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1. GIRIS
Erasmus Projesi Hakkinda:

Erasmus+ Programi, Avrupa Birligixnin egitim, genclik ve spor alanlarindaki finansman prog-
ramidir. 2014-2020 ddéneminde yuratilen program, 2021-2027 ddéneminde de devam et-
mektedir. Erasmus+, bireylerin yurt disinda 6grenim gérme, 6gretme, egitim alma veya go-
nullaltk yapma firsatlarini destekleyerek bilgi, beceri ve istihdam edilebilirliklerini artirmayi
hedefler. Ayrica, kurumlar ve organizasyonlar arasindaki isbirligini tesvik ederek yenilikci
uygulamalar ve egitim metodolojileri gelistirilmesine katki sadlar.

KAT1 (Bireylerin Ogrenme Hareketliligi)

KA1, Erasmus+ programinin «Bireylerin Ogrenme Hareketliligi» adi verilen ana bashgidir. Bu
projeler, bireylerin egitim, 6gretim veya genclik alanlarinda yurt disinda deneyim kazanma-
larini saglar. KA1 projeleri asagidaki alanlari kapsar:

1. Yiiksekdgretim Hareketliligi:
o Ogrencilerin yurt disinda égrenim gdrmesi veya staj yapmasi.
o Akademik personelin yurt disinda 6gretim vermesi veya egitim almasi.

2. Mesleki Egitim Hareketliligi:
o Mesleki egitim 6grencilerinin yurt disinda staj yapmasi.
o Mesleki egitim personelinin yurt disinda dgretim vermesi veya egitim almasi.

3. Okul Egitimi Hareketliligi:
o Ogretmenlerin ve okul personelinin yurt disinda 6gretim vermesi veya egitim almasi.

4. Yetiskin Egitimi Hareketliligi:
e Yetiskin egitimi personelinin yurt disinda 6égretim vermesi veya egitim almasi.

5. Genglik Hareketliligi:
e Genclerin yurt disinda egitim almasi, gondlltlik yapmasi veya genclik dedisim prog-
ramlarina katiimasi.
e Genclik calisanlarinin yurt disinda egitim almasi veya deneyim paylasimi.

KA2 (Yenilik ve iyi Uygulama Degisimi icin isbirligi)

KA2, Erasmus+ programinin «Yenilik ve lyi Uygulama Degisimi icin isbirligi» adi verilen ana
basligidir. Bu projeler, kurumlar ve organizasyonlar arasindaki isbirligini tesvik ederek yeni-
likci uygulamalarin ve egitim metodolojilerinin gelistiriimesini amaclar. KA2 projeleri asagdi-
daki alanlari kapsar:

1. Stratejik Ortakliklar:
o Egitim, 6gretim ve genclik alanlarinda yenilik¢i uygulamalar ve metodolojiler gelistir-
mek icin kurumlar arasindaki isbirligi projeleri.
o Okullar, Universiteler, STK’lar, kamu kurumlari ve 6zel sektoér kuruluslari bu projelerde
yer alabilir.
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2. Sektorel Beceri Ortakliklar:

o Belirli sektorlerdeki beceri eksikliklerini gidermek amaciyla egitim ve égretim prog-
ramlari gelistiren ortaklik projeleri.

« s dlnyasi ve egitim kurumlari arasindaki isbirligini artirarak, mesleki egitimde kalite-
yi ve uygunlugu saglama.

3. Bilgi Ortakliklari:
o YUksekodgretim kurumlari ile is dinyasi arasinda isbirligini tesvik ederek inovasyon ve
girisimciligi destekleyen projeler.
o Universiteler ve isletmeler arasinda bilgi paylasimini ve isbirligini artirmak.

4. Yetiskin Egitimi icin Stratejik Ortakliklar:
e Yetiskin egitimi alaninda yenilikci egitim metodolojileri ve uygulamalari gelistiren or-
taklik projeleri.
o Yetiskin 6grenicilerin becerilerini ve istihdam edilebilirliklerini artirmak.

5. Genglik Alaninda Stratejik Ortakliklar:

e Genclik calismalarinda iyi uygulama érneklerini paylasmak ve yeni ydntemler gelistir-
mek amaciyla yapilan isbirlikleri.

o Genclik alaninda kapasite gelistirme ve genclerin topluma katilimini artirmaktir.

Proje Tanitimi:

Multeci ve gbcmenlerin saglik sistemlerine ve psikososyal destek mekanizmalarina erisimle-
rinin incelenmesi ve tartisiimasi amaciyla gelistirilen ve hibe almaya hak kazanan bu proje,
genclik alaninda isbirligi ortakliklari kapsaminda Avrupa Birligi Erasmus+ programi tara-
findan desteklenmistir. 2021-2-TR01-KA220-YOU-000050184 numarali proje, gécmen ve
multeci sadligi ve entegrasyonu konusunda 7 farkh Glkeden sivil toplum kuruluslarini ve
aniversiteleri bir araya getiren énemli bir projedir.

Bu proje, Covid-19 pandemisi stiresince gécmen ve multecilerin saglik sistemlerine erisimle-
rini, karsilastiklari zorluklari ve bu zorluklarin Ustesinden gelinmesi icin uygulanan iyi 6rnek-
leri incelemektedir. Ayrica, psikososyal destek mekanizmalarina erisim ve bu alanda sagla-
nan hizmetlerin etkinligi de projenin odak noktalarindan biridir.

Projede yer alan Ulkeler arasinda Turkiye, Almanya, Fransa, Avusturya, Norvec, Portekiz ve
Bosna Hersek bulunmaktadir. Her bir Ulke, kendi baglaminda gé¢cmen ve miltecilerin saglik ve
psikososyal ihtiyaclarina yénelik politikalari, uygulamalari ve entegrasyon sureclerinin iyi uy-
gulama érneklerini genclik calisanlari ve genclere gdstermek amaciyla ev sahipligi yapmistir.

Projenin ana hedefleri sunlardir:

1. Go¢men ve Miilteci Saghgi: Go¢cmen ve multecilerin saglik sistemlerine erisimlerininde-
ki iyi uygulama orneklerini ve pratiklerini gézlemlemek ve yayginlastirmak.

2. Psikososyal Destek: Go¢cmen ve multecilerin psikososyal destek mekanizmalarina erisi-
mini artirmak, bu alandaki iyi uygulama érneklerini paylasmak ve yayginlastirmak.

3. Entegrasyon: Gocmen ve miltecilerin topluma entegrasyon sUreclerini desteklemek,
ktltrel uyum ve toplumsal katilimini artirmak.

4. lyi Uygulama Ornekleri: Saglik ve psikososyal destek alaninda basarili uygulamalari
belgelemek, bu uygulamalarin diger Ulkelerde ve bodlgelerde de benimsenmesini sagla-
mak.
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Projenin sonunda elde edilen dékiiman, gécmen ve miltecilere ydnelik saglik ve psikososyal
destek uygulamalarina dair kapsaml bir bilgi kiti sunmaktadir. Bu bilgi kiti, hem alandaki
profesyoneller hem de politika yapicilar icin énemli bir kaynak olacak, gelecekte benzer
projelerin gelistiriimesine katki saglayacaktir.

Projenin basariyla tamamlanmasi, uluslararasi isbirligi ve bilgi paylasiminin énemini vur-
gulamakta ve gdcmen ve multecilerin yasam kalitesini artirma cabalarina énemli bir katki
saglamaktadir.

Hedefler ve Amaclar

Olusturulan bilgi kitinin temel hedefi, gd¢cmen ve multecilerin sadlik sistemlerine ve psiko-
sosyal destek mekanizmalarina erisimlerini iyilestirmektir. Bu kapsamda, farkl Ulkelerde-
ki saglik ve sosyal destek uygulamalarini detaylandirarak karsilastirmali bilgiler sunmak ve
farkindalk yaratmak oncelikli hedefler arasindadir. Go¢cmen ve multecilere ydnelik basarili
saglk ve psikososyal destek uygulamalarini érneklemek ve paylasmak, bu uygulamalarin
diger Ulkelerde de benimsenmesini tesvik etmeyi amaclamaktadir. Ayrica, toplumda ve ilgili
kurumlarda gécmen ve miultecilerin saglik ve sosyal hizmetlere erisimlerinin dnemi hakkin-
da farkindalik olusturmak ve bu konularda politika yapicilara ve ilgili kurumlara rehberlik
etmek de bilgi kitinin ana hedeflerindendir.

Bu bilgi kitinin amaci, gécmen ve multecilerin demografik yapilari, saglik ihtiyaclari ve sosyal
entegrasyon strecleri hakkinda kapsamli bilgi sunmaktir. Tirkiye, Almanya, Fransa, Avustur-
va, Norvec, Portekiz ve Bosna Herseksteki mevcut durumlari ve uygulamalari ayrintili bir
sekilde inceleyerek, her Ulkenin sadlik ve psikososyal destek alaninda basarili uygulamalarini
belirlemek ve tanitmak amaclanmaktadir. Bu kapsamda, karsilasilan zorluklari ve ¢6zim
Onerilerini belirlemek, sivil toplum kuruluslari, Gniversiteler, kamu kurumlari ve uluslararasi
kuruluslar arasinda isbirligini tesvik etmek dnemlidir. Ayrica, gé¢men ve miltecilerle calisan
profesyoneller icin editim materyalleri ve kaynaklar saglamak, kapasite gelistirme program-
lar ile sagdlik ve sosyal hizmet alaninda calisanlarin bilgi ve becerilerini artirmak da bilgi
kitinin amaclari arasindadir.

Kapsam

Bu bilgi kiti, gdcmen ve miltecilerin saglik sistemlerine ve psikososyal destek mekanizmala-
rina erisimlerini inceleyerek ¢cézim pratiklerini sunmayi amaclamaktadir. Ozellikle Covid-19
pandemisi suresince uygulanan basarili érnekler Gzerine odaklanarak, Turkiye, Almanya,
Fransa, Avusturya, Norvec, Portekiz ve Bosna Hersek’in sagdlik ve sosyal destek politikalarini
detaylandirmaktadir. Bilgi kiti, gd¢men ve miltecilerin demografik ézellikleri, sagdlik ihtiyac-
lar1, editim ve is durumu gibi konulari kapsamaktadir. Ayrica, bu alanda calisan kurumlar ve
ivi uygulama 6rnekleri de kapsam dahiline alinmistir. Bilgi kitinin hazirlanmasinda kullanilan
metodoloji, kapsamli bir literatlr taramasi ile baslamis ve bahse konu proje kapsaminda
saha ziyaretine giden saglk profesyonelleri, genclik ¢alisanlari ve saglk bilimi dgrencileri
tarafindan hazirlanmistir. Her Ulkede sadlik ve psikososyal destek hizmetleri alaninda basa-
rill uygulamalar belirlenmis ve detayl bir sekilde incelenmistir. Bu uygulamalar, proje kap-
saminda paydaslarla paylasiimis ve karsilastirmali analiz yapilarak benzerlikler ve farkliliklar
tespit edilmistir. Bilgi kitinin son asamasinda elde edilen raporlanmis ve dijital olarak ya-
yinlanarak paydaslara dagitiimistir. Bu bilgi kiti farkli Glkelerdeki uygulamalari Glkelere ve
kurumlara rehberlik edecek 6nemli bulgular sunmaktadir.
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TURKIYE ORNEGI

Niifus

TUIK verilerine gére 31 Aralik 2023 tarihi itibariyla Tarkiye’nin niifusu 85.372.377 Kisidir. NU-
fusun ylUzde 50,1'i erkeklerden ytzde 49,9’u da kadinlardan olusmaktadir. Yillik ntfus artis
orani 2022 yilinda binde 7,1 iken 2023 yilinda ciddi bir disusle binde 1,1 olarak gercekles-
mistir. Genc¢ nifus orani (15 yas altl) giderek azalmakta ve 65 yas Ustl nidfusu da gittikce
artmaktadir. 2023 yilinda 15 yas alti nifus orani %22,1 ve 65 yas Ustl ntfus orani %10 olarak
belirtilmistir. NUfusun baylk bir orani kentsel (il ve ilce) yerlesimli olup 81 ilde kentsel nU-
fusun orani toplam nUfusun yaklasik %90’in1 olusturmaktadir. Bunun yaninda Turkiye nifu-
sunun 37,3°0 en blyuk 5 il olan istanbul, Ankara, izmir, Bursa ve Antalya’da yasamaktadir.

Gocmen Profili

Turkiye’deki gbécmen profili oldukca karmasik ve cesitlidir. Go¢cmenlerin kdkenleri, geldikleri
sebepler, yasal statlleri ve sosyoekonomik durumlari bakimindan buyuk farklihklar gosterir-
ler. Suriyeli gd¢menler Suriye’deki i¢ karisikliklar, baski ve zulimler sonrasi 2011’den itibaren
Turkiye’ye buyUk kitleler halinde gelmislerdir. 2024 Mayis ayi itibariyla Tarkiye’de 4,6 mil-
yon gé¢cmen ve siginmaci bulunmaktadir. Turkiye’de gé¢cmen nifusun Glke ntfusuna orani
yaklasik %4,5 olup bu oran azimsanmayacak bir dlzeydedir. Bu gd¢menlerin %90»1 Suri-
yerden gelen siginmacilardir. Kalan %10sluk kisim ise Irak, Afganistan, iran, Somali ve diger
Ulkelerden gelen gé¢cmenlerden olusmaktadir. Suriyeli gé¢menlerin blytk cogunlugu gecici
koruma statlistine sahipken diger gécmen ve siginmacilarin sadece siginma statisine sa-
hiptir. Gdcmenlerin %52ssi erkek, %48si kadindir. Turkiye’deki Suriyelilerin %73,4°0 kadin ve
cocuklardan olusmaktadir ve Suriyelilerin yas ortalamasi 22,3’tdr. 18 yas alti gé¢menlerin
orant %43’t0r. Suriyeli gbcmenler icin olusturulan gecici barinma merkezlerinde yasayan
Suriyelilerin orani yaklasik %2°dir. Gocmenlerin biyik cogunlugu; istanbul (530.748), Gazi-
antep (429.183), Sanhurfa (273.790), Hatay (258.449), Adana (219.114), Mersin (202.939) ve
Bursa (171.593) basta olmak Uzere Turkiye’nin tim illerinde farkli yogunluklarda yasamakta-
dirlar. Gd¢menlerin %60’ Indan fazlasi lise alti egitim seviyesine sahiptir. Gicmenlerin %80si
Arapca konusmaktadir. Bununla birlikte uzun stredir Tlrkiye’de yasiyor olmalari nedeniyle
Turkce bilen gd¢menlerin orani da dnemli oranda (%60) artmistir. 2023 Aralik itibari ile Turk
vatandasligina gecen gdcmen sayisi 237 bini gecmistir. Gécmenlerin yaklasik %30»>u isgl-
ctine katilmaktadir. G6¢menler genellikle tarim, insaat ve tekstil sektorlerinde calismaktadir.
GoOcmenlerin ortalama geliri Turk vatandaslarinin ortalama gelirinden distktir. Bircok go¢-
men, yoksulluk ve barinma sorunlariyla karsi karsiyadir.

Mevcut altyapi, artan gdcmen nifusunu karsilamak icin yetersizdir. Bu durum, konut, editim
ve saglik hizmetlerine erisimde sorunlara yol acmaktadir. Bazi gé¢cmenler, ayrimcilik ve ya-
banci dismanligiyla karsi karsiya kalmaktadir. Bu durum, gdé¢cmenlerin topluma entegre ol-
masini zorlastirmaktadir. GG¢cmenlerin is bulmasi zor olabilir. Bu durum, yoksulluga ve sosyal
dislanmaya yol acabilir.
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Saglik Sistemi

Turkiye saghk sistemi, kapsayici ve nitelikli bir yapiya sahiptir. Saglik hizmetleri finansman
modeli éncelikle devletin katkida bulundugu bir yapiya sahiptir. Bu finansman modeli ile
tum vatandaslar ve Ulkede yasal olarak ikamet izni olan herkes ihtiya¢c duydugu saglik hiz-
metine Ucretsiz bir sekilde erisim saglamaktadir. Genel Saglik Sigortasi programi ile tim
kamu saglik tesislerinde ve anlasmali 6zel saglik tesislerinde herkes saglik hizmetlerine esit
bir sekilde erisebilmektedir.

Temel Ozellikler:

1. Evrensel Kapsam: Tim Ulkede temelde genel vergilerle ve primlerle finanse edilen sag-
lik finansman modeli ile evrensel saglik hizmeti erisimi vardir.

2. Birincil Basamak Saglik Hizmetleri: Aile sagligi merkezlerinde aile hekimlerinin g6-
rev aldigi bir ydntemle uygulanmaktadir. Tum vatandaslara aile hekimleri araciligiyla
Oncelikle koruyucu saglik hizmetleri olmak Uzere ayaktan teshis ve tedavi edici saglik
hizmetleri birlikte sunulmaktadir. TUrkiye’de birinci basamak saglik hizmetleri Glkenin
tamamina yayilmis, tim nUfusu kapsayan ve erisilebilir niteliktedir.

3. Ozellikli Bakim: Devlet hastaneleri ve &zel hastanelerde yatarak teshis ve tedavi edici
saglik hizmetleri Gcretsiz bir sekilde verilmektedir. Bunun yaninda daha &ézellikli ve nite-
likli teshis ve tedavi edici saglik hizmetleri yine yatarak Universite ve dal hastaneleri ile
blyutk 6lcekli 6zel hastanelerde verilmektedir.

4. Koruyucu Saglik hizmetleri: Tlrkiye’de koruyucu saghk hizmetleri, Saglik Bakanhgi ta-
rafindan yuratllen ve aile hekimligi sistemi Gzerinden sunulan genis bir yelpazeyi kap-
sar. Koruyucu saglik hizmetleri, hastaliklari 6nlemek ve saglikli bir yasam tarzi strdur-
meye yardimci olmak acisindan blyUk énem tasir. Bu hizmetler sayesinde: hastaliklarin
ve dlumlerin dnlenmesi, saghdin korunup gelistirilmesi, saglik harcamalarinin azalmasi,
yasam kalitesinin yUkselmesi ve dogumda beklenen yasam slresinin uzamasi saglanir.
Koruyucu saglik hizmetleri, Ttrkiye’de Ucretsiz olarak sunulur. Aile hekimlikleri aracili-
giyla tim vatandaslara bu hizmetlere erisim imkani saglanir. Bu hizmetler, bireylere ve
topluma ydnelik olmak Gzere iki ana gruba ayrilir.

1. Bireye Yonelik Koruyucu Saglik Hizmetleri: Temelde aile hekimleri tarafindan verilmek-
tedir.

1. Asitlama: Saglik Bakanlidi tarafindan Turkiye’de 6zellikle bebek ve ¢cocuklarda asi ile 6n-
lenebilir bulasici hastaliklarin énlenmesi ve bu hastaliklara bagl sakatliklarin, 6limlerin
dnlenmesi amaciyla Genisletilmis Bagisiklama Programi yaratiimektedir. Bu program
kapsaminda difteri, bogmaca, tetanos, kizamik, kizamikcik, kabakulak, tiberkiloz, cocuk
felci, sucicedi, hepatit A, hepatit B ile Streptococcus pneumoniae ve Haemophilus inf-
luenzae tip b hastaliklarina ydnelik asilamalar hassas yas grubunda yer alan bebeklere,
cocuklara, ergenlere, yetiskinlere ve gebelere uygulanmaktadir. Genisletilmis Bagisikla-
ma Programi kapsaminda bebeklere, cocuklara ve ergenlere uygulanan asilar ve tarihleri
asagidaki takvimde yer almaktadir.

5. Tarama Programlari: Yenidoganlarda fenilketonuri, konjenital hipotiroidi, kistik fibrozis
gibi cesitli kalitsal hastaliklarin erken tespiti icin tarama programi, yenidogan isitme ve
gdrme taramalari, cocuklarda gérme ve isitme taramalari, kanser taramalari, diyabet
taramalari, kan basinci élcimleri gibi taramalar yapllir.

6. Anne Cocuk Sagligi: Anne ve bebek 8lUmUnU azaltmak Uzere cesitli hizmetler verilir.
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Anne adaylarina dogum 6ncesi ve dogum sonrasi bakim verilir, cinsel yolla bulasan
hastaliklar, gebelik donemi demir destegdi, dogum sonrasi emzirmenin tesvik edilmesi
hususunda egitim, danismanlik ve destek verilir. Bebeklere dogum sonrasi demir ve D
vitamini destedi saglanir. Bebeklerin ve cocuklarin gelisimi dizenli takip edilir.

7. Aile Planlamasit: Ailelerin istedikleri zaman istedikleri sayida cocuk sahibi olabilmeleri
konusunda danismanlik ve aile planlamasi destegi verilir.

8. Beslenme ve Diyet Danismanhigi: En sik 6lUme yol acan kardiyovaskiler hastaliklar,
kanserler ve solunum sistemi hastaliklari icin 6nemli risk faktdrlerinden olan saglkli bes-
lenme ve kilo kontroll konusunda danismanlik verilir.

