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Gociin Sosyal ve Ruhsal Etkileri ve
Hemsirelik

Social and Mental Effects of Immigration and
Nursing

OZET Gég giiniimiizde diinyanin ve iilkemizin kars: karsiya oldugu ciddi bir sorun olup, niifus de-
gisikliginin 6nemli bir nedenidir. Zorunlu ya da goniillii olabilen gogiin sosyal ve ruhsal saghiga
6nemli etkileri bulunmaktadir. Go¢iin olumsuz sosyal ve ruhsal etkileri go¢men kadinlar ve ¢o-
cuklarda daha belirgindir. Gogmenlerin ¢ogunlugu issizlik, yetersiz destek, ayrimcilik ve istismar
gibi gogle ilgili 6rseleyici ve zorlayici durumlarla kargilasmaktadir. Gogmenlere saglik hizmeti su-
numunda karsilagilan en belirgin zorluklar ise dil, kiiltiirel engeller, damgalanma korkusu ve ev
sahibi iilkenin saglik sistemi hakkinda yeterli bilginin olmamasidir. Bu nedenle hemsireler go¢
eden bireyleri 6ncelikli ve 6zel grup olarak kabul etmeli, gocle iligkili kiiltiirel ve psikososyal risk
etkenlerini tamimlamali ve her bireyin farkl bir kiiltire sahip oldugunu ve kendi kiiltiirlerine
uygun bakim almalar gerektiginin bilincinde olmalidir. Bu yazida gogiin sosyal ve ruhsal sagliga
etkileri, hemsirelerin gé¢menlerin saghigini koruma ve gelistirme amacina yonelik saglik hizmet-
lerine erisimini artirmada rol ve sorumluluklarini vurgulama amaglanmugtir.

Anahtar Kelimeler: Gog ve go¢menlik; siginmacilar; akil sagligy; sosyal degisim; hemsirelik

ABSTRACT Migration is a serious problem with which the world and our country are facing
today, and is an important cause of population change. Immigration, whether compulsory or vol-
untary, has significant effects on social and mental health. Social and mental influences of migra-
tion are more evident in immigrant women and children. The majority of immigrants face harsh
and compelling situations, related to migration, such as unemployment, inadequate support, dis-
crimination and abuse. The most obvious difficulties encountered in providing health services for
immigrants are the lack of knowledge about language, cultural barriers, fear of stigmatization and
the health system of the host country. Nurses have important roles in solving immigrants' health
problems. For this reason, nurses should consider immigrant individuals as priority and special
groups, identify the cultural and psychosocial risk factors associated with migration, and be aware
that each individual should have a different culture and take health care appropriate to their cul-
ture. In this article, it is aimed to emphasize the social and mental health effects of migration and
the role and responsibilities of nurses in increasing the access to health services for the purpose of
protecting and developing the health of immigrants.

Keywords: Emigration and immigration; refugees; mental health; social change; nursing

6¢ ulusal ya da uluslararasi boyutta bir niifus hareketi siireci olup, yerlesim
yerini genellikle en az bir yi1lligina degistirme ile kalici amagh yapilan fi-
ziksel ¢abadir."? Diger bir tanima gore bir tilkeden, bolgeden veya ikamet
yerinden bagka bir tilkeye yerlesmek icin gidis stirecidir.? Gogler cogunlukla iyi is,
yiiksek ticret, iyi egitim gibi ekonomik firsatlar nedeni ile istege bagli; savas, siyasi
veya dini zorlamalar nedeni ile insanlarin kendi istekleri disinda zorunlu; ya da i¢
ve dig gocler olarak gruplandirilabilmektedir.>* Ayrica gogleri itici (igsizlik, yok-
sulluk, sanayilesememe, savas vb.) ve ¢ekici (iyi kamu hizmetleri, dinsel 6zgiirliik,
aile ya da belirli gruplara yakin olma vb.) etkenler belirler.>® Farkl tiirdeki gogler
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saglik diizeyi, saglik davranislar1 ve saglik hizmeti kulla-
niminda etkilidir ve daha ¢ok ekonomik, sosyal ve siya-
sal kogullarla etkilesim halindedir.’ Yeterli sosyal ve
politik destek alamadiklarindan dolay1 zorunlu gog
edenlerin, isteyerek go¢ edenlere gore sosyal uyum ve
yasam beklentileri gibi yasamsal kavramlari cok daha de-
rinden etkilenir. Istanbul’da yapilan niteliksel bir ¢als-
mada zorunlu gog edenler 6nemli ekonomik, toplumsal
ve politik sorunlarinin oldugunu, aile yapilarinin degis-
tigini ve uyum zorluklar: yagadiklarim ifade etmiglerdir.®

Gog¢ toplumsal ve konumsal yapida ciddi bir degi-
sim ve doniigiim olusturmaktadir.” Kigisel baglardaki de-
gisiklikler ve sosyal aglarin yeniden yapilandirilmasi, bir
sosyo-ekonomik sistemden ve kiiltiirel bir sistemden di-
gerine gecis olmak tizere gociin ii¢ gecis kiimesi bulun-
maktadir.® Turkiye’de dahil olmak tizere gog hareketleri
sanayilesmeye kosut olarak yapilmadigindan, istihdam
ve barinma sorunlari ortaya ¢ikmakta ve bu durum yok-
sulluk ve yoksunlugun sonucu olarak gecekondulari ¢o-
galtmaktadir.” Tiim bunlara paralel olarak tarihin hemen
her déneminde bir olgu olarak varligini devam ettiren
goemenlik konusu gittikge artan bir 6neme sahip olmak-
tadir.? Egitim ve saglik gibi hizmetler hem go¢ olgusunu
hem de gé¢men bireylerin saghgini etkilemektedir. Gog-
menler gog siirecinde bir¢ok saglik riskine, olumsuz
olaylara maruz kalabilmekte ve yasanan yogun sorun-
larla baga etmede zorlanan bireylerin ruh sagligi olumsuz
yonde etkilenmektedir.’

