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OZET

Insan haklar evrensel bildirgesinde, kadin ve erkek ayinmmciligs yapil-
maksizin tiim insanlarin her kosulda ve alanda esit haklara sahip ol-
dugu belirtilmektedir. Ancak ge¢misten giintimiize toplumsal yasamin
bircok alaninda ne yazik ki erkege kadindan daha fazla deger ve énce-
lik veren bir esitsizlik modeli siiregelmektedir. Bu esitsizlik, dzellikle
toplumsal yasam, evlilik ve aile ici yasam, calisma yasamu, egitim du-
rumu, siyaset ve karar mekanizmasi, insan haklarim kullanma, saglhk
hizmetlerinden yararlanma gibi alanlarda daha fazla goze carpmakta-
dir. Kadin saghginda toplumsal cinsiyet ayirmciliginin gortldugii en
onemli alan tireme sagh@ hizmetleridir. Diinya genelinde kadinlar,
hala siddete ugramakta dogurganliklarl nedeniyle sakat kalabilmek-
te ya da olebilmektedir. Kadinlar, cesitli toplumsal ve ailevi baskilar
nedeniyle saglk hizmeti almaya bagimsiz karar verememekte, saglhk
kurulusuna gitmede ve saglik hizmetlerinden yararlanmada engellerle
karsilasmaktadirlar. Toplumsal cinsiyet esitliginin saglanmasmda her
yas ve cinsiyetteki bireyin, zellikle de erkeklerin, saghk ¢alisanlarin,
liderlerin, yasa koyucularnn vb. kisilerin bilinclendirilmesi ve esitlik¢i
bir bakis acist gelistirmeleri saglanmahidir. Giintimtizde Diinya Saghk
Orgiitt, Birlesmis Milletler, Avrupa Konseyi, Kadin Sagligi Konseyi gibi
kuruluslar, “Toplumsal Cinsiyet Esitligi, Kadinin Gticlendirilmesi, Sag-
likta Cinsiyet Esitligi ve Toplumsal Cinsiyete Duyarh Saghk Hizmetle-
ri” alanlarinda giiclerini birlestirip savunuculuk faaliyetleri baslatmis-
lardir. Kadin ve ailesi ile birebir iletisim icinde olan hemsirenin, insan
haklar1 ve cinsiyet esitligi temelinde bakim ve hizmet vermesi saglan-
mahdir. Ulkemizde saglk gostergeleri agisindan bolgeler ve yerlesim
yerleri arasindaki ¢nemli farklilik, kadin saghg ve sorunlari, kadinm
toplumsal konumu vb. hususlan da ciddi bicimde etkilemektedir.
Hemsire, savunuculuk gorevi disinda hizmet verdigi kadim biittinsel
yaklasimla degerlendirmeli ve bakimini ona gore planlamalidir.
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ABSTRACT

The “Universal Declaration of Human Rights” states that all people
have equal rights without gender discrimination in all fields and in all
circumstances. However, it is unfortunate that a disparity model giving
more value and priority to men has continued from the past to the
present in many areas of life. This inequality becomes more apparent in
such areas as social life, marriage and family life, work life, education,
politics and decision-making, human rights, and access to health
services. The most important area of women’s health where gender
discrimination appears is in reproductive health services. Throughout
the world, women still face violence, become disabled or die due to their
gender. Women are unable to make independent decisions regarding
their health care due to a variety of social and family pressures, and
face barriers when trying to access health care facilities and services. To
achieve gender equality, individuals of all ages and genders, especially
men, health workers, leaders, and legislators should develop awareness
and adopt an equal perspective. Today, the WHO, the United Nations,
the Council of Europe and organizations such as the Women’s Health
Council have joined forces and initiated advocacy programs, including
“Gender Equality, Women’s Empowerment, Gender Equality in Health
and Gender-Sensitive Health Services”. It should be ensured that all
nurses who work directly in society provide care and services based
on human rights and gender equality. In our country, significant
differences in health indicators between regions and settlements
seriously affect women’s health, their problems, and their roles in
society. Outside of advocacy, the nurse should assess women using a
holistic approach and plan women’s health care accordingly.
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@® nsan haklari evrensel bildirgesinde “tim kadin ve
erkeklerin ayrimciliga ugramadan yasama, saglik, egitim
ve calisma hakkindan esit olarak yararlanma hakkina
sahiptirler” denilmektedir. Ancak, ge¢misten giintimtize

toplumsal yasamin bir¢ok alaninda ne yazik ki erkege kadindan

daha fazla deger ve oncelik veren bir esitsizlik modeli
stiregelmektedir. Kadinlar, erkeklerden daha dustik stattide
gortilmekte ve insan haklarindan dahaaz yararlanabilmektedirler.

Bu esitsizlik, 6zellikle toplumsal yasam, evlilik ve aile ici yasam/

roller, calisma yasami, egitim durumu, siyaset ve karar

mekanizmasi, saglik hizmetlerinden yararlanma gibi alanlarda
daha fazla goze carpmaktadir.[1-7]

Kadinin yasadigi bu toplumsal cinsiyet esitsizligi (ayirmi), in-
sanoglunun tarihsel gelisim stireci kadar eskiye dayanir. Yerle-
sik ilkel topluma gecisle birlikte kadinin tstlendigi annelik,
bakim verici ve sagaltici rolityle birlikte kamu alanindan 6zel
alana kaymasi bir olctide bu ayrimin baslangict olmustur. Ar-
dindan ilk, orta ve yeni ¢aglarda sinifsal yapilanma, feodal yapi,
skolastik dustince ve tek tanrih dinlerin ortaya ¢ikisi, orta ¢ag
dustntrleri, kapitalizm ve aydinlanma felsefesi, bu esitsizligi
daha da derinlestirmistir. O gtine dek kadinin sorumlulugu
alinda bulunan doguma yardim, ¢ocuk/yash bakimi, hastalik-
larda sagaltim, topluma sifa dagitma gibi saglik alanindaki rol-
leri, tp biliminin ortaya ¢itkmasiyla birlikte elinden alinmaya
baslanmustir. Ozellikle topluma sifa dagitan kadinlar btiyticii ve
cadi olarak adlandirilip katledilmislerdir.[589 Rénesans, re-
form, sanayi devrimi ve diinya savaslar1 da bu ayrnmciligi 6n-
lenmesinde ne yazik ki etkili olamamuistir. Bu konunun farkina
varilmasi ve ilk orgiitsel mticadele, 1789 Fransiz devrimi son-
rast bir grup devrimci, teorisyen ve aktivist kadinlar tarafindan
verilmeye baslanmis ve 1791 yilinda kadin haklarini savunan
ilk yazih belge niteligindeki “Kadinin Yurttashk Hakk: Beyan-
namesi” ni hazirlamislardir. Sisteme bas kaldirdiklar1 icin bu
girisimci kadimlar, giyotin ile cezalandirlarak mticadelelerini
yasamlariyla ddemislerdir. Fransa'da baglayan ve “I. Kadin Ha-
reketi” olarak bilinen bu miicadele tim diinyaya yayilmis ve
kadinlarin yasal olarak insan haklarina kavustuklar: 1948 Bir-
lesmis Milletler (BM) Insan Haklari Evrensel Bildirgesi'ne kadar
stirmistiir. Ancak, onca yil gecmesine ragmen I. Kadin Hareke-
ti dalgasi, misyonunu hentiz tamamlayamamistir. Ctink tlke-
miz dahil bircok tilkede kadinlar, temel politik, ekonomik ve
hukuki haklarini alabilmek i¢in hala btiyiik mucadeleler ver-
mektedirler.[6.10]

