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0Oz

Bu makale, 2009 ve 2021 yillarinda Turkiye'de
yapilan iki niteliksel arastirmanin verileri temel
alinarak, Afrikalt kadin gé¢menlerin cinsel saglik
ve cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar (CYBE)
konusundaki bilgi dizeyleri, deneyimleri ve saglik
hizmetlerine  erisimlerinin ~ zaman  icindeki
degisimleri irdeleyerek incelemektedir. Arastirma,
s6z konusu yillarda yapilan caligmalarda Afrikali
kadinlara ait  verilerin  yeniden  analizine
dayanmaktadir. Bu kapsamda, 2009 yilina ait 7
kadinla ve 2021 yilina ait 30 kadinla yapilan
gorismeler  degerlendirilmistir.  Calismada,
“cinsel saglk ~ ve  CYBE”  konularn
genellemelerden  kaginilarak, —izlenimler — ve
kavramsal cerceve izerinden irdelenmistir.
Katiimcilarin ¢ogu her iki arastirma déneminde
de cinsel saglk ve CYBE kavramlarina agina
olmadiklarint  belirtmis,  ancak  agiklama
yapildiginda bu alanda bilgi sahibi olduklari
anlastlmistir. Kadinlar genellikle cinsel sagligt
gtvenli seks, ireme organlari, aile planlamast ve

Abstract

This article examines the changes over time in
African  women  migrants’  knowledge,
experiences, and access to healthcare services
regarding sexual health and sexually transmitted
infections (ST1Ts) in Turkey. The study is based on
data from two qualitative research studies
conducted in 2009 and 2021. It relies on a
reanalysis of data from these studies, specifically
focusing on African women. In this context,
interviews conducted with seven women in 2009
and thirty women in 2021 were evaluated. The
study approaches the topics of “sexual health and
STIs” through conceptual frameworks and
observations, avoiding generalizations. Most
participants in both research periods reported
unfamiliarity with the concepts of sexual health
and STIs. However, once these terms were
explained, it became evident that they possessed
some knowledge in this area. Women generally
associated sexual health with safe sex,
reproductive organs, family planning, and
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cinsel yolla bulasan enfeksiyonlardan korunma
baglaminda tanimlamistir. Ozellikle HIV, gonore
ve herpes gibi hastaliklar hakkinda bilgi dizeyi
degisiklik  gostermektedir.  Cinsel — saglik
hizmetlerine erisim konusunda dil, kulturel
farkliliklar ve sosyal damgalanma gibi engeller
belirgin hale gelmistir. Ayrica, cinsel siddet
magdurlari, bu durumun travmatik etkilerinin
yant sira CYBE bulasma riskine iliskin
endiselerini dile getirmistir. 2009 yilindan farkl
olarak 2021 yilinda kadinlar tarafindan internet,
cevrimici  bilgi  edinme  yollart  glindeme
getirilmektedir. Katllimcilar, 6zellikle ¢evrimici
kaynaklardan (6rnegin, Google) yanlis bilgi
edinme endisesini dile getirmistir. Cinsel saglik
ve Ureme sagligt hizmetlerine erisim, 6zellikle
belgesiz gé¢men kadimnlar icin  6nemli  bir
sorundur. Dil engelleri, ekonomik kisitlamalar ve
kultirel farkliliklar hizmetlere erisimi
gliclestirmektedir. Bu durum, plansiz gebelikler,
anne ve bebek olumleri ile CYBE oranlarinin
artmasina neden olmaktadir. Gé¢men kadinlarin
cinsel saglik hizmetlerine erisimlerini artirmak
icin dil destegi, kultirel duyarlilik ve ekonomik
yardimlarin 6nemi hi¢ degismeden stirmektedir.

Anahtar Kelimeler: cinsel saglik, cinsel yolla
bulasan hastaliklar, afrikali kadin gé¢menler
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protection from sexually transmitted infections.
Knowledge levels varied, particularly regarding
diseases such as HIV, gonorrhea, and herpes.
Barriers to accessing sexual health services,
including  language  difficulties,  cultural
differences, and social stigma, were found to be
significant. Additionally, victims of sexual
violence expressed concerns not only about the
traumatic impact of their experiences but also
about the risk of contracting STIs. Unlike in
2009, the 2021 study revealed that women
increasingly referred to the internet and online
sources for information. Participants also voiced
concerns about misinformation, particularly
from online platforms such as Google. Access to
sexual and reproductive health services remains a
critical issue, particularly for undocumented
migrant women. Language barriers, economic
constraints, and cultural differences continue to
hinder access to healthcare services. This lack of
access contributes to increased rates of
unplanned pregnancies, maternal and infant
mortality, and STI prevalence. The importance of
providing language support, culturally sensitive
healthcare, and financial assistance remains
unchanged in addressing these challenges and
improving migrant women's access to sexual
health services.

