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Gogmen Kadinlarin Ebelik Hizmetlerine Gereksinimi

Yasemin Oztiirk!

Oz

Insanaglu taribin en eski zamantarmdan bugiine kadar gesitli nedenlerden dolay: gocmek zormnda kalmister. Bu zorunda
olma hali i¢inde bulundugumnz, yiizyilda da gecerliligini ne yazik ki korumaktadsr. Giiniimiizde insanlar; savaslar,
aglik, kuraklik, issizlik, editim, hastaliklar, salgimlar, afetler gibi pek cok sebebe bagli olarak yasadiklar: ortam: terk
etmek orunda kalmaktadirlar. Gacmenler, gerek gog etme siirecinde yasandan sancile dinem icerisinde gerekse de
goctiikleri yeni yerlesim yerine adaptasyon dinemlerinde saglk risklerine ve hastaliklara kars: agik hale gelmekiedirler.
G, cinsiyet ve yas grubu fark etmeksizin her kesimden insant etkilemekle birlikte en cok etkiledigi popiilasyon igerisinde
daba hassas ve karigan olmalarindan dolay: kadmlar, cocuklar ve bebekler yer almaktadsr. Gigmen kadmlarm aile
Planlamas, gebelik ve doguma yonelik saglik hizmetlerine erigimde yasadgs sorunlar hem onlarin bem de gocuklarimmn
sagluginz bugiinii ve yarme da igine alacak sekilde genis bir boyutta etkilemektedir. Prekonsepsiyonel, antepartum,
intrapartum ve postpartum dinemlerde gocmen kadimlarm saglik hizmetine ulasmada yasadiklar: engelleri kaldirarak
ebelik hizmetlerinin etkin bir sekilde verilmesinin saglanmast, gogmen anne ve yeni dogan morbidite ve mortalite
oranlarmm azaltilabilmesi ve saglgin siirdiiriilebilirligi agismdan biiyiik dnem arg etmektedir. Bu calisma ile gogmen
kadinlarin ebelik higmetlerine gereksinimlerinin dederlendirilmesi amaglanmustor.

Anahtar Kelimeler: Ebelik; Gog; Gigmen; Kadmny Saglik
ABSTRACT IN ENGLISH
The Need of Migrant Women for Midwifery Services

Human being has to migrate for various reasons from the earliest times of bistory until today. Unfortunately, this
obligation continues to be valid in the present century. Today, people have to leave their environment due to many
reasons such as wars, hunger, drought, unemployment, education, diseases, epidemics, and disasters. Migrants become
vulnerable to health risks, and diseases during the migration process. This state for migrants is a painful period of
experience. Although migration affects every segment regardless of gender, and age group, women, children, and infants
are among the most affected population because they are more sensitive, and vulnerable. The problems that migrant
women experience in accessing health services for family planning, pregnancy, and childbirth affect both their, and
their children's health on a wide scale, including today, and tomorrow. Effective midwifery services should be provided
by removing the obstacles experienced by migrant women in accessing bealth services in preconceptional, antepartum,
intrapartum, and postpartum periods. This sitnation is of great importance in terms of reducing the morbidity, and
mortality rates of immigrant mothers, and newborns, and sustainability of bealth. This study was conducted to evalnate
the needs of migrant women for midwifery services.