1960 sonrast yeniden baglayan ve hala devam eden “II.Kadin
Hareketi” dalgasinin temel misyonu, insan haklannin gtindelik
yasama yansitmak ve vaatlerle gerceklik arasindaki ucurumu
kapatmakur. 1970lerde Ingiliz sosyolog, yazar, feminist Ann
Oakley tarafindan “Toplumsal cinsiyet” kavramu literatiirde
yerini almistir. Bu baglamda BM tarafindan cinsiyete dayal her
tirli ayinmeihgin ortadan kaldirilmast ve stratejilerini iceren
calismalar baslatilmistir. 1975-1985 dénemi “Kadin 10 Yili”
ilan edilmis ve kadinin konumunu ytikselten bircok calisma
gerceklestirilmistir. Bu kapsamda sonuncusu 1995 yilinda
Pekin’de gerceklestirilen dort Diinya Kadin Konferansi

dtizenlenmistir. 1980’de Kopenhag'da yapilan ikincisinde
“Committee on the Elimination of Discrimination against
Women (CEDAW)” ya da tilkemizde “Kadinlara Kars: Her
Tarli Aynimcihgin Onlenmesi Sozlesmesi” olarak bilinen
kadinin temel insan hakkini ¢ne ¢ikarilan bildirge, dinya
tilkelerinin imzasina acilmistir. Tuirkiye bildirgeyi 1985 yilinda
imzaladig halde cinsiyet esitligini toplumsal yasama yansitmada
hentiz yetersiz kalmistir. 1990’hi yillara gelindiginde “toplumsal
cinsiyet esitligi” diinya kadin konferanslarinin giindemine
yerlesmeye baslamistir. 1995 yilinda Pekin’de yapilan “IV.
Diinya Kadin Konferans1” nda Pekin Deklarasyonu ve eylem
platformu isimli iki belge kabul edilmistir. Pekin
deklarasyonunda kadin erkek esitsizliginin devam ettigi, artan
yoksullugun bu durumu siddetlendirdigi belirtilmis;
htiktimetler kadinin gticlenmesi ve ilerlemesi, kadin erkek
esitliginin gelistirilmesi ve toplumsal cinsiyet perspektifinin ana
politika ve programlara yerlestirmesi konusunda ytktmlu
kilinmustir. Bu konferanstan sonra 2000 yilinda Pekin’de 5. BM
Genel Kurulu ozel oturum gerceklestirilmis ve “Kadin 2000:
21. Ytizyll I¢in Toplumsal Cinsiyet Esitligi, Kalkinma, Baris”
konulu oturum ile CEDAW sodzlesmesinin énemi, sivil
toplumsal kuruluslarinin rolt, erkegin katkisinin gerekliligi
giindeme getirilmistir. Guntmiizde bir¢ok sivil toplum
kurulusu, kadinin insan haklarinin yasalarimizda ve toplumsal
yasama yansimasinda savunuculuk gorevi tistlenmeye devam
etmektedir.[1,5.6.10-12]

1990’l yillarda baslayan “III. Kadin Hareketi” dalgasinda ise
kiiresellesme ve neoliberalizmin kadimin konumuna etkisi
tizerinde durulmustur. Kadin istthdami ve gelirinin artirilmasi
calismalan baglatilmis ve diinyanin farkl bolgelerinde yasanan
kadin stinneti, cocuk gelinler, cinsel taciz, tecaviizler, kiirtaj ve
tireme saglig1 hakki, lezbiyenlik ve bisekstiellik, siddete ugrama,
namus cinayetleri, ensest, kadin yoksullugu gibi kadma baski
yaratan sorunlar kiiresel platforma tasinarak dikkat ¢ekilmistir.
Kadinin kendi bedeni tizerinde kontrolii benimsenmis ve
dogurganhigini planlamak onun iradesine birakilmistir.18.13.14]

Goruldugu gibi toplumsal cinsiyet esitligine yonelik calismalar
diinya capinda yurttiliyor olsa bile kadinlar hala aile i¢inde ve
toplumda ayrnmciliga maruz kalabilmektedir. Cinsel istismar,
aile ici siddet, tecaviiz, namus cinayetleri nedenleriyle
yasamlarindan olabilmektedirler. Kuskusuz, bunda geleneksel
cinsiyet rollerinin ve bu rollerin 6grenildigi sosyallesme
stirecinin etkisi buytktir. Kadin ve erkegin rol ve
sorumluluklari, dogal olarak kendiliginden olusmamis, yasadig:
toplum, kalttrt vb. bircok faktor belirleyici olmustur.[1.5.10.111

Hemsire, bakim verdigi kadin ve ailesini, cevresi, kulturd,
degerleri ve toplumsal konumu ile birlikte bir btitiin olarak
degerlendirmeli ve bakimimi bu kapsamda yapilandirmahdir.
Ne yazik ki gtintimtizde genelde saghk calisanlarinin 6zelde ise
hemsire meslektaslarimizin, toplumsal cinsiyet konusunda
yeterli farkindaliga sahip olmadiklar: goriilmektedir. Bu durum
verilen bakimin sadece fiziksel rahatsizlik tzerinde
odaklanmasina neden olmakta ve kadinin psikososyal,
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toplumsal, kiltirel ve ekonomik yonleri goz ardi
edilebilmektedir. Bunun yani sira kadin saghg hemsiresinin
gelisen ve degisen ¢agdas rolleri arasinda yer alan kadin haklar
savunuculugu, toplumsal cinsiyet ayrimciligin énlenmesi gibi
konular geri planda kalabilmektedir. Bu makalede toplumsal
cinsiyet esitsizligi kavraminin saghga ve o6zellikle tireme
sagligina yansimalart ve hemsirenin sorumluluguna dikkat
cekilecektir.

Toplumsal Cinsiyete iliskin Kavramsal Cerceve

Gecmisten giintimtize insanlar, toplum i¢inde yasayip toplum
ve kilttrtin bir parcast olurken kultirti de tretmislerdir. Bu
kaltar drunt ogelerden birisi de kadinlik ve erkekliktir.
Onceleri anaerkil yapilar varken daha sonra bircok eril toplum
yapilarl olusmaya baglamistir. Kadin ve erkek her ikisi de
insandir ve insani degerleri, kimlikleri vardir. Ancak zamanla
bu ozelliklerine toplumsal yapr ve kilturlerin etkisiyle
cinsiyetlerini vurgulayan etken ve edilgen bir kisim tamlamalar
eklenmistir. Bu da cocukluk yillarindan baslayarak icinde
yetistigimiz kultiirlerin, cinsel kimligimizin olusmasinda etkili
oldugu gercegini gostermektedir. 15!

Cinsiyet (seks) kavrami; kisinin dogustan var olan kadin ya
da erkek olarak gosterdigi genetik, fizyolojik ve biyolojik
ozellikleridir. Toplumun iki ana unsuru olan kadin ve erkek
biyolojik 6zellikleri bakimindan farkhdur.13.5.15-17]

Cinsiyet, cesitli disiplinler tarafindan ele alinan ve ¢ok yonli
incelenen bir ozelliktir. Saghk bilimleri ve psikolojinin yani
sira, sosyoloji, antropoloji gibi sosyal bilimlerin ve biyoloji gibi
fen bilimlerinin de inceleme alani olmustur. Toplumsal
diizenlemenin her tiirliisiinde cinsiyetin etkisini ya da cinsiyete
gore ortaya ¢ikmis bir farklilasmay1 gdérmek mtimkutndiir.[18]

Toplumsal cinsiyet (gender) kavramu; literatiirde kadinin ve
erkegin sosyal olarak belirlenmis kisilik 6zellikleri, sosyal ola-
rak yapilandirlmis rol, sorumluluk ve davraniglar olarak tanim-
lanmaktadir. Bu nedenle toplumsal cinsiyet kavramimin tani-
minda biyolojik farklhiliklar degil, kadin ve erkek olarak toplu-
mun bizi nasil gordigi, nasil algiladigi, nasil dustindugi ve
nasil davranmamizi bekledigi ile ilgili degerler, beklentiler,
yargilar ve roller bulunmaktadir.[1.3.5.7.16.17] Biyolojik cinsiyetin
toplumsal cinsiyete dontismesinde déniim noktasi, toplumsal
yasamin ortak alan ve mahrem alan biciminde ayrilmasi ve
mahrem alanin kadin merkezli olarak tanimlanmasidir. Bu do-
ntstim sonucunda kadinin yasami, hane ici ile sinirlanmakla
kalmamus, “aile namusu” nu korumakla da yiktimli kilinmis-
tir.[2]

Toplumsal cinsiyet, kilttireldir ve dgrenilen bir kavramdir.
Birey, toplumsal cinsiyete iliskin tutum ve davranislari,
sosyallesme stirecinde ve kulttrtin icinde dgrenir. Bu nedenle
de toplumsal cinsiyete bakis agis ktilttirden ktilttire degisebildigi
gibi ayni kilttirde yer alan kisiler arasinda da zaman icinde
farklilik gosterebilir. Bireyler, toplumda sahip olduklar rollerini

)

yerine getirirken toplumsal yapinin onlara verdigi deger
yargilarina gore davranirlar. Toplumun kadina bictigi rol ve
beklentiler, egitim, evlilik ve calisma yasam gibi hayatin
etkileyecek konularda karar vermeyi ve kararlarini uygulamaya
gecirmeyi buytk 6lctide engellemektedir.2.19]

