11 NiSAN ULUSLARARASI ANNE SAGLIGI VE HAKLARI GUNU

11 Nisan Uluslararas1 Anne Saglig1 ve Haklar1 giinii, hiikiimetleri, kurumlar1 ve sivil toplumu

daha fazlasini1 yapmaya davet etme giiniidiirl.

Kiiresel anne 6liim orani, 2000 yilinda yiizbin canli dogumda 342 anne 6liimii iken 2017
yilinda yiizbin canli dogumda 211 6liime diismiistiir’. Siirdiiriilebilir Kalkinma Amaglari’nda
2030’a kadar kiiresel anne Oliim oraninin yiizbin canli dogumda 70’in altina indirilmesi

hedeflenmektedir®.

Kadinlarin dogum kontrol yontemlerine, nitelikli acil obstetrik bakima erisimleri arttik¢a
anne Oliimlerinin azaldign goriilmektedir’. Diinya Saglik Orgiitii (DSO)’ne gore her giin
yaklagik 810 kadin gebelik ve dogumla ilgili 6nlenebilir nedenlerden (kanama, hipertansiyon,
enfeksiyon, tibbi durumlar,vb) 6lmektedir*®. Erken yastaki gebeliklerde anne ve bebek i¢in
sliim riski artmaktadir. Adolesan gebeliklerde eklampsi, endometrit, enfeksiyon riski daha
yiiksek olmakla birlikte 15-19 yas grubundaki adolesanlarda giivenli olmayan kiirtaj anne

Oliimlerine, kalic1 saglik sorunlarina yol a¢maktadir”.

Bireylerin tercih ettikleri aile planlamasi yOntemlerine erisiminin saglanmasi; yasam ve
ozgiirliik hakki, diisiince ve ifade 6zgiirliigli ile calisma ve egitim hakki dahil olmak tizere
gesitli insan haklarim ilerletmenin yani sira 6nemli saglik faydalar1 da saglamaktadir®.
Karsilanmayan aile planlamasi ihtiyacinin giderilmesi durumunda 54 milyon istenmeyen
gebelik, 79 bin anne Sliimii ve 1,1 milyon bebek 6liimiiniin énlenebilecegi belirtilmektedir”.
Aile planlamasi yontemlerine ve hizmetlerine ulasim kadin saghiginin iyilestirilmesi yaninda,

kadinin giiglenmesi ve toplumsal cinsiyet esitsizliginin giderilmesi i¢in de 6n kosuldur®.

DSO’ne gore de gebelik, dogum ve dogum sonrasi bakimin tiim siireci boyunca saglig1 tesvik
etmek ¢ok onemlidir*. Kadinlar iyi beslenme, hastaliklardan korunma ve erken tani, cinsel ve
ireme saghigr hizmetlerine erisim, yakin partner siddetinin 6nlenmesi agisindan
desteklenmelidir®. Ulkemizde de 15- 49 yas arahigindaki kadinlarin; iireme dénemi kadin
saglig1 gostergelerinin iyilestirilmesi, dogurganlik cagindaki kadinda riskli durumlarin tespit
edilmesi, gebelik oncesi danigmanlik verilmesi, erken dénemde gebelik tespiti yapilabilmesi
icin yilda en az iki kez birinci basamak saglik kuruluslar1 ve aile hekimleri tarafindan

izlemleri yapilmaktadir®.

Ulkemizde 2018 Tiirkiye Niifus Saglik Arastirmasi (TNSA)’na gére on kadindan biri gebe
kalmak istemedigi halde herhangi bir modern yéntem kullanmamaktadir’. TNSA 2018 ileri



Analiz Caligmasi’na gore annelerin %17’si yeterli dogum Oncesi bakim alamamaktadir®.
Beklenildigi gibi, kirsal alanlarda yasayan kadinlarda yeterli doigum 6ncesi bakim alamama
iki kat kadar fazladir®. Dogum o6ncesi hizmetlerin bolgeler arasi farklilasmasi 6zellikle Dogu
ve Giliney bolgelerinde ortaya ¢ikmakta, son dogumlarinda yeterli dogum oncesi bakim
hizmetlerine erisen kadin oraninin en az oldugu boélge Dogu bolgesi (%76) oldugu
gén’ilmektedirs. Kalabalik hanelerde yasayan kadinlarin son gebelik siirecinde yetersiz
dogum bakimi alma oram %19°dur®. Son bes yillik donemdeki son canli dogumlarina
gebelikleri esnasinda aldiklar1 bakimin yeterli olup olmadigini hane halki refah diizeyi,
kadinin egitim durumu, esin giivenceli bir iste ¢alismasi, kadinin saglik sigortasinin olmast,
dogumdaki yasi, gebelige soz konusu dogumun siras1 ve araligi ve sezaryen dogum durumu

degiskenleri belirlemektedir®.

Stirdiiriilebilir Kalkinma Amaglari’nda “Hedef 3.7. 2030’a kadar cinsel saglik ve aile
planlamasini da kapsayan lireme sagligi hizmetlerine ve bu konuda bilgi ve egitime evrensel
erisimin saglanmasi ve lireme sagliginin ulusal stratejilere ve programlara entegre edilmesi”

yer almaktadir’.

Cinsel saglk ve iireme saglig haklar saghk hakkindan ayri olarak incelenmektedir®.
Ulkemizin de imzalamis oldugu Ekonomik, Sosyal ve Kiiltiirel Haklara Iliskin Uluslararasi
Sozlesme’ye gore iilkeler, toplumun tiim kesimlerinin ulagabilecegi miimkiin olan en
kapsaml: cinsel saglik ve iireme saghg bilgisini ve hizmetini sunmakla yiikiimlidiir’. Bu
amacla olusturulacak hizmetler bilimsel agidan giincel, iyi1 kalitede ve egitimli saglik

personelleriyle sunulacak sekilde yap11and1r1lmal1d1r9.

11 Nisan tiim bu haklar konusunda politika yapicilar, yoneticiler ve toplumun Cinsel saglik ve
tireme saglhigr konusunda farkindaliinin artmasi ve anne sagligimi gelistirmeye yonelik

stirekli eylemde olmay1 saglamasi igin bir hatirlatict olmalidir.
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