9. Bagimlilik Onleme ve Tedavisi: Bircok kronik hastalik ve ruh saligi problemi icin basta
gelen risk faktorleri olan tittn, alkol ve uyusturucu gibi bagimliliklarla micadele edilir.

10.Ruh Saghdi Hizmetleri: Depresyon, anksiyete gibi ruhsal saglik problemleri ile ilgili da-
nismanlik ve tedavi hizmeti verilir.

11. Saglik Egitimi: Aile hekimi tarafindan yas dénemine 6zel ve ihtiyaca gore bireye yonelik
saglk egitimi ve hijyen danismanlidi verilir.

2. Topluma Yoénelik Koruyucu Saghk Hizmetleri: Temelde Toplum Saglhgi Merkezleri ve
llce Saglik Mudurltkleri tarafindan bu hizmetler verilmektedir. Topluma yonelik hizmet-
lerin bir kismi diger kurum ve kuruluslarla ortak bir cercevede yUrtttlmektedir.

1. Cevre Saghg:

+ Temiz su: Temiz su kaynaklarinin korunmasi ve saglanmasi icin calismalar yapilir.

« Atik yonetimi: Evsel atiklarin, tibbi atiklarin ve tehlikeli atiklarin bertarafi icin calismalar
yapllir.

« Hava kirliligi: Hava kirliliginin 6énlenmesi icin ¢alismalar yapilir.
+ Giiriiltil Kontrolii: GUraltu Kirliliginin dnlenmesi icin ¢calismalar yaplilir.
« Konut Hijyeni: Konut hijyenin saglanmasi icin yapisal ve destekleyici calismalar yarataldr.

« Vektor Kontroll: Zoonotik ve vektdrel hastaliklarla micadele ve ézellikle, kuduz, brusel-
loz, tularemi, sarbon, Kirim Kongo Kanamali Atesi gibi hastaliklarin énlenmesi icin hasta-
hgin goéraldagu bdlgelerde egitim calismalari ve 6nleyici faaliyetler yaratalar.

+ Gida Hijyeni: Gida hijyeni icin dnleyici ve denetleyici faaliyetler yurtttlmektedir.

2. Bulasici Hastaliklar:

« Siirveyans: Ulusal Hastalik kontrol Programi cercevesinde lilke genelinde bulasici hasta-
liklarin yayilimini izlemek icin bir sirveyans sistemi kurulmustur. Bu sistem, saglik tesisle-
rinden ve laboratuvarlardan gelen bilgilere dayanmaktadir.

« Asilama: Bebeklere, cocuklara, ergenlere, yetiskinlere ve hamilelere bulasici hastaliklara
karsi korunma saglamak icin asilar yapilir. Aile saghdr merkezleri dahil tim Glkede asi
lojistigi soguk zincir uygulamasi cercevesinde yapllir.

+ Enfeksiyon Kontrolii: Hastanelerde ve diger saglik tesislerinde enfeksiyon kontrol uygu-
lamalari siki bir sekilde takip edilir.
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Laboratuvar Hizmetleri: Bulasici hastaliklara teshis koymak icin basta Halk Sagligi Labo-
ratuvarlari olmak Gzere laboratuvar testleri yapilir.

Toplum Egitimi: Bulasici hastaliklarin 6nlenmesi ve kontroll hakkinda halk yonelik farkin-
dalik calismalari yaratalar.

Tiiberkiiloz Kontrol Programi: TUberkUloz hasta tani, teshis ve takip slrecleri ile temasli
taramalari, tiberktloz hastalarinin Dogrudan Gozetimli Tedavileri yapilir.

Diger: Okul cagi, hac ve umre, hareketli ntfus (tarim iscileri, gdcmenler gibi) ve riskli bol-
gede salgin kontroll asilamalari dahil destek asilama calismalari aile sagligi merkezleri ile
isbirligi icerisinde yuratalur.

3. Tarama: Ulusal Kanser Programi kapsaminda meme kanseri, rahim agzi kanseri ve kolon

kanseri tarama programi yUrUttlmektedir. Program cercevesinde yas gruplarina gore
kanser farkindalik egitimleri ve tarama uygulalamalari gerceklestiriimektedir. Kardiyo-
vaskuler hastaliklar, solunum sistemi hastaliklari, ruh sagligi hastaliklari gibi sik gérilen
kronik hastaliklar ve risk faktorlerine yonelik egitim, farkindalik ve danismanlik hizmet-
leri yarattlmektedir.

4. Saghkh Yasam Tarzinin Tesvik Edilmesi: Diyetisyenler ve fizyoterapistler ile saglikli bes-

lenme, fiziksel aktivite, dlizenli egzersiz yapma konularinda egitim ve danismanlik ve-
rilmektedir. Psikologlar ile sigara-alkol gibi zararh aliskanhklardan korunma konusunda
topluma ydnelik egitim ve danismanlik hizmetleri verilmektedir.

Sosyal Yasam

Tarkiye’de sosyal yasam, bdlgeye, sehre ve kasabaya gore degisiklik gdsteren bir yelpaze-
de sunulur. Yasam standardi bélgeler ve sehirler arasinda farklilik gdstermektedir. Sosyal
glvenlik sistemi Ulkedeki tim vatandaslari kapsayici bir nitelige sahiptir. Sosyal hizmetler
arasinda kapsamli egitim, saglk hizmetleri, emekli maaslari, sosyal haklar ve issizlik-calisma
haklari ifade edilebilir.

Genel Ozellikler:

Aile Odakhlilik: Aile, Tirk toplumunda oldukca 6nemlidir ve bircok sosyal etkinlik aile Gye-
leriyle birlikte yapilir. Aile ziyaretleri, ortak yemekler ve kutlamalar yaygindir.

Misafirperverlik: Tlrkler, misafirperverlikleriyle bilinir. Evlerine gelen misafirlere ikramda
bulunmak ve onlari rahat ettirmek énemlidir.

Topluluk Duygusu: Topluluk duygusu TUrk toplumunda guiclidir. Komsular ve arkadaslar
sik sik bir araya gelir ve birbirlerine destek olurlar.

Sosyal Etkinlikler: Tlrkiye’de bircok farkli sosyal etkinlik mevcuttur. Kafelerde kahve i¢-
mek, parklarda gezinmek, restoranlarda yemek yemek, konserlere ve tiyatrolara gitmek
bunlardan sadece birkacidir.

Etkinlikler ve Kutlamalar: Tlrkiye’de yil boyunca dini ve milli ginlerde ve bayramlarda
bircok festival ve kutlama dtzenlenir. Bu etkinlikler, Turk kiltGrinU ve geleneklerini gbr-
mek ve tanimak icin bir firsattir.

Bolgesel Farkhliklar: BlyUk sehirlerde sosyal yasam daha hizli tempolu ve cesitlidir.
Daha fazla kafe, restoran, bar ve kulip bulunur. Ayrica konserler, tiyatrolar ve diger kilta-
rel etkinlikler de daha sik dizenlenir. KicUk sehirlerde ve kasabalarda sosyal yasam daha
yavas tempolu ve aile odaklidir. insanlar genellikle komsularini ve arkadaslarini daha iyi
tanir ve birlikte daha fazla zaman gecirirler.
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Goécmen Politikasi

Turkiye, cografi konumu ve tarihi nedeniyle gd¢cmenler icin &nemli bir gecis ve varis nokta-
sidir. Suriyeli gé¢cmenlerle ilgili Turkiye “Acik Kapi Politikas!” izlemistir. Tlrkiye, Mart 2017°de
Suriye’de baslayan catismalarin akabinde uyguladidi acik kapi politikasi nedeniyle bugln
dinyada en fazla siginmaci ve gd¢cmen agirlayan tlke konumundadir. Acik kapi politikasi
cercevesinde din, dil ve irk ayrimi yapmadan sinirdan Tarkiye’ye giris yapan hicbir Suriyeliyi
geri gbndermemis ve kendilerine “gecici koruma stattsd” vermistir. Bu durum, karmasik
ve sUrekli gelisen bir gé¢cmen politikasina yol acmistir. G6¢men politikalari genel anlamda
gdcmen akisint kontrol etmek Gzere tasarlanmistir. Bu politikanin temel unsurlari sunlardir:

+ Insan Haklarina Saygr: Turkiye, tim gécmenlerin insan haklarina saygr duyulma hakkina
sahip olduguna inanmaktadir. Ulke, 1951 Milteci Sézlesmesi ve 1967 Protokoli de dahil
olmak Uzere uluslararasi insan haklari yasalarina taraf olmustur.

« Siginma: TUurkiye, siyasi ZL_J_IUm veya siddetten kacanlara siginma saglama konusunda
uzun bir gecmise sahiptir. Ulke, milyonlarca Suriyeli multeciye ev sahipligi yapmaktadir.

« Gecici Koruma: Turkiye, gecici koruma statlsu, gecici koruma statlst ve didzenli gb¢-
menlik statlsU gibi cesitli gdcmen statlleri sunmaktadir. Gecici koruma statsa, Suriyes-
den gelen multecilere verilen 6zel bir statidr. Bu statlye sahip kisiler, Turkiye’de yasal
olarak kalabilir, egitim ve sadlik hizmetlerine Ucretsiz bir sekilde erisebilir ve calisma izni
alabilirler.

- Entegrasyon: Tlrkiye, gécmenlerin topluma entegre olmalarini ve TUrk vatandasi olma
yolunda ilerlemelerini desteklemeyi amaclamaktadir. Ulke, gécmenler icin dil kurslari,
mesleki egitim ve diger hizmetler sunmaktadir. Bu uygulamalar gé¢menlerin kiltUrel or-
yantasyonuna katki saglamaktadir. Ayrica merkezi hUkimetin yaninda yerel ydnetimlerin
gdcmenlere yonelik sosyal ve klltlrel calismalari da dnemli bir yer tutmaktadir.

» Geri Kabul: Turkiye, diger tlkelerle gécmenlerin geri kabull konusunda anlasmalar yap-
mistir. Bu anlasmalar, gé¢cmenlerin kendi Ulkelerine geri génderilmesini saglamaktadir.

« Sinir Glvenligi: Turkiye, diizensiz gd¢cl dnlemek icin karadan ve denizden sinir glvenligi-
ni artirmaya yonelik uygulamalari arttirmistir.

Miilteci Politikasi

Turkiye’nin multeci politikalari karmasik ve zaman icinde gelisime ugramistir. Tarkiye, din-
yanin en fazla malteciye ev sahipligi yapan Ulkelerden biridir ve bu durum hem énemli fir-
satlar hem de zorluklar sunmaktadir.

Temel Unsurlar:

1. Acik Kapi Politikasi ve Yasal Statii: 20. ylzyilda baslayan ve glinimUzde de devam eden
Ortadogu ve Korfez Ulkelerindeki i¢ catismalar sebebiyle Turkiye, stratejik konumu dolayi-
siyla belli dénemlerde kitleler halinde gé¢e maruz kalmistir ve bu durum halen devam et-
mektedir. TUrkiye, multecilerin hukuki stattstne iliskin 1951 tarihli Cenevre Sézlesmesi’ni ve
1967 ProtokollUn0 kabul etmistir. Fakat TUrkiye 1951 Sézlesmesi’ne, s6zlesmenin 1B madde-
sinde tanimlanan “Avrupa’da gerceklesen olaylar sonucunda multeci olan” bireylerle sinirli
tutarak, cografi kisitlama ile taraf olmustur ve bu cografi kisitlama sartini 1967 protokolin-
de de muhafaza etmistir. Bu kisitlama ile Turkiye sadece Avrupa Konseyi Ulkelerinden ge-
len gbcmenlere multeci statlist vermektedir. Diger taraftan Turkiye, s6zlesme hikimlerine
gbre multeci statisd alabilecek Avrupall olmayan kisilere, mevcut duruma gore i¢c hukuk-
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taki dizenlemelerle “sartl multeci, ikincil koruma, gecici koruma” gibi statller vererek bu
kisiler kendi Ulkelerine geri dénene kadar veya UclncU bir Glkeye yerlestirilinceye kadar
uluslararasi bir hukuki koruma saglamaktadir. Hakeza Tlrkiye, milteci statist disindaki
siginmacilara da 1951 Soézlesmesi’nin tanidigi; ayrimcilik yapilmamasi, din ézgurligu, adil
yargilanma hakki, geri géndermeme ilkesi cercevesinde muamele etmekte; onlari egitim,
saglik, calisma ve diger temel insan haklarindan mahrum etmemektedir. Trkiye’nin haliha-
zirda ddnyanin en kalabalik siginmaci nifusuna hukuk cercevesinde ev sahipligi yapan tlke
olmasi da bunun en acik tezahtruddr.

. Gecici Koruma Statiisii: TUrkiye’de gecici koruma statlst kapsaminda Suriyeli gé¢cmen-

lerin barinma ihtiyaclari kamu otoritesi tarafindan Ucretsiz bir sekilde saglanmaktadir. Fa-
kat gdcmenlerin Glkede kalis stresi uzadikca kamplarda yasamak yerine sehirlerde yasa-
may! tercih etmeye baslamislardir. Gecici koruma statisid kapsaminda Suriyeli gécmenler
kayith olduklari illerde devlet okullarina Ucretsiz bir sekilde erisebilmektedirler. Ayrica
butin sadlik ihtiyaclarini Tark vatandaslari gibi aile sagligi merkezlerinden ve devlet has-
tanelerinden Ucretsiz bir sekilde karsilayabilmektedirler.

. Yerel Yonetimlerin Rolii: Gocmenlerin topluma entegrasyonlarini kolaylastirmak icin dil

egitimi, barinma, gida, sosyal ve kilttrel konularda dnemli destekler sunmaktadirlar.

Gocmen ve Miilteci Alaninda Calisan iyi Kurumlar

1.

Tiirk Kizilay Dernegi (Tiirk Kizilayi): Tark Kizilayi, Suriye>deki i¢c savastan kacan ve Tur-
kiyerye siginan milyonlarca insana insani yardim saglama konusunda éncU bir rol oyna-
maktadir. Temel ihtiya¢c malzemeleri, tibbi bakim, barinma, egitim ve gecim imkani gibi
konularda genis bir yelpazede hizmet sunmaktadir. Turk Kizilay’in Suriyelilere sundugu
bazi dnemli hizmetler sunlardir;

Gida yardimi: Turk Kizilayi, Suriyelilere gida paketleri, sicak yemek ve ekmek dagitmak-
tadir. Ayrica, bebek mamasi ve cocuk gidasi gibi 6zel ihtiyaclari da karsilamaktadir.

Tibbi yardim: Turk Kizilayi, Suriyelilere mobil saglk klinikleri, ilk yardim hizmetleri ve
psikososyal destek saglamaktadir. Ayrica, kronik hastaliklari olan hastalara ila¢ ve tibbi
malzemeler de temin etmektedir.

Barinma: Turk Kizilayi, Suriyelilere cadir kamplarinda ve konteyner sehirlerde barinma
imkani sunmaktadir. Ayrica, ev sahiplerine kira yardimi da saglamaktadir.

Egitim: TUrk Kizilayi, Suriyelilere Turkce kurslari, mesleki egitim programlari ve psikosos-
yal destek saglamaktadir. Ayrica, cocuklara okul malzemesi ve kiyafet de dagitmaktadir.

Gecim imkani: Turk Kizilayi, Suriyelilere mikro kredi ve is bulma imkanlari sunmaktadir.
Ayrica, girisimcilik kurslari ve mesleki beceri gelistirme programlari da diizenlemektedir.

Web Sitesi: https://www.kizilay.org.tr/

. Yeryiizii Doktorlari Dernegi (YYD): YeryUzu Doktorlari Dernegi, Suriye krizi patlak verdi-

ginden beri Suriyeli gdcmenlere sadlik ve psikososyal destek alanlarinda genis kapsamli
hizmetler sunmaktadir. Hem Tirkiye’de hem de Suriye’de faaliyet gosteren dernek, bu
yardimlari bagisci ve gdnullllerin destedi ile gerceklestirmektedir. Tlrkiye’deki Hizmetler:

Birinci Basamak Saglik Hizmetleri: istanbul, izmir, Gaziantep, Sanliurfa ve Mersin’de bu-
lunan gé¢cmen saglik merkezlerinde Suriyelilere Ucretsiz muayene, ilac ve tetkik hizmeti
verilmektedir. Saglik Midurlkleri ile organize bir sekilde bagisiklama hizmetleri destek-
lenmektedir.
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Psikososyal Destek: Psikososyal travma ve kaygl yasayan gd¢cmenlere bireysel ve grup
terapileri, psikososyal danismanlik ve cocuklara yénelik oyun terapileri sunulmaktadir.

Evde Bakim: Yasli, engelli veya kronik hastaligi olan gécmenlere evlerinde saglik ve ba-
kim hizmeti saglanmaktadir.

Lojistik Destek: Gocmen kamplarinda ve gecici barinma merkezlerinde gida, hijyen mal-
zemesi ve tibbi malzeme dagitimi yapiimaktadir.

Anne Cocuk Saghgi: Azez-Soran’da bulunan bir klinikte anne ve cocuklara saglik hizmeti
verilmektedir.

Miilteci Saghgi: Afrin-Cinderes’te bulunan bir klinikte multecilere genel sadlik hizmeti,
astlama ve kronik hastalik takibi gibi hizmetler sunulmaktadir.

Hastane Destegi: Suriye icerisindeki hastanelere ilac, tibbi malzeme ve ekipman yardimi
yapilimaktadir.

Farkindalik Calismalari: Go¢ ve multecilik ile ilgili farkindalik yaratmak icin cesitli egitim
programlari ve bilgilendirme calismalari diizenlenmektedir.

Savunuculuk Faaliyetleri: Gocmenlerin haklarini savunmak ve daha iyi yasam kosullari-
na kavusmalarini saglamak icin ilgili kamu kurumlari ve uluslararasi kuruluslarla is birligi
yapilmaktadir.

YeryUzU Doktorlari Dernegi, Suriyeli gé¢cmenlere yénelik yurtttiga calismalarla saglk ve
psikososyal acidan blyUk bir destek saglamaktadir. Dernegin bu calismalari, gé¢menlerin
Turkiye’ye uyum surecini kolaylastirmakta ve yasam kalitelerini ylikseltmektedir.

Web Sitesi: https:/www.yyd.org.tr/tr

. IHH insani Yardim Vakfi (IHH): iHH insani Yardim Vakfi, Suriye ic savasinin baslangicin-

dan bu yana Suriyeli gdcmenlere cok yonll insani yardim calismalari ylrttmektedir. Bu
calismalardan bazilari sunlardir:

Temel ihtiya¢ Yardimi:

Gida ve temel yasam malzemeleri dagitimi

Barinma imkani saglanmasi (cadir ve konteyner kentler, briket evler)
Su ve sanitasyon hizmeti sunulmasi

I[sinma ve aydinlatma yardimi

Hijyen ve temizlik malzemesi dagitimi

Saghk Hizmetleri:

Mobil saglik klinikleri ve hastanelerin kurulmasi ve isletilmesi
Psikososyal destek ve travma tedavisi

Kronik hastalar ve engelliler icin 6zel saglik programlari
Asilama calismalari

Egitim:

Gecici egitim merkezlerinin kurulmasi ve isletilmesi
Ogretmenlere ve dgrencilere destek saglanmasi

Yetimler ve dezavantajli cocuklar icin 6zel egitim programlari
Tarkce dil kurslari
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Diger Hizmetler:

Psikososyal destek ve travma tedavisi

Yetim ve dkslzlere ydnelik bakim calismalari
Mesleki egitim ve is bulma imkanlari saglanmasi
insani diplomasi calismalari

Web Sitesi: https://ihh.org.tr/

. Miilteciler ve Siginmacilar Yardimlasma ve Dayanisma Dernegi (MSYDD): Milteciler

ve Siginmacilar Yardimlasma ve Dayanisma Dernegi (MSYDD), 2014 yilinda kurulan ve
Turkiye’de miltecilere ve siginmacilara yardim eden sivil toplum kuruluslarindan biridir.
Dernek, Suriyeli gé¢cmenlere yénelik olarak ¢cok cesitli hizmetler sunmaktadir. Bu hizmet-
lerden bazilari sunlardir:

Temel ihtiya¢ Yardimi:

Gida ve temel yasam malzemeleri dagitimi
Barinma imkani saglanmasi (gecici barinma merkezleri, aile evleri)
Giyim yardimi

Hijyen ve temizlik malzemesi dagitimi

Egitim:

Tarkce dil kurslari
Mesleki egitim programlari
Yetimler ve dezavantajli cocuklar icin 6zel egitim programlari

Egitim materyali ve burs destedi

Saghk:

Saglik taramalari ve asilama calismalari
Psikolojik danismanlik ve psikososyal destek
Kronik hastalar ve engelliler icin 6zel saglik programlari

Gerekli durumlarda ambulans ve hasta nakil hizmeti

Hukuki ve Sosyal Destek:

Multecilerin ve siginmacilarin yasal haklari konusunda danismanlik ve avukatlik hizmeti
Sosyal uyum programlari

Toplumsal hayata katilimi tesvik eden faaliyetler

istihdam:

Is bulma ve is basvurusu konusunda destek
Mesleki becerilerin gelistiriimesine yonelik kurslar

Girisimcilik programlari
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Kadin ve Cocuklara Yonelik Hizmetler:

« Kadinlara yonelik mesleki egitim ve istihdam programlari

* Cocuklara ydnelik psikososyal destek ve egitim programlari
* Anaokulu ve kres hizmeti

«  Web Sitesi: https:/multeciler.org.tr/

Goég¢men ve Miilteci Alaninda iyi Uygulama Ornekleri

1. Giiclendirilmis Go¢men Saghigi Merkezi: Suriyeli gdcmenleri yogun yasadigi illerde ku-
rulan ve gdécmenlerin saglik sistemini kolay bir sekilde dgrenmelerine olanak saglayan ve
saglik hizmetlerine erisimlerini daha da kolaylastiran bir program. Bu merkezlerde c¢alisan
hekim, hemsire, ebe ve diger saglik personellerinin tamami Suriyelilerden olusmakta ve
maaslari Turkiye tarafindan 6denmektedir. Koruyucu saglik hizmetleri basta olmak Uzere
dahiliye, cocuk, kadin dogum, genel cerrahi ve genel pratisyenlik branslarinda teshis ve
tedavi edici saglik hizmetleri dil bariyeri olmadan sunulmaktadir. Bu program gd¢cmenle-
rin saghk dizeyinin yukseltilmesine ve calisma gucindn arttiriimasina olanak saglamak-
tadir.