Toplumsal cinsiyet kavraminin kadinlarin ve erkeklerin
yasamlar1 tizerinde ve onlarin aile, meslek, evlilik ve sosyal
yasamlarinda, egitim ve meslek secimlerinde belirgin
farkliliklara neden olmaktadir. Bunun sonucunda kamusal
alanda calisma ve politika “dogal” olarak erkek; ev isleri ve aile
ile ilgili ©zel alanlar “dogal” olarak kadin isi olarak
benimsenmektedir. Kadinin egitimini tamamlayinca hemen
evlenmesi, cinsel iliskide bulunmasi ve ¢ocuk dogurmasi, aile
yasaminda ¢ocuk bakimi, temizlik, ttd, yemek pisirme gibi
islerlerle ilgilenmesi, fedakar olmasi, meslek yasaminda stattist
ve ticreti daha dustk islerde calismasi, elde ettigi gelirin
yonetimini esine birakmasi, evlilik yasaminda kendisiyle ilgili
kararlar esine danismasi, erkek ¢ocuk dogurarak stattistint
yiikseltmesi beklenmektedir. [2.7.14.10.18,20]

Toplumsal cinsiyetin medya ve popiiler kulttur tizerideki
yansimalar1 da azimsanmayacak kadar nemlidir. Ersoy Cak/21l
tarafindan 2010 yilinda gerceklestirilen medya calismasinda,
feminist ve toplumsal cinsiyet teorileri ac¢iklanmis ve bu
teorilere dayanarak kadinin ve erkegin medya icerisindeki
konumlar irdelenmistir. Reklam filmlerinde ve mizik
videolarinin genelinde rastlanan en 6nemli kodlama,
“heterosekstiel” dzellik ve konularm bu yapi tizerine temellenmis
olmasidir. Kadia ve erkege yiiklenen rollerin medyada yer alis
bicimine bakildiginda, televizyon reklamlarinda ve miizik
videolarinda olmak tizere cesitli medya alanlarinda toplumsal
cinsiyet kaliplarina rastlanmistir. Bu sekilde olusturulmus olan
toplumsal cinsiyet kurgularina kadinlar acisindan bakildiginda
“iyi kadin” ve “kottt kadin” kategorileri belirlenirken erkekler
acisindan “hakimiyet kuran erkek” ve “gti¢c sahibi erkek”
gortintimiiniin yaygin olarak kullamldigi saptanmstir. (211

Toplumsal cinsiyet esitligi (Gender equality) kavrami;
firsatlarin, kaynaklarin ayrilmasi ve kullanilmasinda,
hizmetlerin elde edilmesinde bireye cinsiyeti nedeniyle
ayrimcilik yapilmamasini ifade etmektedir.13.5.10.11.16.17] Diger
bir tanima gore toplumsal cinsiyet esitligi, cinsel egilimi ya da
kimligine bakilmaksizin her yasta ve 6zellikte farkhi kadin ve
erkek gruplar arasinda esitlik, sosyal anlamda firsatlar,
kaynaklar ve odtllerden, haklardan tamamen esit bicimde
yararlanmasi olarak belirtilmektedir. [0l

Esitlik, bireyin butin yeteneklerini tam ve ozgirce
gelistirebilecekleri toplumsal ortamin yaratilmasi, en azindan
bu ortamin 6ntindeki biitiin toplumsal, siyasal, ekonomik
engellerin ortadan kaldirilmas: olarak tanimlanmaktadir.2!
Guntimuzde gelismis ve gelismekte olan tilkelerde toplumsal
cinsiyette esitlik ile cinsiyet ayrimciliginin giderilmesinin
saglanmasi tam olarak gerceklesememis, bunlara iliskin sosyal
politika uygulamalari da tlkelerin plan ve programlarina
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yeterince entegre edilmemistir.12.3:46.14.19.22]

Tablo I: Toplumsal Cinsiyet Temelli Esitsizlik Alanlarit'!

Haklarda esitsizlik (mtlk paylagimi ve yonetimi, is ve gelir durumu)

Kaynaklar ve kullaniminda esitsizlik (egitim, is, toprak)

Ekonomik faaliyet alaninda esitsizlik (istihdam, dustik tcret, meslek
se¢imi, mobbing, k&t kosullarda calisma)

Saglik ve baglantili hizmetlere erisebilme ve kullanabilme esitsizligi
(kiz cocuklart bagisiklama, tedavi alma yetersizligi, dogum dncesi,
ani ve sonrasi bakim alamama)

Siddet, taciz-tecaviiz ve istismar (kiz cocuklari ve kadinlara karsi
aile ici ve disi siddet, kadin stinneti, tére ve namus cinayeti, ensest,
parali seks)

Kamusal yasam ve siyasal alanda esitsizlik (segme ve segilme hakki,
kamu ve yerel yonetim ile parlamentoda temsil yetersizligi)

Toplumsal cinsiyete dayali ayrimcilik/esitsizlik, aile i¢inde
baslamaktadir. Kiiltiirel degerler ile kiz ve erkek ¢ocuklar farkl
yonlendirilerek sonugcta toplumsal cinsiyet esitsizligine onay
veren kadinlar ve erkekler yetistirilmektedir.[9.20] Esitsizliklerin
olctimtnde kullanilan ti¢ temel degisken olan dgrenim, gelir,
meslek ya da yapilan is, toplumsal cinsiyet esitsizliginin de en
temel belirleyicileridir. Toplumsal cinsiyet temelli esitsizlik
alanlar1 Tablo 1'de 6zetlenmistir. Toplumsal cinsiyet esitsizligi
nedeniyle kadinlar daha az grenim gérmekte, daha az isgtictine
katilmakta ve daha az gelir elde etmektedirler. Kapitalist
toplumlarda ekonomik ve kiiltiirel nedenler, her yurttasin esit
kosullarda ogrenim hakkindan yararlanabilmesini
engellemektedir. Bu durum erkeklere gore kadinlart daha
olumsuz bicimde etkilemekte ve 6grenimde cinsiyet esitsizlige
neden olmaktadir. Diinyada egitimsiz insanlarin %701 (1.3
milyar) kadindir. Ulkemizde egitim sistemindeki degisiklik,
kadin erkek okullasma oranlar arasindaki fark azaliyor gibi
gortinse de kadinlar erkeklere gore dezavantajli durumunu
strdtirmektedir. Ayrica ailedeki ¢cocuk sayisi artikea tiniversite
dgrenimini stirdtirmeye iliskin ailenin tercihi erkek cocuklardan
yana olabilmektedir. Cinsiyete dayali isbsliim kadinin siklikla
ticretsiz aile is¢isi olmasina, emeginin karsiligini bulamamasina,
“cam tavan” nedeniyle statiistt ve ticreti daha dustik islerde
calistirilmasina, evlilik ve dogum nedeniyle isten
cikarilabilmesine, yonetim kademelerinde yer alamamasina,
yiiksek toplumsal arti deger tastyan islerin daha ¢ok erkekler
tarafindan yapilmasina neden olmaktadir. Ogrenim kadinin
isgtictine katilimini artiran bir etmen iken, evli ya da ¢cocuk
sahibi olma da kadinlarin calisma yasamina katilimini
azaltmaktadir. Cinsiyete dayali isholtimti ile kadinin yerinin “ev
i¢i” olarak belirlenmesinin ¢nemli bir sonucu da siyasal yasam
icinde kadinin sorumlulugunun salt “oy verme” isiyle
sinirlanmasidir. 2,711 Gelir ve servet dagilimi acisindan
dtnyadaki yoksullarin %70’'ini kadinlar, 6zellikle de yash
kadinlar olusturmaktadir. Diinyada kadinlar, ¢alisan ntifusun
yarisint olusturmalarina ve is ytktntn 2/3’tnii karsilamalarina
ragmen diinya gelirinin onda birine, yerytziindeki mal
varliginin ytizde birine sahiptirler. Diinyada yoksulluk smiri
altinda yasayan her on kisiden yedisi kadindir. Kadin

yoksullugu, bir baska deyis ile “yoksullugun feminizasyonu”
olarak tanimlanan bu durum, hem zengin hem de fakir
tilkelerde mevcuttur ve calisma yasaminda kadinlarin esit
olmayan durumunu ve ev i¢indeki dustik statiilerini yansitan
bir gostergedir.2.3.5.11.13]

Turkiye'de kadin istihdaminin genel 6zelliklerine bakildiginda,
kadinlarin isgiictine katilimi diistik diizeyde gerceklesmektedir.
T.C. Bagbakanlik Devlet Planlama Tegkilat1 (DTP) 2008 y1li ve-
rilerine gore, Turkiye’de kadinlarin isgtictine katithm orani
%22'dir. Avrupa Birligi tilkeleriyle karsilastirldiginda bu oran
son derece diisitk bulunmaktadir. Bunun sonucu olusan yok-
sulluk ve sosyal giivence yoklugu, kadinin saghk hizmetlerin-
den yararlanma durumunu dogrudan etkilemektedir.[13]
Ttrkiyenin 2010 yili kadina iliskin gelismislik verileri Tablo
2’de verilmektedir.