Keywords: sexual health, sexually transmitted
infections, african women migrants

Girig

Go6g insanlarin, dogdugu buyidigu yerleri; egitim, is bulma gibi nedenlerle gontlli olarak
birakabildigi gibi savas, terdr, kitliklar, salginlar gibi zorunlu nedenlerle de birakmak zorunda
kaldiklart stire¢ olarak tanimlanmaktadir (Castles et al., 2008). Birlesmis Milletler, diinya
genelinde yaklasik 281 milyon uluslararast gogmen bulundugunu tahmin etmektedir (IOM,
2024). Uluslararasi go¢ orgutii 2000 yilinda uluslararast géemenlerin %50,6'sinin - erkek,
%49,4"tntin kadin (88 milyon erkek, 86 milyon kadin gé¢men) oldugunu 2020 yilinda ise
erkek go¢men orant %51,9, kadin gé¢men orant %48,1 (146 milyon erkek, 135 milyon kadin
gbemen) olarak tahmin etmektedir (McAuliffe & Oucho, 2024).

Toplumsal cinsiyet normlart ve 6nyargilart, giinlik yasamin bir¢ok yonunt etkilemektedir.
Geleneksel bakis agisina gore erkekler, aile icinde gegim kaynagint saglayan, maddi destek
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sunan ve karar mekanizmasini yoneten bireyler olarak konumlandirilirken; kadinlar, bakim
hizmetleri, karsiliks1z emek ve kirtlganlikla 6zdeslestirilmektedir (McAuliffe & Oucho, 2024;
Ponthieux & Meurs, 2015). Gé¢menlerin cinsiyeti ve ilgili varsayimlar da, ytzyillar boyunca
toplumsal cinsiyet normlari ve kalip yargilart tarafindan sekillenen 6nyargiarla dogrudan
iliskilidir ve bu Onyargilar, bireyler tarafindan biyiik Ol¢iide bilingsiz bir sekilde
igsellestirilmistir (Bora, 2008; Vatandas, 2007). Bu onyargilar, Ozellikle ataerkil ve
mubhafazakar toplumsal normlarin hakim oldugu toplumlarda daha belirgin olmakla birlikte,
gocmenlerin go¢ deneyimleri toplumsal cinsiyet normlart ve Onyargilar ile dogrudan
sekillenen toplumsal cinsiyet temelli bir fenomen olarak gerceklesmektedir. Yas, irk, etnisite,
milliyet, engellilik durumu, saglik kosullar1 ve sosyoekonomik statii gibi kesisen bir¢ok
faktorle  birlikte, toplumsal cinsiyet go¢menlerin  sahip  olabilecegi firsatlar,
karsilasabilecekleri engelleri ve riskleri belirleyebilmektedir (Mora & Piper, 2021).

Gogmenlerin karsilastigt toplumsal cinsiyet temelli zorluklar, engeller ve riskler, cogu zaman
daha genis capli sistematik ve yapisal toplumsal cinsiyet esitsizliklerini maskeleyerek, bu
esitsizliklerin daha iyi anlagilmasint ve ele alinmasini zorlastirmaktadir. Diinya genelinde
toplumsal cinsiyet esitligi konusunda iletleme kaydedilmis olsa da, Birlesmis Milletler
Kalkinma Programi: (UNDP), COVID-19 pandemisi sonrast bazi tilkelerde bu ilerlemenin
yavasladigini ve hatta tersine dondugiinii bildirmektedir; bu durum insan gelisimini olumsuz
etkilemektedir. Cinsel y6nelim, toplumsal cinsiyet kimligi ve ifadesi ile biyolojik cinsiyet
Ozelliklerine dayali ayrimcilik devam etmekte olup, son on yilda bu konudaki kiiresel
kutuplasmanin arttig gézlemlenmektedir (McAuliffe & Oucho, 2024).

Gog bireylerin yasamini ¢ok yonlii bir sekilde etkilerken, go¢ ve saglk arasindaki iligki
olduke¢a karmasik olup, bireylerin saglik ve sosyoekonomik durumunu iyilestirebilecek bir
firsat sunarken, go¢ siireci ciddi fiziksel ve psikolojik riskler barindirmaktadir. Gé¢menler,
yolculuk sirasinda aglik, susuzluk, siddet, istismar, tecaviiz ve insan haklari ihlalleri gibi ¢esitli
tehditlerle karst karsiya kalabilmektedir. Ayrica, gbzaltina alinma ve sinir dist edilme gibi
durumlar da saglik Uzerindeki olumsuz etkileri artirmaktadir. GoOg siirecinin  farklh
asamalarinda degisen saglk riskleri, go¢men ve multecileri daha kirilgan hale getirmektedir
(Canova et al., 2024).

Afrikali kadinlarin Turkiye’ye gé¢ti de, cogu zaman ekonomik kaygilar, savas ve siddet, iklim
degisikligi veya daha iyi yasam kosullart arayisi gibi zorlayict nedenlerle sekillenmektedir.
Tirkiye’de yasayan Afrikali gb¢menlerin kesin sayist tam olarak bilinmemekle birlikte, Gog
Idaresi Genel Mudiirliigi'niin tahminlerine gore bu sayt yaklasik 1,5 milyondur. Bu gée¢menlerin
biiyiik bir kismi Istanbul’da yasadigi bilinmektedir (Iddris, 2023). Afrika’dan gocte de kadin
gbécmenlerin artist s6z konusudur. Daha iyi yasam kosullari arayistyla Tirkiye'ye gelen Afrikali
kadin géemenler, agirlikli olarak ev hizmetleri ve eglence sektoriinde galismaktadir. Ayrica, kiictik
isletmeler (tavernalar, restoranlar, kuafér ve guzellik salonlart) acarak ekonomik faaliyetlerde
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bulunmaktadirlar. Ozellikle Etiyopya, Eritre ve Somali’den gelen kadinlar, hizmet sektoriinde
dad: veya ev iscisi olarak istthdam edilmektedir. Ancak, uygun is bulamayan bazi gé¢men
kadinlarin, gecimlerini saglamak ve go¢ bor¢larini 6demek amaciyla seks isciligine yoneldiklerine
dair arastirmalar mevcuttur (Iddris, 2023).