2. Mesleki Egitim Yoluyla Miiltecilerin Sosyal Entegrasyonu Projesi: Go¢cmenlerin ve ml-
tecilerin dil egitimi, is becerilerinin gelistirilmesi, kilttirel oryantasyonu ve isglcl piya-
sasina entegrasyonunu hizlandirmak icin tasarlanmistir. Gé¢cmenlerin yasadiklari Glkenin
dilini 8grenmenin kolaylastiriimasi hem de mesleki egitim program ve modulleriyle is-
tihdam piyasasina girislerinin saglanmasi hedeflenmektedir. Boylelikle, siyasi, sosyal ve
toplumsal huzur icin multecilerin sosyal entegrasyon sUrecinin hizlandirilmasi hedeflen-
mektedir.

Detayli bilgi icin https://ec.europa.eu/programmes/erasmus-plus/project-result-content/
f85df7b0-fe8d-46f6-82d9-a53fbfd468fc/SOSYAL%20ENTEGRASYON%20REHBERI_mini.
pdf adresini ziyaret edebilirsiniz.

Kaynaklar:
1. https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/Mevzuat/Yonergeler/Halk_Sagligi_Genel Mudurlugu_
Hizmet_Birimleri_ve_Gorevleri_Hakkinda_Yonerge.pdf

2. https://data.tuik.gov.tr/Kategori/GetKategori?p=nufus-ve-demografi-109&dil=1

3. https://www.goc.gov.tr/gecici-koruma
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ALMANYA ORNEGI

Niifus

Almanya, Avrupa’nin en blyUk ekonomisine sahip ve kultlUrel olarak cesitli bir nifusa ev
sahipligi yapan édnemli bir Glkedir. Son yillarda demografik yapidaki degisimler, gécmenlik
ve multeci politikalari Gzerinde énemli etkiler yaratmistir. Almanya’nin nifusu, genel olarak
yaslanan bir yapiya sahiptir. Bu durum, emek piyasasi ve sosyal hizmetlerde belirli zorluklar
dogururken, saglik hizmetlerine olan talebi de etkilemektedir. Yasl nifusun artmasiyla bir-
likte, saglik ve bakim hizmetlerindeki ihtiyaclar da artmaktadir.

Almanya’daki Niifusun Demografik Bilesimi (Yas, Cinsiyet, Etnik K6ken)
1. Yas Dagilimi

Almanya’da niifusun yas dagilimi, genel olarak yaslanan bir niifus yapisina sahiptir. Ozellikle
65 yas ve Ustl nUfusun orani giderek artmaktadir. Asagida Almanya>nin yas gruplarina gore
nUfus dagilimi verilmektedir:

0-14 yas: %13.6
15-64 yas: %60.4
65 yas ve Ustl: %26.0

Almanya’daki nifusun genel olarak yaslandigi ve bu trendin édnimuzdeki yillarda daha da
belirginlesecedi 6ngdrilmektedir.

2. Cinsiyet Dagilimi

Almanya’daki ntfusun cinsiyet dagilimi genellikle dengeli bir yapiya sahiptir. Son verilere
gdre Almanya’daki toplam nlfusun cinsiyet dagilimi su sekildedir:

Erkekler: %48.7

Kadinlar: %51.3
Bu verilere gére kadinlarin ntifusa orani erkeklerden biraz daha yiksektir.
3. Etnik K6ken Dagilimi

Almanya’da yasayan nifusun etnik kdkeni oldukca cesitlidir. Ozellikle gécmenlerin ve gdc-
men kdkenli vatandaslarin sayisi 6nemli bir yer tutmaktadir. Almanya’daki ana etnik gruplar
ve gdcmen kodkenli nifusun dagilimi su sekildedir:

Almanya kdkenli: %78.7
Turkiye kokenli: %1.9
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italya kdkenli: %0.8
Polonya kdkenli: %0.6
Diger gb¢cmen kdkenli: %9.8
Almanya disi kdkenli: %21.3

Goruldugu gibi, Alman_ya’daki ndfusun yaklasik %21'si gd¢cmen kdkenli veya gdcmenlerden
olusmaktadir. Turkiye, Italya, Polonya gibi tlkelerden gelen gé¢cmenler de Almanya’nin de-
mografik yapisinda dnemli bir rol oynamaktadir.

Dogum Ve Oliim Oranlarindaki Trendler
1. Dogum Oranlari

Almanya’da dogum oranlari, uzun slredir dists egilimindedir ve nifus yaslanmasi ile ilgili
6nemli bir faktérdir. Dogum oranlari genellikle binde 8-9 araliginda seyretmektedir. Son
yillarda dogum oranlarindaki trendler su sekildedir:

« 2000 yilinda dogum orant: 9.4
« 2010 yilinda dogum orani: 8.4
¢ 2020 yilinda dogum orani: 7.6

Bu verilere gbre, Almanya’daki dogum oranlarinin strekli olarak azaldigi ve demografik ola-
rak yaslanan bir nifus yapisina dogru ilerlendigi gézlemlenmektedir.

2. Oliim Oranlan

Almanya’da 6lum oranlari, dogum oranlarindaki dists ve yasl ndfusun artisiyla iliskilidir.
Olim oranlari genellikle binde 11-12 araliginda seyretmektedir. Son yillarda 6lim oranlarin-
daki trendler su sekildedir:

¢ 2000 yilinda 6lim orani: 10.6
« 2010 yilinda 6lim orani: 11.1
« 2020 yihnda 6lim orani: 11.9

Bu verilere gére, Almanya’daki 61im oranlarinin da arttigi ve yaslanan ntfus yapisinin etki-
lerini yansittigr gdzlemlenmektedir.

3. Dogum-Oliim Dengesi ve Niifus Artisi

Almanya’da dogum oranlarinin 6lim oranlarindan daha distk olmasi, dogal nifus artis hi-
zinin negatif oldugunu goéstermektedir. Bu durum, Almanya’nin nifusunun azaldigi ve yas-
landigi anlamina gelmektedir. Ozellikle son yillarda dogal niifus artis hizi negatif bir seyir
izlemektedir.

¢ 2000 yilinda dogal nufus artis hizi: +0.8
« 2010 yilinda dogal ntfus artis hizi: -0.2
» 2020 yihnda dogal nifus artis hizi: -0.6

A Look at Exaimpiles of Good Practice in Refugee Health Practices,

HEALTH POLICIES AND, INTEGRATIONIS



Yaslanan niifusun ekonomik ve sosyal etkileri
1.Emeklilik Sistemi ve Sosyal Giivenlik

Almanya’da yaslanan nifusun emeklilik sistemi Gizerindeki etkileri oldukca belirgindir. Ozel-
likle emekli nGfusun artmasi, sosyal glivenlik harcamalarini artirmaktadir. Ornegin, 2020’de
Almanya’daki 65 yas ve Ustl ntfusun orani %21.9’a ulasmistir. Bu durum, emekli ayliklari ve
saglik hizmetlerine yonelik kamu harcamalarini artirarak emeklilik fonlarinin strdrulebilirli-
gi Uzerinde baski olusturmaktadir.

2. Isgiicii Piyasasi ve istihdam

Yaslanan nuifus, isglcl piyasas! dinamiklerini degistirmekte ve isgictne katilim oranlari-
ni etkilemektedir. Ozellikle Almanyasda emeklilik yasinin yikseltilmesi ve vyasli isgiicinin
istihdam edilebilirligine yonelik politikalar uygulanmaktadir. isgiicti arzinin azalmasi, bazi
sektorlerde yetenekli isci eksikligi ve rekabet glcinin azalmasi gibi etkileri beraberinde
getirebilir.

3. Tiiketim Aliskanliklari ve Pazar Degisiklikleri

Yash nUfusun artmasi, tiketim aliskanliklarinda ve pazar dinamiklerinde degisikliklere yol
acmaktadir. Ozellikle saglik hizmetlerine ve bakim hizmetlerine ydnelik talepler artmaktadir.
Bununla birlikte, yaslilar icin ézel ihtiyaclara yénelik Grin ve hizmetlerde bir artis gézlemle-
nebilir. Bu durum, perakende sektoérinde ve sadlik sektdrinde farklilasmis pazarlar olustu-
rabilir.

4. Maliye Politikalari ve Vergi Sistemi

Yaslanan nUfusun ekonomik etkileri vergi sistemini de etkilemektedir. Daha fazla emekli ve
yash ndfusa hizmet sunmak icin vergi gelirlerinden daha blyUk harcamalar yapilmaktadir.
Bu durum, vergi politikalarinin ve maliye politikalarinin yeniden sekillendirilmesini gerekti-
rebilir. Ozellikle vergi tabaninin genisletilmesi ve sosyal harcamalarin finansmani icin yeni
kaynaklar arayisi 6nem kazanmaktadir.

5. Saglik Hizmetleri ve Bakim ihtiyaclar

Almanya’da yaslanan nifusun artmasi, saglik hizmetleri ve bakim hizmetlerine olan talepleri
artirmaktadir. Ozellikle yaslilar icin 6zel saglik programlari ve bakim hizmetleri gelistirilmek-
tedir. 2020’de Almanya’da 65 yas ve Ustl ntfusun saglik harcamalari toplam harcamalarin
%44.3°Un0 olusturmustur.

6. Toplumsal Doku ve Aile Yapisi

Yaslanan nifus, toplumsal doku ve aile yapisini da etkilemektedir. Ozellikle aile ici bakim
ve destek sistemleri 6nem kazanmaktadir. Bu durum, ailelerin yash bireylere ydnelik bakim
sorumluluklarini artirmakta ve toplumun sosyal dayanisma ve yardimlasma kulttrina sekil-
lendirmektedir.

7. Egitim ve istihdam Firsatlan

Yaslanan nufusun etkilerinden biri de egitim ve istihdam firsatlaridir. Ozellikle bakim sekt®-
rinde ve yashlarin ihtiyaclarina yonelik hizmet sektdrlerinde istihdam potansiyeli artmak-
tadir. Bu durum, egitim politikalarinin ve meslek edindirme programlarinin yeniden gézden
gecirilmesini gerektirebilir.

8. Toplumsal Uyum ve Katilim

Yasli nGfusun artmasiyla toplumsal uyum ve katilim da dnem kazanmaktadir. Yaslilara yo-
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nelik sosyal ve kaltirel etkinliklerin artmasi, yashlarin topluma entegrasyonunu ve yasam
kalitesini artirmaktadir. Ayrica, yasli nifusa yonelik toplumsal katilim politikalari ve destek
programlari énem kazanmaktadir.

G6écmen Profili

Ulkenin gécmen profili oldukca cesitlidir. Turkiye, Sirbistan, Polonya, Suriye gibi Ulkelerden
gelen gé¢cmen topluluklari, Almanya’nin sosyal ve ekonomik dokusunu 6nemli 6lclde etkile-
mektedir. GGcmenler, isglcl piyasasinda ve sosyal yasamda dnemli roller Gstlenmektedirler.
Ancak, entegrasyon ve kultlrel uyum konulari da hala ¢dztlmesi gereken zorluklar arasin-
dadrr.

Almanya, farkli etnik kdkenlere sahip genis bir gé¢cmen topluluguna ev sahipligi yapmakta-
dir. GQcmenIer genellikle isglcU, siginma veya aile birlesimi gibi nedenlerle tlkeye gelmis-
lerdir. Iste Almanya’daki ana gdécmen gruplari ve dagilimlart:

1. Tiirkiye Kdkenli Go¢menler:

Turkiye kdkenli gé¢cmenler, Almanya’daki en buytk gé¢cmen grubunu olusturur. TUrkiye’den
gelen gd¢cmenler genellikle 1960’1 ve 1970’li yillarda isglict gd¢cl kapsaminda Almanya’ya
gelmislerdir. Bu gdcmenlerin sayisi ve dagilimi su sekildedir:

» Toplam Turkiye kdkenli gécmen sayisi: Yaklasik 4 milyon

« Dagdilim: Berlin, Hamburg, Frankfurt, Ruhr Bdlgesi gibi blyUk sehirlerde ve sanayi bolge-
lerinde yodun

2. Eski Yugoslavya Kokenli G6¢menler:

Eski Yugoslavya’dan gelen gé¢cmenler de Almanya’da énemli bir toplulugu olusturmaktadir.
Sirbistan, Hirvatistan, Bosna-Hersek gibi tlkelerden gelen gé¢cmenler genellikle 1990’1 yil-
lardaki Yugoslavya’nin dagilmasi sonrasinda Almanyasya gelmislerdir. Bu gd¢menlerin sayisi
ve dagilimi su sekildedir:

* Toplam eski Yugoslavya kdkenli gd¢men sayisi: Yaklasik 2.5 milyon
« Dadilim: Ruhr Bélgesi, Stuttgart gibi bdélgelerde yogun
3. Polonya Kokenli Gé¢menler:

Almanya’da Polonya kdkenli gé¢cmenler, uzun yillardir gé¢ hareketleri yasanan bir grup olus-
turur. Polonya’dan gelen gécmenler genellikle isglcl piyasasina yonelik olarak Almanya’ya
gelmislerdir. Bu gé¢cmenlerin sayisi ve dagihmi su sekildedir:

* Toplam Polonya kodkenli gbcmen sayisi: Yaklasik 2 milyon
« Dagdilim: Blyuk sehirler ve sanayi bolgeleri
4. Suriye, Afganistan, Irak Kékenli Siginmacilar:

Son vyillarda Suriye, Afganistan, Irak gibi Ulkelerden gelen siginmacilar da Almanya’da 6énemli
bir gd¢cmen grubunu olusturmaktadir. Bu grup genellikle 2010’lu yillardaki Orta Dogu’daki
catisma ve krizler nedeniyle Almanya’ya gelmistir. Bu gdcmenlerin sayisi ve dagilimi su se-
kildedir:

* Toplam Suriye, Afganistan, Irak kdkenli siginmaci sayisi: Yaklasik 2 milyon

« Dagdilim: Cesitli bdlgelerde, entegrasyon programlariyla desteklenmektedirler.
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5. Diger Gé¢men Gruplari:

Almanya’da yasayan gdcmenler arasinda diger gruplar da bulunmaktadir. Ornegin, italya,
Yunanistan, Rusya gibi Ulkelerden gelen gé¢cmenler ve diger Asya, Afrika kdkenli gdcmenler
de Almanya’nin gécmen ntfusunu olusturmaktadir. Bu gruplarin dagihimi cesitlilik gdster-
mektedir.

Gocmenlerin isglictl Piyasasina Katilimi ve Entegrasyon Politikalar

Almanya, uzun yillardir gécmen isgucine ihtiyac duyan bir Glke olmustur. Bu nedenle gc¢-
menlerin isglcU piyasasina entegrasyonu ve katilimi énemli bir konudur. Almanya’daki g6¢-
menlerin isglcl piyasasina katilimi ve entegrasyon politikalarini su basliklar altinda incele-
yecegiz:

1. Gé¢menlerin isgiicii Piyasasina Katilimi

Almanya’daki gd¢cmenlerin isglcl piyasasina katilimi, Glkenin ekonomik performansi ve sos-
yal yapi Gzerinde dnemli bir etkiye sahiptir. Gd¢menlerin istihdam durumu ve isgltclne ka-
tilimiyla ilgili bazi sayisal veriler sunlardir:

« Almanya’daki gdcmenlerin istihdam orani genelde artmaktadir. Ornegin, Turkiye kokenli
gd¢cmenlerin istihndam orani %70’in Uzerindedir.

* Go6cmenlerin istihdam edildigi sektorler genellikle insaat, imalat, saglik, turizm gibi alan-
lardir.

* Godcmenlerin issizlik orani genellikle genel nifusun Gzerinde olsa da son yillarda azalmis-
tir.

2. Entegrasyon Politikalari ve Programlari

Almanya, gbé¢cmenlerin topluma entegrasyonunu desteklemek icin ¢esitli politikalar ve prog-
ramlar gelistirmistir. Bu politikalar ve programlar sunlari icerebilir:

* Dil egitimi: Almanya, gé¢cmenlere yénelik dil kurslari ve editim programlari sunarak dil
becerilerini gelistirmeye yonelik destek saglamaktadir.

* Mesleki egitim ve is bulma hizmetleri: Gécmenlere mesleki egitim ve is bulma konusunda
destek sadlanarak isglcl piyasasina entegrasyonlari desteklenmektedir.

« Kdultarel etkinlikler ve toplumsal katilim: Gé¢cmenlere yoénelik klttrel etkinlikler ve top-
lumsal etkinlikler dlizenlenerek entegrasyonlari tesvik edilmektedir.

W

. Gégmen isgiiciiniin Ekonomik Katkilari

Goemenlerin isglcl piyasasina entegrasyonu, Alman ekonomisine 6nemli katkilar sagla-
maktadir. Ornegin:

* Godcmenler, Almanyasdaki isglicU talebinin karsilanmasinda énemli bir rol oynamaktadir.

* Go6cmenlerin isglctne katihmi, Almanya>nin demografik yapisindaki degdisikliklerle birlik-
te ekonomik blyUmeyi desteklemektedir.

Gocmenlerin ekonomik ve sosyal entegrasyonu, Almanya’nin toplumsal yapisinin ve ekono-
misinin énemli bir parcasini olusturmaktadir.

4. Go¢cmenlerin sosyal yasama ve kiiltiirel hayata katkilari

Almanya, tarih boyunca farkli kiltrlerden gelen gé¢cmenlere ev sahipligi yapmis bir Glke-
dir. Bu durum, Almanya’nin sosyal ve kiltirel yapisini zenginlestirmistir. G6¢menler, sadece
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ekonomik katkilariyla degil, ayni zamanda sosyal ve kultUrel alanlardaki etkileriyle de Al-
manya’nin toplumsal dokusuna énemli katkilarda bulunmuslardir. Bu yazida, gd¢cmenlerin
sosyal yasama ve kUltUrel hayata katkilarini detayl bir sekilde ele alacadiz.

A. Toplumsal Cesitlilik ve Uyum

Gocmenler, Almanya’da toplumsal cesitliligi artirarak farkli kaltdrlerin bir arada yasamasini
saglamaktadir. Bu durum, toplumsal uyumun ve hosgdérinin artmasina katkida bulunur.
GoOcmenlerin sosyal yasama katkilarina dair bazi veriler sunlardir:

Almanya’da yasayan gd¢cmenlerin %20’si Almanya dogumludur, bu da ikinci ve U¢inci nesil
gdcmenlerin Alman toplumuna entegrasyonunun yiksek oldugunu gdstermektedir.

Gocmenler, Almanya’nin blyUk sehirlerinde (Berlin, Hamburg, Frankfurt) yogun olarak ya-
samaktadir ve bu sehirlerde kiltirel cesitliligi artirmaktadir.

B. Sivil Toplum Katilimi

Gocmenler, sivil toplum kuruluslari ve yerel topluluklarda aktif olarak yer almaktadir. Bu ka-
tilim, sosyal sermayenin artmasina ve toplumsal dayanismanin glclenmesine yardimci olur.
Ornegin: Almanya’da 2021 yili itibariyle gdcmen kdkenli bireylerin kurdugu yaklasik 20,000
dernek bulunmaktadir. Bu dernekler, sosyal yardimlasma, egitim ve klltlrel etkinlikler gibi
alanlarda faaliyet gdstermektedir.

Gocmenler, goénilllu calismalar ve sosyal projelerde de aktif rol oynamaktadir. Bu projeler,
yerel topluluklarin intiyaclarini karsilamada énemli bir rol oynar.

2. Kiiltiirel Hayata Katkilari
A. Sanat ve Edebiyat

Gocmenler, Almanya’nin sanat ve edebiyat dinyasina énemli katkilarda bulunmaktadir.
Farkli kalttrel arka planlara sahip sanatcilar ve yazarlar, Alman kiltiriind zenginlestirmekte-
dir. Ornekler: Feridun Zaimoglu, Turkiye kdkenli bir yazar olarak Alman edebiyatinda énemli
bir yere sahiptir. Eserlerinde gécmenlerin deneyimlerini ve kimlik arayislarini isler.