Gog siirecinin ruh saghg ile iliskisinin go¢ oncesi,
go¢ eylemi ve go¢ sonrast olmak iizere ii¢ donemde ele
alinmas: gerektigi bildirilmektedir.> Her agama belirli
riskler ve maruz kalmalar ile iligkili olup, go¢ oncesi
donem genelde olagan sosyal rol ve aglarin bozulmasini
igerir. Gog sirasinda ise giigsiizliik duygusuna yol agan
vatandaglik durumu ve siddete maruz birakan durum-
larla ilgili uzun stireli belirsizlik yaganabilmektedir. Go¢
sonrasi yerlesim genellikle iyilik hali iizerinde baslan-
gicta olumlu bir etki olusturabilecek umut ve iyimserlik
duygusuna yol acar. Ancak hayal kiriklig1, moral bozuk-
lugu ve depresyon, gocle baglantili kayiplarin bir sonucu
olarak ilk umutlarin ve beklentilerin gergeklesmedigi
zaman, ya da ge¢ donemde ortaya ¢ikabilir.® Ayrica
gOciin agamalar: sirasinda bireyleri ruhsal bozukluk-
lara yatkin kilabilen go¢ 6ncesi faktorler bireyin kisilik
yapisini, zorunlu gocil ve iskenceyi; goc eylemi ise kiil-
tiirel kayb1 igerir. Beklentiler ve basar1 arasinda tutar-
sizlikla belirli kiiltiirel sok ve yeni toplum tarafindan
kabul edilme de go¢ sonras: potansiyel etkenleri belir-
ler.® Gog ile ilgili yapilmig caligmalarda da, gogmenlerin
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zorlayici yasam deneyimleri ve ¢éziimlenememis gatig-
malar1 nedeniyle sosyal ve ruhsal boyutta bazi sorunlar
yasadiklar1 gosterilmektedir. Bunlar is veriminde azalma,
davranis sorunlari, madde bagimlilig: ve suca egilimli
davranislar; ruhsal boyutta ise nérotik, psikotik ve psi-
kosomatik kaynakli sorunlar olabilmektedir.”® Gogiin
franh go¢menler iizerindeki saglik durumuna etkisini
belirlemek amaciyla 26 makalenin dahil edildigi bir bii-
tiinlegtirici literatiir incelemesinde, gogmenlerin ruhsal
saglhigini etkileyen dil yetersizligi, issizlik, ayrimcilik al-
g1s1, kiiltiirel sok, sosyal destek eksikligi, saglik hizmetleri
hakkinda bilgi eksikligi ve yakin partner siddeti olmak
iizere cesitli etkenler ortaya ¢ikarilmigtir."! Ayrica gociin
yoksulluk, diisiitk egitim, igsizlik, diisiik benlik saygis: ve
kot fiziksel saglik sonuclarinin da ruhsal sagliga etkileri
gosterilmistir.'> Gé¢ eden gruplar arasinda ise miiltecilerin
ruhsal ve fiziksel saglik sorunlarina karsi en incinebilir
grup oldugu belirtilmektedir. Hazirliksiz kalma, yeni tl-
kenin tutumlari, kétii yasam kosullari, istihdam eksikligi
ve degisken sosyal destek bu incinebilirligi artirabilmek-
tedir. Yaygin ruhsal bozukluk oranlari ekonomik ne-
denlerle go¢ edenlere gore miilteci niifusta iki kat daha
fazladir. Yaygin ruhsal bozukluk ve 6rselenme sonrasi
zorlanma bozuklugu (OSZB) riski ise alikonulma siiresi
ile artar.® Sistematik incelemeler ve meta-analiz ¢alig-
malar1 ile miiltecilerin savas, siddet, iskence, zorunlu
gog, siirglin ve siginma istedikleri tilkelerde statiilerin-
deki belirsizlik ile iligkili olarak, OSZB oraninin 10 kat1
arttig1 saptanmustir. Ayrica bu ¢aligmalar depresyon, kro-
nik agr1 ve diger somatik sikayet oranlarinin artmasina
bagli olarak ¢esitli 6zgtil ruhsal bozukluklarin genel nii-
fustan ¢ok daha yiiksek bir riske sahip oldugunu dogru-
lamaktadur.®

I GOGUN KADINLAR UZERINDEKI ETKISI

Ruhsal sagligin sosyal bir belirleyicisi olan gociin birgok
faydas: olsa da yeni bir toplumda yagsamak, gé¢men ve
miilteci kadinlar1 olumsuz ruhsal etkilere karg1 daha in-
cinebilir hale getirir.”® Ornegin dil yeterliligi erkeklerin
istthdami ve ruhsal saglig: {izerinde daha olumlu etki
olugtururken?®, bir¢cok gogmen kadin dil engeli, gogmen-
lik statiistindeki korku ve ayrimcilik nedeniyle acil s1-
ginma evleri, yiyecek ya da yardim gibi destek
hizmetlerine erisememektedir. Ev hizmetlerinde ¢aligan
kadin gé¢menler ise ¢ok kotii kosullarda ¢aligmaktadir.
Bir ¢alisgmada ev hizmetlerinde ¢aliganlarin {igte birinin
genellikle irk veya go¢men statiisiinden dolay: fiziksel
veya sozlil taciz yasadig: bildirilmistir."* Kadinlarin gog
deneyimleri ve strese tepkileri erkeklerden farkhdir. Go¢
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sonrasi cinsiyet roliindeki degisiklikler ve cinsiyet rol
beklentileri, kadinlarin go¢ ve go¢ sonras: strese tepki
verme bic¢imini etkiler. Kadinlarin daha ¢ok go¢ etmesi
ve tam zamanli ¢alismasina yonelik demografik degisik-
likler kadinlarda stresi artirmaktadir.® Go¢iin kadin sag-
ligina etkileri gesitli olup, saghigin kotiilesmesine veya
iyilesmesine neden olabilir. Go¢ten kaynaklanan saglik
etkileri goctin gerceklestigi kosullar, ev sahibi toplumla
biitiinlesme diizeyi ve ev sahibi iilkede kadinin sosyal
statiisil ve mevcut saglik kogullarina gére belirlenir.” Ka-
dinlar genellikle aile birlesimi, ekonomik ve egitim fir-
satlarinin yani sira cinsiyete dayali ayrimcilik ve/veya
politik siddetten ka¢ma ve daha fazla toplumsal bagim-
s1izl1ga kavugma nedenleri ile go¢ etmektedir. Sosyal sis-
temlere, hiikiimet biirokrasisine, yeni kiltiirlere ve
dillere gegis ile birlikte kendilerini kanitlama, istithdam,
konut, yiyecek ve barinak gibi yasamin temel ihtiyacla-
rim da kargilamak zorundadirlar.'®

Ozellikle zorunlu gégiin ruhsal sagligi olumsuz
yonde etkiledigi, kadinlarin erkeklere gore daha fazla
duygusal zorlanma yasadiklari bildirilmektedir.!¢ Kadin-
lar hem kadin hem de go¢gmen olarak ayrimciliga maruz
kaldiklarindan dolay1 gociin etkilerinden iki kat daha
fazla etkilenmekte ve cinsel istismar, tecaviiz ve gid-
det eylemlerine kars1 savunmasiz kalmaktadirlar. Arag-
tirmalar ayn: zamanda gog siirecinin bazi yonlerinin
insanlik dis1 ve ozellikle stresli olabilecegini goster-
mektedir. Ornegin gé¢menlerin magduriyeti konu-
sunda tekrarlayan sorular sorma 6rselenme yasantilarini
animsatarak depresyon, anksiyete ve OSZB gibi ruhsal
bozukluklar: hizlandirabilmektedir."® Giiney Asya’li gog-
men kadinlarin go¢ sonras: 6nemli saghik kaygilarina ilig-
kin deneyim ve inanglarini belirlemeyi amaglayan nitel
bir aragtirmada, ruhsal sagligin ruhsal yiikiin degerlen-
dirilmesi (kapsam ve genel duyarlilik), stres kaynakl
faktorler ve basa ¢ikma stratejileri gibi ti¢ temel konuyla
birlikte kapsaml bir saglik sorunu olarak ortaya ¢iktig
ve go¢ sonrasina kadar ruhsal saglik konusunda bir sorun
yasamadiklar: belirlenmistir. Ayrica stres kaynakl et-
kenler sosyal destek kayb1, ekonomik belirsizlikler, aza-
lan sosyal hareketlilik, hareketsiz yasam bigimi, saghik
hizmetlerine erisimde engeller, iklim ve gida degisiklik-
lerini icermektedir. Kadinlarin 6nemli basa ¢ikma stra-
tejileri ise sosyallesmeye yonelik artan ¢abalar, koruyucu
saglik uygulamalari ve 6z farkindalik olarak gosterilmisg-

tir."”