Afrika tlkelerinden gelen 10-29 yas araligindaki kadin gé¢menler, diger ilkelerden gelen kadin
goecmenler gibi cinsel saglik ve treme sagligl acisindan o6ncelikli bir gruptur. Bu yas araligy,
ergenligin basladigi, cinsel aktivitenin arttigi ve treme strecinin devreye girdigi bir dénemi
kapsadigt icin bireylerin cinsel ve treme sagligi acisindan kritik bir evredir. Afrika Bolgesinde
plansiz gebelikler, giivensiz distkler, erken yasta evlilikler, HIV ve diger cinsel yolla bulasan
enfeksiyonlar (CYBE) da yaygin olarak gorulmektedir (IOM, 2024). Bu durum gé¢ siirecinde
daha zorlasmakta ve beraberinde ¢ok sayida sosyal ve saglik riskini de getirmektedir. Ozellikle
kadinlar, hem go6¢ yolculugu sirasinda hem de go¢ ettikleri ilkede ayrimcilik, ekonomik
dezavantajlar ve cinsel saglik hizmetlerine erisimde yetersizlik gibi sorunlarla karst karsiya
kalmaktadir (Ozgiilnar, 2016).

Cinsel saglik, bireylerin fiziksel, duygusal, zihinsel ve sosyal iyilik hallerinin bir parcast olarak
tanimlanmaktadir ve toplumsal kosullar, politikalar ve hizmetlere erisim gibi bir¢ok faktorden
etkilenmektedir (Glasier et al., 20006). Cinsel saglik, cinsellige ve cinsel iliskilere yonelik olumlu
ve saygilt bir yaklasimi, ayrica zorlamadan, ayrimciliktan ve siddetten uzak, givenli ve keyifli
cinsel deneyimlerin miimkiin olmasint gerektirir. Cinsel saghigin saglanmasi ve stirdurtlebilmesi
icin tim bireylerin cinsel haklarinin saygi gérmesi, korunmast ve yerine getirilmesi esastir (WHO,
2010). Ancak gégtin bir sonucu olarak ortaya ¢ikan insan ticareti ve go¢men kagakeiligt, 6zellikle
kadinlar, geng kizlar ve ¢ocuklart magdur ederek onlart saglik sorunlarina karst daha savunmasiz
hale getirmektedir. Kadinlarin zorla seks is¢iligine yonlendirilmesi, insan ticaretinin en yaygin ve
ciddi insan haklar ihlallerinden biridir. Bu siirecte magdurlar, siddete maruz kalmakta, sagliksiz
kosullarda yasamakta ve psikolojik ile fiziksel sagliklart olumsuz etkilenmektedir. Ayrica, CYBE
ve HIV/AIDS’e yakalanma riskleti artmakta ve hastaligin yayilmasinda rol oynamalati kaginilmaz
hale gelmektedir (Cordel et al., 2022; Zimmerman et al., 2000).

2009 yili, Turkiye’de gé¢men sagligt politikalarinin hentiz gelisme asamasinda oldugu bir dénemi
temsil etmektedir. Bu dénemde, ¢ogu Afrikali kadin gé¢men, kayit dist galisma, dusik gelir
seviyeleri ve dil bariyerleri gibi nedenlerle saglik hizmetlerine ulasgimda zorluk yagamustir
(Barbaros, 2009). Cinsel saglik hizmetlerine erisimdeki bu eksiklikler, hem bireysel hem de
toplumsal saglig1 tehdit eden durumlara yol agmistir. Ornegin, HIV/AIDS gibi hastaliklarin

tespiti ve tedavisinde yasanan yetersizlikler, bu grubun saglik durumunu olumsuz yoénde
etkilemistir.

2021 yilina gelindiginde ise Turkiye’de gbe¢men sagligt politikalari ve hizmetlerinde belirgin

ilerlemeler kaydedilmistir. Go¢menlere yonelik saglik merkezlerinin sayist artmis, farkindalik
kampanyalart diizenlenmis ve dil bariyerlerini azaltmaya yonelik ¢eviri hizmetleri gelistirilmistir.
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Ancak, dil engelleri ve ayrimcilik gibi yapisal sorunlar, Afrikali kadin gé¢menlerin hizmetlere
erisiminde hala temel sorunlar olarak varligint sirdiirmektedir (Iddris, 2023).

Bu makale, 2009 ve 2021 yillarinda yapilmis iki niteliksel arastirmanin verilerden yararlanarak,
Turkiye’deki Afrikali kadmlarin cinsel saglik ve CYBE ile ilgili bilgi, deneyim ve ilgili saglik
hizmetlerine erisimini, hizmetlerin zaman icindeki degisimini irdelemeyi hedeflemektedir.

Yontem ve Gereg

Tirkiye’ye gelen kadin go¢menlere yonelik fenomenolojik desenle gerceklestirilen niteliksel
yonteme dayalr iki yitksek lisans tezinin (Barbaros, 2009; Iddris, 2023) verileri kullanilarak yapilan
bu ¢alisma, Afrikali kadin gbgmenler 6zelinde cinsel saglik ve CYBE ele almakta; gtincel bilgi ve
literattir 1s1g1nda karsilastirmali bir analiz sunmaktadur.