Keywords: Health; Midwifery; Migrant; Migration; Women
Giris
Gog, bireylerin veya kitlelerin savas, ekonomik nedenler, tilke i¢i catismalar, siyasi goris, dil,
din ve 1tk nedeniyle uygulanan ayrimcilik gibi ekonomik, toplumsal ve siyasal cesitli
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sorunlardan kacarak daha iyi ekonomik, egitim ve saglik firsatlart bulmak icin kalict veya gegici,
gbnullt veya gontlstiz yer degistirmesidir (Giilliipinar, 2012: 56; Giimussoy vd., 2021: 426).
Cografi olarak yasanan bu yer degisikligi bireylerin ikamet ettigi sinirlarin disina ¢ikarak yeni
yerlesim bolgelerine veya toplumlara dogru gegici ya da kalict hareketini iceren ve gé¢ ettigi
alanlarda niifus dinamigi olusturan bir durumdur (Kara vd., 2010: 154). Gég, insan olmanin
bir parcasidir. Merakli ve savunmasiz olan insanoglu yeni firsatlar arayan ve potansiyel
tehditlerden kacan varliklardir (Wild et al., 2018: 1). Caglar boyunca devam eden g6¢ kavrami,
giniimiizde ulusal ve uluslararast alanda kendisini daha da ¢ok hissettirerek evrensel bir sorun
halini almistir (Caglar, 2018: 30). Bireyler ya da topluluklar bir¢cok nedene bagl olarak gé¢
etmek zorunda kalabilmekteditler. Bu nedenler incelendiginde gé¢e sebep olan ana nedenlerin
siyasi istikrarsizlik, insan haklart ihlali, otoriter yoénetim, savaslar, etnik ¢atismalar, is bulmada
vasanan zorluklar, ekonomik sikintilar, kitlik, dogal afetler, kiiresel 1stnmaya bagl iklim
degisiklikleri, cografi kosullarin yetersizligi, cevre kirliligi, cevresel felaketler, terér ve daha iyi
yasam kosullarina sahip olabilme istegi gibi bircok faktérden olustugu gériilmektedir (Deniz,
2014: 178).

Gogmenler, yeni yasam alanlart ve beraberindeki cevresel kosullara uyum saglamaya calisma
ve kamusal hizmetlere erisim gibi orta ve uzun vadede bircok sorunla karst karstya
kalmaktadirlar (Ekici vd., 2015: 15). G6¢ eden bireylerin diger multeciler, kendi toplumlart ve
gbc ettikleri toplumun tyeleriyle kurduklart sosyal iliskiler, dil ve kiltirel bilgi, giivenli stati,
istikrar ve temel haklara erisim miltecilerin entegrasyonu icin gerekli 6nemli etkenler
arasindadir (Simsek, 2018: 373). GOc¢menlerin yasadiklari zorlu yasam kosullari, konut ve
barinma, issizlik, yoksulluk, siddet, beslenme ve dil problemi beraberinde saglik ve diger kamu
hizmetlerinden yararlanamama sorununu da getirmektedir. Bu durum onlarin saglik agisindan
en kirillgan ve savunmasiz gruplardan birisi haline gelmesine neden olmaktadir (Aksu vd., 2010:
135; Beser vd., 2017: 144).

Gogiin Saglik Uzerine Etkileri

Go6gmenler, gb¢ etme ve yeni yerlesim yerlerinde ikamet etme siirecini bagarili bir sekilde
strdirebildiklerinde fiziksel ve psikolojik olarak nispeten daha saglikli durumda olmaktadirlar
(Kendall et al., 2018: 3). Go¢menlerdeki saglik sonuglart heterojen olmakla birlikte tim
insanlar icin oldugu gibi, gé¢menler de ayrimcilik olmaksizin evrensel insan haklarina esit
olarak sahiptirler. Dolayistyla tim gb¢menler, uluslararasi hukuka gbre “ulagilabilir en yitksek
saglik standardina” sahip olma, koruyucu, tedavi edici ve hafifletici saglik hizmetlerine esit
erisim hakk1, temiz su ve hava ve ayrimei olmayan muamele gibi fiziksel ve zihinsel sagligin
altinda yatan sosyal, politik, ekonomik ve kiiltiirel belitleyicilere iliskin haklara da sahiptirler
(Abubakar et al., 2018: 2607).