Literattirde ruh sagliginin ti¢ 6nemli belirleyicisi
sosyal baglanabilirlik, ayrimcilik ve siddete maruz kal-
mama ve ekonomik katilim olarak tanimlanmigtir. Bu
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SEKIL 1: Kadin gégmenlerin ruhsal saghiginin sosyal belirleyicileri [Delera M. So-
cial determinants of immigrant women’s mental health. Hindawi Publishing Cor-
poration Advances in Public Health (2016;1-11. izin alinmigtir)].

belirleyiciler, gogmen kadinlarin ruh saghigini etkileyen
g0¢ sonras: belirleyicilerle kesisebilen go¢ 6ncesi dene-
yimlerinden dolay1 daha karmagik olabilmektedir. Bu-
nunla birlikte ev sahibi iilke kogullarina bakilmaksizin
gocmenlerin ruhsal iyilik durumunu etkileyen gog son-
rasi ortak etkenler vardir. Farkl kiiltiirel, sosyal ve
saglik sistemi etkileri diizeyinde ele alinabilen bu et-
kenler birbiriyle kesigebilir ve etkilesim halinde olabilir
(Sekil 1).13

TOPLUMSAL DUZEYLER

Gociin olumsuz etkilerine ragmen bir¢ok go¢men yeni
yasam kosullarina iyi uyum saglayip gelisebilmektedir.
Bu durum ¢oklu sosyokiiltiirel baglamda iyilik ve basa-
riya katkida bulunan olumlu yollarla gerceklestirilebil-
mektedir. Aragtirmalar birinci kusak gé¢menlerin ikinci
kusak go¢menlerden daha az psikolojik sikint1 yasadik-
larin, ilk kusak gé¢menlerin beklenenden daha diisiik
olumsuz ruhsal saglik sonuclari gosterdigini, ayrica
ikinci kusak ¢ocuklarin davranis, yeme ve madde kulla-
nim bozukluklar1 gibi davranigsal kosullar agisindan ilk
kusaktan daha yiiksek risk altinda oldugunu bildirmek-
tedir.’® Bu yiiksek riskin giivenli iki kiltiirli kimlik ve
beceri sahibi olmamakla birlikte, ebeveynlerinin gele-
neksel degerleri ve giivenli kimligi olmadan yoksulluk,
marjinallesme ve ayrimcilik nedeni ile kronik zorlan-
malarla kars1 karsiya olmalarinin bir sonucu olabilecegi
belirtilmektedir.!? Toplumsal diizeyde sosyal ag ve bag-
lantilar gé¢menlerin ruhsal saghig: tizerinde giicli etki-
lere sahiptir. Bagkalar1 ile iligkili olmanin biligsel
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degerlendirmesi ve gerektiginde destek bulundugunun
bilincine varilmasi olan sosyal destek, gogmenlerin psi-
kolojik yollar araciligryla ruhsal iyilik durumuna diizenli
olarak katkida bulunabilir.”® Almanya’da bir yerlesim ye-
rinde yasayan Tiirk kadinlari ile yapilan niteliksel bir ¢a-
lismaya gore kadinlarin fiziksel (bas ve eklem agrilari,
mide sorunlari, yorgunluk ve ¢arpint1) duygusal (yalniz-
lik, 6fke ve depresif duygulanim) ve sosyal (bagimlilik,
eglence faaliyetlerinde degisim, sosyal izolasyon ve et-
kisiz toplumsal bas etme) yonden sorunlar yasadiklar:
belirlenmisgtir."’

KOLTUREL DUZEYLER

Kiltir, gogmen kadinlarin belirtileri algilama ve yo-
rumlarini, yardim arama davranigini, karar vermelerini,
hasta roliinden beklentilerini, baga ¢ikma bigimlerini ve
saglik sunucular ile iletigsimini etkileyerek saglik siste-
mine erisimde 6nemli bir belirleyici konumundadir. Ay-
rica gogmen kadinlarin ruhsal bozukluklara iligkin
damgalanma diizeylerini belirler ve toplumsal cinsiyet
rolityle iligkili davraniglar icin kabul edilebilir normlar
onerebilir. Kiltiirel kimlik gé¢men kadinlarin ruhsal
saglik ve hastaliklara verdigi yanitlar sekillendirebil-
mektedir.”® Gog, temelinde yatan nedenleri ve sonuglar
ile birlikte sosyo-kiiltiirel bir degisim arac1 olup?, kiiltii-
rel degisiklik bireysel kimlik ve aile yasaminda farkli
zorlanmalara neden olabilmektedir.®? Go¢menler yasa-
diklar1 topluma ve kiiltiire kendi 6z kiiltiirlerinden kop-
madan uyum saglayabilmeli, gé¢ edilen tilke insanlari ise
biitiinlesmenin saglikli gerceklestirilebilmesi i¢cin dogru
altyapiy1 hazirlamalidir. Aksi durumda ok sayida dili ve
kiiltiiri olan bir toplumda yetisen bireyler, i¢inde yasa-
diklar1 toplumda sosyo-kiiltiirel uyumsuzluk yasayabil-
mektedir.?® Kiiltiirel uyum, gé¢menlerin yeni iilkenin
kiiltiiriine uyum saglamaya basladiklar1 dinamik stireci
ifade eder.’ Sosyal biitiinlesme ile saglanan uyum, bi-
reylerin benlik saygisini artirarak yeni toplum tarafin-
dan kabul goérmelerini kolaylagtirir.? Kiiltiirel uyum
stireci ile iligkili oldugu diistiniilen zorlayic1 yasam olay-
lar1 ise kiiltiirel strese neden olabilir. Yeni bir dil ve kiil-
tlir 6grenme siireci, gogmenlerin 6z yeterlik duygularini
tehdit edebilecegi i¢in bash basina zorlayic1 olabilir. Ay-
rica yeni ve eski kiiltiire iligkin normlarin ve degerlerin
uzlagtirilmasi, 6zellikle catigmalar oldugunda gii¢ olabil-
mektedir. Go¢gmen ve/veya 1rksal bir azinlik grubunun
bir iiyesi olarak ayrimcilik, kiiltiirel zorlanmanin bir bi-
leseni olarak da digtinillebilmektedir.’® Ruhsal saglig: et-
kileyen gocle iligkili risk etkenleri arasinda kiiltiirel
uyum siirecinde kiiltiire bagh hastalik ifadesi, kiiltiirle
iligkili sendromlar ve kiiltiirel kayip siirecinde kargilagi-
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lan zorlanmalara yanitlar da belirtilmektedir.!? Tay-
land’da Birmanyali 57 gé¢men kadinin kiiltiirel etkile-
sim stresorleri ve diizeyleri, benlik saygisi ve baga ¢cikma
yanitlar1 incelenmistir. Calismada kadin gogmen isciler
is zorluklari, para, dil, algilanan ayrimcilik ve giivenligi
en stresli bes etken olarak deneyimlemis ve yiiksek dii-
zeyde kiiltiirel etkilesim stresi ve diisiik benlik saygis1 da
bildirmistir. Kiiltiirel etkilesim stresi ile basa ¢ikma ya-
nit1 olarak olumlu yeniden degerlendirme yaklagimi,
rehberlik aragtirmasi ve biligsel kaginma belirtilmistir.
Ayrica kiiltiirel etkilesim stresinin benlik saygisi, kabul
ve duygusal bosalma gibi basa ¢ikma tepkileri ile negatif
yoénde iligkili oldugu bulunmusgtur.!

TOPLUM VE SAGLIK SiSTEMi DUZEYLERI

Goc¢men kadinlarda ruh sagliginin belirleyicisi olarak
toplum ve saglik hizmetlerine erisim goz ardi edilmek-
tedir. Kanitlar, go¢men kadinlarin devlet hizmetleri, sos-
yal yardim, siginma evleri ve giivenlik ve destek
hizmetleri aramada bir¢ok engelle karsilastigini, ruh sag-
I1g1 hizmetlerine daha az eristigini ve aldiklar: bakimin
kalitesinin de disitk oldugunu gostermektedir.’® Anlati
sentezi kullanilarak yapilan sistematik bir derlemede de,
Kanada’daki gé¢men kadinlara genellikle gerekli hiz-
metleri alma firsat1 verilse de, kadinlarin bu hizmetlere
erisme ve bunlardan yararlanma konusunda hizmetlere
iliskin bilgi eksikligi, erisimde yetersiz destek ve kadin-
lar ve calisanlar arasinda uyumsuz beklentiler gibi bircok
engel ile karg1 kargiya kaldiklar1 bildirilmigtir.??

