beklenen yasam siresi Su-
riye’de 2010 yilinda 70 yas iken, 2015 yilinda
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55,4’e gerilemistir. Kaba 6lim hizi da iki kattan
fazla artarak binde 10,9’a ¢ikmistir. Suriye’de sa-
vasa bagli 6lim sayilarina iliskin tahminler Hazi-
ran 2016 itibari ile 150 bin ile 450 bin arasinda
degismektedir (4). Birlesmis Milletler’in 2016 Ni-
san’da yaptigl tahmin ise 400 bin kisidir. Suriye
Politik Arastirma Merkezi 2011’den bu yana 470
bin 6lim oldugunu tahmin etmektedir (5). Yara-
lanma ve sakatliklarin ise 6limlerden daha fazla
oldugu bilinmektedir. Bugiine kadar yaklasik 2
milyon insanin yaralandigi tahmin edilmektedir

(5).

Kimyasal Silah Kullanimi: Kitlesel imha yontem-
leri arasinda bulunan, kimyasal silahlarla yapilan
¢ok sayida saldiri rapor edilmis, bu saldirilarda
sarin, mustard, klorin ve 40’tan fazla toksik gaz
kullanildigi bildirilmistir (6). Bu saldirilarda arala-
rinda ¢ocuk ve kadinlarin da bulundugu cok sa-
yida sivil yagamini yitirmistir. Kimyasal silah kul-
lanimini herhangi bir taraf tGstlenmemis, herkes
karsi tarafi suglamistir.

Saglik Hizmetleri: Savas 6ncesinde Halep’te yak-
lasik 2,5 milyon niifus ve 6000 doktor var iken,
2014 yilinda sadece 20 doktor ve 300 bin nufus
kaldigi rapor ediliyor (7). Ulkenin degisik yerle-
rinde saghk kuruluslar farkl taraflarca bilerek
hedef aliniyor ve ¢ok sayida saglik ¢alisani yasa-
mini yitiriyor (2,6). insan Haklari icin Hekimler
Raporu’na gore Mart 2011 ile Mart 2014 ara-
sinda 124 farkh saghk kurulusuna toplam 150
saldiri yapildi (8). Yiizlerce saglik ¢alisani saglik
hizmeti sunarken yasamini yitirdi. Savas 6ncesi
ilaglarinin %80’ini ulusal fabrikalari Gzerinden
saglarken savas sonrasinda, bu fabrikalarin
onemli bir kismi hasar gérmis ve bu oran %30’a
dusta.

Miilteci Siginmaci ve Go¢menler: Suriye i¢ sava-
sindan sonra yaklasik 5 milyon insanin milteci,



siginmaci ya da gogmen durumunda oldugu bil-
dirilmektedir (2). Konut, beslenme, egitim ve gu-
venlik sorunlari son derece yaygindir (9). Onemli
sayida Suriyeli temel milteci haklarindan yarar-
lanamamistir (10).

Multeciler-siginmacilar ve gé¢menlerin gittikleri
yerdeki toplumla aralarinda siddet olaylari go-
ridlmustlr. Gaziantep’te Suriyeliler ile yerlesik
toplum arasinda glinlerce siren siddet olaylari
oldu ve Suriyelilere yonelik ling girisimi yasan-
migtir.

Suriyeli gé¢gmenlerin bir kismi Turkiye’de isgi-
cline katilmakta, ancak bunlarin ¢ogu sigortasiz,
glivencesiz ve kacak olarak son derece dislik (ic-
retlerle ¢ahstirilmaktadir. Multeci gogu Turkiye
saglk sistemini de olumsuz yonde etkileyerek,
yeni sorunlar gikartmistir (11).