Ulusal ya da uluslararast fark etmeksizin insanlar gog ettikleri yere uyum saglama siireci icine
girerler. Bu adaptasyon siireci igerisinde de cesitli saglik risklerine maruz kalabilmektedirler.
Kisilerin mevcut saglik problemleri, yasi, cinsiyeti ve stresorlerin stiresi gogle iliskili olarak
yasanilan saglik problemlerinin artmasina neden olabilmektedir. G6¢ edilen cevre, bireylerin
kendi kiltitleri ve sosyal yasantilari ile benzerlik olusturuyorsa adaptasyon sorunlart daha aza
indirgenerek daha cabuk uyum saglama icine girilebilmektedir (Calm vd., 2012: 13).
Gogmenlerin sagligt hakkinda yapilan incelemeler, goéntlli gdemenlerin ¢ogunun genel olarak
geldikleri tilkelerdeki diger insanlara gére daha saglikli oldugu yoniindedir. Clinki is aramak
icin gb¢ etmeye yalnizca saglikli insanlar karar verir veya gb¢ etme firsatina sahip olur. Ayrica,
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gb¢ disik gelirli Glkelerden yiksek gelitli tlkelere dogru oldugu zaman, gé¢menlerin yine
geldikleri tilkelerinden daha iyi bir saglik durumuna ulastigina dair raporlar mevcuttur. Gogiin
saglik Uzerindeki etkilerini agiklamaya calisan 3 teori vardir. Birinci teoride, gb¢cmenler ev
sahibi ilkenin yasam kosullarina maruz kaldikca ev sahibi ilkeninkine benzer saghk
gostergeleri elde etmektedirler. Bir diger teoride, yeni bir ¢evreye yerlesme stresinin
gocmenlerin sagligt iizerinde olumsuz bir etkiye sahip olma egiliminde olmasidir. Ugiincii
teoride ise bir kisiyi go¢ etmeye yonlendiren stresorler ile yetlesmeye dahil olan stresotler
arasinda bir etkilesim oldugunu ve bu etkilesimin gé¢menlerin saglik durumunu belirledigi
belirtilmektedir. Bu teorilerin her biri, gbcmenlerin saghiginin birden fazla belirleyicisi
oldugunu 6ne siirerek diger iki teorinin katkisini kabul eder (Adanu et al.,, 2009: 179-180).
Gelismekte olan iilkelerde go¢ ve saglik tizerine yapian aragtirmalar, gb¢lin saglik tizerinde
olumlu bir etkisi olabilecegini, sosyo-ekonomik durumu iyilestirerek ve yliksek kaliteli saglik
hizmetlerine erigimi artirarak sonuglart biytik 6lctide iyilestirebilecegini belirtmektedir
(Cotton, 2018: 2).

Savas ve catigma sonrast zorunlu gé¢ eden gbe¢menler saglikli olmayan kosullarda, toplu
barinma yetlerinde, geleneksel yasam strdirmektedirler. Bununla bitlikte, gelir dizeylerinin
distik olmasi nedeniyle beslenme yetersizlikleri, dil farkhiligs, irkeilik, ayrimeilik, saglik
sigortalarinin  olmamasina baglt hizmet alamama, duistik toplumsal statii, saglik calisant
yetersizligi saglik hizmet kullanimini ve sagliklarini olumsuz etkilemektedir (Yicel vd., 2021:
362). Bu konuda yapilan arastirmalar, diger ilkelerden gelen gé¢men nifuslarin saglik
hizmetlerinden yeterince yararlanamama, riskli saglik davranslart sergileme ve zamaninda
saglik hizmeti alamama egiliminde oldugunu gdsteriyor. Egitimdeki agiklar, distk gelir,
mevcut kaynaklar konusunda farkindalik eksikligi, dilsel ve kiiltiirel engeller gibi ¢esitli
nedenler bu durumu agiklamaktadir. Ayrica, zorunlu gbctin 6zel durumu, gécmenlerin
sagligina daha fazla zorluk ¢ikarmaktadir (Kikhia et al., 2021: 2). Saglik hizmetine ulagamayan
ya da ulastiginda iyi iletisim kuramayan gdc¢menler bu sorunlar ile yagamlarint sirdiirmek
zorunda kalmaktadir (Hadimlt vd., 2022: 2).