Gdcmen kokenli sanatcilar, Almanya’nin mizik, tiyatro ve sinema sahnesinde de édnemli ba-
sarilara imza atmaktadir. Bu sanatcilar, kendi kdlttrlerini AlIman toplumuyla paylasarak kal-
tUrel cesitliligi artirmaktadir.

B. Mutfak Kiiltiirii

Gocmenler, Almanya’nin mutfak kiltirine de blyudk katkilarda bulunmustur. Farkli mutfak-
larin Almanyasya tasinmasi, Ulkenin gastronomik cesitliligini artirmistir. Ornegin: Déner ke-
bap, Almanya’da en popliler fast food seceneklerinden biri haline gelmistir. TUrkiye kdkenli
gdcmenler tarafindan tanitilan bu yiyecek, artik Alman mutfadinin bir parcasi olarak kabul
edilmektedir.

italyan, Yunan, Cin ve Hint mutfaklari gibi farkli mutfaklardan restoranlar, Almanyasnin dort
bir yaninda bulunmaktadir ve yerel halk tarafindan blylk ilgi gérmektedir.

C. Festivaller ve Etkinlikler

Gocmenler, Almanya’da cesitli festivaller ve kultlrel etkinlikler dizenleyerek kalttrel miras-
larini korumakta ve paylasmaktadir. Bu etkinlikler, kilttrel cesitliligi kutlamak icin énemli
firsatlar sunar. Ornekler: Berlin’deki Karneval der Kulturen (Kulttrlerin Karnavali), diinyanin
dort bir yanindan gelen kiltUrlerin kutlandigi ve gé¢cmenlerin aktif olarak katildigi bir etkin-
liktir.
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MUnih’teki Oktoberfest’'te de gdécmenler kendi kiltlrel etkinliklerini ve yiyeceklerini tanitma
firsati bulurlar, bu da festivalin cesitliligini artirir.

3. Sayisal Verilerle Desteklenen Katkilar
GoOcmenlerin sosyal ve klltlrel hayata katkilarina dair bazi sayisal veriler sunlardir:

Almanya’da yaklasik 21 milyon gé¢cmen kdkenli birey yasamaktadir, bu da toplam ndfusun
yaklasik %26’sina denk gelmektedir.

Gocmenlerin kurdugu isletmeler, Almanya’daki toplam isletmelerin %10’unu olusturmakta-
dir ve bu isletmelerde yaklasik 2 milyon kisi istihdam edilmektedir.

Gocmen kdkenli 6grencilerin sayisi her yil artmaktadir. 2020 yilinda Almanya’daki Universi-
telerde kayitl gocmen kdkenli 6grenci sayisi 400,000’e ulasmistir.

Saglik Sistemi

Almanya’nin saglk sistemi, genellikle yUksek kaliteli ve erisilebilir saglik hizmetleri sunmak-
tadir. Ancak, gdcmenler arasinda saglik hizmetlerine erisimde bazi esitsizlikler bulunmak-
tadir. Son yillarda, bu esitsizlikleri azaltmaya yonelik cesitli politikalar ve programlar hayata
gecirilmistir. Gdcmenlerin yasadigi topluluklarda sosyal yasam ve kultlUrel etkilesim énemli
bir konudur. Gcmenlerin topluma entegrasyonu, Almanya’nin sosyal dokusunu zenginles-
tiren ancak bazi zorluklarla da karsilasan bir strectir.

Almanya, dinya capinda saglik hizmetleri kalitesiyle taninan bir Glke olarak, kapsamli ve et-
kili bir saglik sistemi gelistirmistir. Bu sadlik sistemi, hem vatandaslarin hem de gé¢menlerin
saglk ihtiyaclarini karsilamayi hedefler. Almanya’nin saglik sistemi, kamu ve 6zel sektodrin
birlestigi bir model Uzerine kuruludur ve ytksek kaliteli saglik hizmetlerini uygun maliyet-
lerle sunmayi1 amaclar.

Almanya’nin saglik sistemi, yliksek bir finansman dizeyine sahiptir ve saglik harcamalari Gl-
kenin GSYIiH’sinin yaklasik %11.7’sini olusturur. Finansman kaynaklari arasinda saglik sigorta
primleri, devlet sibvansiyonlari ve hastalarin yaptidi katki paylari bulunur.

Saglik Sigorta Primleri: Calisanlar ve isverenler, saglik sigortasi primlerini ortaklasa éder. Bu
primler, sigortallarin gelirlerine bagli olarak hesaplanir. Almanya’da saglik hizmetlerine eri-
sim, saglk sigortasi kapsamindaki herkes icin esit ve adil bir sekilde saglanmaktadir. Saglik
hizmetlerine erisim ile ilgili bazi sayisal veriler sunlardir:

Almanya’da yaklasik 2000 hastane bulunmaktadir ve bu hastaneler, yilda 19 milyon hasta
kabul etmektedir. Ulkede 400,000’den fazla doktor ve 1.2 milyon saglik calisani bulunmak-
tadir. Almanya, 1000 kisi basina 4.3 hastane yatagi ile OECD Ulkeleri arasinda yuksek bir
yatak kapasitesine sahiptir. Almanya’da ortalama yasam beklentisi 81.1 yil ile OECD orta-
lamasinin Gzerindedir. Almanyarda bebek 6lUm orani binde 3.4 ile oldukca dustktlr ve bu
oran, saglik hizmetlerinin kalitesini yansitir.

Almanya’da G6¢men Saghgi

Almanya, gd¢cmen ndfusu acisindan Avrupasnin en yogun Ulkelerinden biridir ve saglik hiz-
metlerine erisim, bu ntfus icin kritik bir konudur. G&¢menlerin saglik hizmetlerine erisiminde
cesitli esitsizlikler yasanmakta, bu da hem saglik sonuclarini hem de toplumsal entegrasyo-
nu etkilemektedir. Bu yazida, sagdlik hizmetlerine erisimde gd¢cmenler arasindaki esitsizlikleri
alt basliklar halinde ele alacadiz ve sayisal verilerle destekleyecediz.
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1. Esitsizliklerin Temel Nedenleri
A. Dil Engelleri

Dil engelleri, gd¢cmenlerin saglik hizmetlerine erisimini zorlastiran en dnemli faktérlerden
biridir. Saglik hizmeti alirken dil bariyerleri, hastalarin dogru bilgi almasini ve saglk hiz-
metlerinden tam olarak yararlanmasini engeller. Almanyarda yasayan gd¢cmenlerin yaklasik
%40’1, Almanca dilinde yeterli dizeyde konusma yetenegine sahip degildir. Bu durum, sag-
lik hizmeti sunuculari ile etkili iletisim kurmayi zorlastirmaktadir.

B. Sosyoekonomik Faktorler

Gocmenler genellikle daha disuk gelir seviyelerine sahiptir ve bu da saglik hizmetlerine
erisimlerini sinirlamaktadir. Distk gelir, saglik sigortasi primlerinin 6denmesi ve saglik hiz-
metlerinden yararlanma konusunda énemli bir engel olusturur. Almanya’daki gécmen ha-
nelerinin %30’u, Alman vatandaslarina kiyasla daha distk gelir seviyelerinde yasamaktadir.
Bu, sadlik hizmetlerine erisimde ekonomik engellerin varhgini géstermektedir.

C. Yasal Statii ve Sigorta Kapsami

Gocmenlerin yasal statlleri ve sadlik sigortasi kapsamlari, saglik hizmetlerine erisimlerini
dogrudan etkiler. Mllteciler ve dlzensiz gbé¢cmenler, sigorta kapsamina girmekte ve saghk
hizmetlerinden yararlanmada zorluklar yasamaktadir. Almanya’da yasayan multecilerin %20
’si, saglik sigortasl kapsamina girmekte zorluk cekmektedir. Dlzensiz gé¢cmenler arasinda
ise bu oran daha yuksektir.

2. Saghk Hizmetlerine Erisimde Karsilasilan Zorluklar
A. Saglik Bilgisine Erisim

Gocmenler, saglhk hizmetleri hakkinda yeterli bilgiye sahip olmayabilirler. Bu, saglik hizmet-
lerine nasil basvuracaklarini, hangi hizmetlerin mevcut oldugunu ve bu hizmetlere nasil eri-
seceklerini bilmedikleri anlamina gelir. Gé¢cmenlerin %25, Almanyardaki saglik hizmetleri
hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadiklarini belirtmektedir.

B. Kiiltiirel Farkhiliklar

Kultarel farkhhklar, gé¢cmenlerin saglik hizmetlerini kullanma aliskanliklarini ve saglik hizme-
ti saglayicilari ile olan etkilesimlerini etkileyebilir. Farkl kdlttrel normlar ve saglik inanclari,
saglik hizmetlerine olan yaklasimi sekillendirir. GG¢cmenlerin %15»i, kltdrel farkhliklar nede-
niyle saghk hizmeti alirken zorlandiklarini ifade etmektedir.

C. Saglik Hizmeti Sunucularinin Yaklasimlari

Saglik hizmeti sunucularinin gdé¢cmenlere yonelik yaklasimlari da erisimi etkileyebilir. Bazi
saglik hizmeti saglayicilarinin kiltarel duyarlilik eksikligi, gé¢cmenlerin saglik hizmetlerinden
tam olarak yararlanmasini engelleyebilir. Saglik calisanlarinin %10>u, gé¢cmen hastalarla ile-
tisim kurarken kulttrel duyarhlik eksikligi yasadiklarini kabul etmektedir.

3. Céziim Yollan ve lyilestirme Onerileri
A. Dil Hizmetlerinin iyilestirilmesi

Dil hizmetlerinin iyilestiriimesi, gd¢cmenlerin sadlik hizmetlerine erisimini kolaylastirabilir.
Terciman hizmetleri ve cok dilli bilgilendirme materyalleri, bu konuda énemli rol oynar.
Almanya’da terciiman hizmetlerine erisim saglayan saglik kuruluslarinin sayisi, son 5 yilda
%20 artmistir.
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B. Egitim ve Bilgilendirme Programlari

Gocmenlere yonelik egitim ve bilgilendirme programlari, saglik hizmetleri hakkinda bilgi
sahibi olmalarini saglar ve hizmetlere erisimlerini artirir. Saglik hizmetleri hakkinda bilgilen-
dirme programlarina katilan gé¢cmenlerin saglik hizmetlerinden yararlanma orani, %30 artis
gdstermistir.

C. Kiiltiirel Duyarhilik Egitimleri

Saglik hizmeti sunucularinin kiltarel duyarlilik egitimleri almasi, gé¢cmenlere daha etkili ve
saygill hizmet sunulmasini sadlar. Kulttrel duyarlihk editimleri almis saglik calisanlarinin
gdcmen hastalarla iletisimde basari orani, %25 daha yuksektir.

4. Uluslararasi Karsilastirmalar ve Almanya’nin Konumu
A. Almanya ve Diger Avrupa Ulkeleri

Almanya, gé¢cmenlerin saglik hizmetlerine erisimi konusunda bazi Avrupa Ulkelerine kiyasla
daha iyi durumdadir. Ancak, bazi Ulkelerle karsilastirildiginda hala iyilestirme alanlari bulun-
maktadir. isvec ve Hollanda gibi Ulkelerde, gdcmenlerin saglik hizmetlerine erisim orani %90
iken, Almanya’da bu oran %80 civarindadir.

B. Tiirkiye ile Karsilastirma

Turkiye’deki saglik hizmetleri, gdcmenler icin genellikle daha erisilebilir kabul edilmektedir.
Ancak, Almanya’da sunulan saglik hizmetlerinin kalitesi ve kapsami genellikle daha genistir.
Turkiye’deki gdcmenlerin %85’i saglik hizmetlerine kolay erisim saglarken, Almanya’da bu
oran %80 civarindadir. Ancak Almanyarda sadlik hizmetlerinin kalitesi daha yiksek olarak
degerlendirilmektedir.

Genel Degerlendirme

Almanya’daki gécmenlerin %601 saglik hizmetlerine erisimde zorluk yasadiklarini belirt-
mektedir. Dil engelleri, sosyoekonomik faktdrler ve yasal statl, gdcmenlerin saglik hizmetle-
rine erisimini 6nemli 6lctde etkilemektedir. Egitim ve bilgilendirme programlarinin yaygin-
lastiriimasi, gécmenlerin saglik hizmetlerinden yararlanma oranini artirabilir.

Gocmenlerin saglik sorunlari ve saglik politikalariyla ilgili 5Gnemli
gelismeler

A. Kronik Hastaliklar ve Enfeksiyonlar

Gocmenler, cesitli kronik hastaliklar ve enfeksiyon hastaliklari bakimindan yutksek risk altin-
dadir. Yasam kosullari, erisim sorunlari ve kiltarel farkliliklar bu saghk sorunlarini etkileyen
dnemli faktoérlerdir.

» Kronik Hastaliklar: G6¢cmenler arasinda diyabet, hipertansiyon ve kalp hastaliklari gibi
kronik hastaliklarin yayginhgi, Almanya’da doganlara gére daha yUksektir. Almanya’da
yasayan Turkiye kdkenli gb¢cmenlerin %20’si diyabet hastasidir, bu oran Almanya gene-
linde %9 civarindadir.

* Enfeksiyon Hastaliklari: Gé¢menler arasinda tiberklloz ve HIV gibi enfeksiyon hasta-
liklarinin prevalansi da yUksektir. Almanya’daki multecilerin %3’tinde tlberkiloz vakasi
gorilmektedir; bu oran Alman vatandaslarinda %0.’dir.

A Look at Exaimpiles of Good Practice in Refugee Health Practices,

HEALTH POLICIES AND, INTEGRATIONIS



B. Ruh Saghgi Sorunlari

GoOcmenler, travma, stres ve adaptasyon sorunlari nedeniyle ruh saghdi sorunlari yasamak-
tadir. Go¢ sUreci, dil engelleri ve sosyal izolasyon bu sorunlari tetikleyebilir. Almanya’daki
gdcmenlerin %30’u anksiyete ve depresyon gibi ruh saghgi sorunlari yasadigini bildirmek-
tedir. Bu oran, Almanya genelinde %20°dir.

C. Annelik ve Cocuk Saghgi

Gocmen kadinlar, gebelik ve dogum sonrasi ddnemde yetersiz saglk hizmetleri ve kilttrel
farkhliklar nedeniyle risk altinda olabilirler. Ayrica, cocuk sagligi da énemli bir konudur. Go¢-
men anneler arasinda erken dogum orani %15 iken, bu oran Alman kadinlar arasinda %8’dir.

2. Saglik Politikalanyla ilgili Onemli Gelismeler
A. Saglik Sigortasi ve Erisim Politikalan

Almanya, gécmenlerin saglik hizmetlerine erisimini kolaylastirmak icin cesitli saglik sigortasi
ve erisim politikalari gelistirmistir. Ancak, bazi yasal statiler ve ekonomik durumlar, go¢-
menlerin sigorta kapsamina girmesini zorlastirmaktadir. Almanyasdaki gécmenlerin %20ssi
saglk sigortasi kapsamina girmekte zorluk cekmektedir. Bu durum, 6zellikle diizensiz go¢-
menler ve gecici oturum izni olanlar icin gecerlidir.

B. Kiiltiirel Duyarhlik Egitimleri

Saglik hizmeti sunuculari icin kiltUrel duyarhlik egitimleri, gécmenlere daha etkili ve saygil hiz-
met sunulmasini saglamayi amaclamaktadir. Bu egitimler, saglk calisanlarinin farkli ktlttrel arka
planlardan gelen hastalarla daha iyi iletisim kurmasina yardimci olur. Klttrel duyarhlik egitimleri
almis sadlik calisanlarinin gé¢cmen hastalarla iletisimde basari orani %25 daha yUksektir.

C. Ozel Saglik Programlari ve interaktif Hizmetler

Almanya, gé¢cmenlerin saglik hizmetlerine erisimini artirmak icin 6zel saglik programlari ve
interaktif hizmetler gelistirmektedir. Bu programlar, dil bariyerlerini asmayi ve saglik bilgisi
eksikligini gidermeyi hedefler. Gé¢cmenlere yonelik 6zel saglik programlarina katihm orani
son 5 yilda %30 artmistir. Bu programlar arasinda terciman hizmetleri, cok dilli saglik bilgi-
lendirme kampanyalari ve mobil saglik klinikleri bulunmaktadir.

3. Uluslararasi Karsilastirmalar ve Almanya’nin Konumu
A. Avrupa’da G6¢men Saghigi Politikalan

Almanya, gbé¢cmen saghgi politikalari bakimindan bircok Avrupa Ulkesinden daha ileri dizey-
dedir. Ancak, bazi Ulkelerle kiyaslandiginda hala iyilestirme alanlari bulunmaktadir. isvec ve
Hollanda gibi Ulkelerde gécmen sagligi hizmetlerine erisim orani %90 iken, Almanyasda bu
oran %80 civarindadirr.

B. Tirkiye ile Karsilastirma

Turkiye’deki gdcmen saghdr hizmetleri, genellikle daha erisilebilir kabul edilmektedir. An-
cak, Almanyarda sunulan saglhk hizmetlerinin kalitesi ve kapsami genellikle daha genistir.
Turkiyesdeki gd¢cmenlerin %85 saglik hizmetlerine kolay erisim saglarken, Almanya>da bu
oran %80 civarindadir. Ancak Almanyarda sadlik hizmetlerinin kalitesi daha yiksek olarak
degerlendirilmektedir.
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4. Saglik Politikalariyla ilgili Oneriler ve Gelecekteki Trendler
A. Dil Hizmetlerinin Yayginlastirilmasi

Gocmenlerin saglik hizmetlerine erisimini kolaylastirmak icin dil hizmetlerinin yayginlastiril-
masi gereklidir. Terciman hizmetleri ve cok dilli bilgilendirme materyalleri bu konuda 6nem-
li rol oynar. Almanya’da terciman hizmetlerine erisim saglayan saglik kuruluslarinin sayisi
son 5 yilda %20 artmistir.

B. Saghk Egitim ve Bilgilendirme Programlari

Gocmenlere yonelik saglik egitim ve bilgilendirme programlarinin yayginlastirilmasi, saglk
hizmetlerinden yararlanma oranini artirabilir. Saglik hizmetleri hakkinda bilgilendirme prog-
ramlarina katilan gé¢cmenlerin saglik hizmetlerinden yararlanma orani %30 artis gdstermis-
tir.

C. Saglik Politikalarinda Kapsayici Yaklasimlar

Gocmenlerin saglik ihtiyaclarina yénelik kapsayici saglik politikalarinin gelistirilmesi, saghk
hizmetlerinin etkinligini artirabilir ve esitsizlikleri azaltabilir. Kapsayici saglik politikalarinin
uygulandigi boélgelerde gdécmenlerin saglik hizmetlerine erisim orani %25 daha yuksektir.

Sosyal Yasam

Gocmenlerin yasadidi topluluklar, Almanya’nin sosyal ve kilttrel dokusunun dnemli bir par-
casini olusturur. Bu topluluklar, gé¢cmenlerin geldikleri tlkelerin kilttrel degerlerini ve ya-
sam tarzlarini Almanyasya tasiyarak, toplumsal cesitliligi artirir. Ayni zamanda, gé¢menler
ile yerel halk arasindaki etkilesimler, toplumsal uyumu ve entegrasyonu etkiler. Bu yazida,
gdcmenlerin yasadigi topluluklardaki sosyal yapiyi ve etkilesimleri alt basliklar halinde ve
sayisal verilerle destekleyerek ele alacagiz.

1. Sosyal Yapi
A. Gocmen Topluluklarinin Dagilimi

Almanya’daki gdcmen topluluklari, genellikle biylk sehirlerde ve sanayi bodlgelerinde yo-
Junlasmaktadir. Ozellikle Berlin, Hamburg, Frankfurt ve Minih gibi sehirler, yiiksek gé¢cmen
ndfusuna sahiptir. 2020 yili itibariyla Berlinxdeki gé¢cmen nifusu, sehrin toplam ntfusunun
%28>ini olusturmaktadir. Hamburg>da bu oran %27, Frankfurt>ta ise %25stir.

B. Etnik ve Kiiltiirel Cesitlilik

Gocmen topluluklari, geldikleri Glkelerin etnik ve kilttrel zenginliklerini Almanya’ya tasi-
maktadir. Bu cesitlilik, toplumsal yapinin renklenmesine katkida bulunur. Almanya’daki en
blytk gdbcmen gruplarindan biri olan Turkiye kdkenli nifus, yaklasik 4 milyon kisidir. Polon-
ya kokenli gbécmenler 2 milyon, eski Yugoslavya kékenli gé¢cmenler ise yaklasik 2.5 milyon
Kisidir.