Cocuk Saghgi: UNICEF tarafindan Haziran
2016’da miilteci ¢ocuk sayisinin 2,5 milyonun
Uzerine ¢iktigl ve savastan etkilenen ¢ocuk sayi-
sinin 6 milyon oldugu bildirilmektedir (12). Sa-
vastan en ¢ok etkilenen yas gruplarindan biri
olan ¢ocuklar bir yandan silahli gatismalara zor-
lanmis (13) diger yandan tecaviize ugramis (9) ve
cesitli siddet turlerine maruz kalmistir. Cok k-
¢lk yaslarda galismaya zorlanmislardir. Alti yildir
siren savas nedeni ile ¢ocuklarin énemli bir
kismi savas kosullarinda dogmus ve bliyim{star.
Bulasici hastaliklar, beslenme sorunlari, ruhsal
sorunlar, stres bozuklugu, siddet, istismar, kaza
ve Olim gibi pek ¢ok sorun bu gocuklari bekle-
mektedir. Libnan’da Suriyeli milteciler arasinda
bebek 6lim hizi binde 290 olarak bulunmustur
(14). Bebek 6lim hizinin 2010 yilinda Suriye’de
binde 14 oldugu (3) duslndlir ise gocuk saghgi
acgisindan yikimin ne derece biiyik oldugu goru-
lebilir. Savas, siddet ve olumsuz gevre kosullari
nedeni ile erken dogum, disik dogum agirligi,
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gelisme geriligi ve enfeksiyonlarla gocuk saghgi
onemli Olglide zarar gérmustur.

Kadin Saghgi: Kadinlar, Suriye i¢ savasindan en
cok etkilenen diger bir gruptur (15). Bazi gruplar
kadinlara tecaviizli bir savag yontemi, bir silah
olarak kullanmakta ve sistemli bir bicimde stir-
dirmektedir (16). Tecaviiz, teror ve iskence yay-
gin bir silahi olarak kullanilmaktadir (17). Kadin-
lara yonelik cinsel siddetin bir savas yontemi, bir
silah olarak yaygin bir bicimde kullanildigi bildi-
rilmektedir. Savas sug¢u olmasina ragmen is-
kence ve tecaviiz 6nlenememektedir. Kadinlar
multeci kamplarinda erken evlilige ya da gegici
evlilige zorlanmaktadir (15). Genitodiriner sistem
enfeksiyonlari, disik ve dogum komplikasyon-
lari gibi Greme saghg sorunlari son derece yay-
gin yasamaktadirlar (14).

Bulasici Olmayan Hastaliklar: Diyabet, bobrek
yetmeazligi, kalp yetmeazligi, kronik akciger hasta-
hiklar, ylksek tansiyon ve kanser gibi bulasici ol-
mayan hastaliklar savas sonrasinda daha az dik-
kat ceker. Oysa bozulan saglik sistemi nedeni ile
bu hastalarin bakimlari gliglesir ve bu hastalikla-
rin derinlesmesi ve olimler goralir (10). Suriye
icinde yasayanlarda saglhk hizmetlerinin ¢ok-
mesi, hizmete erisimin 6nindeki en dnemli en-
gel iken, siginmacilarda parasal sorunlar, bilgisiz-
lik ve dil 6nemli engeller arasindadir (18).

Savaslarda énemli risk gruplarindan biri de yasli-
lardir. Gerek kronik hastaliklari gerekse de
gorme, isitme ve hareket yeteneklerinin azal-
masi onlari savunmasiz duruma disurebilir. Lib-
nan’da yapilan bir galismada yash miultecilerin
%87’si ilag icin yeterli parasinin olmadigini bildir-
mistir (18). Yiiksek tansiyon, diyabet ve kalp has-
taliklari yaghlarda gortlme sikhgina gore ilk G si-
rada gelmektedir (18).
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Urdiin’de eriskin Suriyeli miiltecilerde goézlenen
en sik hastaliklar siklik sirasi ile yiliksek tansiyon,
artrit, diyabet, kronik akciger hastaligi ve kalp
hastaligl olarak bildirilmistir (19). Bu hastalarin
onemli bir b6limi parasal nedenlerle saglik hiz-
metine ulasamamaktadir (19). Binlerce kronik
hastanin yetersiz ilag ve tibbi hizmet sonucu ya-
samini yitirdigi bildirilmistir (6).

Bulasici Hastaliklar: Temiz ve yeterli su saglan-
masindaki sorunlar, bagisiklama hizmetindeki
aksakliklar, gida guivenligindeki bozulmalar, ni-
fus hareketlilikleri gbgler ve benzeri sorunlar bu-
lasici hastaliklarda artisa ve salginlara neden olur
(10). Diger yandan da genellikle saghk bildirim
sistemleri de zarar gérdigiinden salginlarin at-
lanma olasiliklari da yiikselir (20).