Gogiin Ebelik Hizmetleri ile Iligkisi

Gog streci, herkesin saghgini etkilemekle birlikte kadinlar ve ¢ocuklar tizerinde ek bir saglk
riski olusturmaktadir. Kadinlar ve cocuklar, 6zellikle aile veya sosyal aglarin korumasi olmadan
go¢ ettiklerinde risk altindadirlar. Potansiyel destek mekanizmalari tarafindan kolayca tespit
edilemeyen sekillerde hareket eden refakatsiz kiz ve erkek cocuklar, 6zellikle ihmal, insan
ticareti, istismar ve cinsel sOmiiriiye karst savunmasizdirlar. Kadinlar gé¢men olmanin yamn
sira dogurganlik 6zelliklerinden dolayt  giinlik  yasamlarinda daha fazla zorlukla
karsilasmaktadirlar. Bu nedenle g6¢ kavramu icerisinde kadinlar ve ¢ocuklar en ¢ok etkilenen
grupta olup saglik acisindan risk altinda bulunmaktadirlar (Abubakar et al., 2018: 2610; Yiicel
vd., 2021: 362). G6¢men kadinlarin yasadigt saglik sorunlarinin baginda; yetersiz beslenme,
bulasict hastaliklar, ¢ocuklarda biiyiime-gelisme sorunlari, siddete baglt yaralanma, cinsel
istismar, gebelik ve dogum komplikasyonlart ile kronik hastaliklar gelmektedir (Hadimlt vd.,
2022: 2). Gog, gevre ve aile yapisinda 6nemli degisikliklere neden oldugundan gebelikte
kadmlarin karst karsiya oldugu riskleri daha da koétilestirebilir. Gog, treme ¢agindaki
kadinlarin dogurganlik tercihlerini de etkilemektedir. G6¢ eden kadinlarin ¢cogunda ¢ocuk
dogurmak, gelencksel kiiltiir 6zelliklerini ve sahip olduklari statiniin devamliligini korumak
icin 6nem tasimaktadir. Ergenlik ve erken yetiskinlik déneminde dogum yapan gbe¢men
kadinlar, genellikle k6t anne saghgt sonuclart ve anne sagligt hizmetlerinden disiik diizeyde
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yararlanma riski altindadirlar. Kadin ve ¢ocuklarin sayica daha fazla olmasi, kadinin ailedeki
yeri ve 6nemi, cocuklarin biiylime ve gelisme déneminde olmasi, cocuk ve ergenlerin hassas
fiziksel, zihinsel ve psikolojik gelisim evrelerinde bulunmasi, saglksiz yasam kosullari,
yoksulluk, aglik, yetersiz saglik ve egitim hizmetleri gibi ¢ok sayida faktér go¢ eylemi icerisinde
kadin ve cocuklari hassas ve kirilgan bir hale getirmektedir (Maioli et al., 2021: 3; Kara &
Nazik, 2018: 60-62; Cotton, 2018: 1).