Tablo 2: Binyil Kalkinma Hedefleri Tiirkiye Raporu 2010
Kadin Verileri®! (134 iilke arasinda)

ALAN

SIRALAMA (134 iilke arasinda) :
Egitim 109
Siyasete Katilim 99
Saglik 61
Istihdam 131

Kadina yonelik toplumsal cinsiyet esitsizligi sadece giic
kullanilarak zor yoluyla degil, kadinlarin onayiyla da
gerceklesmektedir. Ctnkil kadinlarin kendileri de toplumsal
cinsiyet esitsizliginin varligindan haberdar degillerdir ve bunu
icsellestirmislerdir. Nitekim 2010 yilinda Kahramanl20l
tarafindan Kayseri ilinde gerceklestirilen ¢alisma sonuglar da
bunu desteklemektedir. Kadinlarin toplumsal cinsiyet
esitsizligine yonelik gortslerin ve bu gorusleri etkileyen
faktorleri belirmek amaciyla il merkezinde 251 kadin ile
gerceklestirilen bu calismada, kiz cocuklarinin babalar
istemedigi icin okula gonderilmedikleri, kadinlarin evliliklerini
severek ve anlasarak yapmak yerine gorticit usuluyle
gerceklestirdikleri, kadimin evde daha fazla gorevi oldugu icin
yerinin ev oldugunu, cahisiyorsa eve kocasmdan ¢nce gelmesi
gerektigini, cocuklarin evliliklerini buytiklerinin istegi ile
yaptiklarini, yarisindan fazlasinin da ailede en son karar esinin
verdigini belirttikleri saptanmistir.[20!

Toplumsal cinsiyette hakkaniyet (Gender equity) kavrami;
kadin ve erkek arasinda sorumluluklarin ve kazanglarin
dagiliminda adalet ve hakkaniyetin olmasidir. Etik ve ahlaki
boyutu da icerir. Temel amag, kadin ve erkek arasindaki
farkliliklar belirlenerek iki cinsiyet arasindaki dengeyi
duzeltecek sekilde gerekenlerin yapilmasidir. Yani kadin ve
erkegin farkli gereksinimi ve gtictintin oldugunun kabul
edilmesidir.2.3,5.10.11,16]

Toplumsal cinsiyet rolleri; toplumsal cinsiyet kavraminin
vazgecilmez bilesenleri icinde yer almaktadir. Rol, orgutlii
sosyal bir yapi icinde bireyin bulundugu pozisyonu, bu
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pozisyonla ilgili sorumluluklari, ayricaliklari ve diger
pozisyonlardaki insanlarla yonlendiren kurallari gosterir.(25]
Toplumsal cinsiyet rolit, kiiltiirel ve sosyal olarak kadina ve
erkege uygun gorilen kisilik ozellikleri ve davranislari
icermektedir.!1.10 Insanlar, kadin ya da erkek olarak dogarlar ve
cinsiyete dayali rollerini yetisme sirasinda Ogrenirler.
Sosyallesme siireci ile birlikte kizlar ve erkek cocuklar, cesitli
nesneleri, etkinlikleri, oyunlari, meslekleri ve hatta kisilik
ozelliklerini onlar i¢in “uygun” ya da “uygun degil” olarak ayirt
etmeyi 6grenirler.[9.18]

Cinsler arasinda pek ¢ok benzerlik ve kuskusuz erkeklerle
erkekler, kadinlarla kadinlar arasinda yetenekler, gizil giicler,
fiziki ve kisilik ozellikler acisindan pek ¢ok farklilik vardir. Sos-
yal bilimciler 1960’1 yillarda cinsiyet rolti acisindan bir bagka
kategoriye dikkat ¢ekmislerdir. Bu da “androjen kavrami’dir.
Androjen terimi, gercekte ne kadin ne erkek, yalnizca insan
olma ozelliklerini belirtmektedir. Androjenlik, kelime olarak
Yunanca'da erkek anlamina gelen “andro” ile kadin anlamina
gelen “gyne” kelimelerinin birlestirilmesinden olusturulmus bir
terimdir ve geleneksel kadinsi ve erkeksi kategorilerine bir karst
cikisin ve insanlarin hem kadinst hem de erkeksi olabilecek-
lerinin ifadesidir. 1960’l1 yillarda arasurmacilar, sosyal ve
psikolojik bilimlerde, bttiin erkeklerin maskiilen biitin
kadinlarn da feminen olmadiklarinin ayrimim fark etmisler ve
androjeni (¢ift cinsiyetlilik) kavrami, bu konseptten ortaya
cikmistir. Androjenlik kisinin hem maskiilen hem feminen,
hem agresif hem nazik, hem aktif, hem pasif durumunun
gerektirdigi sekilde olabilmektir. Androjen fikrinin toplumlar
tarafindan kabullenmesi pek de kolay olmamustir.[15.18] Ancak
bu bakis acist spor alaninda toplumsal cinsiyete geleneksel
bakisi degistirmeye olanak saglamistir. Bir¢ok insan, genellikle
sporun erkeksi bir aktivite oldugunu ve yine bircok sporun
erkeksi davrarislar gerektirdigini diisimmektedir. Son yillarda
spor bilimleri, bu konuyu degerlendirmek tizere toplumsal
cinsiyet ile spor iligkisini arastirmaya yonelmislerdir. Bunlardan
biri 2006 yilinda Ankara Universitesi Beden Egitimi ve Spor
Anabilim Dalinda Noyan!!5! tarafindan gerceklestirilen ytiksek
lisans tez calismasidir. Arastirmada, toplumda farkl stattilerde
yer alan elit kadin sporcular (n:100) ve kadin akademisyenler
(n:100) ile spor yapmayan sedanter yasami olan kadinlarin
(n:100) toplumsal cinsiyet rol ozellikleri karsilastirilmistir.
Calismanin sonucunda sporda toplumsal cinsiyet degerlerimizin
etkili oldugu goértlmius ve elit kadin sporcularin androjen,
akademisyen kadinlarin erkeksi ve spor yapmayan kadinlarin
ise kadinsi rol ozelligine sahip olduklart saptanmistir.[15]
1970’lerden sonra sporda kadinlar icin yeni diizenlemelerin
yapilmast ve kadin hareketlerinin etkisi ile kadinlarin spora
katlim artirilmaya calisilmaktadir.

Toplumsal Cinsiyet Rollerinin Yasama Etkisi

Erkeklerin toplumsal cinsiyet rollerine iliskin geleneksel bakis
acilan toplumda kadinlarm stattistinti olumsuz yoénde etkile-
mektedir. Bu nedenle giintimtizde kadinlar, toplum icerisinde

2

istenilen stattiye ulasamamus, erkegin gerisinde kalmuglardir.111]
Geleneksel olarak kadinlara erkeklere yardimci olmalari, 6fke-
lerini asla gostermemeleri, hayir dememeleri, diger insanlari
mutlulugu ve refahi icin calismalar, atilgan olmayan davranis-
lara sahip olmalar 6gretilmektedir. Bunun sonucu olarak da
kendine gtivensiz, pasif, kararsiz, bagkalar1 tarafindan verilen
kararlara uyan, catismadan kaginan geleneksel kadin imaij tire-
tilmektedir. Buna karsin erkekler aile miilkiintin sahibi ve evin
reisi, tiim yasam alanlarini denetleyen ve yonlendiren atilgan
bireyler olarak yetistirilmektedir.[20] Kadinlara toplumsallasma
stirecinde dayatilan bu cinsiyetci rol yaklagimi, kadinin ¢alisma
yasamina girmesini ve ileriye yonelik beklenti gelistirmesini de
olumsuz yonde etkilemektedir. Literatiire gore toplumsal cinsi-
yet rolleri agisindan kadimn ve erkek arasinda ozellikle ¢calisma
yasami, toplumsal yasam, evlilik ve aile yasaminda 6ne ¢ikan
belirgin farkhiliklar mevcuttur. Kadimlardan evlilik éncesi cinsel
iliskide bulunmamis olmasi, evlenmeden yalniz yasamamast,
aksam saatlerinde tek basina sokaga ¢cikmamasi, geleneksel rol-
lerine uygun 6gretmen ve hemsirelik gibi meslekler se¢mesi,
esinden siddet gordiginde bunu cevresinden saklamas, aile
buytklerinden izin almadan saglk kurulusu dahil dost-arkadas
ziyaretine gitmemesi, erkek cocuk dogurarak stattsiini yiik-
seltmesi gibi gorevler beklenmektedir. Kendisine bicilen top-
lumsal roltt kismen veya tamamen reddeden kadin ise dislanma
basta olmak tizere cesitli bicimlerde cezalandirilabilmektedir.
1201 Geleneksel toplumlarda kadindan beklenen rol ve sorumlu-
luklar boylesine kisitlanmisken escinsellik, bisekstiellik kav-
ramlar1 hi¢ tanimlanmamus ve temelden yok sayilarak reddedil-
mis, dislanmistir. Bireyin kadin ya da erkek disinda farkl bir
cinsel kimlikte oldugunu ifade etmesine bile toplumlar kesin-
likle izin vermemektedir. Iste “IIl. Kadin Hareketi” dalgasi, bu
ve benzeri azinlk gruplarin haklarini ve toplumsal konumlarim
savunmak ve iyilestirmek tizere faaliyet gostermektedir. (118l