Ayrica gog eden kadinlar genellikle dogum 6ncesi,
dogum siras1 ve dogum sonrasi donemde saglik sistemine
erisimde giicliik cekerler ve kendi geleneksel hizmetle-
rinden yararlanabilirler. Bu kadinlarda tibbi olmayan
destek, dogum sonras1 donemde saglik sistemine ve ba-
kima erisimlerinde yardimc: olabilmektedir. Bazi bolge-
lerde gogmen kadinlara 6nemli duygusal destek saglayan
gocmen kokenli kayit disi ebeler bulunabilmektedir.
Yakin ge¢miste yapilan arastirmalar, go¢men kadinlarin
toplum sagligi hemsireleri tarafindan 6nerilen dogum
sonrasi bakima yonelik basvurular genellikle takip et-
mediklerini ve bu nedenle bu kadinlarin dogum sonras:
saglik endiselerinin saglik sistemi tarafindan ele alinma-
yabilecegini gostermistir.?? Kanada’da 571 Cinli yeni go¢-
men, go¢men olmayan ve Kanada dogumlu canli dogum
yapan kadinlarla yapilan kohort ¢aligmasinda, Cin‘li gog-
men kadinlarin dogum sonras: depresyon ve anksiyete
belirtileri agisindan yiiksek risk tagidigi bulunmugtur.?
Niteliksel bir ¢alismada ise gebelik ve dogum danigma-
ninin kiiltiirlerarasi ¢alisabilme yeteneklerini etkileye-
bilecek kendi kiiltiirel inanglar1 ve degerleri yanisira,
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goemen kadinlarin dogum ve dogum 6ncesi bakimina
iligkin kiiltiirel ve toplumsal inanclarina iligkin algila-
malar1 incelenmigtir. Bulgular sonucunda gebelik ve
dogum danigmaninin gé¢gmen annelere savunucu, kiil-
tiirel arac1, duygusal ve sosyal destek saglayici olarak et-
kili bir bakima erigmelerinde yardimci olabilecegi
belirlenmistir. Ayrica gebelik ve dogum danigmaninin
giiclendirme, bilgilendirilmis se¢im, kiiltiirel gérecelik
ve bilimsel/kanita dayali uygulama gibi tutarh bazi mes-
leki degerler paylagmakla birlikte, bu degerleri her
zaman kiiltiire dayali olarak géz 6niinde bulundurma-
dig1 saptanmigtir. Bu dogrultuda gebelik ve dogum da-
nigmani egitimlerinde kiiltiirel 6z farkindaliga daha fazla
o6nem verilmesi ve saglik kurumlarinda gebelik ve
dogum danigmani hizmetlerinin daha fazla biitiinlesmesi

onerilmektedir.?*

0 GOCUN COCUKLAR UZERINDEKI ETKISI

Cocuklar ve ergenlerin go¢ etme nedenleri farkli olabil-
mektedir. Ozellikle miilteci veya siginmaci olarak aileye
eslik etmekte veya kendileri go¢ etmektedirler.® UNI-
CEF’in Eyliil 2016 raporuna gore “diinyada koklerinden
koparilmis” yaklagik 50 milyon ¢ocugun oldugu ve bu
cocuklarin 28 milyonunun tlke ici ve tilkeler aras: ¢a-
tigmalar nedeniyle daha giivenli ve iyi yasama kavusma
istegi ile evlerini terk etmek zorunda kaldiklar: bildiril-
mektedir.” Diinyay1 ve iilkemizi etkisi altina alan gog ve
gociin ¢ocuklar tizerindeki etkileri kiiresel ve disiplinler
arasi sorunlar olarak belirtilmektedir. Cocuklar sayisal
olarak fazla ve gelisim doneminde olup, korunmaya
muhtag olmalari ve goge karar verme asamasinda s6z sa-
hibi olmamalari nedeni ile gog siirecinden farkli diizey-
lerde etkilenen en é6nemli gruptur. Belirtilen nedenlerle
riskli gruplar olarak gosterilen, ¢ocuklarin saglik sorun-
larina ve sorunlara yonelik ¢6ziim Onerilerine daha fazla
6nem verilmesi gerektigi bildirilmektedir.? Bir veya her
iki ebeveynden ayrilma ¢ocuklarda baglanma ve sonraki
gelisim asamalarinda sorunlar olusturabilir. Cocuklar
evde ve okulda uyum saglamada giiclitk cekebilmekte ve
yas1 biyitk olan ¢ocuklar daha kiigiik olanlara bakabil-
mektedir.® Uluslararas: go¢men sayis: 2015 yilinda 244
milyon olup, bunlarin 31 milyonunu ¢ocuklar olustur-
maktadir. Catigmalar ve siddet nedeni ile derin orse-
lenme yasayan ¢ocuklar go¢ sirasinda denizde bogulma,
kotii beslenme, susuzluk, insan tacirlerinin eline diigme,
kacirilma, tecaviiz ve cinayet gibi gesitli tehlikelerle kar-
silasmakta, go¢ ettikleri yerde ise yabanci diigmanligina
ve ayrimcilifa maruz kalmaktadirlar.?® Tim bu neden-
lerden dolay1 goce maruz kalan ¢ocuklarda diger ¢ocuk-
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lara gére depresyon, OSZB, benlik saygisinin diisiik ol-
mas1 ve yasam doyumunda azalma gibi duygusal; arkadas
iligkilerinde sorunlar ve hiperaktivite gibi davranissal so-
runlarin daha fazla goriildiigii rapor edilmektedir. Aile-
nin ¢ocuklar tizerindeki denetimi, sevgi iliskileri, go¢
hakkindaki tutumu, anne babanin egitim durumu,
sosyo-ekonomik ozellikler, goge iliskin ekonomik, poli-
tik, sosyal ve diger baglamsal etkenler, gociin nedenleri,
gog sirasinda ve sonrasinda ¢ocuk-ebeveyn ayriligi, kiil-
tiir catigmasi ve okul basarisi gibi etkenler ¢cocugun ruh-
sal durumunu etkilemektedir.?

Akranlariyla karsilastirilan gogmen ¢ocuklarin ruh-
sal saglig1, gocmen biitiinlesmesinin énemli bir goster-
gesidir. Ingiltere, Almanya, Hollanda ve Isve¢’te 14-15
yaslarindaki ¢ocuklarin igsellestirilmis ve disa yansitilan
sorunlarim1 kargilagtirmali veriler kullanilarak analiz
eden bir ¢aligmada, kiiltiirel uyum ve sosyal zorlanma ile
ilgili potansiyel sorunlara ragmen, gé¢men ¢ocuklarin
cogunluk niifustan daha az i¢sellestirilmis ve disa yansi-
tilan sorunlar bildirdigi, bu durumun zamanla degisme-
digi belirlenmistir. Bu nedenle kiiltiirel uyum, ayrimeilik
ve yoksunluk durumlarinin her zaman gé¢men grup-
larda olumsuz olmayabilecegi gosterilmistir.”” Hindis-
tan’da yapilan bir calismada ise go¢men annelerin
cocuklarinin saghk durumlarinin gé¢men olmayan an-
nelerin ¢ocuklarinin saglik durumlarindan daha kétii ol-
dugu bildirilmistir.'® Ulkemizde Suriyeli ¢ocuklarin
egitim yasaminda yasadiklari sorunlar: belirlemek amaci
ile Trabzon’da yapilan bir ¢alismada, 6grencilerin kayit
ve uyum sirasinda zorluk yasamadiklari, ancak ortak so-
runlarinin Tiirk¢e bilmemek oldugu ve bu durumun 6g-
renmeyi olumsuz etkiledigi belirlenmistir.?® Erten ve
ark.nin Kayseri’ye gocle gelen bireylerle yaptiklar: bir
calismada da bireylerin %34,1’i gé¢iin ¢ocuklar: etkile-
digini, ¢ocuklarin okul basarilarinin diistiigiinii ve ¢alig-
maya erken yasta bagladiklarindan zamanin ¢ogunlugunu
sokakta gecirdiklerini bildirmiglerdir.”