Gogmen kadinlar cinsel ve tireme saglhgl gereksinimlerine yonelik risk altindadir. Bu riskin
tizyolojik 6zelligini kadinlarin dogurganlik yonii olustururken, sosyokdltirel risk unsurunda
ise toplumsal cinsiyet faktorii yer almaktadir. Saghigin sosyal yénden belirteclerinden birisi olan
toplumsal cinsiyet esitsizligi; saglik durumunu ve ihtiyaglarini, saglik hizmetlerini talep etme
bicimlerini ve saglik hizmetlerinin sunumunu farkli agilardan etkilemektedir (Bakacak vd.,
2019: 384-385). Toplumsal cinsiyet esitsizligi, 6zellikle saglik alaninda kendisini hissettirmek-
tedir ve en ¢ok da tireme sagligi hizmetlerinde belirgin bir sekilde gériilmektedir. Cocukluk,
ergenlik, eriskinlik (15-49 yas), menopoz ve yaslilik donemlerinde gé¢men kadinlar, toplumsal
cinsiyet esitsizliginin yol actig1 cinsel ve treme sagligt basta olmak tlzere bir¢ok saglik
sorunuyla basa ctkmaya ¢alismaktadir (Basar, 2017: 133-134). Bu baglamda, iireme ¢agindaki
(15-49 yas) gécmen kadinlarin cinsel ve Ureme saghgr ihtiyaclarinin etkin bir sekilde
karsilanmasi, anne ve yeni dogan morbidite ve mortalite oranlarinin azaltilabilmesi ve aile
planlamast hizmetlerinin etkili bir sekilde sunulabilmesi agisindan 6nem arz etmektedir.
Boylece istenmeyen gebelikler ve giivenli olmayan kiirtajlar 6nlenerek gebelik ve doguma bagli
komplikasyonlarin (addlesan gebelik, saglikstz disiik ve dogumlar, yitksek dogurganlik oranlart
vd.) gérilme sikliginda distisler yasanmast ve anne, yenidogan ve ¢ocuk sagligt géstergelerinde
iyilesmelerin gorilmesi saglanabilecektir (Kigiik, 2020: 482-483).

Go&g eden bireyler yasadiklart yeni ¢evrelerinde saglik hizmetine ulasmada pek ¢ok problemle
karst karsiya kalmaktadirlar. GOgmenlerin, yasadiklart dil sorunu, saghk giivencelerinin
olmamasi ve saglik hizmeti almada yasadigt bilgi eksikligi gibi sahip olduklari cesitli sorunlar
strdirilebilir saglik hizmeti almalarinin 6ntindeki en biiytk engeli olusturmaktadir. Bu durum
gb¢ etmis bireylerin ve dolayisiyla cocuklarin da etkin bir saglik hizmeti almalarinin 6ntine
gecmektedir (Derince, 2019: 61-62). Cocuklar, biiytime ve gelisme evrelerinin her agsamasinda
barinma, korunma, beslenme, egitim ve saglik gibi bircok konuda bir ebeveynin gbzetimine
ihtiyaglart vardir (Simengen vd., 2019: 22). Savas ve géce bagl olarak miilteci ¢ocuklar;
malniitrisyon, bulagict hastaliklar, travma, yaralanma, avitaminoz, buyliime ve gelisme gerilikle-
ri, ad6lesan evlilikler, ad6lesan gebelikler, bunlara bagli olarak gelisebilecek akut ya da kronik
bir¢ok hastalikla mticadele etmek zorunda kalabilmektedirler (Pepe vd., 2021: 122). Cocuklarin
gereksinimlerinin yeterli diizeyde karsilanamamasi ve blylme ve gelisme siirecinde yasayabile-
cekleri olumsuz durumlar ¢ocuklarin biyopsikososyal yonden olumsuz etkilenmesine neden
olmaktadir. Bu durumda cocuklarin sagliksiz erigkinler olmalarina ve dolayistyla da sagliksiz
toplum olusumuna zemin hazirlamaktadir (Simengen vd., 2019: 22).