C. Sosyoekonomik Durum

Gocmen topluluklarinin sosyoekonomik durumu, egitim seviyeleri, is glicU piyasasina kati-
lim oranlari ve gelir seviyeleri gibi faktorlere badli olarak degisiklik gdsterir. Turkiye kdkenli
gdcmenlerin %30’u ortaokul veya daha dusUk egitim seviyesine sahiptir. Bu oran, Alman
vatandaslarinda %20°dir. Gé¢cmenlerin issizlik orani %12 iken, bu oran Alman vatandaslarinda
%5'tir.
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2. Toplumsal Etkilesimler
A. Gocmenler ve Yerel Halk Arasindaki iliskiler

Gocmenler ile yerel halk arasindaki iliskiler, toplumsal uyum ve entegrasyon acisindan kritik
oneme sahiptir. Bu iliskiler, genellikle is yerleri, okullar ve sosyal etkinlikler araciligiyla gelisir.
Almanya’da yasayan gé¢cmenlerin %45’i, yerel halk ile sik sik sosyal etkilesimde bulundugunu
belirtmektedir. Bu oran, entegrasyon programlarina katilanlar arasinda %60’a cikmaktadir.

B. Kiiltiirel Etkinlikler ve Organizasyonlar

Kllttrel etkinlikler ve organizasyonlar, gdcmenlerin kendi kulttrlerini yasatmalarina ve Al-
man toplumuyla paylasmalarina olanak tanir. Bu etkinlikler, ayni zamanda toplumsal baglari
guclendirir. Almanya’da her yil yaklasik 5000 kulttrel etkinlik diizenlenmektedir. Bu etkin-
liklerin %30’u gbécmen topluluklar tarafindan organize edilmektedir.

C. Egitim ve Genclik Programlari

Egitim ve genclik programlari, gd¢cmen cocuklarinin ve genclerinin topluma entegrasyonunu
destekler. Bu programlar, dil egitimi, kiltlrel farkindalik ve sosyal becerilerin gelistiriimesi-
ne odaklanir. Almanyarda gé¢cmen cocuklarinin %70si anaokuluna gitmektedir. Bu oran, Al-
man cocuklarinda %95tir. Genclik programlarina katilim orani ise gécmen gencler arasinda
%40str.

3. Entegrasyon ve Sosyal Uyum Politikalar
A. Entegrasyon Programlari

Almanya, gécmenlerin topluma entegrasyonunu desteklemek icin c¢esitli programlar uygu-
lamaktadir. Bu programlar, dil egitimi, mesleki egitim ve sosyal uyum faaliyetlerini icermek-
tedir. Entegrasyon kurslarina katilan gd¢cmenlerin %85’i, kurs sonrasi dil yeterliligini artirdi-
gini ve is bulma sansini ytkselttigini belirtmektedir.

B. Toplumsal Katilim ve Sivil Toplum Kuruluslar

Goécmenlerin toplumsal katihmi ve sivil toplum kuruluslarinin rold, sosyal uyumun saglanma-
sinda énemli bir faktdrdir. Bu kuruluslar, gécmenlere destek ve rehberlik hizmetleri sunar.
Almanya’da yaklasik 10,000 sivil toplum kurulusu, gé¢menlerin entegrasyonunu destekle-
mektedir. Bu kuruluslar, her yil yaklasik 1 milyon gé¢cmene hizmet sunmaktadir.

C. Sosyal Destek Hizmetleri

Sosyal destek hizmetleri, gé¢cmenlerin gunlik yasamlarini kolaylastirmak ve sosyal uyumu
tesvik etmek amaciyla saglanir. Bu hizmetler arasinda danismanlik, barinma yardimi ve sag-
ik hizmetleri bulunmaktadir. Almanya’daki gd¢cmenlerin %60’I, sosyal destek hizmetlerin-
den yararlanmaktadir. Bu hizmetler arasinda en yaygin olani, dil kurslari ve danismanhk
hizmetleridir.

4. Uluslararasi Karsilastirmalar
A. Avrupa’da G6¢menlerin Sosyal Yapisi

Almanya, Avrupa’daki diger Ulkelerle kiyaslandiginda, gd¢menlerin entegrasyonu ve sosyal
yapisi konusunda farkli dinamiklere sahiptir. Diger Avrupa Ulkeleriyle yapilan karsilastirma-
lar, Almanya’nin gd¢cmen politikalarinin etkinligini degerlendirmek icin énemlidir. Alman-
ya'da gdcmenlerin is glciine katilim orani %70 iken, bu oran isvec’te %75, Fransa’da ise
%65'tir.
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B. Tiirkiye ile Karsilastirma

Turkiye’deki gd¢cmen topluluklari ve sosyal etkilesimler, Almanya ile bazi benzerlikler ve
farkhlklar gostermektedir. TUrkiye, son yillarda 6zellikle Suriyeli multecilerle ilgili deneyim-
lerinden édnemli dersler ¢cikarmustir. Tarkiye’deki Suriyeli multecilerin %80’i sehirlerde yasar-
ken, Almanya’daki Suriyeli multecilerin %60’I sehirlerde yasamaktadir. TUrkiye’deki multeci
cocuklarin okula gitme orani %70 iken, Almanya’da bu oran %90’dir.

Gocmenlerin yasadigi topluluklardaki sosyal yapi ve etkilesimler, Almanya’nin sosyal doku-
sunu 6nemli 6lctde sekillendirmektedir. Go¢cmen topluluklari, kulttrel cesitliligi artirmakta
ve topluma ekonomik ve sosyal katkilar saglamaktadir. Ancak, sosyal uyum ve entegras-
yon sUreclerinde hala cesitli zorluklar bulunmaktadir. Entegrasyon programlarinin ve sosyal
destek hizmetlerinin guclendirilmesi, gd¢cmenlerin Alman toplumuna daha etkin bir sekilde
katilimini saglayacaktir. Uluslararasi karsilastirmalar, Almanyasnin gé¢men politikalarini de-
gerlendirmede ve iyilestirmede 6nemli bir referans noktasi sunmaktadir.

Uyum Sorunlari
A. Dil Bariyerleri

Dil, g6¢menlerin topluma uyum saglamasinda en blylk engellerden biridir. Almanca bilme-
yen veya yeterince konusamayan gécmenler, egitim, is ve sosyal hayata katilimda zorluklar
yasarlar. Almanyasdaki gdcmenlerin %30>u Almancayi yeterli diizeyde konusamadigini be-
lirtmektedir. Bu oran, entegrasyon kurslarina katilanlar arasinda %15’e dismektedir.

B. Egitim ve istihdam

Gocmenler, editim ve isglcl piyasasinda da uyum sorunlariyla karsi karsiya kalmaktadir.
Egitim sistemi icinde dezavantajli konumda olan géd¢cmen cocuklar, is bulma streclerinde de
ayrimciliga maruz kalabilirler. G¢men kdkenli dgrencilerin %40’1, Alman 6gdrencilerle karsi-
lastirildiginda egitimde daha disik basari gostermektedir. Gdcmen issizligi orani %12 iken,
bu oran Alman vatandaslarinda %5tir.

C. Sosyal Ayrimcilik ve Dislanma

Gocmenler, gunlik yasamda sosyal ayrimcilik ve dislanma deneyimleri yasayabilir. Bu du-
rum, toplumsal uyumu zedeleyerek gécmenlerin kendilerini toplumdan soyutlanmis his-
setmelerine neden olabilir. 2020 yilinda yapilan bir arastirma, Almanya’daki gé¢cmenlerin
%25’inin son bir yil icinde en az bir kez ayrimciliga maruz kaldigini géstermektedir.

3. Coziim Onerileri ve iyi Uygulama Ornekleri
A. Entegrasyon Programlari

Gocmenlerin topluma uyum sadlamasi icin cesitli entegrasyon programlari uygulanmak-
tadir. Bu programlar, dil egitimi, mesleki editim ve sosyal uyum faaliyetlerini icermektedir.
Entegrasyon kurslarina katilan gé¢menlerin %85’i, kurs sonrasi dil yeterliligini artirdigini ve
is bulma sansini yukselttigini belirtmektedir.

B. Toplumsal Katilim ve Destek Programlari

Toplumsal katilim ve destek programlari, gd¢cmenlerin sosyal hayata entegrasyonunu ko-
laylastirmaktadir. Bu programlar, gd¢cmenlerin yerel topluluklarla etkilesim kurmalarini ve
toplumsal baglari guclendirmelerini saglamaktadir. Almanya’da yaklasik 10,000 sivil toplum
kurulusu, gb¢cmenlerin entegrasyonunu desteklemektedir. Bu kuruluslar, her yil yaklasik 1
milyon gd¢cmene hizmet sunmaktadir.
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C. Bilin¢lendirme ve Egitim Kampanyalari

Gocmenlere yonelik algilarin iyilestiriimesi ve ayrimciligin édnlenmesi icin bilinclendirme ve
egitim kampanyalari dizenlenmektedir. Bu kampanyalar, toplumun farkli kesimlerinde goc¢-
menlerin katkilari ve haklari konusunda farkindalik yaratmayi amaclamaktadir. 2021 yilinda
Almanyasda gerceklestirilen 200s>den fazla bilin¢clendirme kampanyasi, gdcmenlere yonelik
olumsuz algilarin %10 oraninda azalmasina katki saglamistir.

Gocmenlerin toplum icindeki algisi ve uyum sorunlari, Almanya’nin cok kaltlrlG yapisinin
karmasikligini yansitir. Dil bariyerleri, editim ve istihdamdaki zorluklar, sosyal ayrimcilik gibi
faktorler, gbcmenlerin topluma entegrasyonunu zorlastirabilir. Ancak, entegrasyon prog-
ramlari, toplumsal katilm destekleri ve bilinclendirme kampanyalari gibi énlemler, bu so-
runlarin Ustesinden gelmede édnemli rol oynamaktadir. Almanya’nin gé¢cmen politikalarinin
etkinligini artirmak ve toplumsal uyumu glclendirmek icin bu tlr iyi uygulamalarin yaygin-
lastiriimasi gerekmektedir.

Go¢cmen Politikalan

Son yillarda, Almanya’nin gé¢cmen politikalari entegrasyon ve egitim Uzerine yogunlasmis-
tir. Gcmenlerin is glcl piyasasina katilimini artirmak ve sosyal uyumu saglamak amaciyla
cesitli egitim ve entegrasyon programlari uygulanmaktadir. 2020 yilinda Almanya, gé¢cmen-
lerin entegrasyonu icin 20 milyar Euro bUtce ayirmistir. Bu butce, dil kurslari, mesleki egitim
ve sosyal uyum programlarini kapsamaktadir.

B. Dijitallesme ve Gé¢

Dijitallesme, Almanya’nin gé¢cmen politikalarinda yeni firsatlar ve zorluklar yaratmaktadir.
Dijital egitim ve is imkanlari, gdcmenlerin entegrasyonunu desteklemekte ve toplumsal uyu-
mu artirmaktadir. 2021 yilinda Almanya, dijital editim ve is gUcl entegrasyonu icin 500
milyon Euro yatinnm yapmistir. Bu yatirimlar, gé¢cmenlerin dijital becerilerini gelistirmeyi ve
is piyasasina katilimlarini artirmayi hedeflemektedir.

Almanya’nin gé¢men politikalarinin tarihsel gelisimi, Glkenin ekonomik, sosyal ve siyasi de-
Jisimlerine paralel olarak evrilmistir. ikinci Diinya Savasl sonrasl misafir isci politikalariyla
baslayan sUrec, kalicl gé¢, entegrasyon ve giinimuzde dijitallesme ile devam etmektedir.
Almanya’nin gé¢cmen politikalarl, gé¢cmenlerin topluma entegrasyonunu desteklemek ve
toplumsal uyumu saglamak amaciyla strekli olarak yenilenmekte ve gelistiriimekte olup, bu
politikalarin etkinligi Glkenin cok kalturlt yapisini glclendirmektedir.

Almanya’nin entegrasyon politikalarinin etkinligi Gzerine yapilan arastirmalar, genel olarak
olumlu sonuclar géstermektedir. Ancak, bazi alanlarda hala iyilestirme gereklilikleri bulun-
maktadir. 2021 yilinda yapilan bir arastirmaya gore, entegrasyon kurslarina katilan gé¢cmen-
lerin %75’i dil becerilerini gelistirdiklerini ve %65’i is bulma sanslarinin arttigini belirtmistir
(BAMF).

C. Karsilasilan Zorluklar

Gocmenlerin entegrasyonu slrecinde karsilasilan baslica zorluklar arasinda dil bariyerleri, kil-
tUrel uyum sorunlari ve ayrimcilik yer almaktadir. Bu zorluklarin asiimasi icin daha fazla kaynak
ve caba gerekmektedir. 2020 yilinda, gbécmenlerin %20’si entegrasyon slUrecinde ayrimcilikla
karsilastiklarini belirtmistir. Bu durum, entegrasyon politikalarinin strekli olarak gézden geci-
rilmesi ve iyilestirilmesi gerektigini gdstermektedir (Alman Anti-Ayrimcilik Ofisi).
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Miilteci Politikasi

Almanya’da multeci kabul streci oldukca karmasiktir ve birka¢c asamadan olusur:

1. Basvuru Asamasi: Bir kisi milteci stattstne basvurdugunda, basvurusu Federal Gé¢ ve
Multeciler Dairesi (BAMF) tarafindan incelenir. Bu asamada, basvuru sahibi milteci sta-
tistne uygunlugunu kanitlamak zorundadir.

2. Degerlendirme Asamasi: BAMF, miilteci basvurusunu detayli bir sekilde degerlendirir
ve basvuru sahibinin hakli bir milteci olup olmadigina karar verir. Bu strec¢, genellikle
multeci adayinin gecmisi, vatanindan kacma nedenleri ve gelecekteki tehlikeleri iceren
bir malakati da icerir.

3. Karar Asamasi: BAMF, basvuruyu olumlu veya olumsuz olarak sonuclandirir. Olumlu ka-
rarlar durumunda, basvuru sahibine multeci statlsu verilir ve Almanyasda kalma hakki
kazanir. Olumsuz kararlar durumunda ise, basvuru sahibi itiraz hakkina sahiptir ve kararin
gdzden gecirilmesini talep edebilir.

Almanya, milteci kabull konusunda diinya genelinde énde gelen (lkelerden biridir. iste son
yillara ait bazi 6nemli sayisal veriler:

» 2023 Mdlteci Basvuru Sayisi: 2023 yilinda Almanya’ya yapilan multeci basvuru sayisi
300,000’in Gzerindedir.

e Multeci Kabul Orani; 2023 yilinda yapilan basvurularin yaklasik %40’ multeci statlsu
kazanmistir.

» Basvurularin Mensei: 2023 yilinda Almanyarya en ¢cok Suriye, Afganistan ve Irak>tan ml-
teci basvurusu yapilmistir.

Almanya’nin multeci kabul politikalari, i¢ ve dis politikada énemli etkilere sahiptir:

e PoIitiKa: Multeci kabul politikalari, Alman hikimeti icinde politik tartismalara neden
olabilir. Ozellikle yogun mdilteci akinlari dénemlerinde, politikacilar ve halk arasinda farkli
gorusler ortaya cikabilir.

» Dis Politika: Almanya’nin multeci politikalari, uluslararasi alanda da dikkate alinir. AlIman-
ya, Avrupa Birligi (AB) ve Birlesmis Milletler (BM) gibi kuruluslarla isbirligi yaparak mul-
teci krizlerine ¢cdztm bulmaya calisir.

Son yillarda Almanya’da yasanan bazi 6nemli olaylar ve incelenen vakalar sunlardir:

» 2015 Mililteci Krizi: 2015 yilinda, Almanyasya yapilan multeci basvurulari rekor seviyelere
ulasmistir. Bu durum, hem Almanyasda hem de Avrupa genelinde multeci politikalarinin
yeniden degerlendirilmesine neden olmustur.

e Multeci Entegrasyon Programlari: Almanya, multecilerin topluma entegrasyonunu des-
teklemek icin cesitli programlar ve projeler yuritmektedir. Bu programlar, dil egitimi,
mesleki egitim ve is bulma destedi gibi alanlarda hizmet vermektedir.

Almanya’da Gé¢men ve Miilteci Alaninda Calisan iyi Kurumlar ve iyi
Uygulama Ornekleri

Almanya, gé¢cmen ve multeci entegrasyonu alaninda etkili calismalar yUrtten bircok kuruma
ve iyi uygulama orneklerine sahiptir. Bu kurumlar, cesitli programlar ve projeler araciligiyla
gdcmen ve miltecilerin sosyal, ekonomik ve kiltlrel entegrasyonuna katkida bulunmakta-
dir. iste AlImanya’da bu alanda dne cikan bazi kurumlar ve basarili uygulama érnekleri:
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1. Federal Go¢ ve Miilteciler Dairesi (Bundesamt fiir Migration und Fliichtlinge - BAMF)

Dil ve Entegrasyon Kurslari: BAMF, gb¢men ve multeciler icin AlImanca dil kurslari ve enteg-
rasyon kurslari dizenlemektedir. Bu kurslar, dil becerilerinin yani sira Almanya’nin hukuki
sistemi, kalttra ve tarihi hakkinda bilgi saglamaktadir.

Sonuclar: 2015’ten bu yana yaklasik 1.2 milyon kisi bu kurslara katilmis ve blyutk cogunlugu
basariyla tamamlamistir.

2. Goethe Enstitiisii

Dil ve KUltUr Programlari: Goethe Enstitisd, Almanca dil editimine odaklanan kurslar ve
kaltarel etkinlikler dizenlemektedir. Enstitd, maltecilerin Almanca 6grenmesini ve Alman
ktltirtne adaptasyonunu desteklemektedir.

» Sonuclar: Dil kurslarina katilanlarin %85’i, dil yeterliliklerini artirarak is piyasasinda daha
rekabetci hale gelmistir.

3. Caritas ve Diakonie

Sosyal Destek ve Danismanlik Hizmetleri: Bu iki btydk dini yardim kurulusu, gé¢men ve mdl-
tecilere sosyal hizmetler, danismanlik, barinma destegi ve is bulma yardimi saglamaktadir.

» Sonuclar: Bu kuruluslar, her yil ylz binlerce multeciye destek saglamakta ve entegrasyon
sUreclerine katkida bulunmaktadir.

4. Pro Asyl

Hukuki Destek ve Savunuculuk: Pro Asyl, multecilerin haklarini savunmakta ve hukuki yar-
dim saglamaktadir. Miltecilerin yasal streclerinde destek sunmakta ve insan haklarini koru-
ma konusunda calismalar yapmaktadir.

» Sonuclar: Pro Asyl, yillik olarak binlerce milteciye hukuki destek sagdlayarak, adil ve hizli
bir yargilama sUreci gecirmelerine yardimci olmaktadir.

5. Jobcenter ve Federal is Kurumu (Arbeitsagentur)

Is Piyasasi Entegrasyon Programlart: is bulma ve mesleki egitim programlari diizenleyerek,
multecilerin ve gd¢menlerin is piyasasina entegrasyonunu desteklemektedir. Ayrica, mesle-
ki danismanlik ve is arama destegdi de sunmaktadir.

* Sonuclar: 2015-2020 yillari arasinda, 300,000°den fazla multeci bu programlar aracihgiy-
la is bulmustur.

6. Integrationslotsen (Cesitli Belediye ve Yerel Yonetimler)

Entegrasyon Rehberligi Programlari: Bu programlarda, egitimli géntlliler maltecilere glin-
Uk yasamlarinda rehberlik etmekte, onlari resmi islemler, dil 8grenimi ve sosyal etkinliklere
katilim konusunda desteklemektedir.

» Sonuclar: Bu programlar, yerel dliizeyde entegrasyonu hizlandirarak, multecilerin toplum-
la daha hizh butinlesmelerini saglamaktadir.

7. Kiron Open Higher Education

Online Egitim ve Universite Destek Programlari: Kiron, mdilteciler icin cretsiz online egi-
tim imkanlari sunmakta ve Universite egitimi almalarini desteklemektedir. Milteciler, online
dersler aracihgiyla Almanya’daki Universitelerden taninmis diplomalar alabilmektedir.

* Sonuclar: Bu program sayesinde binlerce miulteci, ytiksekdgrenim firsatlarina eriserek ka-
riyer olanaklarini genisletmistir.
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FRANSA ORNEGI

Fransa, Bati Avrupa’nin en dnemli Ulkelerinden biri olup, zengin tarihi ve kilttrel mirasiy-
la taninir. Cografi konumu, ekonomik glict ve siyasi etkisiyle Avrupa Birligixnin énde ge-
len Uyelerinden biri olan Fransa, ayni zamanda karmasik ve dinamik bir demografik yapiya
sahiptir. Bu bélimde, Fransa’nin demografik yapisini genel hatlariyla ele alacak, ardindan
nUfusun demografik bilesenleri, dogum ve 6lUm oranlari, yaslanan nifus ve gd¢cmenlerin
demografik yapiya etkisi gibi alt basliklari detaylandiracagiz.

Niifus Biyiikliigi ve Yogunlugu

Fransa, 67 milyonu asan nitfusuyla Avrupa’nin en kalabalik ikinci tGlkesi konumundadir. NU-
fus yogunlugu, Ulke genelinde ortalama olarak kilometrekare basina yaklasik 120 kisidir,
ancak bu yogunluk buyUk sehirlerde, 6zellikle Paris ve cevresinde oldukca yuksektir. Paris
metropolitan alani, Glke nifusunun énemli bir kismini barindirir ve Fransa’nin ekonomik ve
kaltdrel merkezi olarak dikkat ceker.