2009 yilinda yapilan arastirmanin (Barbaros, 2009) irdeledigi temel soru; kadinlarin gbg
oncesinde, sirasinda ve gog ettikleri yerdeki kosullarini, deneyimleri ve saglik odaklanmaktadur.
Ev islerinde ya da diger sektorlerde izinsiz ¢alisan, izinsiz ikamet eden kadinlar, kayitdisi go¢men
grubu icinde yer alan fuhus sektériinde ¢alisan kadinlar, gb¢ stirecinin herhangi bir asamasinda
fiziksel veya cinsel siddete maruz kalmis, fuhusa zorlanmis insan ticareti magduru kadinlar ve
siginmact 52 kadinla yuz yiize derinlemesine goriismeler gerceklestirilmistir. Arastirma 6znelerine
erisim saglamak icin sistematik yollarin eksikligi ve arastirmanin kapsadigt grubun icindeki
farkldiklart netlestirme amact dogrultusunda, amagsal ve kartopu 6rneklem bigimleri kullanilarak
hedef gruba ulagilmistir. Derinlemesine gériismeler sirasinda yart yapilandirilmis, akis ve bagliklar
halinde gérusmeye yol gésterecek sekilde hazirlanmis bir gériisme rehberi kullandmistir. Kisilerin
aragtirmaya katiimlari izin ve onaylart alinarak gerceklestirilmistir. Gorismeler kadin Tirkge
biliyor ise Ttrkge, bilmiyor ise 1ngilizce, Arapga ve kendi dillerinde gergeklestirilmistir. ingilizce
gorismeler arastirmacinin bizzat kendisi tarafindan yapimustir. Diger goriismeler Arapca bilen
veya kendi dillerinden bir gevirmen araciligiyla gerceklestirilmistir. Diinya Saglik Orgiiti“niin
(WHO) Insan Ticareti Magduru Kadinlarla Yapilacak Gérismeler icin Etik ve Guivenlik
onerilerini sundugu doktiimanda yer alan 10 temel prensip bu goriismelerin gerceklestirilmesinde
de minimum standartlart olusturmustur (WHO, 2003). Gérismeci, gérusme siirecinin yapildigt
ortami, gorisme esnasinda kimin bulundugunu, fiziksel ¢evrenin ve goristlen kisilerin
Ozelliklerini ve davranislarini anlatan notlar alarak ve kendi kisisel gozlemlerini gbrisme
metinlerinin arkasina ilave etmistir. GoOrtisme sureleri 30 dakika ile 90 dakika arasinda
degismektedir. Gorusilen kadinlarin 7’si Afrika tlkelerinde olup (3’4 Somali, 2’si  Eritre, 1’er
kiside Ruanda ve Etiopya) bu kadinlara ait gériismeler yeniden kodlanarak, kavramsallastirilarak
bu aragtirma kapsaminda incelenmistir.

2021 yilinda yapilan arastrmanin (Iddris, 2023) inceledigi temel odak noktast Tirkiye'de
Istanbul’da ikamet eden Sahra-alti Afrikali kadinlarin cinsel saglik ve tireme saghgt (CSUS)
sorunlarini, hizmetlere erisimlerini, karsilastiklari sorunlart ve firsatlart incelemektir. Bu arastirma
kapsaminda 30 Afrikali kadinla gériisilmis ve katilimcilara Istanbul'daki Afrikali gé¢cmenlerin
yogunlugunun daha yiiksek oldugu bolgelerde erisilmistir. Bunlar arasinda Avcilar, Esenyurt,
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Fatih ve Beyoglu ilgeleri bulunmaktadir. Ozellikle, calisma katilimcilarinin dogast geregi (cogunu
kimliklerini gizlemeye calisan yasadist gé¢menler), kartopu teknigini iceren olasiikli olmayan
ornekleme yontemi kullandmistir. WHO Insan Ticareti Magduru Kadinlarla Yapilacak
Gorusmeler icin Etik ve Giivenlik 6nerilerini sundugu dokiimanda yer alan 10 temel prensip bu
goriismelerin gerceklestirilmesinde de minimum standartlart olusturmustur (WHO, 2003). Yar1
yapilandirlmis gériisme sorulart temel rehber olarak kullanilmis olsa da ihtiya¢ dogdugunda
katithmecilarla rehberde yer alan sorularin 6tesinde konu acilarak, genisletilerek goriistlmiistir.
Gortusmeler, duruma gore yliz yize veya telefon gorismeleri yoluyla gerceklestirilmistir.
Goriismelerin, Sahra alti Afrikalilar arasinda iki bityiik ve yaygin olarak konusulan dilde (Ingilizce
ve Pransizca) yapilmus, iki dili de (Ingilizce ve Fransizca) konusamayan veya anlayamayan
katilimcilarla, terciiman ve arastirmacinin ortak anlastigi dil (Tirkee-Ingilizce) yardimiyla yerel
dillerinde gorustlmustiir. Gorisme siireleri 30 dakika ile 60 dakika arasinda degismektedir. Bu
arastirmanin 30 kadinina ait kodlama ve kategori gruplarindan karsilastirma amaci olan cinsel
saglik ve CYBE dogrultusunda yeniden gézden gegirilerek ele alinmustir.