Leishmania: Leishmania olgulari savas Once-
sinde azalma egilimindedir. Savas sonrasinda ise
nifustaki azalmaya karsin olgu sayisinda artig
gorilmektedir. Suriye’de endemik 2 bolgede -
Sam ve Halep - savas oncesi yillik vaka sayisi 23
bin iken, 2013’te 41 bine gikmistir (21). Cutaneus
leishmaniasis Suriye’de endemiktir ve komsu l-
kelere miilteciler araciligi ile hizla yayilmaktadir.

Cesitli calismalarda savas sonrasinda hem (ilke
icinde hem de komsu Ulkelerde leishmania olgu-
larinda artis olduguna iliskin bulgular sunulmak-
tadir. Tirkiye’de yapilan bazi ¢aligmalar 6zelikle
sinira yakin illerde olgularda artis oldugu gorul-
mektedir (22—-24). Libnan’da 2013 yilinda gikan
leishmania salgininin kaynaginin da Suriyeli mul-
tecilerdir (25). Salman ve arkadaslarinin 2010-
2013 yillarinda yaptiklari arastirmada Nizip ¢ev-
resinde leishmania olgularinda artis oldugu tes-
pit edilmistir (26). Ozbilgin ve arkadaslarinin
yapmis oldugu bir calismada sinira yakin illerdeki
artisi vardir (24). Turhanoglu ve arkadaslarinin
2003-2015 tarihleri arasinda yapmis oldugu
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arastirmada 2010’dan sonra, Diyarbakir ve cev-
resinde leishmania olgularinda artis oldugu ve
bunlarin %37,5’inin Suriyeli milteci oldugu gos-
terilmistir (27). inci ve arkadaslarinin Kahraman-
maras’ta 2011-2014 arasinda yaptiklari ¢alisg-
mada saptanan olgularin %69’u Suriyeli milteci-
lerdir (28). Kogarslan ve arkadaslarinin 2012-
2013 yillar arasinda Sanliurfa’da yaptig tara-
mada miltecilerin goglyle birlikte vaka sayisinin
artisl gosterilmistir (29).

Suriye-Irak ve Turkiye arasinda yogun insan ha-
reketliligi, yerinden olmus insanlarin duyarliligi,
su saglama ve sanitasyon kosullarindaki ¢o-
kiintl, kalabalik yasam, saghk hizmetlerindeki
¢Okiintl goz 6niine alindiginda savas bolgesinde
yayllmasi beklenmelidir. Ortadogu bdlgesinde
savas kosullari ve onun dogurdugu sonuglar mal-
nitrisyon, temiz su yoklugu, kot sanitasyon,
medikal yoksunluk, kot yasam kosullari bu va-
kalarin artisina zemin hazirlamistir (21).

Polio: Suriye’de polio asilama oranlari 2010 yi-
inda %91 iken 2012 yilinda %68’e dismustir
(1). Savastan once 15 yillik bir donemde polio eli-
minasyonu saglamis olan Suriye’de savag sonrasi
2013'te, vahsi polio viris tip 1 izole edilmistir.
Pakistan kaynakli bir kisiden baslayan salginda
2013’da 35 vaka laboratuvar olarak dogrulan-
mistir (30). Ulasilamayan insan populasyonu,
kotl sartlar, asilamanin yetersiz olmasi, kéti sa-
nitasyon polio virlisiiniin yayllmasina ortam ha-
zirlamistir (31). Savas sonrasinda ortaya ¢ikan
salgin nedeni ile Suriye ve komsu ulkelerde asi-
lama galismalari baglatiimistir.

Kizamik: Suriye’nin kuzeyinde 2013 yilinda g¢ikan
bir salginda 7 binden fazla ¢ocugun kizamiga ya-
kalandigi rapor edilmis ve ardindan kitlesel asi-
lama g¢alismalari yapildigi bildirilmistir (32). La-
boratuvar olarak dogrulanmis kizamik olgu sayisi



2014’te 594, 2015’te ise 41’dir (33). Kizamik ol-
gulari gatismalar nedeni ile artmistir.