Niifus
Yas Dagilimi

Fransa’nin ntfus piramidi, Avrupa’nin bircok Ulkesine benzer sekilde, yash nifusun giderek
arttigini géstermektedir. 2023 yili verilerine gore:

e 0-14 yas arasl: %18
* 15-64 yas arasl: %63
e 65 vyas ve lzeri: %19

Bu dagilim, Fransa’nin yaslanan bir nifusa sahip oldugunu ve yasli nifus oraninin giderek
arttigini géstermektedir. Yash nifusun artisi, sosyal glvenlik sistemine ve saglik hizmetleri-
ne yonelik baskilari artirmaktadir.

Cinsiyet Dagilimi

Fransa’da cinsiyet dagilimi nispeten dengelidir. 2023 itibariyla kadinlar ntfusun %57ini, er-
kekler ise %49’unu olusturmaktadir. Bu denge, yas gruplarina gdére degdisiklik gésterebilir,
ancak genel olarak cinsiyet dagilimi esit seviyededir.

Etnik Koken ve Gé¢men Niifusu

Fransa, uzun sdredir gd¢ alan bir Ulke olarak, cesitli etnik kdkenlerden insanlarin yasadigi
kozmopolit bir yapiya sahiptir. Ulkedeki ana gé¢men gruplari arasinda Kuzey Afrikallar (Ce-
zayir, Fas, Tunus), Bati Afrikalilar, Asyallar ve Dodu Avrupalilar bulunmaktadir. Fransa’da
yaklasik 6 milyon gé¢men yasamaktadir, bu da toplam nifusun %9’una denk gelmektedir.
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Fransa’nin demografik yapisi, yas, cinsiyet ve etnik kdken acisindan blyUk bir cesitlilik gos-
termektedir. Yas dagilimi, cinsiyet dengesi ve etnik kdkenlerin cesitliligi, Fransa’nin sosyal
ve ekonomik yapisini sekillendiren 6nemli faktorlerdir. GG¢men nifusun artisi ve bu ntfusun
topluma entegrasyonu, Fransa’nin gelecekteki demografik dinamiklerini belirlemede kritik
bir rol oynayacaktir. Bu demografik bilesenlerin dikkatli bir sekilde analiz edilmesi, sosyal ve
ekonomik politikalarin gelistirilmesi acisindan buiytk énem tasimaktadir.

Dogum ve Oliim Oranlarindaki Trendler

Fransa’nin dogum oranlari, Avrupa>nin diger bircok Ulkesine gore nispeten yuksektir. 2023
yiliitibariyla dogurganlik orani 1.87 olup, bu oran Avrupa ortalamasinin Gzerindedir. Dogum
oranlarinin ytksek olmasi, Fransa’nin genc¢ niifus oranini korumasina yardimci olmaktadir.

Olum oranlari ise yash nifusun artmasina bagl olarak yavas bir artis gdstermektedir. 2023
yili verilerine gbre, Fransa’da 6lUm orani 9.3’tlr (her 1000 kiside). Yasl ntfusun artisi, saglik
hizmetlerine olan talebi artirmakta ve saglik sistemine ek ytkler getirmektedir.

Fransa’daki yasli nGfusun artmasi, sosyal ve ekonomik bircok etkiye sahiptir. Emeklilik maas-
lar1, saglik hizmetleri ve yasli bakimi gibi sosyal hizmetler Uzerinde ciddi baskilar olusmakta-
dir. Calisan ndfusun azalmasi, emeklilik sisteminin strdaralebilirligi Gzerinde olumsuz etkiler
yaratabilir. Ayni zamanda, yasli nifusun artisi, genc isgiclnin egitim ve kariyer gelisiminde
farkli dinamikler ortaya cikarabilir.

Gocecmen Profili

Gocmenler, Fransa’nin demografik yapisinda énemli bir rol oynamaktadir. Gd¢men nifus,
genellikle genc ve calisabilir yastaki bireylerden olusmaktadir. Bu durum, Fransa>nin de-
mografik dinamizmini korumasina ve ekonomik blylmesine katkida bulunmasina yardimci
olmaktadir. Gcmenler, isglcl piyasasinda dnemli bir yer tutarken, ayni zamanda kultUrel
cesitliligi de artirmaktadir.

Fransa’nin demografik yapisi, cesitli etnik kdkenlerden gelen insanlarin olusturdugu dinamik
ve karmasik bir yapiya sahiptir. NGfusun yaslanmasi, dogum ve 8lUm oranlarindaki degdisik-
likler ve gbcmenlerin demografik yapiya katkilari, Glkenin demografik dinamiklerini belirle-
yen baslica unsurlardir. Bu unsurlar, Fransa’nin sosyal, ekonomik ve politik yapisini dogru-
dan etkilemekte ve gelecekteki politikalarin sekillenmesinde énemli bir rol oynamaktadir.

Fransa, Avrupa’nin 6nemli tlkelerinden biri olarak karmasik ve ¢cok boyutlu bir demografik
yaplya sahiptir. NUfusun yaslanmasi, g6¢ hareketleri ve etnik cesitlilik gibi faktorler, Fran-
sa’nin sosyal ve ekonomik yapisini derinden etkilemektedir. Fransa, cesitli demografik bi-
lesenlerin bir araya geldigi, dinamik ve cok kaltdrla bir nifusa sahiptir. Bu bdlimde, Fran-
sa’daki nUfusun yas, cinsiyet ve etnik kdken acisindan bilesimi ele alinacak, her bir bilesenin
ayrintili analizi yapilacaktir. Fransa>nin demografik yapisi, Glkenin sosyal, ekonomik ve kl-
tdrel dinamiklerini anlamak icin dnemli bir temel olusturur.

Yas ve Cinsiyet Dagilimi

Fransa’nin nUfus piramidi, Ulkedeki farkli yas gruplarinin dagilimini ve zaman icindeki de-
mografik degisimleri gdsterir. Yas dagilimi, sosyal ve ekonomik politikalarin belirlenmesinde
kritik bir rol oynar.

* 0-14 Yas Arasi: 2023 yili verilerine gore, Fransa’da 0-14 yas arasi nUfus, toplam ndfusun
%18’ini olusturmaktadir. Bu oran, Fransa’nin gen¢ ntfus oraninin Avrupa ortalamasinin
Uzerinde oldugunu gostermektedir.

* 15-64 Yas Arasi: Calisabilir yas olarak kabul edilen bu grup, Fransa nifusunun %63’0nU
kapsar. Bu yas grubu, ekonomik tretkenlik acisindan kritik &neme sahiptir.
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* 65 Yas ve Uzeri: Fransa’da 65 yas ve Uzeri niifus, toplam niifusun %19>unu olusturmak-
tadir. Bu oran, Fransas>nin yaslanan bir nifusa sahip oldugunu ve yasli ntfusun sosyal ve
saglhk hizmetlerine yonelik taleplerinin arttigini géstermektedir. Yas dagilimi, Fransa’nin
saghk, emeklilik ve egitim gibi sosyal politikalarinin sekillendirilmesinde énemli bir rol
oynar. Fransa’daki cinsiyet dagilimi, genel olarak dengeli bir yapiya sahiptir. Ancak, belirli
yas gruplarinda farkliliklar goralebilir.

« Kadinlar: Fransa nifusunun %57ini kadinlar olusturmaktadir. Ozellikle yash nifus icinde
kadin orani daha yuksektir, cink( kadinlarin yasam stresi erkeklere gére genellikle daha
uzundur.

o Erkekler: Erkekler ise toplam nifusun %49’unu olusturmaktadir. Calisabilir yas grubunda
erkek ve kadin oranlari nispeten dengelidir, ancak yasl ntfusta kadinlarin orani daha yUuk-
sektir. Cinsiyet dagilimi, isgUcl piyasasi, saglik hizmetleri ve sosyal politikalar Uzerinde
etkili olmaktadir.

Dogurganlik Diizeyi

Fransa’nin dogurganhk orani, Avrupa ortalamasinin tzerindedir. 2023 yili verilerine gore,
Fransa’daki dogurganlik orani 1.87 cocuk/kadin seviyesindedir. Bu oran, Fransa’nin genc¢ nu-
fus oranini korumasina yardimci olmaktadir. Dogurganlik orani, 2000»li yillarin basindan iti-
baren genel olarak istikrarh bir seyir izlemistir ve bu durum, Fransasnin sosyal politikalarinin
basarisini gdstermektedir.

2023 yili itibariyla Fransa’da yillik dogum sayisi yaklasik 740,000 olarak kaydedilmistir. Bu
sayl, nUfusun yenilenme diizeyine yaklasmakta ve Ulkenin genc nifus oranini korumaya yo-
nelik olumlu bir isaret olarak degerlendirilmektedir.

Fransa’da 2023 yili itibariyla yillik 810m sayisi yaklasik 620,000 olarak kaydedilmistir. Oltim
orani, her 1000 kiside 9.3 olarak belirlenmistir. Bu oran, Fransa’nin yasli nifusunun artisi ile
birlikte hafif bir yikselme edilimindedir. Bebek 6lim orani, 1000 canli dogumda 3.7 olarak
kaydedilmistir. Bu oran, Avrupa ortalamasinin altinda olup, Fransa>nin bebek sagligi ve an-
ne-bebek bakimindaki basarisini géstermektedir.

Fransa’da yasam beklentisi, kadinlar icin ortalama 85 vyil, erkekler icin ise 79 yil olarak he-
saplanmistir. Bu ytksek yasam beklentisi, Fransa’nin saglik hizmetlerinin kalitesini ve yasam
standartlarini yansitmaktadir.

Dogum ve 8lum oranlarindaki degisiklikler, saglik ve sosyal politikalarin sekillendiriimesinde
onemli bir rol oynar. Saglik hizmetlerinin kalitesinin artirilmasi, bebek ve anne saglidinin
iyilestirilmesi, yash bakim hizmetlerinin gelistiriimesi gibi alanlarda politika degisiklikleri ge-
reklidir.

Fransa’nin dogum ve 8lim oranlarindaki trendler, Glkenin demografik yapisini ve gelecek-
teki sosyal ve ekonomik dinamiklerini belirleyen énemli faktorlerdir. Yiksek dogum oranlari,
genc nufusun korunmasina ve ekonomik dinamizmin strddridlmesine yardimci olurken, yas-
lanan ndfusun artisi saglik ve sosyal glvenlik sistemleri Uzerinde baski yaratmaktadir. Bu
trendlerin dikkatle izlenmesi ve bu dogrultuda etkili politikalarin gelistirilmesi, Fransa’nin
sUrdarulebilir bir demografik yapi olusturmasina katkida bulunacaktir.

Yaslanan nufus, saglik hizmetlerine olan talebi artirmaktadirYash ntfusun artmasi, kronik
hastaliklar ve uzun sUreli bakim gerektiren saglik sorunlarinin yayginlasmasina neden ol-
maktadir. 2023 yili verilerine gdre, Fransa’da saglik harcamalarinin %40’1 65 yas ve (zeri
bireylere ydnelik harcamalardir. Artan saglk hizmetleri talebi, saglik sistemine dnemli bir
yUk getirmektedir. Bu durum, saglik hizmetlerinin finansmani ve saglik personeli ihtiyaci
acisindan bUyUk zorluklar yaratmaktadir.
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Etnik Kokenler

Fransa, cok cesitli etnik kdkenlerden gelen insanlarin bir arada yasadigi kozmopolit bir yapi-
ya sahiptir. Tarihsel olarak cesitli go¢ dalgalarina ev sahipligi yapmis olan Fransa, bugin de
gdcmenlerin yogun olarak yasadigi bir Glkedir.

* **Fransa Dogumlu NUufus**: Fransa’da dogmus olan ntfus, toplam ntfusun buyuk bir kis-
mini olusturmaktadir. Ancak, bu grup icinde de etnik cesitlilik bulunmaktadir.

« **Go6cmen Nufus**: Fransarda yaklasik 6 milyon gé¢cmen yasamaktadir, bu da toplam ni-
fusun %9>una denk gelmektedir. GG¢cmen ntfusun blyUk bir kismi, Kuzey Afrika (Cezayir,
Fas, Tunus), Bati Afrika ve Asya Ulkelerinden gelmektedir. Ozellikle Paris ve cevresi gibi
bUyUk sehirlerde gé¢cmen nifus yogunlugu daha fazladir.

Etnik koken dadilimi, kaltdrel cesitlilik ve sosyal uyum politikalari acisindan énem tasimak-
tadir. Fransa’nin gé¢cmen politikalari, entegrasyon sireclerini ve sosyal dinamikleri dogru-
dan etkilemektedir.

Ana Go¢gmen Gruplari ve Dagilimlan

o **Kuzey Afrikalilar**: Cezayir, Fas ve Tunus’'tan gelen gd¢cmenler, Fransa’daki en buyuk
gdcmen gruplarindan birini olusturur. Bu grup, genellikle is glict piyasasinda énemli bir
yer tutar ve blyulk sehirlerde yogunlasmistir.

« **Bati Afrikalilar**: Mali, Senegal, Fildisi Sahili gibi Bati Afrika tlkelerinden gelen gé¢men-
ler, Fransa>daki ikinci btytk gd¢men grubunu olusturur. Bu grup da ekonomik faaliyetler-
de ve toplumsal yasamda aktif rol oynamaktadir.

« **Asyalilar**: Cin, Vietnam ve Kambog_;ya gibi Asya Ulkelerinden gelen gd¢cmenler, Fran-
sa’nin etnik cesitliligini artirmaktadir. Ozellikle Paris ve ¢evresinde bu gruplarin yogunlas-
t191 bdlgeler bulunmaktadir.

« **Dogu Avrupalilar**: Polonya, Romanya ve Bulgaristan gibi Dodu Avrupa Ulkelerinden
gelen gécmenler de Fransa’da dnemli bir ndfus grubunu olusturmaktadir.

Saglhik Sistemi

Fransa’da saglik sistemi, vatandaslarin genis kapsamli ve kaliteli saglik hizmetlerine erisimi-
ni saglamak amaciyla kurulmus karma bir sistemdir. Saglik hizmetleri kamu, 6zel ve sosyal
guvenlik sistemleri aracilidiyla sunulmaktadir. Bu bélimde, Fransa’daki saglik sistemi yapisi
ve isleyisi incelenecek ve sistemin temel 6zellikleri ortaya konacaktir.

Fransa’daki saglik sistemi, hem kamu hem de &zel sagdlik hizmetlerini iceren karma bir yapi-
ya sahiptir. Temel saglik hizmetleri kamu tarafindan finanse edilir ve saglanirken, ézel saglik
hizmetleri de énemli bir rol oynamaktadir. Fransa’da saglik hizmetlerinin finansmani, sos-
yal glvenlik sistemi araciligiyla saglanmakta olup, vatandaslar ve calisanlar saglk sigortasi
primleri 6deyerek saglik hizmetlerine erisim haklarini elde etmektedirler.

Saglik Sigortasi Sistemi

Fransa’da saglik sigortasi sistemi, vatandaslarin saglik hizmetlerine kolay ve adil bir sekilde
erisimini saglamak amaciyla kurulmustur. Saglik sigortasi, sosyal glvenlik sistemine bagli
olarak isciler, isverenler ve devlet tarafindan finanse edilmektedir. Vatandaslar, isverenlerine
prim ddeyerek sosyal givenlik sistemine katilir ve saglik sigortasi kapsamina alinir. Ogren-
ciler, issizler ve distk gelirli vatandaslar da devlet tarafindan saglanan desteklerle saghk
sigortasina dahil edilirler.
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Kamu Saglik Hizmetleri

Fransa’da kamu saglik hizmetleri, Saghk Bakanhgi tarafindan yonetilen ve finanse edilen
genis bir ada sahiptir. Kamu saglik hizmetleri, hastaneler, poliklinikler, saglik merkezleri, acil
servisler ve diger saglik kurumlari araciligiyla sunulmaktadir. Bu saghk kurumlari, vatandas-
lara temel saglik hizmetleri, acil bakim, tibbi tedavi, cerrahi operasyonlar, dogum hizmetleri,
rehabilitasyon ve diger saglik hizmetlerini sunmaktadir.

Ozel Saglik Hizmetleri

Fransa’da 6zel saglk hizmetleri, hastaneler, klinikler, poliklinikler, doktor muayenehaneleri,
dis hekimleri ve diger saglik kuruluslari aracihgiyla sunulmaktadir. Ozel saglik hizmetleri,
hastalarin tercihlerine ve ihtiyaclarina gére farkl hizmet secenekleri sunar. Ozellikle hastane
yataklarinin yarisindan fazlasi 6zel saglik kuruluslarina aittir ve vatandaslar genellikle kisa
sUreli tedaviler icin 6zel saglik hizmetlerini tercih etmektedirler.

Saglik Hizmetlerine Erisim

Fransa’da saglik hizmetlerine erisim, saglik sigortasi kapsaminda saglanan bir hak olarak
kabul edilir. Vatandaslar, saglik sigortasi kartlarini kullanarak saglik hizmetlerinden Ucretsiz
veya distk maliyetle faydalanabilirler. Acil durumlarda veya ciddi hastaliklarda, vatandaslar
herhangi bir 6deme yapmadan saglik hizmetlerine erisebilirler. Ancak, bazi ézel saglik hiz-
metleri veya ekstra tedaviler icin ek Ucretler talep edilebilir.

Saglik Hizmetlerinin Kalitesi ve Etkinligi

Fransa’da saglik hizmetlerinin kalitesi ve etkinlidi, ulusal standartlar ve yasal dizenlemeler
cercevesinde dlzenli olarak denetlenmektedir. Saglik kuruluslari, saglik personeli, tibbi ekip-
manlar ve tedavi yontemleri belirli standartlara uygun olmalidir. Ayrica, saglik hizmetlerinin
etkinligi ve hasta memnuniyeti dizenli olarak degerlendirilir ve gerekli iyilestirmeler yapilir.

Fransa’daki saglik sistemi, genis kapsamli, kaliteli ve erisilebilir saglik hizmetlerini vatan-
daslara sunmayi amaclayan bir yapiya sahiptir. Kamu ve 6zel saglik hizmetlerinin bir arada
varhgi, hastalarin tercihlerine ve ihtiyaclarina uygun cesitli hizmet secenekleri sunar. Saglik
sigortasi sistemi, vatandaslarin saglik hizmetlerine erisimini kolaylastirirken, saglik hizmet-
lerinin kalitesi ve etkinligi dizenli olarak denetlenir ve iyilestirilir.

Saglik Hizmetlerine Erisimde G6¢menler Arasindaki Esitsizlikler

Gocmenlerin saglik hizmetlerine erisimi, sosyal, ekonomik ve yasal faktodrlerin etkisiyle ce-
sitli esitsizliklerle karsilasabilmektedir. Fransa gibi gé¢ alan Ulkelerde, gé¢menlerin saglik
hizmetlerine erisiminde bazi engeller ve zorluklar bulunmaktadir. Bu yazida, saglik hizmet-
lerine erisimde gécmenler arasindaki esitsizlikler incelenecek ve bu esitsizliklerin nedenleri
ve sonuclari tartisilacaktir.

Fransa’da gdcmenler, saglik hizmetlerine erisimde cesitli esitsizliklerle karsilasabilirler. Dil
sorunu, yasal durum, ekonomik sinirlamalar, kultlrel farkhliklar ve saghk hizmetlerine y6-
nelik bilgi eksikligi gibi faktorler, gécmenlerin sagdlik hizmetlerine erisimini olumsuz etkile-
yebilir. Bu durum, gé¢cmenlerin saglik durumunu ve refahini etkileyebilirken, ayni zamanda
toplumun genel saglik durumu Uzerinde de etkili olabilir.

Dil ve Kiiltiirel Engeller

Fransa’da yasayan gécmenler arasinda dil ve kilttrel farkhliklar, sadlik hizmetlerine erisimde
énemli bir engel olusturabilir. Fransizca bilmeyen veya yeterince bilmeyen gé¢cmenler, saghk
hizmetlerinden tam olarak faydalanamayabilirler ve tibbi terimleri anlamakta zorlanabilirler.
Ayrica, bazi gé¢cmenlerin klltdrel inancglari veya gelenekleri, bati tibbiyla ¢catisabilir ve saglik
hizmetlerine olan glvenlerini azaltabilir.
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Sosyal Yasam

GoOcmenlerin topluma entegrasyonu, Fransa’nin sosyal uyum politikalarinin énemli bir par-
casidir. Gécmenler, Fransiz toplumuna ekonomik, kiltlrel ve sosyal acidan dnemli katkilarda
bulunmaktadir.

o **Ekonomik Katkilar**: Gocmenler, 6zellikle disuk vasifli islerde ve hizmet sektdrinde
yogun olarak calismakta, bu alanlardaki is gict acigini kapatmaktadir.

o **Kultarel Katkilar**: Gé¢cmenler, Fransa’nin kaltlrel cesitliligine édnemli katkilar saglar.
Farkh mutfaklar, sanat ve kiltUrel etkinlikler, Fransa’nin kiltlrel zenginligini artirmaktadir.