Bu analizde 2009 yilina ait 7 kadinla ve 2021 yilina ait 30 kadmnla yapilan gorismeler
degerlendirilmistir. Arastirma amact olan “cinsel saglik ve cinsel yolla bulasan hastaliklar”
konusunda gorismeler genellemeye gitmeden izlenimler ve kavramlar tzerine yogunlasarak
yorumlanmaya calistimistir. Gortismelerden yapilan aktarimlar diizeltme yapilmaksizin tirnak
icinde yazilarak verilmistir.

Bulgular

Katilimcilarin ¢ogunlugu, cinsel saglik ve CYBE terimlerine asina olmadiklarini ifade etmis, ancak
konuya iliskin agiklama yapildiginda, bu alanda bilgi sahibi olduklari gézlemlenmistir.

“2 kez hamile kaldim. Yontem kullanmadim. (HIV/AIDS duymus) Cinsellikten, kan
tzerinden bulagir.” (Asi, Etiyopya, 37 yas, 2009)

“Ben sevmem Oyle. Sokakta kadinlar vardir ya, free sex... O zaman olur. Ben de yok oyle
birsey...”(End, 28y, Ruanda, 2009)

"Um...cinsel saglik...Sey, benim bilgime gére, evet, diye distintiyorum ama belki de senin
bahsettiginden oldukea farkls olabilir, bilmiyorum." (Mima, 41 yas, Nijerya, 2021)

“Duydum mu? ...Belki unutmusum... Cinsel saglik ve treme saghgt... Soyle geliyor aklima...
Bana aciklayin (giliyor)... Evet. Burada biraz katam karist1 gibi gérintiyor. O yizden bana
acikla. Bilmiyorum, bana agiklamaniz gerekiyor.” (Nectarine, 29 yas, Gana, 2021)

“Sadece sununla ilgisi oldugunu biliyorum, uhm... bedenlerimiz ile ilgili sadece, bizim...

cinsel organlarimiz, cinsel yasamlarimiz ve tim bunlarla ilgili. Evet. Yan1 giivenli seks nasil
yapilir, gebelikler nasil 6nlenir... sadece bir kadin olarak viicudunuzu bilmek. Cinsel treme
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sagligt hakkinda bildiklerim bunlar. Temelde kadin treme organimla ilgili seyler falan”
(Melona, 32yas, Gana 2021) )

“Seks hayati, bagka ne var? giivenli seks, dogru yolda miyim? (giiliiyor) ya da...bilmiyorum,
genel olarak cinsel yasam, cinsel yasamla ilgili her sey, tiremeye kadar, hani dogum yapmaya
kadar. Bu senin, yani, tireme organlarin. Nasil dogurursun diye disiniyorum.” (Blueberry,
26 yas, Senegal, 2021)

Cinsel saglik kavramint katitimcilar tarafindan genellikle tireme organlari, cinsel aktivite, glivenli
seks, CYBE’1n 6nlenmesi, aile planlamast ve kadinlarin kendi bedenlerini tanima baglaminda ele
alinmistir. Bazi katilimcilar, cinsel sagligt cinsel aktiviteler ve giivenli seksle iliskilendirirken,
digerleri hijyen ve enfeksiyonlardan korunma ile iliskilendirmistir.

“Bulasma yollarin1 biliyorum. Uruguay, Ruanda ve Kongo gibi tilkelerde AIDS biyiik
problem. Misliman erkek ben senin kocanim diyor ve kondom kullanmiyor; ama kadin
evde, adam disarida maalesef. 50-60 yasinda kadinlarda AIDS ¢ikiyor. Ben kampta kaldigim
sure icerisinde doktorlardan ¢ok sey 6grendim, igne yapmayt 6grendim. Onlardan egitim
aldik. Cok fazla ¢cocukta kiictik yaslarda AIDS var.” (Pine, 38y, Ruanda, 2009)

“Hap kullanmadim; ¢iinkii bende kasinti yaptt ve sismanlatti. Kondom kullandim.” (Pine,
38y, Ruanda, 2009)

“Cinsellikten, kan tzeriden...”(Apple, 37y, Etiyopya, 2009)

Ayrica, cinsel saglik konusundaki ¢ekingenlik, bazt katilimeilarin bu meseleyi yalnizca kadimnlara
6zgt bir konu olarak ele almay1 elestirmeleriyle karsilik bulmustur.

Cinsel saglik bilgisine erisim konusunda dil engelleri ve giivenilir kaynak bulma zorluklart 6ne
ctkmustir.

“Hm, Turkiye icin, dil engeli yiiziinden, o tir seyleri duymadim.” (Apricot, 39 yas, Gana,
2021)

2009 yilindan farkli olarak internet, cevrimici bilgi edinme yollart 2021 yilinda kadinlar tarafindan
gindeme getirilmektedir. Katilimcilar, 6zellikle ¢evrimici kaynaklardan (6rnegin, Google) yanlis
bilgi edinme endisesini dile getirmistir.