Tifo, Kolera Ve Diger Gastro-enteritler: Koti alt-
yapi ve sartlar nedeniyle Suriye’de tifoid ates ve
kolera alarm vermektedir. Uzun kulugka siresi
olan leishmania, tlberkiiloz, bruselloz gibi en-
feksiyonlari milteciler komsu ulkelere tagimak-
tadir (25). Bakteriyel menenjit ve hepatit A, giar-
dia, enterovirils gibi gastrointestinal enfeksiyon-
lar, Suriyeli miltecilerle bulasmasi muhtemel
enfeksiyonlardir (25).

Schistomasis: Schistosoma hematobium, Tur-
kiye ve Libnan’da goriilmezken Suriye’de rast-
lanmistir. Kamplardaki kot kosullar, enfekte
multecilerle kontamine olmus sular schistosoma
yayilimina zemin hazirlayabilir (34).

Tiiberkiiloz: Suriye’de tliberkiiloz prevalansinin
2011’de 100,000’de 23 oldugu bildirilmektedir.
Libnan’da miltecilere bagli olarak insidansin
%27’ye ylkseldigi gosterilmigstir (35). 2014’ln ilk
6 ayinda Suriyeli miltecilerin %10 6rneklem ta-
ramasinda tuberkiloz prevalansinin %40 artisi
gosterilmistir. Suriye’deki su anki tuberkiloz
prevalansi tam olarak bilinmemekle birlikte tu-
berkiloz olgularinin artisi beklenen ve artmasi
¢alismalarla desteklenen bir durum olarak go-
ziikmektedir. Urdiin’de Birlesmis Milletler Miil-
teciler Yiksek Komisyonu ve Uluslararasi Gog
Orgiitii arasindaki ortak calismada Suriyeli miil-
teciler arasinda tliberkiiloz stratejisini gelistir-
mek planlanmigtir (36).

Goruldugi gibi savasin baslamasiile birlikte hem
Suriye’de hem de komsu Ulkelerde tiiberkiloz,
cocuk felci, leishmania dahil pek ¢ok bulasici has-
talikta 6nemli artislar olmustur. Bu etkinin ne 6l-
clide genisleyecegi ve ne kadar slirecegi savas
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kosullarina ve alinacak 6nlemlere bagl olarak
degisecektir.

Toplum Ruh Saghgi: Kugkusuz savaslarin en
onemli etkilerinden biri toplum ruh saghg Gze-
rindedir. Bu etki savasin siresine, tirine (i¢ sa-
vas, Ulkeler arasi) ve siddetine bagh olarak degi-
sebildigi gibi kisinin yas, cinsiyet ve diger kisisel
ozelliklerine bagl olarak da degisebilir. DSO tah-
minlerine gore, Sakatliga Ayarlanmis Yasam
Yil'nin %13‘G travmalara ve savasa bagh duygu-
sal tepkilere baglidir (37).

Toplum ruh saghginin, saghk tanimindaki yakla-
simla ele alirsak, pozitif ve negatif olmak lzere
iki temel boyutunun oldugu goralir. Pozitif bo-
yut olmasi istenen given, huzur, mutluk, is do-
yumu vb. degerleriigerir iken, negatif boyut dep-
resyon, stres bozukluklari, sizofreni ve paranoya
gibi hastaliklari igerir. Ruh saghiginin iki temel
yonu; 1-Pozitif olgltler, olmasi istenenler 2- Ne-
gatif oOlgutler, hastaliklar, sorunlar seklinde ta-
nimlanabilir. Pozitif ruh sagligi olgitleri gorece
yenidir ve gelisme slirecindedir. Bu nedenle de
Suriye Uzerinde daha ¢ok negatif yonu, hastalik-
lar Gzerinde durulmustur.