Cinsiyet rollerine iliskin arastirmalar, dtinyadaki kadin hareket-
lerinin hiz kazandig 1970’l yillarda yogunluk kazanmistir.
Ozellikle de kadimin ¢alisma yasamina kaulmasiyla birlikte hem
dzel yasamlarinda hem de is yasaminda karsilastiklart sorunlar
ayrintili olarak ele alimmustir. Ttirkiye’ de kadin calismasina ilis-
kin arastirmalarda, ¢alisan kadinlarn ev ve is yerinde yasadik-
lar1 zorluklari, ev ve is yerindeki rolti arasinda uyum saglama
zorunlulugu, 6gretmelik gibi aile ve is yasamina uygun meslek
ve is se¢cme, kadinlarin kendilerine ve calisan diger kadinlara
yonelik tutumlar ve erkeklerin kadinlarin ¢calismasina yonelik
tutumlart irdelenmistir. Citak24l tarafindan 2008 yilinda, To-
kat, Yozgat, Kirikkale, Ankara, Istanbul, Izmir illerinde 796
katllimer (395’1 kadin, 4011 erkek) ile gerceklestirilen calisma-
da; kadin katihmcilarin kadinin ¢alismasina dair tutumlarn er-
keklerden daha olumlu oldugu, bekar ve metropolde yasayan
kadinlarin ¢ok daha olumlu tutum sergiledikleri, farkli yas
gruplan agisindan yine kadinlarin erkek katilimciya gore kadi-
nin ¢alismasina yonelik daha olumlu tutuma sahip olduklar:
belirlenmistir.23! Kadina ve erkege yiiklenen bu rollerin, gele-
cegin aydin grubunu olusturacak olan tniversite dgrencileri
tarafindan nasil bir anlam yiiklendigi ve algilandigi da énemli-
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dir. Zeyneloglul25! tarafindan 2008 yilinda bir tniversitenin
hemsirelik boltimiinde egitim goren birinci sif kiz 6grencile-

riyle gerceklestirilen calismada; dgrencilerin esitlik¢i cinsiyet H

rolunt benimsediklerini belirtmelerine karsin evlilik cinsiyet
roltt ve erkek-kadin cinsiyet rolleri acisindan geleneksel bir
tutum sergiledikleri saptanmistir. Bu sonuclarda, ebeveynlerin
evlenme bicimi, annelerinin ¢alisma durumu, mezun oldugu
lise, kardes say1si, aile tipi, dogum yeri, yasadig ilin 6zellikleri
gibi faktorlerin etkili oldugu belirlenmistir. Yine Yilmaz ve ar-

kadaslarmin(tl 2009 yilinda Ankara’daki bir tiniversitenin fark- :
I fakultelerinde okuyan toplam 448 tniversite dgrencisinde
(250 kiz ve 198 erkek) yaptiklart arastirmada; calisma yasami
ve evlilik yasamu ile ilgili alanlarda erkeklerin daha geleneksel
rolleri benimsedikleri, toplumsal yasam ve aile yasam ile ilgili :
onermelerde ise kiz ve erkek ogrencilerin esitlik¢i goriislere
sahip olduklar belirlenmistir. [l Benzer bir calisma Vefikulucay
ve arkadaslari20] tarafindan dogu bolgesindeki bir ilde tniver-
sitenin farkli bgliimlerinde okuyan son siif grencileri (toplam
236 ogrenci; 123 kiz ve 113 erkek) tizerinde yapilmis;
Ankara’da yapilan calismadan biraz farkli olarak erkek ¢grenci-
lerin calisma yasami, toplumsal yasam, evlilik yasami ve aile
yasami ile ilgili konularda daha geleneksel bakis acisina sahip
olduklar1 saptanmustir.l26] Bu her iki arastirma, tiniversite son
simif kiz ve erkek ogrencilerin toplumsal cinsiyete iliskin goriis-

lerini ve bakis acilarim ortaya koymast acisindan onemlidir.

Civil ve Y1ldizin[27! Istanbul’'daki bir tiniversitenin farkh fakiil-
telerde okuyan toplam 400 erkek 6grenciye yonelik bir baska |
calismada ise ogrencilerin hemen hemen tamaminin bekar ol-
dugu, %60.5'inin bekareti cok ¢nemli bulduklari, %31’inin

halen aktif cinsel yasamlarinin oldugu halde cinsellik konusun-

da kadin-erkek esitliginin olamayacagini ve kadin acisindan
bekaretin ¢nemli oldugunu belirttikleri saptanmistir. Bu sonu-
ca gore erkek ogrencilerin toplumsal tabulari bildikleri halde
dustinsel boyutta toplumsal normlarin disina ¢tkamadiklarim
soylemek mumkiindir. Aydin bireyler yetistirmeyi amaclayan
tiniversitelerde toplumsal cinsiyete iligkin hala geleneksel gorti-

se sahip ¢grencilerin bulunmas tiziictidiir. Bu durum tiniversi-
te egitiminde 6grencilere temel mesleki bilginin yan sira top-

lumsal cinsiyet esitligi konusunda duyarlilik kazandirilmasi
geregini ortaya koymaktadir. Sorunlarm ve ¢dztimlerin koke-
ninde toplumsal dinamiklerin bulundugu, degisimin bir stire¢
oldugu, degisim yaratabilmek i¢in bir noktadan baslamak ge-
rektigi unutulmamalidir.

Toplumsal Cinsiyet ve Kadin Saghg

Diinya Saglik Orgiitti, 1994 Kahire Diinya Niifus Konferans: ve

1995 Pekin Dtinya Kadin Konferansinda tanimladigr bicimde
“Kadin Saglig1”, kadinin yalmzca hastalik ya da sakathginin
olmayis1 degil bedenen, ruhen ve sosyo-ekonomik agidan tam
bir iyilik durumunda olmasidir. Kadinin fiziksel, duygusal ve
sosyal iyiligini icerir. Biyoloji kadar hayatlarinin sosyal, kulttrel,
politik ve ekonomik boyutu tarafindan da belirlenir.6.12.23]

Kadin ve erkek icin saglhkta “etkili” ve “uygun” terimleri farkh

H

anlam tasimaktadir. Bircok tibbi girisimlere kadin, erkegin
verdigi aymi yaniti vermeyebilmektedir. Ornegin kadinin arter
yapist daha kiictik oldugu icin anjiyoplasti, erkege kiyasla
kadinda daha riskli ve daha az basarili olabilmektedir. Bu
nedenle “etkili ve uygun” hizmet, kadin ve erkegin tam ayni
hizmeti alacagi anlami tasimadigini unutmamak gerekir. (141

Kadin ve erkeklerdeki saghk ve hastalik ortintiileri belirgin
farkhiliklar gosterir. Kadinlarin dogumdan beklenen yasam
stiresi erkekten daha uzundur. Bu avantajli durumun bir kismi
biyolojik kokenlidir. Ancak kadinlar erkeklerden daha uzun
yasamalari, onlarin nitelikli bir yasam stirdtkleri anlamina
gelmemektedir. Pek ¢ok toplumda, kadinlarin erkeklere gore
daha fazla hastalik ve stres yasadiklan belirtilmektedir. Ozellikle
daha uzun yasayan kadinlarda kronik hastaliklar, osteoporoz,
diyabet, hipertansiyon, artrit, iskemik kalp hastaligi, inme,
alzheimer, demans, sakatlik gibi durumlarin arttig:
bildirilmektedir.[3.12.16]