“Google bugtinlerde yardimct olmuyor. Birisi yesil akintt gbrebilir ve ardindan Google'a gidip
sorabilir. Normal bir maya enfeksiyonu olabilir, Google simdi frengi diyecek (gtlayor)”
(Peach, 22 yas, Nijerya, 2021)

Turkiye’de cinsel saglik hizmetlerine erisimin gi¢ oldugu belirtilmektedir. CYBE konusunda

farkindalik ise katilimcilar arasinda degiskenlik géstermektedir. Bir kisim katiimer, HIV, gonore
ve herpes gibi hastaliklar hakkinda bilgi sahibi oldugunu belirtirken, digetleri yalnizca korunmasiz
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cinsel iliskinin risk tagidigina dikkat ¢ekmistir. CYBE konusunda en yaygin korunma yontemi
olarak prezervatif kullanimi 6ne ¢tkmustir.

“Evet, aile planlamasi i¢in yardim almak istersem bunu nerede yapabilirim? Bir insan um,
Turkiye'ye geliyorsun, cinsel yolla bulasan bir rahatsizligin var, HIV'in var, Turkiye'de ne
yaptyorsunsbilmiyorum (Fatiya, 31 yas, Kamerun, 2021)

“...ama erkeklerde gonore ve sifilis oldugunu biliyorum. Evet, HIV'den ¢ok daha yayginlar.
Evet, ¢linkii erkekler, erkekler kadinlardan daha fazla partnerle yatma egilimindedir, 6zellikle
biz Tiurkiye'de, bircok evli erkek partnerini aldattyor. Halihazirda hastaliklari olan farkls
bayanlarla yatiyorlar.” (Peach, 22 yas, Nijerya, 2021)

Seksten uzak dursunlar ve kondom da kullansinlar... simdilik sadece... cinsel yolla bulasan
hastaliklarda benim icin tek prezervatif biliyorum. Sadece prezervatif kullantyorum ve
seksten uzak duruyorum. Yani seksten uzak durmak istemiyorsaniz kondom sart. Kesinlikle.
.7 (Durian, 27 yas, Gana, 2021)

Kadmnlarin bir kismi cinsel saglik kontroline gitmemis, saglik kontrolleri ancak yetkililer
tarafindan zorunlu kilindiginda gerceklesmistir. Kadinlar kan testi ve vajinal muayene igin

goturtldikleri Deri ve Tenastl Hastaliklart Hastanesi“ni “cancan” olarak tanimlamaktadir.

“Doktora hi¢ gitmedim. Sadece yakalandigimda kanimi, viicudumu test ettiler.”(Zen,21y,
Somali, 2009)

“Su Cancan diyorlar. Hasta diye yazmislar. Cancan®da bazi kizlart iceri ¢agirdilar. Onlara ilag
verdiler. Baz1 kizlar agladi. Bize, disardakilere siz temiz dediler.”(Ttr, 34y, Ruanda, 2009)

Dogum kontrol yontemlerine dair bilgi sahibi olan katiimcilarin ¢ogunlugu, dogum kontrolii \ q-
kullanmadiklarini ifade etmis, bunun yerine prezervatif ya da acil kontraseptifler gibi alternatif
yontemlere yoneldiklerini belirtmistir.

“... ama daha 6nce kullandim. Sanirim iki ay 6nceydi. Evet. Sanirim burada (Tturkiye’de) var.
Adt... Ela. Evet, boyle bir seydi, evet. Onu bile aldim ¢iinkii o giiniin benim yumurtlamam
oldugunu anladigim icin ." (Nectarine, 29 yas, Gana, 2021)

Kadin stinneti magduru olan katilimecilar, stinnetin cinsel haz kaybina ve vajinal enfeksiyonlara
yol actigini, bazt katilimcilarin ise cinsel iliski sirasinda "rol yapmak" zorunda kaldiklarini ve
bunun psikolojik etkilerini dile getirmistir. Kadin stinnetinin bazi tilkelerde yasaklanmis olmasina
ragmen, geleneksel uygulamalarin gizli bir sekilde devam ettigine dair ifadeler de bulunmustur.

“Evet, duzenli seks yaptyorum. Ama um...(uzun duraklama) bir ara geliyorum...gibiyim,

1ngi]izce nasil soylenir, cumming mi ? Evet, bilirsin, seks hissetmek gibi... orgazm. Ama her

zaman degil ¢inki um... biliyor musun ben insizyon (siinnet). Um...Sanirim ask sorununun
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nedeni bu. Sanki bununla ilgili... kizlar her zaman orgazm olmayacak, bu yiizden bu ¢ok zor.
partnerini tatmin etmek i¢in rol yapmalisin ” (Tess, 28 yas, Gine, 2021)

Cinsel istismar deneyimi yasamis kadinlar, bu olaylarin travma yaratmasinin yant sira, CYBE

yakalanma korkusu olusturdugunu belirtmislerdir.

“Cok kotiydu. Kendimi ¢ok kot hissettim ¢unki distniyordum ... aklima gelen ilk
sey...Ey! peki bu adam? Bunu séyledigim igin tzginim ¢linki arttk hepimizin agladig
poptler hastalik bu, tamam, bu HIV'di. Yani, dustintiyordum ya onda olsayd1 ve bana tecaviiz
etmek tzereydi ... nereden bilecektim ? (Nectarine, 29 yas, Gana, 2021)

Ayrica, partnerleriyle cinsel saglik hakkinda konusmanin giic oldugunu ve bu alandaki iletisimin
yetersiz kaldigini ifade etmislerdir. Genel olarak, katilimcilarin cinsel saglik ve treme sagligina
dair bilgi dizeylerinde farkliliklar olmakla birlikte, dogru ve giivenilir bilgiye erisim konusunda
ciddi zorluklarla karsilastiklart anlasiimaktadir.