Depresyon: Halep’te 2010 yilinda savastan 6nce
2038 kisiyle yapilan bir arastirmada depresyon
sikligl %4,5 olarak bulunmustur (38). Liibnan’da
765 Suriyeli Gizerinde yapilan bir baska ¢alismada
depresyon sikligl 29,5 olarak bulunmustur (39).
Akgakale Milteci Kampi’'nda 450 miilteci ile ya-
pilan bir calismada miultecilerin %19,3’Gnde sid-
detli anksiyete belirtileri goruliirken; %8,9’unda
siddetli depresyon belirtileri oldugu belirlenmis-
tir (40). Altmis yas ve lzerindeki Suriyeli ve Filis-
tinli miltecilerde yapilan bir arastirmada dep-
resyon sikligr %28, anksiyete sikhgr %39 olarak
bulunmustur (18). Libnan’da 310 Suriyeli mil-
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teci lzerinde yapilan ¢alismada depresyon yay-
ginligr %43,9 olarak bulunmustur (41). Hatay’da
yasayan siginmacilarda ise depresyon prevelansi
%71,9 bulunmustur (42). Goruldugi gibi depres-
yon miiltecilerin yaklasik yarisinda gozlenen bir
olgudur.

Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB): Ulke-
mizde Suriyeli multeciler arasinda yapilan bir ¢a-
lismada TSSB prevalansi %33,5 olarak bulunmus-
tur (43). Ulkemizde ortalama yaslari 12 olan 311
Suriyeli ¢ocuk arasinda yapilan bir baska cals-
mada TSSB prevalansi %45 olarak bulunmustur
(44). Macaristan’da miiltecilerde yapilan bir ¢a-
lismada Suriyelilerde TSSB prevalansi %65 olarak
bulunmustur (45). 2014 yilinda Amerika Birlesik
Devletleri’'nde yapilan bir ¢alismada %41,8 ola-
rak bulunmustur (46). Hatay’da yasayan sigin-
macilarda TSSB prevalansi %81,5 bulunmustur
(42). TSSB da miiltecilerin yarisinda gozlenen bir
durumdur. Libnan’da 60 yas ve lzerindeki 167
miltecinin %41’i endiseli, %20’si bunalimda,
%24’G glvende hissetmedigini, %23’G yalniz,
%18’i korkmus, %13’G ofkeli hissettigini belirt-
mistir (18). Ulkemizde Sanliurfa Akcakale Miil-
teci Kampinda 450 Suriyeli ile yapilan ¢alismada
multecilerin %19,3’linde siddetli anksiyete belir-
tileri oldugu, %80’inin uyku sorunu yasadigl,
%63,1’inin kendini kampta glivenli hissetmedigi
gorilmustir (40). Urdiin’de, 2012’de yapilan ca-
lismada Suriyeli miiltecilerde korku, endise, ke-
der, sikinti ve psikolojik sikinti dlizeylerinin art-
mis oldugu vurgulanmistir. Ylizde 45’i hayatlari-
nin blydk kisminda yogun korku duydugunu
ifade etmistir (47).

Suriye savasl bolgede yasayan insanlarin ruh
saghgina derinden olumsuz bir etki yaptig agik-
tir. Depresyon, TSSB, anksiyete ve uyku bozuk-
lugu gibi hastaliklarin sikhgini artirmigtir.
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Sonug¢

Sonug olarak Suriye savagsi halk saghgi agisindan
son derece sarsicl yikimlara neden olmustur. Yiiz
binlerce insanin 6limu, milyonlarca insanin ya-
ralanmasi ve sakat kalmasi, milyonlarcasinin
goce zorlanmasi ve gok gli¢ kosullar altinda ya-
sam micadelesi vermesi, bulasici hastaliklarda
artis, kronik hastaliklardan 6limlerde artis, sag-
lik sistemi dahil her tlrli sosyal hizmetlerin felce
ugramasi, fiziksel, biyolojik ve sosyal gevrenin
bozulmasina, her tirli siddetin yayginlasma-
sina, yasam siresinin 5 yilda 15 yil kisalmasina
neden olmustur.

Savas bugtin bitse de, etkisinin en az 50 yil siire-
cegini soylemek abarti olmayacaktir. Suriye i¢ sa-
vasi Suriye’nin basina gelebilecek en biyilk afet-
lerden biri olmustur ve olumsuz etkisi komsu Gl-
kelere ve kitalara da ulagsmistir. Ruh saghg bo-
zulmus olan Ortadogu toplumu sadece kendisi
icin degil tim diinya igin bir tehdit odagidir. Sa-
dece bu gerekge bile insanhgin bu olaya sessiz
kalmamasi igin yeterlidir.
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