Calismalar gocle yeni gelen genglerin ve ailelerinin
ruhsal saglhiginda bir¢ok belirleyicinin yerlesimle ilgili
zorlanmalar ve engellerle yakindan iliskili oldugunu gos-
termektedir. Yerlesimin bir saglik konusu oldugu, yer-
lesim politikalar: ve hizmetlerde mevcut sinirlamalarin
yalnizca yeni gelen genglerin ve ailelerinin sosyoekono-
mik iyilik durumunu zayiflatmakla kalmayip, ayni za-
manda ruhsal sagliklari icin de bir¢ok risk olusturdugu
vurgulanmaktadir.®® Asyali go¢cmen geng yetigkinler ve
go¢ etmeyen akranlarinin ruhsal saghiginda aile ve arka-
das iligkilerinin 6nemini degerlendiren bir ¢aligmada,
aile ve arkadas iligkilerinin tiim 6grencilerin ruhsal sag-
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ligina 6nemli katkida bulundugu, daha az aile ¢atigmas:
yasayan Ogrencilerin etnik koken veya go¢men statii-
stinden bagimsiz olarak daha diisiik depresif belirti dii-
zeyine sahip oldugu bulunmustur. Ayrica aile
catigmasinin depresif belirtiler iizerindeki etkilerine
kars1 yalnizca birinci kusak gogmenlerde arkadas destegi
koruyucu bir faktér olarak belirlenmigtir.3! Fransa’da
1559 gogmen ergenin son 12 ayda 6zkiyim diisiincesine
sahip olma durumunu, yasam boyu 6zkiyim girisimle-
rini yerli akranlariyla kargilastirmay1 ve 6z kiyim dii-
stincesi ve girisiminde sosyo-ekonomik etkenler, okul,
davranis ve saglikla iliskili zorluklarin etkisini degerlen-
dirmek i¢in bir arastirma yapilmistir. Sonuglar gé¢men
ergenlerin yerli akranlarindan iki kat daha fazla 6zkiyim
diistincesi ve girisimi ve sosyo-ekonomik etkenler, okul,
davranis ve saglikla iligkili zorluklarin bu riskte etkisi ol-

dugunu gostermigtir.*?

[l GOCUN YASLILAR UZERINDEKI ETKIS|

Yash yetiskinlerin go¢ etme nedenleri genglere gore de-
gisebilmektedir. Kariyerinin ve yasamlarinin erken bir
agamasinda go¢ etmis olabilecekleri gibi® aileye katilmak
i¢in sonradan da gog edebilirler.3® Yaghlar ilk gocte miil-
teci ve gogmen niifusun daha kiigiik bir boliimiinii olusg-
turmaktadir. Yagh go¢menler arasinda ruhsal sikinti
yoniinden risk faktorleri arasinda kadin cinsiyet, disiik
egitim, igsizlik, kotii saglik algisi, kronik hastaliklar, dul
olma ya da bosanma, sosyal destek eksikligi ve tek ba-
sina yasama sayilabilir. Yaghlar daha 6nceden yerlesmis
bir aileye katildiklarinda, dil 6grenme ve kiiltiirel uyum
sorunlarini daha az deneyimler. Ancak genis aile, ak-
ranlar ve tanidik ¢evreden ayrilma ile sosyal destekte
azalma ve yalitim, dil ve hareket zorluklarindan dolay:
bagkalarina bagimliligin artmasi, tatmin edici is ve tiret-
kenlik firsatlarinin az olmas: ve yeni kiiltiirel baglamda
saygideger bir yagh olarak statii kayb1 yagamaktadirlar.®
Yash gogmenlerde irkeilik, yasghlik ve hizmetlere yeter-
siz erisime bagl olarak ¢oklu riskler, yardim aramada ve
saglikta engel olusturabilmekte ve demans, depresyon ve
anksiyete durumlar1 gé¢men statiisiine gore degisiklik
gosterebilmektedir.?

J| GOCMENLERDE YAYGIN
RUHSAL BOZUKLUKLAR

Gogmenler ve miiltecilerin karsilagtiklar: birgok orse-
lenme ve zorlanma nedeniyle, genellikle ruhsal saglik
sorunlar1 yoniinden yiiksek risk altinda olduklari ve ruh-
sal bozukluk oranlarinin farkh go¢ gruplarinda farklilik
gosterdigi belirlenmistir.®'> Ozellikle zorunlu go¢ sonucu
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depresyon, OSZB, diger anksiyete ve somatoform bo-
zukluklar1 yaygin olarak goriilebilmektedir.® Amerika
Birlesik Devletleri’'ndeki gé¢men niifusta anksiyete, dep-
resyon, OSZB, madde kétiiye kullanimy, ciddi ruhsal bo-
zukluk ve 6zkiyim diisiincesinin yayginlig: gibi genis
ruhsal saglik sorunlari ortaya ¢ikmigtir.!®

Depresyon: Yasanilan kayiplar ve kiiltiirel sok ne-
deniyle go¢menlerde depresyon goriilme olasilig1 yiik-
sektir.® Gogten hemen sonra, bireyler iyimser ve umutlu
olup diistik diizeyde depresyon ve anksiyete gostermekle
birlikte, yeni kiiltiir ya da kendi kiiltiirleri nedeniyle
hayal kirikligina ugrayip, karsilastiklar: kayiplar: gozden
gecirmeye baglayarak depresyona girebilirler.?

Anksiyete: Anksiyete belirtileri depresyona eslik
edebilir. Anksiyete duygusu, kiiltiirel sok, kiiltiirel kim-
lik ve sosyal destegin olmamas: gibi gocle iliskili bir¢cok
faktor nedeniyle zorlanma ve baski altinda hissedebilen
gocmenlerde ortaya ¢ikabilmektedir.®

Sizofreni: Gii¢li kanitlar go¢ten sonra bazi gogmen
gruplarinda gog sonras: psikotik bozukluk insidansinin
arttigim gostermektedir.® Gog ve iligkili kayiplar 6nemli
yasam olaylar1 olup, sizofreninin gelismesine katki sag-
layabilmektedir. Yakin tarihli bir sistematik incelemede
gocmenlerde sizofreni riskinin {i¢ kat arttig1 bildirilmis-
tir. Bu durum goc edilen iilkelerin yiiksek sizofreni oran-
larina sahip olmasi, sizofreni hastasinin kendisini
huzursuz hissettiginden goge yatkinlik gostermesi ve
gocmenlerin kiiltiir ve normlarina iligkin farkindalik ek-
sikliginden dolay1 yanls sizofreni tanisinin konulmasina
baglanmaktadir.333

Orselenme sonrasi zorlanma bozuklugu: Siyasi miil-
teciler, savastan veya dogal afetlerden kaganlar, olagan
dis1 zorlanmalara kiiltiirel olarak farkl sekilde tepki ve-
rirler.3%

Ozkiyim ve 6zkiyim girisimi: Birgok caligmada
Giiney Asya kadinlari arasinda intihar girisimi oranlari-
nin arttigl, girisimli ve tamamlanmis 6zkiyim oranlari-
nin, 18-25 yas araligindaki Giiney Asya kokenli geng
kadinlar arasinda yiiksek oldugu gosterilmigtir.33

| GOCMENLERE YONELIK
SAGLIK HIZMETLERI VE HEMSIRELIK

GO siirecinin iyi yonetilmesi, kapsaml ve ayrintili gog¢
politikalarinin hazirlanmasi, toplumlarin ve iilkelerin
yasamis olduklar1 duraganlhigin sonlandirilmasinda ve
hareketli bir ekonomik alanin olusumunda énemlidir.3*
Kapsamli bir inceleme bulgular1 gé¢menlerin ve miilte-
cilerin ruh sagligini kiiltiirel uyumla iligkili stresorler,



Rabia Hacihasanoglu Asilar ve ark.