Tartisma

CSUS insan haklarinin temellerinden biri olup, biitiinciil olarak ele alinabilmesi icin gerekenler
ICPD-25 raporunda ayrintili olarak agiklanmaktadir. Bu raporda, kapsaml cinsellik egitimi,
dogum kontrol hizmetleri, anne ve yenidogan bakimi, giivenli kiirtaj, HIV ve CYBE’in tedavisi,
cinsel siddet magdurlarina destek ve treme saghgina yonelik diger hizmetler vurgulanmaktadir
(Sundewall & Kaiser, 2019; WHO, 2016). Ancak, Avrupa Birligi tilkeleri de dahil pek ¢ok iilkede,
bu hizmetlerin evrensel saglik kapsamina dahil edilmesi yetersiz olup, go¢menler, 6zellikle de
kadin gé¢menler gibi dezavantajli gruplarin erisiminde ciddi engeller bulunmaktadir. Ozellikle
belgesiz gé¢menlerin cinsel saglik hizmetlerine erisimleri, saglik hizmetlerine erisimi kisitlayan
yasalar, haklar hakkinda bilgi eksiklikleri ve karmagik biirokratik stregler gibi nedenlerle miimkiin
olamamaktadir. Ayrica, saglik hizmetleri bu gruplarin ihtiyaclarina uygun sunulmamakta, kiltirel,
dilsel ve mali engeller ile gbé¢ karsit1 politikalar, hizmetlere erisimi zorlastirmaktadir (Dias et al.,
2018). Ekonomik ve hukuki kisitlamalar, uygun maliyetli dogum kontrol yontemlerine erisimi
zorlastirarak plansiz  gebelik oranlarinin  artmasma ve aile planlamast segeneklerinin
sinirlanmasina yol agmaktadir. Aynt zamanda, hukuki ve ekonomik engeller nedeniyle belgesiz
goecmen kadinlar diizenli dogum 6ncesi ve sonrast bakim hizmetlerinden yararlanamamakta, bu
durum anne ve bebek Sliimlerinin artmasina ve gebelikle ilgili komplikasyonlarin ¢ogalmasina
neden olmaktadir. Sosyal damgalama ve sinir disi edilme korkusu ise go¢menlerin CYBE test ve
tedavi hizmetlerine bagvurmalarint engelleyerek enfeksiyon oranlarinin yikselmesine ve saglik
sonuglarinin kétilesmesine yol agmaktadir (Mandroiu et al., 2024).

Go6gmen kadinlarin CSUS terimine olan asinaliklarini, yeterli bir baglam olmadan tespit etmek
zordur. Ancak, bu asinalik bireylerin egitim diizeyleri, kiiltiirel gecmisleri ve CSUS’na iliskin
bilgilere erisim duzeylerine gore farklilik gésterebilmektedir (Umami et al., 2022). Bu ¢alismada
goe¢men kadinlarin CYBE ve bulas yollart hakkinda genel bilgiye sahip olduklarini, ancak vajinal
hijyen ve sterilizasyon eksikligi gibi faktorlere baglt yanlis inanislarinin yaygin oldugunu
gostermistir. Birkag kadin ge¢cmiste klamidya gecirdigini belirtirken, ¢ogu kadin hijyenik olmayan
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kosullara atfettikleri vajinal enfeksiyonlar yasamustir. Kadimnlarin buyik bir kismut goc¢ ettikleri
bélgelerde duizenli cinsel saglik kontrollerine gitmemektedir. Zimmerman ve arkadaslarinin
arastirmast, kadinlarin yaridan fazlasinin CYBE semptomlart bildirdigini ortaya koymustur.
Ayrica, arastirmada jinekolojik komplikasyonlar yasadiklarinda nereye bagvuracaklarini bilen
kadinlarin sayisinin oldukea az oldugu saptanmustir (Zimmerman et al., 2003).

Kiltirel faktorleriny, CYBE hakkindaki bilgileri ve korunma yontemlerini etkiledigi de
gozlemlenmistir. Yine bu c¢aligmada Afrikali gé¢men kadinlarin cinsel saglik sorunlar
yasadiklarint ve bu sorunlarin bazen de ge¢mis kadin stnneti deneyimleriyle baglantilt
olabilecegini gostermistir. Ayrica, cinsel iligki sirasinda agr1 ve rahatsizlik yasamalarina ragmen
partnerlerini memnun etme baskist hissettikleri ve go¢ stirecinin bir sonucu olarak cinsel istismara
maruz kalabildikleri tespit edilmistir. Tturkiye'de CYBE icin yapilan testlerin pozitif ¢tkmasinin
Afrikali bir gé¢men olarak smnir dist edilmekle baglantili oldugu gorusiindeydi. Bu durum,
ihtiyaglarina ragmen CYBE taramasina gitmek istememe olasiligini ortaya ¢ikarmustir. Literatiirde
benzer sekilde Belgika’da yapilan bir ¢alismada da benzer sekilde pozitif HIV teshisi oldugunda
sinir dist edilmekten korktuklari bulgulariyla uyumludur (Manirankunda et al., 2009).
Turkiye'deki Afrikali kadin gé¢menlerin cinsel saglik ve CYBE hizmetlerine erisimi diger
tlkelerden gelen kadin gé¢menlerde oldugu gibi, gdc¢menlik statiisi, dil bariyerleri ve
sosyoeckonomik zorluklar gibi bircok faktor tarafindan etkilenmektedir. Go¢men kadinlarin
genellikle saglik sistemine entegrasyonu sinirlt oldugundan, cinsel saglik hizmetleri ve koruyucu
saglik programlarina erisimleri kisithdir (Mardin & Ozgiilnar, 2019). Ayrica, bu kadinlar arasinda
cinsel saglik konusunda bilgi eksikligi ve damgalanma korkusu yaygindir (Iddris, 2023).