» **Sosyal Katkilar**: Gé¢men topluluklari, sosyal dayanisma ve toplumsal baglarin glclen-
mesine yardimci olmaktadir. Go¢menlerin kurdugu dernekler ve topluluklar, sosyal uyu-
mu ve entegrasyonu desteklemektedir.

Fransa’nin demografik yapisi, yas, cinsiyet ve etnik kdken acisindan blyUk bir cesitlilik gos-
termektedir. Yas dagilimi, cinsiyet dengesi ve etnik kdkenlerin cesitliligi, Fransa’nin sosyal
ve ekonomik yapisini sekillendiren 6nemli faktorlerdir. GG¢men nifusun artisi ve bu nifusun
topluma entegrasyonu, Fransa’nin gelecekteki demografik dinamiklerini belirlemede kritik
bir rol oynayacaktir. Bu demografik bilesenlerin dikkatli bir sekilde analiz edilmesi, sosyal ve
ekonomik politikalarin gelistirilmesi acisindan blyUk énem tasimaktadir.

Fransa’daki Ana Go¢men Gruplari ve Dagilimlari

Fransa, uzun bir gdcmen gecmisine sahip olan ve farkli kilttrel kdkenlere ev sahipligi yapan
bir Glkedir. Fransa’daki géd¢cmen ntfusu, Ulkenin demografik yapisini ve sosyal dokusunu
énemli dlctde etkilemektedir. Bu bélimde, Fransa’daki ana gé¢cmen gruplari ve dagilimlari
incelenecek ve bu gruplarin demografik, ekonomik ve sosyal dzellikleri ele alinacaktir.

Fransa’da gd¢cmen nifusu, 2023 yili itibariyla toplam nifusun yaklasik %12>sini olusturmak-
tadir. Gé¢cmenlerin bluyUk cogunlugu Avrupa Birligi Ulkelerinden gelmektedir, ancak Afrika,
Asya ve diger kitalardan da énemli sayida gé¢cmen bulunmaktadir. Fransa’nin gé¢ politika-
lar1, gdcmenlerin entegrasyonu ve toplumsal uyumu acisindan édnemli bir rol oynamaktadir.

Avrupa Birligi Ulkelerinden gelen gd¢menler, Fransa’daki gé¢cmen nifusun biyik bir bolu-
mUnU olusturmaktadir. Ozellikle italya, ispanya, Portekiz ve diger Avrupa Ulkelerinden gelen
gdcmenler, Fransa’nin isglcl piyasasina ve ekonomisine énemli katkilarda bulunmaktadir.
Ayni zamanda, Avrupa Birligi’nin serbest dolasim politikalari, bu Ulkelerden gelen gé¢cmen-
lerin Fransa’ya kolaylikla yerlesmesine ve calismasina olanak saglamaktadir.

Kuzey Afrika Ulkelerinden gelen gé¢menler, Fransa’nin en blyUk gécmen gruplarindan bi-
rini olusturmaktadir. Ozellikle Cezayir, Fas ve Tunusstan gelen gécmenler, Fransasnin 20.
yUzyildaki isglcU ihtiyacini karsilamak amaciyla blylk gd¢ dalgalariyla Ulkeye gelmistir. Bu
gdcmenler, 6zellikle endlstriyel bdlgelerde ve blylk sehirlerde yodunlasmislardir. Kuzey
Afrika kdkenli gdcmenlerin Fransa’daki ekonomiye ve kiltirel yasama katkilari bGytktar.

Fransa’ya Afrika ve Asya Ulkelerinden gelen gécmenler, son yillarda artis gdstermektedir.
Ozellikle Sahra Alti Afrika Ulkelerinden ve Orta Dogusdan gelen gécmenler, siyasi, ekono-
mik ve cevresel nedenlerle Ulkelerini terk etmektedirler. Bu gd¢cmenler genellikle Fransa>nin
blylk sehirlerinde ve banliydlerinde yasamaktadirlar. Afrika ve Asya kodkenli gbcmenler,
Fransa’nin kultUrel cesitliligine ve isglcl piyasasina dnemli katkilarda bulunmaktadirlar.

Fransa’da gbcmenler genellikle blyUk sehirler ve endistriyel bélgelerde yogunlasmislardir.
Ozellikle Paris, Marsilya, Lyon, Lille ve Strasbourg gibi blyUk sehirler, gdcmen nifusunun
en yogun oldugu bdélgelerdir. Bu sehirlerde gd¢cmenlerin olusturdugu kulttrel cesitlilik, sehir
yasamina ve ekonomisine énemli katkilarda bulunmaktadir.
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Ancak, Fransa’daki gdcmen nifusu sadece blyik sehirlerle sinirl degildir. Ozellikle tarim
alanlarinda, turistik bdlgelerde ve sinir bdlgelerinde de gécmen nifusu bulunmaktadir. Bu
boélgelerde gdcmenler genellikle tarim iscisi, turizm isletmecisi veya kicik isletmeci olarak
faaliyet gostermektedirler.

Fransa, 1951 Cenevre Sézlesmesi ve 1967 Protokoli’ne uygun olarak miultecilerin tanimini
yapmaktadir. MUlteci statlstine sahip Kisiler, siyasi zulim, savas, i¢ ¢catisma, insan haklari ih-
lalleri veya dini zulim gibi nedenlerle tlkelerinden kacan ve koruma arayan kisilerdir. Fransa,
multecilere ulusal yasalar ve uluslararasi sdzlesmeler ¢ercevesinde koruma saglamaktadir.

Miilteci Kabul Siireci

Fransa’nin multeci kabul streci, i¢c hukuk ve uluslararasi standartlar dogrultusunda belirlen-
mistir. Milteci basvurulari, Fransiz Ulusal Milteci Ofisi (Ofpra) tarafindan incelenir ve deger-
lendirilir. Basvurular, multeci tanimina uygunluk ve kisisel risk faktorleri gibi kriterlere goére
degerlendirilir. Kabul edilen miltecilere gecici ve kalici koruma statUleri verilebilir.

Miilteci Haklari ve Yardimlar

Fransa’da multecilere cesitli haklar ve yardimlar saglanmaktadir. MUlteciler, barinma, saglik
hizmetleri, egitim, dil kurslari, istihdam ve sosyal yardimlar gibi temel ihtiyaclarina erisim
hakkina sahiptirler. Ayrica, Fransa’da multecilere yerlesme ve entegrasyon programlari da
bulunmaktadir.

Fransa’nin multeci kabul politikalari, uluslararasi yuktmlalUklere uygun olarak belirlenmis
ve uygulanmaktadir. MUlteci tanimi, kabul streci, multecilere saglanan haklar ve yardimlar,
Fransa’nin malteci koruma politikalarinin temel unsurlarini olusturur. Ancak, malteci akisla-
rinin degisen dogas! ve uluslararasi gé¢cin dinamikleri nedeniyle, Fransa>nin multeci politi-
kalarinin strekli olarak gézden gecirilmesi ve gincellenmesi gerekmektedir.

GO¢cmen ve Miilteci Politikalan

Fransa’da yasadisi gd¢cmenler veya belirsiz gécmen statisine sahip olanlar, saglik hizmet-
lerine erisimde 6nemli zorluklarla karsilasabilirler. Yasal olarak belgelenmemis gd¢menlerin
saglik sigortasi olmayabilir ve dolayisiyla sagdlik hizmetlerinden yararlanmalari daha zor ola-
bilir. Ayrica, yasadisi gé¢cmenlerin saglik hizmetlerine erisiminde korku ve glvensizlik gibi
psikolojik faktdrler de rol oynayabilir.

Ekonomik Sinirlamalar

Fransa’da dasuk gelirli gé¢cmenler, saglik hizmetlerine erisimde ekonomik sinirlamalarla
karsilasabilirler. Bazi gdécmenlerin saglik sigortasi olmayabilir veya sigorta primlerini 6de-
yemeyebilirler. Bu durum, dasik gelirli gé¢menlerin sagdlik hizmetlerinden yararlanmalarini
zorlastirabilir ve saglik sorunlarinin kétllesmesine veya tedavi edilmemesine yol acabilir.

Saglik Hizmetlerine Yonelik Bilgi Eksikligi

Fransa’da yasayan gdécmenler arasinda saglik hizmetlerine yénelik bilgi eksikligi, saglik hiz-
metlerine erisimi etkileyen énemli bir faktérdlr. Bazi gécmenler, saglik hizmetlerinden nasil
yararlanacaklarini bilmiyor olabilirler veya saglik sigortasi hakkinda bilgi sahibi olmayabilir-
ler. Bu durum, gécmenlerin saglik hizmetlerine erisimini sinirlayabilir ve saglik sorunlarinin
erken teshis ve tedavisini engelleyebilir.

Fransa’da yasayan gécmenler arasinda saglik hizmetlerine erisimde cesitli esitsizlikler ve
zorluklar bulunmaktadir. Dil ve kiltUrel engeller, yasal durum, ekonomik sinirlamalar ve sag-
ik hizmetlerine yoénelik bilgi eksikligi, gdcmenlerin sagdlik hizmetlerine erisimini olumsuz
etkileyebilir. Bu durum, gd¢cmenlerin saglk durumunu ve refahini etkilerken, ayni zamanda
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toplumun genel saglik durumu Uzerinde de etkili olabilir. Bu nedenle, saglik hizmetlerine eri-
simde gécmenler arasindaki esitsizliklerin azaltilmasi icin cesitli 6nlemler alinmasi dnemlidir.

Gdcmenlerin saglik sorunlari ve saglik politikalari, go¢ alan Ulkelerde sirekli olarak dikkate
alinmasi gereken bir konudur. Saglik sorunlarina etkili bir sekilde midahale etmek ve gdc¢-
menlerin saglik hizmetlerine erisimini iyilestirmek icin cok tarafli bir yaklasim benimsenmeli-
dir. Ktlttrel uyum, dil destegi, toplum tabanl sagdlik hizmetleri ve gd¢cmen saglhgi stratejileri
gibi politika ve programlar, gd¢cmenlerin saglik sorunlarinin ¢éztmune ve saglik hizmetleri-
ne erisimlerinin kolaylastiriimasina yardimci olabilir.

Ancak, gé¢cmenlerin saglik hizmetlerine erisimindeki esitsizliklerin giderilmesi icin daha faz-
la caba gerekmektedir. Sadlik politikalari ve programlarin gé¢cmenlerin ihtiyaclarina daha
duyarli ve kapsayici olmasi, saglik hizmetlerine erisimdeki engellerin azaltilmasina ve saglik
esitsizliklerinin giderilmesine yardimci olabilir.

Son olarak, gé¢cmenlerin saglik sorunlarinin ¢6zima icin sadece saglik sektdért dedil, ayni
zamanda diger sektorlerle de isbirligi yapilmasi gerekmektedir. Egitim, istihdam, barinma ve
sosyal hizmetler gibi alanlarda yapilan yatirimlar, gé¢cmenlerin sagdlik ve refahini artirabilir ve
toplumun genel saglik durumunu iyilestirebilir.

Bu nedenle, gb¢cmenlerin saglk sorunlari ve sadlik politikalariyla ilgili &nemli gelismeleri
takip etmek ve bu alanda daha fazla calisma yapmak, saglik esitsizliklerinin azaltilmasi ve
toplumun genel saglik durumunun iyilestiriimesi acisindan hayati ®neme sahiptir.

Toplum icinde gé¢cmenlerle ilgili algilar ve uyum sorunlari, géc¢ alan Ulkelerde énemli bir ko-
nudur. Stereotipler, dnyargilar, iletisim engelleri ve bilgi eksikligi gibi faktorler, gd¢cmenlerin
topluma entegrasyonunu ve toplumsal uyumu olumsuz yonde etkileyebilir. Ancak, egitim,
farkindalik programlari, sosyal etkinlikler ve entegrasyon politikalari gibi dnlemler alinarak,
gdcmenlerle ilgili olumsuz algilar ve uyum sorunlari ele alinabilir ve toplumsal uyumun ar-
tirlmasina katki saglanabilir. Bu nedenle, gé¢cmenlerle ilgili algilari ve uyum sorunlarini ele
almak icin kapsamli bir yaklasim benimsenmesi énemlidir.

COVID-19 pandemisi, Fransa’nin gbé¢cmen politikalari ve uygulamalari GUzerinde 6nemli etkiler
birakmistir. Pandemi, 6zellikle gd¢cmen ve multeci topluluklari icin mevcut zorluklari daha da
artirmistir. Ornegin, sinir disi etme merkezlerindeki kalabalik kosullar, sosyal mesafe kurallarina
uymayi imkansiz hale getirmistir. Koruyucu ekipman eksikligi ve test yapiimasindaki yetersiz-
likler, gd¢cmenleri COVID-19 enfeksiyonuna karsi oldukca savunmasiz bir konuma sokmustur?.

Ekonomik acidan, géd¢cmenler genellikle daha az istikrarli is kosullarina ve iste daha distk
kidemlere sahip olduklari icin is piyasasinda daha savunmasiz bir pozisyonda bulunmakta-
dirlar. Pandemi sirasinda fiziksel mesafenin zor oldugu islerde yogunlasmis olan gé¢menler,
enfeksiyon riskinin yerli dogumlu bireylere gbre en az iki kat daha ylksek oldugu tespit
edilmistir. Ayrica, 6zellikle Avrupa Birligi'nde misafirperverlik sektéri gibi pandemiden en
cok etkilenen sektorlerde calisanlarin ¢ceyredi yabanci dogumlu kisilerdir ve bu oran genel
istihdamin iki katidir’.

Ekonomik acidan, gd¢cmenler genellikle daha az istikrarli is kosullarina ve iste daha dustk
kidemlere sahip olduklari icin is piyasasinda daha savunmasiz bir pozisyonda bulunmak-
tadirlar.'. Pandemi, yetiskinler icin uzaktan dil égrenimini de tesvik etmistir. Bu durumlar,
Fransa>nin gd¢cmen politikalarl ve uygulamalarinin pandemi sUrecinde nasil etkilendigini ve
bu strecte gbécmenlerin karsilastigi zorluklari gézler dntine sermektedir.

Pandemi Doneminde Saglik Sistemi ve Gé¢men Politikalari

Fransa’nin saglik sistemi, Covid-19 pandemisi sirasinda énemli degisiklikler ve zorluklar ya-
sadl. Pandemi, saglik hizmetlerinin sunum seklini ve halkin bu hizmetlere erisimini derinden
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etkiledi. iste Covid-19 déneminde Fransa saglik sisteminde meydana gelen bazi énemli de-
gisiklikler:

Pandemi Baslangici: Covid-19’un ilk ortaya cikisiyla birlikte, Fransa’da saglik sistemi ciddi bir
baski altina girdi. Hastanelerdeki yogun bakim Uniteleri, 6zellikle ilk dalgada, ytuksek doluluk
oranlarina ulasti.

Yatirim ve Destek: Fransa htikimeti, saglik sisteminin pandemi sirasinda karsilastigi zor-
luklara yanit olarak, saglik sektértine 7 milyar euro yatirim yapma karari aldi. Bu fon, yeni
kurulan saglik sektértindeki sirketlere ve kiicUk ile orta dlcekli firmalara destek olarak ayrildi.

Yeni Varyantlar ve Semptomlar: Covid-19 vakalari, 2023’0n sonunda Fransa’da ortaya cikan
JN.1 varyantiyla birlikte yeniden yikselmeye basladl. Bu dénemde, semptomlar daha hafif
seyretmeye basladi ve Covid-19 semptomlari gribe benzer hale geldi.

Saglik Sistemi Uzerindeki Baski: Covid-19 salgininin yeni dalgalarina ek olarak grip ve bron-
siolit salginlariyla karsi karsiya kalan Fransa’da, hastanelerin acil servislerinde hasta yogun-
lugu artti ve bekleme sireleri uzad..

Uluslararasi Seyahat Kisitlamalari: Pandemi sirasinda, Fransa’ya girisler kisitlandi ve Avrupa
Birligi Ulkelerinden Ulkeye girenlerin seyahatlerinden 72 saat 6nce yapilacak Covid-19 testi-
nin negatif ciktigini gdsteren belge ibraz etmeleri gerekti.

Bu dedisiklikler, Fransa’nin saglk sisteminin esnekligini ve halk sagligina olan bagliligini
gdstermektedir. Pandemi, saglik hizmetlerinin sunumu ve finansmani konusunda yenilikci
yaklasimlarin benimsenmesine yol acmis ve saglik sistemlerinin gelecekteki krizlere daha
iyi hazirlanmasini saglamistir. Fransa’nin saglik sistemi, pandemi sirasinda ve sonrasinda
hem vatandaslar hem de Ulkede yasayan gd¢menler icin dnemli bir destek olmaya devam
etmektedir.

Covid-19’un yayilmasini kontrol altina almak ve kamu sagligini korumak amaciyla, gé¢cmen-
lere yonelik bir dizi yeni dizenleme getirildi. Iste bu dénemde yapilan bazi kritik dizenle-
meler:

GOc¢ Yasas! Degisiklikleri: 20 Aralik 2023’te, Fransa’da tartismali bir gd¢ yasa tasarisi kabul
edildi. Bu yasa, gécmenlere karsi sert uygulamalar iceriyor ve sag parti Cumhuriyetciler’in
destegiyle gecti. Asiri sag, bu gelismeyi «bu bir ideolojik zaferdir, bizim ideolojimiz iktidar-
da» sozleriyle kutladi.

Sagdlik Yardimlarinda Kesinti: Yeni yasa, gdécmenlere yapilan saglik yardimlarinin kaldiriima-
sini iceriyor. Bu madde nedeniyle Saglk Bakani Aurelien Rousseau istifa etti.

Calisma Sartlarina Bagh Sosyal Yardimlar: Yeni gb¢ yasasi, yabancilara saglanan kira destedi
ve aile yardimlarini calisma sartina baghyor.

Vatandaslik Kosullarinda Sikilastirmalar: Glvenlik gUclerine karsi suc isleyen cifte vatandas-
lar vatandasliktan cikarilabilecek ve aile birlesimi sartlari zorlastirilacak.

Ogrencilere Depozito Uygulamasi: Egitim icin Fransasya gelen yabanci égrencilerden, olasi
sinir disi edilmeleri durumunda masraflari karsilamak icin depozito alinacak.

Bu dlUzenlemeler, Fransa’nin gé¢cmen politikalarinda énemli bir dénisima isaret ediyor ve
gdcmenlerin saglik hizmetlerine erisimi, sosyal yardimlari ve vatandaslik haklari Gzerinde
6nemli etkiler yaratiyor. Pandemi, gécmen politikalarinda daha siki diizenlemelerin yapiima-
sina yol acmis gibi gértnayor.

Fransa’nin gd¢cmen politikalarindaki bu degisiklikler, pandemiyle micadelede ulusal gtiven-
ligi ve kamu sagligini koruma cabalarinin bir parcasi olarak gérultyor. Ancak, bu degisiklik-
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lerin gé¢cmen topluluklari Gzerindeki etkileri ve uzun vadeli sonuclari, hala tartisma konusu
olmaya devam ediyor. G6¢cmenlerin saglik hizmetlerine erisimi ve sosyal haklari, pandemi
sonrasi dénemde de dnemli bir politika meselesi olarak kalmaya adaydir.

Gelecekteki Trendler

Gelecekteki demografik ve ekonomik trendler, gdcmenlik ve multecilik Gzerinde dnemli bir
etkiye sahip olacaktir. Fransa’nin ntifus yapisindaki degisimler, isgicl piyasasindaki ihtiyac-
lar ve ekonomik blyUme potansiyeli, go¢ politikalarinin sekillenmesinde énemli rol oynaya-
caktir.

iklim degisikligi ve cevresel faktorler, gelecekteki gd¢ hareketlerini etkileyecek dnemli bir
faktdr olacaktir. Cevresel etkilerden kaynaklanan gdc¢ dalgalari, Fransa’nin gé¢ politikalarin-
da yeni yaklasimlarin benimsenmesini gerektirebilir.

Teknolojik ilerlemeler, uluslararasi goci etkileyecek ve déntstirecektir. Dijital gb¢, uzaktan
calisma ve dijital platformlarda is arama gibi yeni gd¢ modelleri ortaya cikabilir. Bu trendlere
uygun olarak, goc¢ politikalarinin ve vize rejimlerinin adapte edilmesi gerekebilir.

Gelecekteki trendler arasinda, insan haklarina saygi ve miltecilerin korunmasi 6nemli bir yer
tutacaktir. Fransa>nin go¢ politikalari, uluslararasi hukuka ve insan haklarina uygun olarak
sekillendirilmelidir. Multecilerin korunmasi ve haklarinin giivence altina alinmasi icin daha
etkin politikalar ve uygulamalar gelistiriimelidir.

Gelecekteki gb¢ ve milteci politikalarinin odak noktalarindan biri, gé¢cmenlerin ve mdlte-
cilerin topluma entegrasyonu ve toplumsal uyumudur. Fransa, entegrasyon politikalarini
glclendirmeli, dil egitimi, egitim, istihdam ve sosyal entegrasyon gibi alanlarda destekleyici
programlar sunmalidir.