Gogiin Sosyal ve Ruhsal Etkileri ve Hemgirelik

ekonomik belirsizlik ve etnik ayrimcilik olmak iizere {ig
6nemli durumun etkiledigini gostermektedir. G6¢men-
ler ruh saglig1 hizmetlerine erisimde dil engelleri, farkli
inanglar ve agiklayic1 hastalik modelleri, gizlilik kaygi-
lar1, damgalanma, aile disinda psikolojik yardim aramaya
isteksizlik ve sosyal yoksunluk gibi 6nemli engellerle
kars: kargiya kalabilmektedir.3% Fiziksel, ruhsal ve sos-
yal acidan engellilik olarak bilinen sosyal diglanma gog
sonrasi ortaya ¢ikan 6nemli bir sorundur.?® Alman-
ya’daki gogmenlerin sosyal ve saglik epidemiyolojisini
inceleyen bir derleme ¢alismasinda gogmenlerin go¢men
olmayanlara gore farkli hastaliklardan muzdarip olma-
diklari, ancak bazi hastalik riskleri, bu riskle bag edebi-
lecek kaynaklar ve tedaviye erisim agisindan farklilik
gosterdikleri belirlenmigtir.” Bu nedenle halk saglig1 uy-
gulamalar: ve politikalarinda bu noktalarin géz ¢niinde
bulundurulmas: énemlidir.®®

Gog¢menlerin zorluklarla bas edebilmeleri, yagadik-
lar1 agir 6rselenmelerin etkisinden kurtulabilmeleri ve
sigindiklar1 topluma uyum saglayabilmeleri, sosyal ¢ev-
renin destekleyici etkilesimi ile olasidir. Bu siiregte
kamplarda saglikli barinma, yeterli, siirekli ve bagvuruya
dayanmayan saglik hizmetleri ve psikososyal destek ile
birlikte iiretkenliklerini gelistiren sosyal hizmetler kri-
tik 6neme sahiptir.** Hizmetler aileler, birincil bakim
uygulayicilari, goniillii organizasyonlar ve sosyal hiz-
metler tarafindan etkilenmektedir. Hizmet sunumunda
karsilasilan engellerin iistesinden gelinmeye yénelik ce-
sitli stratejilerin goniillii kuruluglar, sosyal hizmetler ve
ruh saglhigi hizmetleri arasindaki koordinasyon ve ileti-
simin artirilmasi, kiiltiirler arasi konular tizerine perso-
nel egitimi, ruh sagligi hizmetlerinin birincil bakim ile
biitiinlestirilmesi, ailelere ve daha genis toplumsal grup-
lara yonelik psikoegitimsel girisimler ve teknoloji tabanl
miidahaleler olarak bildirilmigtir.% Biiyiik miilteci grup-
lariyla yapilan tedavi girisimleri triyaj, bilgilendirme ve
acil hizmetler olmak iizere ii¢ agamada incelenmektedir.
flk miidahale, gerekli acil tedaviyi saglamak igin psiko-
lojik olarak en ciddi derecede etkilenen miiltecilerin
(psikolojik kayiplar) triyaj edilmesini gerektirir. Bilgi-
lendirme siireci deneyimin orseleyici ve bozulan kalite-
sini dogrulamak ve miiltecileri yeni gercekler hakkinda
bilgilendirmek ve yoénlendirmek amacim tagir. Ugiincii
asama miilteci ailenin uygun sosyal hizmetler ve ruh sag-
lig1 kuruluslar ile iletisim ve baglanti kurmasina yardimi
kapsar.'?

Dil farkliliklar: gogmenlerin saglik hizmetlerine
erisimini engelleyen faktorlerden biri olup, bu gruplara
yonelik ¢evirmenlik hizmetleri ¢cogunlukla mevcut de-

16

gildir.® Bir caligmada dil farklihgindan dolay: psikiyatri
acil servislerinde hemsirelerin gé¢men hastalarin tibbi
Oykiisiinti almada ve orseleyici deneyimlerini sorgula-
mada kapsamli degerlendirme yapamadiklar1 belirlen-
mistir. Ayrica tedavinin daha dogrudan oldugu kaza ve
acil durum boliimlerinde ¢aliganlarin, bakimin daha bii-
tiinciil olmasi beklenen ruhsal saglik ve birinci basamak
saglik kurumlarinda ¢alisanlardan dil ve kiiltiirel farkli-
ik yoniinden ¢ok daha az etkilendigi de rapor edilmis-
tir.*? Dil ve kiiltiirel farkliliklarin iletigim ve kargilikl
anlasilmay1 engelledigi durumlarda klinik degerlen-
dirme ve tedavi etkinligi egitimli terctimanlar ve kiiltiir
damigmanlar aracilify ile gelistirilebilir.® Ayrica gog-
menlere yonelik tibbi olmayan 6zel hizmetler, sosyal
yardim faaliyetlerinde etkili olabilmektedir. Personelin
kiiltiirel egitimi, klinisyenlerin tutumlarim ve hastala-
rin bakimdan memnuniyetini artirabilmektedir.®® Miil-
teciler arasinda yerli dini ve kiiltiirel olarak 6ngoriilen
ozgecil uygulamalar1 desteklemek ayn1 zamanda esnek-
lik ve iyilesmeye katki saglamaktadir.'

Ruh saghgi biitiinciil saghk ve iyilik durumu igin
¢ok 6nemlidir. Taninmayan ve tedavi edilmeyen bircok
ruh sagligi etkeni gé¢cmenlerin basarili uyumunu ve is-
levselligini olumsuz etkileyebilmektedir."> Gogmen nii-
fusun ruh sagligi hizmetleri erisime yonelik bazi
sosyal-kiiltiirel engeller belirtilmigtir. Bunlar, baz1 gog-
menlerin kendine yardimi ruhsal saglik sorunlariyla basa
¢ikmanin en iyi araci olarak gérmesi ve ruhsal saglik ba-
kiminin psikoz gibi daha ciddi sorunlar i¢in gerektigine,
daha az ciddi oldugu distiniilen sorunlarin (kaygi, dep-
resyon) arastirilmasinin gerekmedigine inanmasidir. Ay-
rica irk/etnik azinlikta olan ruh saghig: calisanlarinin
yetersizligi ve kiiltiirel a¢idan farkl yaghlar, terciiman-
lara erisim eksikligi ve hizmetlere erigsmek i¢in kaynak
yetersizligi olarak gosterilmigtir.’® Gogmenlerin ruh sag-
Ligini koruma ve gelistirmede gé¢men ruh saglig: birim-
lerin olusturulmasi ve bu birimlerde ana dilde ve kiiltiirel
yonden yeterli ruh sagligi hizmet ilkeleri, go¢men ve
miilteciler i¢in ruh sagligi hizmetlerinin gelistirilmesi ve
sunumunda en uygulanabilir olanidir.'? Bu ilkelere gore
hizmet verilmesinin hem bireysel, hem toplumsal agidan
yararli olacag: 6nerilmektedir.”® Kiiltiir, sikint1 ve hasta-
lik disa vurumunda 6nemli bir role sahip olup, ruhsal bo-
zukluklarin goriilme siklign ve yayginligi biyolojik,
psikolojik ve sosyal faktorlerin etkilesimi nedeniyle farkli
kiiltiirel ge¢mise sahip bireyler arasinda farklilik goster-
mektedir.>* Bu kiiltiirel farklhiliklar ile birlikte saglik ¢a-
Lisanlarinin dil, din ve toplumsal farkliligi gé¢men
niifusun tani ve tedavisini etkiler. Bu nedenle saglik ba-
kimi sunumu bir¢ok farkh kiiltiire sahip bireylerin ta-