2009 ve 2021 yillart ¢alismalarinda ortak nokta olarak Afrikali gd¢men kadinlarin cinsel saglik ile
ilgili ihtiyaglarini kargilama stirecinde Ttrkgeyi anlayamama ve etkili bir sekilde kullanamamanin
yani sira Turkiye’de bu hizmetler icin bagvuracaklari yerleri bilmemelerinden kaynaklandig
gorilmektedir. Bu durum, ifade giigliigt ve saglik calisanlari ile iletisim kuramama nedenleriyle
hastanelerden uzak durmalarina yol agmaktadir. Calismamizda yer alan kadinlarin anlatimlart da
bu durumu dogrulamaktadir. Gé¢men ve milteci kadinlar ile Hollandali kadinlar arasindaki
dogum kontrol yontemi kullanimina iliskin esitsizlikler tizerine yapilan bir calismada, dil engelinin
yalnizca aile planlamast hizmetlerine degil, genel saglik hizmetlerine erisimde de 6nemli bir engel
teskil ettigi vurgulanmistir. Arastirmacilar, bu sorunun ¢6zimu i¢in tercimanlarin saglik
hizmetleri sisteminin ayrilmaz bir parcast haline getirilmesi gerektigini 6nermektedir (Raben &
Van Den Muijsenbergh, 2018). Benzer sekilde tlkemizde Afgan miiltecilerle yapilan bir ¢calisma
da Istanbul’da saglik hizmetlerine erisimde dil/iletisim engeli, siginmacilar, saglik calisanlar
tarafindan en temel sorun olarak belirtilmistir (Alemi et al., 2017).

Turkiye'de bazt saglik merkezleri ve STK'lar, gb¢men kadinlarin saglik hizmetlerine erisimini
artirmak icin 6zel programlar yuritmektedir. Bu programlar genellikle dil destegi, danismanlik
hizmetleri ve HIV testleri gibi hizmetleri kapsar. Ancak bu tur hizmetlerin yayginlastirilmast,
hizmet sunumunda saglik personelinin  giiclendirilmesi ve go¢men topluluklarinin
bilin¢lendirilmesi 6nemlidir. Ayrica, kadin gb¢menlerin saglik hizmetlerinden yararlanirken
mahremiyet ve gizliliklerinin korunmast konusunda 6zellikle daha fazla damismanlik destek
gerekmektedir (Mardin & Ozgiilnar, 2019).
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Ozellikle tercimanlarin Tiirkiye'deki saglik sisteminin ayrilmaz bir parcast haline getirilmesi,
saglik hizmetlerinin g6¢ politikalari, yasal dizenlemeler ve reformlar gibi toplumsal dontistimlerle
uyumunu gigclendirebilecektir. Diger yandan bu entegrasyon, Tirkiye'nin kiresel bir saglik
merkezi olma hedefini destekleyen 6nemli bir adim olacaktir.

Son vyillarda dijjital saglik teknolojilerinin kullanimi da cinsel saglk hizmetlerinin
yayginlastirimasinda 6nemli bir rol oynamustir. Mobil uygulamalar ve ¢evrimici platformlar,
kadinlara cinsel saglik konusunda bilgi saglama ve hizmetlere yonlendirme agisindan etkili araglar
haline gelmistir. Ozellikle geng kadinlar arasinda bu tiir teknolojilere olan ilginin artmasi, bilgiye
erisimi kolaylastirmis ve damgalanma korkusunu azaltmustir. Ancak, dijital saglik hizmetlerine
erisimdeki dijital ugurum, 6zellikle kirsal alanlarda yasayan kadinlar icin hala bir engel teskil
etmektedir (do Nascimento et al., 2024).

Sonug olarak 2009 yili, Turkiye’de géemen sagligr politikalarinin hentz gelisme asamasinda
oldugu bir donemi temsil etmektedir. Bu donemde gerek Afrikali, gerek diger iilkelerden gbgmen
kadmnlarin ¢ogu, o donemde kayit dist calisma, dustik gelir seviyeleri ve dil bariyerleri gibi
nedenlerle cinsel saglik hizmetlerinden yeterince faydalanamamustir. 2021 yilina gelindiginde ise
hem go¢menlerin sayisindaki artis hem de gb¢ politikasindaki doéntsumler, bu alandaki
hizmetlerin gelistirilmesini zorunlu kilmistir. Buna ragmen her iki donemi iceren arastirma
bulgulari benzer noktalara vurgu yapmaktadir. Dil engelleri, kiilturel farkliliklar ve ayrimcilik gibi
sorunlar, go¢men kadinlarin cinsel saglik hizmetlerinden yararlanmasini halen olumsuz
etkilemektedir.
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