Kadin saghgi, aile ve toplumdan kaynaklanan psikososyal
faktorler ve politik yapilardan etkilenmektedir. Kadinin saglik
gostergeleri, yasadigl toplumun 6zelliklerine ve kadinin sahip
olduklar statitye gore degisebilmektedir. Kadimin stattsti,
onun saglik algisini, hizmet alma durumunu ve dogurganlik
davramslarim dogrudan etkileyebilmektedir. [11.16.28] Ulkemizde
de cesitli alanlarda mevcut toplumsal cinsiyet ayrimcihigi ve
toplumsal baskilar sonucu kadimin sagligi dogrudan ya da
dolayh bicimde etkilenmekte ve bu nedenle kadin yasamini
kaybedebilmektedir. 2l Dogu ve gtineydogu bolgesinde yapilan
bir arastirmaya gore kadinlar eslerinden izin almadan hastaneye
gidememekte, erkek hekimlere muayene olamamakta, aile
planlamast ve bunun gibi bir¢ok saglik hizmetlerinden yeterince
yararlanamamaktadir. Bu bolgede yasayan erkeklerin %60.2’si,
“erkekler kadinlardan daha akillidir” ve %56.7’si “esine itaat
etmeyen kadim kocasimin dévmeye hakk: vardir” yargisim
onayladig) belirtilmektedir. 1291

Kadin sagliginda toplumsal cinsiyet ayirmeiliginin goraldugi
en 6nemli alan tireme saghg hizmetleridir.123.5.10.11.28] Kadinla-
rimiz bugtin hala gtivenli annelik, jinekolojik sorunlar, inferti-
lite, aile planlamasi vb. konularinda tireme saghig hizmetlerin-
den yararlanmada yetersiz kalabilmektedirler. Kadinlar, ailede-
ki konumlar1 nedeniyle saglik hizmeti almaya bagimsiz karar
vermede zorlandiklar, saglik kurulusuna gitmede sorun yasa-
diklar, ulasimda engellerle karsilastiklari ve sonucta saglik hiz-
meti almada geciktikleri belirlenmektedir.15.12.30 Sahiner ve
Akytiz128] tarafindan Ankara ilinde farkl sosyoekonomik dii-
zeydeki gruplara hizmet veren bir tiniversite ve bir 6zel dal has-
tanesi jinekoloji poliklinigine bagvuran 250 evli kadina yonelik
gerceklestirilen calismada, kadinlarin egitim diizeylerinin egle-
rine kiyasla daha diisiik oldugu, lise ve tizeri egitimi olan, cali-
san ve aile ici kararlarda sz hakki olan kadinlarin daha ytiksek
oranda son gebeliklerinde dogum oncesi bakim aldiklari, do-
gumlarni saglk kurulusunda ve saglik personeli ile yaptiklari,
jinekolojik rahatsizliklarinda rahathkla saghk kurulusuna git-
tikleri saptanmustur.
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Turkiye'de toplumsal cinsiyet esitsizliginin neden oldugu bagli-
ca olgulardan biri kadina yonelik siddettir. Kadina yonelik sid-
det, aile i¢inde fiziksel, psikolojik, ekonomik, cinsel siddet bi-
ciminde gortilebilecegi gibi silahli caisma durumlarinda siste-
matik tecaviiz, cinsel kolelik, gebelige zorlama, gozaltinda taciz
ve tecaviiz, kadinlarin siyasal yasama katilmalarinin 6nlenmesi,
mobbing, tére-namus cinayetleri, kizlik zar1 muayenesi, zorla
evlendirme, kadin intiharlar, isyeri/sokakta cinsel taciz, ergen
gebelikler, kiz gebeliklerin sonlandirlmasi, kiz ¢ocuklarin ih-
mali biciminde de gortilebilir. Hindistan’da yapilan bir ¢calisma-
da aile ici siddete ugrayan kadinlarda kanama, anormal vajinal
akinti, triner sistemle ilgili sorunlar ve agrih cinsel iliski gibi
bircok jinekolojik sorunlar gortindtigti saptanmistir.31 Erkek-
lerin kadinlardan daha giiclti ve saygin oldugunu kabul eden
alg1, erkeklerin saldirgan davranislarina ve kadina yonelik sid-
detine gerekce olusturmaktadir. Kadinlar savaglar disinda ¢o-
gunlukla en yakinlarindaki erkeklerden siddet gormektedir. Bu
da siddetin yarattig1 bedensel, ruhsal ve sosyal etkileri daha da
artirmaktadir. Erkege ve kadina ytiklenen toplumsal rollerin
kadinin kendisi tarafindan da kabullenmesi, kadinin maruz kal-
dig1 siddeti hakl gerekgcelendirilmesine ve siddete karsi sessiz
kalmasina neden olmaktadir.[2.16] Gtinay ve arkadaslari32! tara-
findan 2006 yilinda Izmir'de gerceklestirilen bir ¢alismada ka-
dimnlann yaklasik ticte biri siddetin nedeninin kendi davranisla-
11 oldugunu belirtmis, dortte ticti siddete karst sessiz kalmus,
yalnizca %1,6’s1 resmi makamlara basvuruda bulunmustur.
Siddet, bireyi fiziksel, duygusal ve sosyal yonden etkileyerek

yetersiz beslenmeye, depresyona, travma sonrast stres bozuklu-
guna, sosyal izolasyona, madde bagimliligina, beden travmala-
rina, gecici ve kalict engellilik ve hastaliklara, kronik agriya,
gtvenli olmayan cinsellige, pelvik enflamatuvar hastaliklara,
intiharlara, 6ltime neden olmaktadir. Ayrica gebelikte uygula-
nan siddet, erken dogum, diisiik, plasentanin erken ayrilmast,
erken membran riptirt gibi riskleri de beraberinde getirmek-
tedir. Bebekte ise ¢esitli yumusak doku hasarlar ve kemik ki-
riklarina neden olmaktadir. (2!

Diger tireme saglig1 sorunlar arasinda istenmeyen gebelikler,
sagliksiz kosullarda dustikler, gtivenli annelik hizmetlerinde
yetersiz say1 ve nitelikte bakim alma, cinsel yolla bulasan enfek-
siyonlar (CYBE), hastaliklarin tanisinda gecikme gibi sorunlar
siralanabilir. Bunun sonucu kadinlar, daha ¢ok hastalik yiikiine
sahip olmakta, engellilige maruz kalmakta ya da olebilmekte-
dir.[2!

Saglik ve baglantih hizmetlere erisebilmede esitsizlik 6rnegi a-
rasinda kizlann ¢ocukluk dénemi bulasict hastaliklar, pnémo-
ni, anemi, ishal gibi hastaliklarin tedavisini alamadiklar ya da
tedaviye ge¢ ulastirildiklar, bagisiklama (asilama) hizmetinden
kiz ¢cocuklarinin erkeklere gore daha az yararlandiklarn sayilabi-
lir. Yine gelismekte olan tilkelerde gebelerin ¢cogu dogum once-
si bakim hizmeti almada yetersiz kalmaktadir (Tablo 3).[11]

Diinyada saghg etkileyen faktorlerin, kadin ve erkek arasinda
hakkaniyetli paylasilmadigi ifade edilmektedir. Bu baglamda
kadinlarin;[14]

Tablo 3: Toplumsal Cinsiyet Agisindan Kadin Yagam Dénemlerine iligkin Saglik Sorunlari'"]

FETAL YASAM VE COCUKLUKE!!16171

*  Kiz ¢ocugunun diinyaya gelmeden yasama hakkinin (infantisit) cinsiyeti nedeniyle elinden alinmasi
* Kadin stinneti ve benzeri siddet uygulamalari :
*  Cocukluk doneminde yetersiz saglik hizmeti ve bakimi alma

¢ Gelismemis ve gelismekte olan tlkelerde kiz ¢ocuklarinda hastalik ve 6lim orani erkege gére
daha fazla. Olim nedenleri, malntrisyon, alt solumum yolu enfeksiyonu, diyare, prematrite,
neonatal enfeksiyon gibi 6nlenebilir nedenler mevcut

ERGENLIKB410.11.1617.22.33]

» Toplumsal cinsiyet algisi ve cinsiyet normlaninin kiz ve erkek ergenlerin cinsellik ve Ureme sagligi
davraniglarini etkilemesi

*  Gelismemis ve gelismekte olan tlkelerde geng kizlarinin alt solunum yolu enfeksiyonu, trafik
kazas, intihar ve tuberkiloz gibi nlenebilen nedenlerle kaybedilmesi :

* Ergenlik donemi kizlarda erken yasta evlilik ve cinsel iliski, istenmeyen addlesan gebelik, isteyerek
duistik, anemi/malntrisyon, HIV dahil cinsel yolla bulagan enfeksiyonlanin (CYBE), kadin tireme :
organlarin konumu nedeniyle erkeklerden daha fazla gortiimesi