Rabia Hacihasanoglu Asilar ve ark.

Gogiin Sosyal ve Ruhsal Etkileri ve Hemgirelik

lepleri ile etkilenmektedir. Bu dogrultuda kiiltiirel fark-
Iiliklarin degerlendirilmesi ve anlagilmas: yolu ile dogru
tani, izlem, tedavi plani ve hizmet kullanimi ve etkilili-
gini artirmada go¢men kokenli kiiltiir danigmanlarinin
etkili oldugu belirlenmistir.>'? Bir yil siire ile 641 Cin’li i¢
goecmenin katildig: bir caligmada kollektivist yonelimin
kiiltiirel stresi azaltarak ve kiiltiirel 6z-yeterligi artirarak
depresyonu hafiflettigi belirlenmigtir.*!

Gocmenlerde bakima erigimi artirmak i¢in birincil
ve ruh saglig1 hizmetleri, psikoegitim programlar: ve tek-
nolojik yenilikler arasinda biitiinlestirici yaklagimlar ge-
ligtirilmelidir.® Bu dogrultuda toplum temelli ruh saghig
hizmetlerinin kullanimi ve toplum bakim sistemi yakla-
simi miilteci ¢ocuklarin, yetiskinlerin ve ailelerinin ruh-
sal saghk gereksinimlerini ele almada son derece
degerlidir. Bu yaklagim, toplumda ¢ocuklarin yagamasi ve
islevselligini siirdiirebilmesi i¢in toplum temelli ruh sag-
l1g1 hizmetleri ile birlikte dogal gii¢ ve destekleri kullanir.
Ayrica ¢cocugun davranigsal gereksinimlerinin yonetimi
ve cevreye uyumunda ailenin giiglenmesini saglar.*?
Gogmenlerde sosyal biitiinlesmeyi gelistirmek, bakim
engellerinin iistesinden gelmek, tedaviye katilmay1 ko-
laylagtirmak ve gerektiginde Orseleyici anilar: ele almak
i¢in belirli psikolojik tedaviler saglamanin etkili girisim-
ler oldugu gosterilmigtir.”® Bireylere veya ailelere sagla-
nan psikoterapi ve destek gruplari, kiiltiirel agidan yeterli
klinisyenler tarafindan organize edilmeli ve saglanmali-
dir. Bu tedavi edici miidahaleler giigsiizliigii, duygusal
kontrol disilig1 ve gerileyen davranislari ele alip, miilte-
cinin yavag yavas ¢evresinin kontroliinii ele gecirmesine
yardimci olmay1 amaglamaktadir. Miiltecilerin kendile-
rini terk edilmis ve caresiz olarak degil, bakim altinda his-
setmelerini saglayacagindan dolayr ruh saghigi ekip
iyeleri ile agik bir iletigim hayati 6nem tagir."?

Gog eden bireyler 6zellikle de ¢ocuklar ve kadinlar
saglik agisindan diger gruplara gére daha fazla risk al-
tindadir.* Bu nedenle 6zellikle ruh saghigini gelistirme
arastirma, egitim, uygulama ve politika ile iligkili olarak
tiim bireysel ve toplumsal diizeylerde ruh saglig1 belir-
leyicilerine yonelik biitincil bir yaklagimi gerektirir.'®
Hemsireler goc eden bireyleri 6ncelikli ve 6zel grup ola-
rak kabul etmeli, go¢ siirecinden etkilenen ailelere ve bi-
reylere psikolojik destek ve sosyal yonlendirme yapmali,
sagliga dogrudan etkisi olan ekonomik ve sosyal degis-
kenleri degerlendirmeli ve sosyal haklarinin savunucu-
lugunu yapmalidir.® Gogmenlerin sagliginin korunmas:
ve siirdiiriilmesi ve verilecek saglik hizmetlerinin plan-
lanmas: agisindan sagligi gelistirme davraniglarinin hem-
sireler tarafindan degerlendirilmesi 6nemlidir.** Ruhsal
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saglik, sagligin temelidir.?® Bu nedenle ruhsal saglig1 ge-
listirme stratejileri, saglik/ruhsal saglik okuryazarligini
gelistirmekle birlikte Ozellikle gé¢men kadinlarda
bakim, destek ve aidiyet duygusunu arttirmak icin ya-
samlarindaki sosyal baglarin giiclendirilmesine odaklan-
malidir. Bu dogrultuda saglig: gelistirme programlar:
saglikli aliskanliklar1 ve yagsam bigimini gelistirmeyi ve
iyilestirmeyi amacgladigindan, gé¢men kadinlarda duy-
gusal sikintiy1 6nleme ve kontrol etme, beden imaji algist
ve benlik saygisini gelistirme ve sosyal baglar: giiglen-
dirmeye yonelik eglence ve dinlenme faaliyetleri dii-
zenlenmelidir.'®