Sonug

Ginimiizde insanlar; savaslar, aclik, kuraklik, issizlik, egitim, hastaliklar, salginlar, afetler gibi
pek cok sebebe bagli olarak yasadiklari ortami terk etmek zorunda kalmaktadirlar. G6¢menler,
gerek gb¢ etme siirecinde yasanilan sancili dénem igerisinde gerekse de gogtikleri yeni
yetlesim yerine adaptasyon donemlerinde saglik risklerine ve hastaliklara karsi acik hale
gelmektedirler. GOg, cinsiyet ve yas grubu fark etmeksizin her kesimi etkilemekle birlikte en
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cok etkiledigi popiilasyon icerisinde daha hassas ve kirilgan olmalarindan dolayr kadimnlar,
cocuklar ve bebekler yer almaktadir. G6¢men kadinlarin aile planlamasi, gebelik ve doguma
yonelik saglik hizmetlerine erisimde yasadigi sorunlar hem onlarin hem de ¢ocuklarinin
sagligin1 bugtinii ve yarini da igine alacak sekilde genis bir boyutta etkilemektedir. Bu nedenle
gbcmen kadinlarla arada bir engel olusturan iletisim bariyeri agilarak kadin merkezli bakim
temelinde etkin bir ebelik hizmeti verilmelidir. Prekonsepsiyonel, antepartum, intrapartum ve
postpartum donemlerde gbemen kadinlarin saglik hizmetine ulasmada yasadiklari engelleri
kaldirarak ebelik hizmetlerinin etkin bir sekilde verilmesinin saglanmasi, gd¢men anne ve yeni
dogan morbidite ve mortalite oranlarinin  azaltlabilmesi, saghk gostergelerinin
iyilestirilebilmesi ve sagligin stirdiiriilebilirligi agisindan biiyitk énem arz etmektedir.
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EXTENDED ABSTRACT IN ENGLISH
The Need of Migrant Women for Midwifery Services

The concept of migration, which has continued throughout the ages, has become a universal
problem by making itself felt more and more in the national and international arena today.
Individuals or communities may have to migrate due to many problems such as political
instability, violation of human rights, authoritarian rule, wars, ethnic conflicts, economic
difficulties, famine, natural disasters, climate changes due to global warming, inadequate
geographical conditions, environmental pollution, environmental disasters, terrorism. The
difficult living conditions of immigrants, unemployment, poverty, violence, nutrition, and
language problems also bring the problem of not being able to benefit from health, and other
public services. This situation causes them to become one of the most vulnerable groups in
terms of health. While the migration process affects everyone's health, it poses an additional
health risk to women, and children. In addition to being immigrants, women face more
difficulties in their daily lives due to their fertility characteristics. At the beginning of the health
problems experienced by immigrant women; malnutrition, infectious diseases, growth, and
development problems in children, injuries due to violence, sexual abuse, pregnancy, and birth
complications, and chronic diseases. Migrant women who give birth in adolescence, and early
adulthood are often at risk for poor maternal health outcomes, and low maternal health care
utilization. There are many reasons such as the higher number of women, and children, the
place and importance of women in the family, the fact that children are in the growth, and
development period, children, and adolescents are sensitive physical, mental, and
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psychological developmental stages, unhealthy living conditions, poverty, hunger, inadequate
health, and education services make women, and children vulnerable in the process of
migration. Various problems such as the language problem, lack of health insurance, and
knowledge about getting health care are the biggest obstacles to immigrants' getting
sustainable health care. This situation prevents migrant women, and children from receiving
effective health services. Children need a parent's supetvision in many aspects such as shelter,
protection, nutrition, education, and health at every stage of their growth, and development.
Due to war, and migration, refugee children struggle with malnutrition, infectious diseases,
trauma, injury, avitaminosis, growth, and developmental delays, adolescent marriages,
adolescent pregnancies and many acute or chronic diseases. The fact that the needs of children
cannot be met at a sufficient level, and the negative situations that they may experience during
the growth, and development process cause the children to be adversely affected in the
biopsychosocial aspect. This situation causes children to be unhealthy adults, and thus creates
an unhealthy society. Effective midwifery services should be provided by removing the
obstacles experienced by migrant women in accessing health services in preconceptional,
antepartum, intrapartum, and postpartum periods. This situation is of great importance in
terms of reducing the morbidity, and mortality rates of immigrant mothers, and newborns,
and sustainability of health. This study was conducted to evaluate the needs of migrant women
for midwifery services.
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