» Sigara ve alkol kullaniminin giderek artig gostermesi

ERISKINLIKBA 10121617331

»  Toplumsal cinsiyet ayinmciligi sonucu dustik toplumsal konumun, saglik hizmetlerinden yararlan-
ma ve dogurganlik davranigini olumsuz etkilemesi

* Analik nedeniyle (gebelik, dogum ve sonrasi komplikasyonlar; istenmeyen gebelik ve dustkler)
morbidite ve mortalite oranlarinda artig

* Glvensiz cinsel yasam, karsilanmamis aile planlamasi gereksinimi, demir eksikligi anemisi, obesite,
hipertansiyon, sigara ve alkol kullanimi gibi riskli davranislarda artis :

* Alle ici siddet ve cinsel saldirilarda kurban olmasi

{ MENOPOZ VE YASLILIKI/0:11633

* Kadinlarin erkeklerden daha uzun stre yasamasi nedeniyle kronik hastaliklarda (iskemik kalp
hastaligl, inme, alt solunum yolu enfeksiyonu, kronik obstruktif akciger hastalig, hipertansif kalp
hastalig, sakatliklar, otoimmun hastaliklar; Alzheimer ve demans) ve travmalara ugramada artig

*  Gelir duzeyi yetersiz olan yasl kadinlarin diinyada en yoksul kesimi olusturmasi
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. Erkeklerden daha az kazandigi (yar zamanli ya da tam zamanli
calisan olarak)

. Tek ebeveynli aileler icin bu sorunun daha da buytk ve derin
oldugu

. Kendilerine yakin, sevdikleri kisilerden aile ici siddet gérdiikleri

. Ailede ¢ocuk, hasta, yasl bakimini herhangi bir karsilik almadan
Ucretsiz verdigi :

. Daha fazla ve ¢ok ¢esitli sorumluluklart (cocuk ve diger
aile tyelerinin bakimi, evdeki gorevler, temizlik, camagir vb. :
tamamen gonillii olarak yapmaktadir) oldugu halde yetkilerinin
sinirli oldugu ve yetersiz temsil edildigi :

. Hangi yasta olursa olsun ayni yastaki erkekten daha yoksul
oldugu, bunun da saglik hizmeti alma ve ilag parasi bulmada
sikinti yarattigi

. Tum bu nedenlerle erkekten daha fazla hastalandigi ve daha
zayif saglik sonuglanna ulagtigi belirtiimektedir:

DSO tarafindan oncelikle saghk sisteminin toplumsal cinsiyet
esitligi temelinde reorganize edilmesi geregi tizerinde
durulmaktadir. Bu baglamda ulusal saglik politikalarn insan
haklar ve toplumsal cinsiyet esitligi bilesenleriyle beslenip
gelistirilmesi ve etik, yasal unsurlarimin da eklenmesiyle saglik
sektoriintin daha adaletli, nitelikli ve tutarl hale doniistiirtilmesi
on gorilmektedir. Ulkelerin insan, ¢ocuk ve kadin haklar
konusunda uluslar arast ytuktmliltkleri olduguna dikkat
cekilmektedir. Bunlara ek olarak Kahire ve Pekin Diinya Kadin
Konferanslari eylem planlari, Birlesmis Milletler Milenyum
Deklerasyonu gibi uluslar arasi sozlesme doktimanlarinin yol
gosterici olacagi belirtilmektedir. Bu konuda hiikiimetlerin
insan haklan ytuktumluliklerini karsilamak ve toplumsal
cinsiyet esitligiyle kadinin gticlendirilmesini ytireklendiren ve
tesvik eden uygulamalar1 hayata gecirmek gibi sorumluluklart
hatirlatlmaktadir. 2010 yili Milenyum Deklarasyonu takiben
BM Genel Kurulu, oy birligiyle “Cinsiyet Esitligi ve Kadinin
Giiclendirilmesine iligkin Platform” kurmus ve bu yeni olusum
1 Ocak 2011 tarihinden itibaren resmen faaliyete baslamstir. (6]
Saghk alanindaki esitsizligi ortadan kaldirmak tizere Kadin
Saghg Konseyi de DSO'niin “Saghkta Cinsiyet Esitligi” ve
Avrupa Konseyinin 2006’da hayata koydugu “Kadin ve Erkek

Arasindaki Esitlik icin Yol Haritas1” raporlarindan yararlanarak

Ocak 2007°de “Toplumsal Cinsiyete-Duyarli Saglk Hizmetleri”
baslikli bir rehber yayimlamistir. Rehberde cinsiyet esitligi ve
adaletin, ulusal saglk stratejisinin temelini olusturan
prensiplerin basinda geldigi belirtilmektedir. Saghk karar
vericilerin bu prensipleri, acilen kendi ulusal saglik politikalar1
ve programlarina tasimali istenmektedir.['4 2005’te yayimlanan
Binyil kalkinma hedefleri arasinda toplumsal cinsiyet esitligine
ve kadinin politika ve projeler yoluyla giiclendirilmesine agirhik
verilecegi belirtilmektedir. Bu kapsamda kadinin yeteneklerini
ortaya koyarak ekonomik ve siyasi firsatlara erigsmesini
kolaylastirmak, gtivenliklerini giivence altina almak, kadin
sagligini uzun erimli guiclendirerek iyilesme saglamak
amaclanmaktadir. Toplumsal cinsiyet esitsizligi temelinde
kadinin guiclendirilmesi ve kadin sagliginin gelistirilmesine
yonelik 2015 yilina kadar gerceklestirilmesi ¢n gortilen hedefler
Tablo 4’te verilmistir.[+.5.17]

Tablo 4: Toplumsal Cinsiyet Esitsizligi Temelinde Kadinin
Giiglendirilmesi ve Kadin Saghginin Gelistirilmesine Yénelik
2015 Yilina Kadar Gergeklestirilmesi On Gériilen Hedeflert5!7

* Kiz cocuklarinin egitimine énem vermek

* Kadinlann, saglik hizmetlerine ulasmalari konusunda bilgilendirmek

* Kadinin evlenme yasini ytkseltmek

* HIV/AIDS dahil CYBE'lere kargi savunuriuluklarini artirmak

* Kadin stinneti ile mticadele etmek

* Kadinlann saglik hizmetlerinden yararlanmasini artirmak

i » Anne ve bebek icin zararli olabilecek geleneksel uygulamalan
: gidermek

* Kadinin gliglendiriimesi ve toplumsal cinsiyet esitliginin saglanmasi
i igin mudahalelerde bulunmak

+ Kadinlann ve kiz cocuklarin mulkiyet ve miras haklarinin glivence
: altina alinmasi yoluyla ekonomik yonden gtiglendirmek

* Kadinin cinsel ve treme sagligi haklarini glivence altina almak

* Kadin ve kiz cocuklarina yonelik siddetle miicadele etmek

i istihdamda toplumsal cinsiyet ayimmciligini ortadan kaldirmak ve
i kayit digi istihdami azaltmak

* Yerel yonetim ve hikiimet organlarinda kadin sayisi artirmak

Ergenlik doneminden itibaren genclere cinsiyet esitligi anlayis
ve algisinin kazandirilmasi ileriye yonelik énemli bir yatirim
olacakur. Gelismis tilkelerde ergenlerin bu konudaki yaklasim-
larin1 ve gortslerini belirleyen cesitli lgekler mevcuttur. Ulke-
mizde ilk kez Ceber ve arkadaslari22! tarafindan 2009 yilinda
ergenlerde cinsiyet esitligi olcegi Ttirkceye uyarlanmis ve genc-
lerimizin toplumsal cinsiyet esitligi hakkindaki gortslerini 6l¢-
mede gecerli ve giivenilir oldugu saptanmistir.