Hemsireler her bireyin farkli bir kiiltiire sahip ol-
dugunu ve kendi kiiltiirlerine uygun bakim almalar1 ge-
rektigini fark etmeli ve buna gore bakim vermelidir.
Kiltiirel yeterlilik biitiinciil bakim vermede hemsirele-
rin kararlarini, uygulamalarini ve sonucunda hemsirelik
bakiminin kalitesini etkilemektedir. Bu nedenle kiiltiirel
yeterliligi gelistirmek i¢in farkliliklara deger verilmeli,
kisinin kendi kiiltiirel kapasitesi degerlendirilmeli, kiil-
tiirel etkilesimler sirasinda dinamiklerin farkinda olun-
mali ve kiiltiire iligkin bilgi igsellegtirilmelidir.*® Bu
dogrultuda hemsireler gé¢menlerin yasam bigimlerini,
saglik davramglarini bilmeli ve saglik hizmetlerine ulag-
mada onlara kolaylik saglamalidir. Ayrica kronik ve bu-
lagic1 hastaliklar, iletigim ve sorun ¢ézme becerileri ve
cocuklarin biiytime gelisme siirecine yo6nelik egitim
programlar1 diizenlemeli, ailede siddetin énlenmesi®,
davranis, beslenme, dil ve giyim gibi konularda bulun-
dugu yerin kiiltiirtine uyum saglamayi desteklemelidir.®
Hemsireler ¢ocuk haklari savunuculugu basta olmak
tizere gogmenlere yonelik gelistirilen politikalarda s6z
sahibi olmalidirlar.”® fsveg’te birinci basamak cocuk sag-
lig1 hemsirelerinin kiltiirel yetkinliligini iyilestirmek
i¢in 51 hemygire ile yapilan randomize kontrol gruplu bir
calismada, hemsirelere ti¢ giin siire ile verilen egitimin
hemsirelerin kiiltiirel yeterliligi, zorluklar: ve endiseleri
tizerinde olumlu etki ve go¢men ailelerin ¢ocuklar: ara-
sinda saglik bakim risklerinde esitsizlikleri azaltarak sag-
lik hizmetlerinin kalitesinde iyilestirme sagladig:
belirlenmigtir.¥ Amerika’nin Minnesota eyaletinde So-
mali’li go¢men 12 anne ile goriistilerek annelerin dogum
deneyimini belirlemek {izere yapilan bir ¢aligmada aile-
den ayrilma nedeni ile destek yetersizligi, kiiltiirel ve
dini inang ve uygulamalarin 6nemi, hemsirelerle arzula-
nan iligkiler, sezaryen korkusu, egitim degeri ve dogum
sonrast hiiziin/depresyon hakkindaki goriisler olmak
iizere alt1 tema tespit edilmistir. Bu sonuglar dogrultu-
sunda hemsirelerin annelerle giiven verici iligki gelisti-
rerek kiiltiirel ve dini uygulamalar1 kolaylastirmasi,
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toplumun destek kaynaklar ile ilgili bilgi vermesi, yal-
niz olmadiklar1 duygusunu saglamak icin destek olmasi
ve kiiltiirel olarak duyarli bakim vermesi gerektigi vur-
gulanmigtir.® Gogmenlere saglik hizmeti sunumundaki
zorluklar1 saglik calisanlarinin bakis agistyla 37 makaleyi
inceleyerek degerlendiren sistematik bir derleme ¢alis-
mas1 yapilmistir. Calisanlar dil, kiiltiirel zorluklar ve gog-
men hastalarin ev sahibi tilkenin saglik sistemi hakkinda
bilgi eksikliginin oldugunu ve yogun is yiikii ve insan
kaynaklarinin yetersizliginden kaynaklanan kisitlama-
lardan endise duydugunu ifade etmislerdir. Mesleki
normlar, yasadis1 gogmenlere yonelik saglik hizmetle-
rine erigim hakkinin kisith oldugu kanunlarla celisme-
sine ragmen saglik calisanlarinin davranig ve tutumlarini
giicli bir sekilde etkiledigi sonucuna da ulagilmigtir. Bu-
nunla birlikte, saglik calisanlar1 go¢menlerin ¢ok sayida
yasal statiisiinii kismen gérmezden gelme ve sivil top-
lum gruplarindan yardim isteme gibi yontemlerle klinik
uygulamalarini destekleyerek bu gibi sorunlara ¢6ziim
bulmuglardir.*® Saglik profesyonelleri yalmzca kisitlayict
yasalar tarafindan ortaya cikarilan hizmet boslugunu
doldurmada degil, ayni1 zamanda yanlig uygulamalar ve
tedavide bagarisizlik sonucu hastanin ¢ikarini, onurunu
ve sagligini olumsuz etkileme gibi zarar verme durum-
larim1 6nlemek i¢in tibbi etik kurallara ve sorumluluk-
lara uymayan durumlar: dile getirmede 6nemli role
sahiptir.*?

Hekimler ve diger saglik hizmeti sunucular1 gogiin
ozellikle kadin go¢gmenlerin saglig tizerindeki etkilerini
anlamalidir. Bu stiregte ilk sorular hastanin sorununu
aciga ¢ikarmayi, almay1 diisiindiigii tedavi bi¢imini ve
tedaviden bekledigi en 6nemli sonuglari belirlemeyi
amaglamalidir. Belirtilerin kapsamli bir gézden gegiril-
mesi ilk klinik ziyarette yapilmali ve ilk degerlendir-
mede gelir, sigara ve madde kullanimi ve asilar da
sorgulanmalidir. Ayrica,

B Gogiin saglik tizerindeki etkileri anlagilmali,

B Hastanin saglik inang sistemi tedavi edici iligkiye
dahil edilmeli,

B Tarama testlerini yalnizca belirtilen durumlarda
kullanmal,

B Gerekli bakim ve kapsamli hizmetleri kiiltiirel
agidan yeterli bir sekilde sunma hedeflenmelidir.*

Biitiin gé¢menlerde ayni olmamakla birlikte go¢
stres olusturan bir durumdur. Bu nedenle klinisyenler
bag etme stratejilerinin yan1 sira gé¢ edenler arasindaki
direnci de bilmeleri gerekmektedir.® Isparta ilinde miil-
teci ve siginmacilarin saglik hizmetlerine erisimde yasa-
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diklar1 sorunlar: belirlemek amaci ile 276 miilteci ve s1-
ginmaci birey ile yapilan ¢alismada bireylerin %25,4’i
psikolojik, %17,4’11 ise kronik bir saglik sorunun oldu-
gunu ifade etmigtir.>

Go6¢menlere uygun ve en etkili ruhsal saghk hiz-
metlerini sunmak i¢in klinisyenler asagidaki rehber il-
keleri uygulamalidir:

B Kanita dayali uygulamalar ile uygulamaya dayali
kanitlar bitiinlegtirilmeli,

B Kiiltiirel agidan yeterli tedavi saglanmal,
B Kapsamli toplum temelli hizmetler sunulmali,

B Biittin hizmetlerde sosyal adalet perspektifi kul-
lanilmals,

B Gogmen c¢ocuklar ve ergenler i¢in okul temelli
ruhsal saglik programlari ile klinik ve vaka yonetimi/des-
tek hizmetleri saglanmalidir (Kiiltiirel uyum ve travma
hizmetleri vb.)"

Gog¢men genglerin ruhsal saghgini iyilestirmeye y6-
nelik ¢ok yé6nlii yaklasimlar ise;

B Genglerin 6zellikle yerlesim ve ayrimcilik/dis-
lama ile iligkili ruh sagligi belirleyicilerine yonelik erken
onlemleri ele alma,

B Farkli toplum gereksinimleri dogrultusunda ruh
sagligi hizmetlerini daha hassas ve erisilebilir hale ge-
tirme,

B Damgalanmanin iistesinden gelmeye yardimci
olan ve ruhsal saglik konularinda olumlu bilgi saglayan
yenilikci ruhsal saglig1 gelistirme programlarinin uygu-
lanmasi,

H Yerlesim ve saglik sektorleri arasindaki igbirli-
gini gelistirmek,

B Genglik liderligini gelistiren ve kritik yollarda
(aragtirma, planlama, karar verme, toplum olusturma
vb.) anlamli bigimde degisim ajani olarak gengleri gii¢-
lendirme ve toplumu gelistirme programlarinin uygu-
lanmas1 seklinde siralanmaktadir.®

0 SONUC

Gogtn ruhsal ve sosyal sagliga 6nemli etkileri bulun-
maktadir. Go¢menlerin kiiltiirel olarak duyarl ve ye-
terli, birey merkezli ve biitiinciil yaklagim ile sosyal ve
ruhsal agidan uygun bir sekilde desteklenmesi, yasadik-
lar1 ortama daha iyi uyum saglamalarina ve mevcut so-
runlarla etkili bas edebilmelerine 6nemli katkilar
bulunmaktadir. Bu nedenle go¢menlerin sosyal ve ruh-
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sal saglik gereksinimleri, ele alinmasi gereken oncelik-
ler ve yeni ¢evrede basa ¢ikma bigimleri belirlenmeli,
saglik hizmetlerine erigimi artirmada etkili stratejiler
olusturulmal ve uygulanmalidir. Profesyonel bakim hiz-
meti sunuculari olan hemsirelerin hizmet verdikleri ku-
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