Kadin Saghg Hemsiresinin Rolii

Gunumuizde saglik hakki, fiziksel ve mental saglikta
uygulanabilir en ytiksek standarttan faydalanma hakks ile sinirh
degildir. Daha genis cercevede biitiinsel yaklasimla insanlarin
saghkli bir yasam stirecegi kosullar tesvik eden sosyo-
ekonomik faktorleri kapsamakta, gida ve beslenme, barinma,
gtvenli ve temiz su kaynaklarina erisim, gtivenli ve saglikh
calisma kosullar ile saglikli bir ¢cevre kavramini birlikte ele
almaktadir. Kadin saghgina yonelik strateji ve uygulamalar da
bu kapsamda dustintilmelidir.!! Insan haklari ve toplumsal
cinsiyet esitligi temelli asagida belirtilen strateji ve uygulamalar
saglik sektoriine ve calisanina deger katacaktir.[5.6.171

*  Cinsiyet ayinmindan kaynaklanan saglik adaletsizliklerini
azaltma

*  Saglik sistemini destekleme ve saglikla ilgili finansman,
liderlik, yonetim gibi konularin adil yollarla dizenleme ve
hizmetin sunumunda strdirebilir ortam saglama

*  Kadin ve erkegin gliclendiriimesi icin seffaf ve denetlenebilir
stratejileri, uygulama ve degerlendirmeleri destekleme
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*  Saglik sektorind etkileyen diger sektorler ile isbirligini
destekleme

*  Marjinal, hassas gruplann sagligina éncelik verme

*  Saglikta ayrnmcr uygulamalar, adaletsiz glic dagilimi, cinsiyet
esitsizligini ortadan kaldiran uygulamalan glivence altina
alma

*  Toplumsal cinsiyet ayinmciliginin gercek boyutunun bilimsel
arastirmalar (niteliksel ve niceliksel) yaparak saptama

*  Kadinin toplumsal statistntn ytkseltilmesi ve gl¢lendiril-
mesinde savunuculuk yapma

*  Toplumun ve &zellikle genglerin bilinglendirilmesini &nem-
seme ve gorev alma

*  Toplumsal cinsiyete duyarli politikalarin ana plan ve prog-
ramlara entegrasyonun (gender mainstreaming) takipgisi
olma

*  Programlarin ve sonuglarinin izlenme ve degerlendirilmesi
icin “gender”’ gdstergelerinin gelistirilme, izleme mekaniz-
malarinin olusturulma ve var olan mekanizmalar isletme

Yukarda belirtilen ilkeler dogrultusunda saglik profesyonellerin
ve karar vericilerin, politika, strateji ve uygulamalarina “insan
haklar1” ve “toplumsal cinsiyet esitligi” perspektifinden
bakabilmesi énem tasimaktadir. Bu bakis acisinin gelismemis
olmasi, ¢ogu kez toplumsal olaylarda taniyi, korunma
onlemlerini ve ¢oziimleri geciktirebilmektedir.

Kadin saghgindaki cagdas yaklasim, intrauterin dénemden
baslayarak yasam boyu, ttim yas gruplarini ve etkileyici biittin
faktorleri goz dontine alan kapsamli hizmet sunulmasidir. Cinsel
ve tremeye iliskin alanlar, toplumsal cinsiyet ayrimciliginin en
fazla yapildigi yerlerdir ve kadin-erkek iliskilerindeki esitsizlik,
kadinin cinsel ve tireme saghig tizerinde dogrudan etkilidir.
Ekonomik, sosyal ve kilttirel nedenler siklikla kadinlar
erkeklerle olan iliskilerinde daha glicstiz kilmaktadir. Bu
gligstizliik, kadinlar istenmeyen cinsel iligki, istenmeyen
gebelik, cinsel yolla bulasan enfeksiyonlar ve siddete karsi
kendilerini koruyamamalarina neden olabilmektedir.3.4.16]

Kadinlara verilecek saglik bakim hizmetleri, kadinlarin tireme
sistemi iglevlerinin yani sira, saglik durumlarini etkileyen
fiziksel ve psikososyal faktorleri icine alan primer bakim, saghg:
koruma ve gelistirmeyi de kapsayacak bicimde stirdtiriilmelidir.
Bu bakim hizmetleri tiim kadinlara esit, kapsaml ve nitelikli
sunulmalidir. Birincil gorevi toplumun saghgin ytikselmek
olan hemsirelerin kadinlara ulasma kolayligi acicindan da
avantajli olduklarn bilinmektedir. Hemsireler, toplumsal
cinsiyete dayali bireysel, toplumsal egitimler verme ve toplumu
bu konuda bilin¢lendirme, sektorler arasi isbirligi yapma,
savunuculuk, liderlik, danismanlik ve rehberlik gibi gorev ve
sorumluluklart gerceklestirme acisindan yeterli nitelikte ve
konumdadirlar.

Hemsireler kadin saghg yaklasimi ile yukarida belirtilen tim
rolleri doért sekilde sunabilmektedir.['!]

I, Kadin sagligini gelistirme ( gebelik &ncesi danismanlik, gebelik
oncesi ve gebelikte bagisiklanma, saglikli beslenme, dizenli
egzersiz yapma, dtizenli beslenme, saglikli cevre ve icme
suyu temini vb uygulamalar)

2. Kadin saghgini koruma (madde kullanimini birakma, gebelik
oncesi ve sirasinda teratojenlerden uzak durma, kanserlerde
erken tani ve tarama programlari vb uygulamalar)

3. Hastalik halinde iyilestirme (akut hastalik stiresince tedaviyi
uygulama ve bakim saglama, gebelik komplikasyonlar stire-
since kadina bakim verme vb. uygulamalar)

4. Saglig yeniden strdtrme (hastalik tedavi edildikten sonra
komplikasyon gelisimini ya da hastaligin tekrarini énleme vb.
uygulamalar)

Hemsireler, gogmen kadinlar, engelli kadinlar gibi ¢zel gruplara
ulasilabilecek ortam ve olanaklara da sahiptir. Bu nedenle kadin
saglhgi hemsireleri, saglik bakim sisteminde ve bir biittin olarak
toplumda degisime en fazla hizmet eden meslek grubunu
olusturmaktadirlar. Bu rollerinden dolay1 kadinlarin sagliga
iliskin olumlu bilgi ve tutumlar gelistirmesinde ve olumsuz
olanlarin degistirilmesine onctiliitk ve liderlik yapabilmektedir.

Ulkemizde toplumsal cinsiyet ayrimcihiginin dnlenmesinde
uygulayict rol tstlenen hemsireye diisen gorevler Tablo 5'te
verilmistir.[2:45.,6,10,12]

Tablo 5: Toplumsal Cinsiyet Ayrimciliginin Onlenmesinde
Hemsirenin Sorumluluklari?#5610.121

Toplumsal cinsiyet ayrimciliginin ve temel nedenlerinin farkinda olmak

i Geleneksel uygulamalar; killturel faktorler, hangi cinsiyetin hangi konu-
: larda dezavantajli oldugu konularinda bilingli olmak

Alle ici siddetin 6nlenmesinde rol almak

: Savunuculuk ve sektorlerarasi isbirligi ile konunun ¢éziimine yardmar
: olmak :

En onemlisi, saglik hizmeti sunarken asla ayinmci uygulamalarda
ulunmamak ve bulunan meslektaglarini uyarmak

Sonucg

Insanoglunun tarihsel gelisim siirecinde toplumsal ve kiiltiirel
yapinin etkisiyle olusan ve bireye gelisim stirecinde ¢gretilen
toplumsal cinsiyet kavrami ve roller, kadinin tim yasam
alanlarini etkiledigi gibi saglik durumunu ve saglik hizmet
kullanimini da olumsuz bicimde etkilemektedir. Saglhk alaninda
toplumsal cinsiyet ayirimcilig, en fazla tireme ve cinsel saghk
sorunlart ve hizmetlerinde goze carpmaktadir. Kadinlar,
intrauterin dénemden yashhga kadar her yas grubunda farkh
boyutlarda cinsiyet ayrimciligi ve bunun sonucu olusan saglik
sorunlar1 yasamaktadirlar. Toplumsal cinsiyet esitliginin
saglanmasinda her yas ve cinsiyetteki bireyin, ozellikle de
erkeklerin, saglik calisanlarin, liderlerin, yasa koyucularin vb.
karar verici pozisyondaki kisilerin bilin¢lendirilmesi ve esitlik¢i
bir bakis acist gelistirmeleri énemlidir. Guntimtizde WHO,
Birlesmis Milletler, Avrupa Konseyi, Kadin Saglig1 Konseyi gibi
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kuruluslari, 2010 Milenyum Deklarasyonunda fikir ve gtic

birligi saglamislar ve “Toplumsal Cinsiyet Esitligi, Kadinin

Gticlendirilmesi, Saglikta Cinsiyet Esitligi ve Toplumsal

Cinsiyete Duyarlh Saglik Hizmetleri” alanlarinda ortak

deklarasyon yayinlayarak konunun savunuculugunu

tistlenmistir. Toplumla birebir iletisim icinde olan ve halkin

guivenini kazanan hemsirelerin, insan haklar ve cinsiyet esitligi

temelinde bakim ve hizmet vermeleri saglanmalidir. Bu

yaklasim ve bakis acisi, mezuniyet dncesi ve sonrasi stirekli

egitim programlarn ile desteklenmelidir.
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