Son olarak, gelecekteki trendlerin etkileriyle basa ¢cikmak icin kiresel isbirligi ve diplomasi
onemlidir. Uluslararasi dizeyde, gécmenlik ve multecilikle ilgili ortak politika ve ¢cdzimler
gelistirilmeli, sinirlarin 6tesindeki sorunlarla etkili bir sekilde micadele edilmelidir.

Politika Onerileri
1. Multecilere yénelik koruma ve destek hizmetlerinin glclendirilmesi.

2. Gécmenlerin topluma entegrasyonunu tesvik eden politikalarin genisletiimesi ve iyilesti-
rilmesi.

3. insan haklarina saygi ve uluslararasi koruma standartlarina uygun politikalarin benimsen-
mesi.

4. iklim degisikligi ve cevresel faktorlerden kaynaklanan go¢ dalgalarina hazirlikli olmak icin
uygun politika ve stratejilerin belirlenmesi.

5. Teknolojik ilerlemelerin etkilerini g6z dntinde bulundurarak géc¢ politikalarinin ve uygula-
malarinin gincellenmesi.

Fransa’nin gd¢cmen ve multeci politikalari, uluslararasi koruma, yasal g6¢, entegrasyon ve
vatandaslik gibi bircok farkli alani kapsamaktadir. 2022 yilinda yapilan degisiklikler ve gelis-
meler, bu politikalarin strekli olarak gtincellendigini ve cesitli zorluklara yanit vermek Gzere
tasarlandigini gdstermektedir.

Uluslararasi Koruma ve Asil Politikalari: Fransa, uluslararasi koruma ve siginma politikala-
rinda dnemli adimlar atmistir. Ozellikle, Ukrayna’dan savas nedeniyle kacan kisilere gecici
koruma saglama konusunda aktif rol oynamistir. Asil prosedUrlerine erisim ve yeniden yer-
lestirme programlari, bu politikalarin temel unsurlari arasinda yer almaktadir.
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Yasal G6¢ ve Entegrasyon: Yasal gd¢ konusunda, Fransa ekonomik gé¢, 6grenci ve arastir-
macli go¢U, aile birlesimi ve yasal go¢ yollari hakkinda bilgilendirme gibi konularda stratejik
dedisiklikler yapmistir. Entegrasyon ve dahil etme politikalari, yetiskin gé¢cmenlerin egitim
ve is piyasasina katimini desteklemeyi amaclamaktadir. Ayrica, cok paydasl yaklasimlar ve
sivil toplum kuruluslarinin katilimi, bu strecte énemli bir rol oynamaktadir'.

Vatandaslik ve Vatansizlik: Vatandaslik politikalari, gécmenlerin topluma entegrasyonunu
ve aktif katilmini tesvik ederken, vatansizlikla micadele konusunda da énlemler icermek-
tedir. Fransa, gdécmenlerin temel hizmetlere erisimini ve toplumla etkilesimini artirmak icin
cesitli stratejiler uygulamaktadir'.

Bu politikalarin etkinligi, gdcmen ve mdilteci topluluklarinin ihtiyaclarina ne kadar iyi yanit
verildigi ve bu politikalarin uygulanmasindaki zorluklarla nasil basa cikildigina bagldir. Fran-
sa’nin gbé¢cmen ve mdlteci politikalari, uluslararasi normlar ve insan haklarina saygi cerceve-
sinde surekli olarak degerlendirilmekte ve gelistirilmektedir.

Bazi Onemli Sayisal Veriler

2021 yilinda, Fransa nufusunun %10,3’0 gé¢cmenlerden olusuyordu. Go¢cmenlerin %12°si Ce-
zayir, %12’si Fas ve %4’0 Tunus dogumlu. Ayrica, %8’i Portekiz, %40 italya ve %3’U ispan-
ya’dan gelmis. Gocmenler arasinda, Turkiye dogumlu olanlarin orani %31. Paris’in nGfusunun
beste biri gbcmenlerden olusmaktadir. 2027de, gbé¢cmenlerin Ucte birinden fazlasi Fransa
vatandasligr almistir.

Fransa, saglik hizmetleri kalitesi acisindan didnya genelinde ve Avrupa’da Ust siralarda yer
alir. 2022 yilinda yapilan bir arastirmaya gore, Fransa saglik sistemi Avrupa’da 3. sirada, diin-
yada ise 7. sirada yer almistir. Fransa’da saglik hizmetleri, devlet hastaneleri, 6zel klinikler ve
yasli ve bakima muhtac Kisiler icin 6zel tesisler aracihdiyla sunulmaktadir. Fransa hikimeti,
saglk hizmetlerinin maliyetinin %70-80’ini karsilamakta, geri kalan kismi ise hizmet alan
kisiler tarafindan 6denmektedir.

Fransa’da saglik hizmeti masraflari, calisan vatandaslarin maaslarindan alinan vergilerle fi-
nanse edilmekte ve saglk masraflarinin blaydk bir kismi devlet tarafindan ddenmektedir.
Fransa’da 1000 kisi basina 5,7 hastane yatagi dismekte ve 15 yas ve Uzeri nifusun %46,4°0
obez olarak kaydedilmistir. Ayrica, Fransa’da dogusta beklenen yasam stresi 79,3 yil olarak
belirlenmistir.

Fransa’da Go¢men ve Miiltecilere Yonelik Basarili Programlar ve Kurumlar

Fransa, gdcmen ve mdultecilerin entegrasyonunu ve yasamlarini kolaylastirmak icin cesitli
programlar ve kurumlar gelistirmistir. Bu programlar ve kurumlar, gé¢cmenlerin dil 6grenimi,
egitim, istihdam, saglik hizmetlerine erisim ve sosyal entegrasyon gibi cesitli alanlardaki
ihtivaclarini karsilamayi amaclamaktadir. iste Fransa’da gdcmen ve miltecilere ydnelik ba-
sarili programlar ve kurumlar hakkinda detayli bilgi:

1. OFII (Fransiz Go¢men ve Entegrasyon Ofisi)

Fransiz Go¢cmen ve Entegrasyon Ofisi (OFIl), Fransarya gelen gécmenlerin entegrasyonu-
nu desteklemek ve saglik, barinma, egitim ve istihdam gibi konularda yardimci olmak icin
kurulmustur. OFIl, gécmenlere dil kurslari, mesleki egitim, is bulma yardimi ve diger enteg-
rasyon hizmetleri sunmaktadir. OFII’'nin sagladidi hizmetler, gécmenlerin topluma entegras-
yonunu kolaylastirmak icin énemli bir rol oynamaktadir.

2. Accueil Demandeurs d’Asile (ADA) Merkezleri

Accueil Demandeurs d’Asile (ADA) merkezleri, Fransa’ya siginma basvurusu yapan multe-
cilere ydnelik destek ve hizmetler sunmaktadir. Bu merkezlerde, multecilere barinma, saglk
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hizmetleri, yasal danismanlik, dil kurslari ve sosyal destek gibi hizmetler saglanmaktadir.
ADA merkezleri, multecilerin yasamlarini yeniden dizenlemelerine ve Fransa’da yeni bir ha-
yata baslamalarina yardimci olmaktadir.

3. France Terre d’Asile

France Terre d’Asile, Fransa’da multecilere ve siginmacilara ydnelik destek ve savunuculuk
calismalari yapan bir sivil toplum kurulusudur. Bu kurulus, multecilerin haklarini korumak,
yasadiklari zorluklarla micadele etmek ve toplumda farkindalik yaratmak icin cesitli prog-
ramlar ve projeler yuriatmektedir. France Terre d>Asile, multecilerin Fransa>da gtvenli ve
insan onuruna yakisir bir yasam strmelerine yardimci olmaktadir.

4. Cimade

Cimade, gbécmenlerin ve multecilerin haklarini savunmak ve onlara destek olmak amaciyla
faaliyet gdsteren bir baska sivil toplum kurulusudur. Cimade, multecilere yasal danisman-
ik, egitim, barinma, sadlik hizmetleri ve sosyal destek gibi hizmetler sunmaktadir. Ayrica,
Cimade, multeci politikalarinin iyilestirilmesi ve multecilerin insan haklarinin korunmasi icin
kampanyalar yUrttmektedir.

5. La Cimade

La Cimade, miltecilere ve siinmacilara yardim etmek icin Fransa genelinde faaliyet gds-
teren bir diger sivil toplum kurulusudur. La Cimade, multecilerin yasal haklarini savunmak,
onlara hukuki destek saglamak ve entegrasyon streclerini kolaylastirmak icin cesitli prog-
ramlar yuaritmektedir. Ayrica, La Cimade, multecilerin topluma katilimini tesvik etmek ve
multeci politikalarinin iyilestirilmesi icin ¢calismalar yapmaktadir.

Fransa’da gécmen ve multecilere yonelik basarili programlar ve kurumlar, gé¢cmenlerin en-
tegrasyonunu desteklemekte ve yasamlarini iyilestirmektedir. OFIl, ADA merkezleri, France
Terre d’Asile, Cimade ve La Cimade gibi kurumlar, gd¢cmenlere ve multecilere ¢esitli hizmet-
ler sunmakta ve onlarin haklarini korumaktadir. Ancak, bu programlarin etkinligini artirmak
ve multecilerin topluma entegrasyonunu guclendirmek icin strekli caba ve isbirligi gerek-
mektedir.

2021 yilinda, Fransa nifusunun yaklasik %13.3°0n0 yabanci dogumlu bireyler olusturmus-
tur. Bu demografik yapi, issizlik oranlarindan egitim olanaklarina kadar bircok sosyal ve
ekonomik faktori etkilemektedir. Ozellikle, gdcmenler ve gdcmen kdkenliler arasinda issiz-
lik orani, genel Fransiz ntfusuna kiyasla daha yUksektir. Gd¢menlerin blayUk bir kismi, aile
birlesimi veya egitim gibi nedenlerle Ulkeye gelmektedir. Mllteci ve siginmacilar acisindan
bakildiginda, 2020 yilinda Fransa, 238.000 yeni gé¢cmeni uzun sireli veya kalici olarak kabul
etmistir. Ertesi yil, sidinma basvurularinda %27’lik bir artis gdzlemlenmis ve bu sayi yaklasik
104.000’e ulasmistir. Afganistan, Fildisi Sahili ve Banglades gibi tlkeler, en cok siginma tale-
binde bulunan Ulkeler arasinda yer almaktadir. Fransa hUkimeti, gécmen ve miltecilerin en-
tegrasyonunu desteklemek amaciyla 2021-2023 yillari arasinda bir ulusal plan baslatmistir.
Bu plan, savunmasiz gruplarin daha iyi tanimlanmasi ve desteklenmesi gibi 6nemli hedefleri
icermektedir. Bu veriler, Fransa’daki gé¢cmen ve multeci programlarinin toplum Uzerindeki
etkilerini anlamak icin 6nemli bir temel teskil etmektedir. Ancak, daha kapsamli bir deger-
lendirme icin, bu konuda uzmanlasmis kuruluslar ve akademik calismalar tarafindan yapilan
arastirmalara basvurmak gerekmektedir.

Kaynaklar

1. Clayton, K., Ferwerda, J., & Horiuchi, Y. (2021). Exposure to Immigration and Admission
Preferences: Evidence from France Political Behavior, 43, 175-200

2. What is the impact of the COVID-19 pandemic on immigrants.
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AVUSTURYA ORNEGI

Niifus
Avusturya’nin demografik verileri Statistics Austria”den alinmistir.

« Toplam NuUfus: 9.089.251 (2022)

* NuUfusun Ortalama Yasi: 43,4 yil (2024)

« Nufustaki Kadin Orani: %50,7 (2024)

» Ndufustaki Erkek Orani: %49,3 (2024)

+ 0-19 Yas Arasi Kisi Sayisi: 1.765.747

« 20-64 Yas Arasi Kisi Sayisi: 5.575.401

+ 65 Yas ve Uzeri Kisi Sayisi: 1.818.845

« 0-19 Yas Arasi Kisilerin Orani: %37,5 (1971) => %19,3 (2024)

+ 65 Yas ve Uzeri Kisilerin Orani: %14,2 (1971) => %19,9 (2024)

« 2022 yilinda, Avusturya’nin ntfusundaki dogal degisim -10.705 idi, yani dogum-
lar dlimlerden 10.705 daha azdi, ancak Ulke 136.979 gécmeni kabul etti ve net
nUfus degisimi +125.843 olarak gerceklesti. 2022, 2021 ve 2020 yillarinda dogal
degdisim negatif olmasina ragmen, gocler Glkenin nifusunu artirdi. Avusturyasnin
ortalama yasinin artan bir egilimde oldugu gézlemlenmektedir ¢cinki dogum

oranlari diserken yasam beklentileri artmaktadir. Bununla birlikte, Avusturya’nin
toplam nifusu Ulkeye yapilan gécler nedeniyle artmaktadir.

Goécmen Profili

%9,1 olan Avusturya disi vatandaslarin payi 2001 yilinda 730.261 kisiden, %19,7>ye (1.801.184
kisi) 2024 yilina kadar artmistir. Yine, %13,8 olan yabanci dogumlu ndfusun payi 2001 yilinda
1112.094 kisiden, %22,3>e (2.039.366 kisi) 2024 yilina kadar artmistir.

Bu veriler, Avusturya’nin géc¢ edilen Ulkeden daha fazla god¢ alan bir tlke oldugunu gds-
termektedir. Avusturya ayni zamanda mdultecilere de ev sahipligi yapmaktadir. UNHCR’ye
(Birlesmis Milletler Multeciler YUksek Komiserligi) gére Avusturya yaklasik 146.000 multeci
ve ikincil koruma sahibine ve 18.000’den fazla siginmaciya ev sahipligi yapmaktadir. MUlte-
cilerin cogu Suriye’den (yaklasik 58.000) ve Afganistan’dan (yaklasik 41.000) gelmektedir
ve bu tlkeler ayni zamanda en cok siginma talebinde bulunan Ulke vatandaslaridir’.

Avusturya Saghk Sistemi

Avusturya 9 eyaletten (Lander) olusan federal bir cumhuriyettir. Sag]lk sisteminin bir kismi
Federal hukimetin, diger kismi ise eyaletlerin sorumlulugundadir. Ornegin, dokuz eyalet,
hastanelerdeki ayakta tedavi hizmetleri de dahil olmak Uzere yeterli hastane kapasitesinin
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saglanmasindan sorumludur. Ayrica yatili ve ayakta hastane bakiminin édnemli bir kismini
finanse ederler. Ayakta tedavi (hastane disi) hizmetleri, SHI fonlarinin kendi kendini ydneten
organlari ile saglik hizmeti saglayicilari arasinda muizakere edilen toplu s6zlezmelerle yone-
tilmektedir.

Avusturya’da saglik sistemi genel olarak kamu ve 6zel sektoérin bir kombinasyonundan olu-
sur ve ntfusunun genis cogunlugu icin yiksek kaliteli saglik hizmetleri sunar. Iste Avusturya
saglik sistemi hakkinda temel bilgiler:

1. Evrensel Saghk Kapsami: Avusturya, evrensel sadlik kapsamina sahip bir Glkedir. Bu, herkesin
yasal olarak belirlenmis saglik hizmetlerine erisim hakkina sahip oldugu anlamina gelir.

2. Zorunlu Saglik Sigortasi: Avusturya’da saglik sigortasi zorunlu_qlur ve vatandag_larm cogu
Kamu Saglik Sigortasr’na (Osterreichische Gesundheitskasse - OGK) kayithdir. Ozel saglik
sigortasi da mevcuttur ve ek hizmetler icin tercih edilebilir.

3. Genis Saglik Hizmeti Adi: Avusturya’da genis bir saglik hizmeti agi bulunmaktadir. Has-
taneler, klinikler, aile hekimleri, uzmanlar ve eczaneler gibi cesitli saglik kuruluslari bulun-
maktadir.

4. Kapsamli Acil Bakim: Acil tibbi durumlar icin acil servisler ve ambulans hizmetleri mev-
cuttur. Acil durumlar disinda, hastalar genellikle éncelikle birinci basamak sagdlik hizmet-
lerine basvururlar ve gerekirse daha spesifik uzmanlik alanlarina yénlendirilirler.

5. Uzun Bekleme Siireleri: Bazi durumlarda, yogunluga ve talebe bagl olarak, Avusturya’da
saglhk hizmetlerine erisimde uzun bekleme suireleri olabilir. Bu nedenle, belirli bir tibbi
hizmete erisimde dnceden randevu almak dnerilir.

6. Yiiksek Standarth Saghk Hizmetleri: Avusturya saglik sistemi genellikle yiksek kalitede
saglik hizmetleri sunar. Doktorlar genellikle yiksek editim ve uzmanlik seviyelerine sa-
hiptir ve modern tibbi teknolojilere erisim vardir.

7. Maliyet ve Finansman: Saglik hizmetleri genellikle yiksek standartlara sahip olmasina
ragmen, bazi durumlarda 6zel saglik sigortasi veya kisisel katki pay! gerekebilir. Avustur-
yardaki saghk sistemi, hiktimet finansmani ve bireylerin katkilari araciligiyla finanse edilir.

Ozellikle saglik hizmetlerine erisim ve kalite konusunda genis kapsamli bir yapiya sahip ol-
dugunu belirtmek dnemlidir. Avusturya’da 2016 yili itibariyle yaklasik 8,82 milyon kisiyi (o
dénemdeki nifusun %99,9'u) kapsayan bir sosyal saglik sigortasi bulunmaktadir (yerlesik
olmayanlar dahil). Bu sayinin yaklasik 3/4 “Gni maasa dayali prim ddeyen kisiler, digerlerini
ise bakmakla yakimlt olduklari kisiler (esler, cocuklar vb.) olusturmaktadir. Ancak Avus-
turya SHI’'si nifusun neredeyse tamamini kapsamasina ragmen saglik hizmetleri nispeten
pahalidir. 2015 yilinda kiSi basina saglik harcamasi yaklasik 5138 ABD dolaridir (satin alma
gucl farkhliklarina gére dazeltilmis) ve bu rakam AB ortalamasindan yaklasik 1.800 ABD
dolari daha fazladir. Avusturya>da saglik harcamalari GSYH»ye oranla da yUksektir. 2015 yi-
lInda GSYH>nin %10,2>sine tekabll eden bu oran, AB ortalamasi olan %8,7>nin oldukca Uze-
rindedir. Toplam cari saglik harcamalarinin %75>inden fazlasi kamu kaynaklarindan finanse
edilmistir. Cepten 6demeler (OOP) harcamalarin yaklasik %18’ini olusturarak AB ortalamasi
olan %15’in Uzerinde kalirken, géntlli saglik sigortasi (VHI) kictk bir rol oynamistir. Son
yillarda saglik harcamalarindaki blytme oranlari sirekli olarak GSYIH bilylime oranlarinin
Uzerinde seyretmistir; bu egilim, saghk reformunun bir parcasi olarak federal, sektorel ve
eyalet saglik bitcelerine sinirlamalar getirilerek ele alinmaktadir.

2005 yilinda miulteciler ve siginmacilar, Temel Bakim Yasasi (Grundversorgungsgesetz,
2005) kapsaminda bir mukim gibi SHI kapsamina alinmistir. Ancak, bir multecinin sigortaya
erisim saglayabilmesi icin kayith olmasi gerekmektedir. Kacak multeciler sigorta kapsamina
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alinmaz ve kayitl mualtecilerin masraflari federal hUkimet tarafindan karsilanir. Bazi eyalet-
lerde bu kisiler bir e-kart almakta ve katki payindan muaf tutulmaktadir®. Saglik sisteminde-
ki bazi sayilar asagidaki gibidir.

Avusturya’daki Hastaneler: 264 (2022)

Pratisyen doktorlar: 49 521(2022)

1000 kisi basina dusen doktor sayisi: 5,51 (2022)

Saglik icin cari harcamalar: 49 897 milyon avro (2022)
GSYIH’nin %’si cinsinden cari saglik harcamalari 2022; %11,2
Erkekler icin beklenen yasam stresi: 79,3 (2019)

Kadinlar icin beklenen yasam siresi: 84 (2019)

Cok iyi ve iyi olarak algilanan saghk durumu: 74.5 % (2019)

Sosyal Yasam

Avusturya’da sosyal yasam, gelenek ve modernligin ilgin¢ bir karisimidir. Bdlgeden bolgeye
ve bireyden bireye farkhliklar gdsterse de, genel olarak Avusturya sosyal yasaminin bazi
belirgin dzellikleri sunlardir:

Aile Odaklilik: Aile, Avusturya toplumunda cok dnemli bir yere sahiptir. Aile fertleri, genel-
likle sik sik bir araya gelir ve 6zel glnleri ve tatilleri birlikte kutlarlar.

Arkadasliklar: Avusturyalilar genellikle yakin ve dmir boyu arkadasliklara sahiptir. Arkadas-
larla birlikte vakit gecirmek, Avusturya sosyal yasaminin énemli bir parcasidir. Bu, kahve ic-
mek, parkta yUrtyus yapmak veya bir restoranda aksam yemegi yemek gibi basit aktiviteleri
icerebilir.

Sosyal Aktiviteler: Avusturyalilar, cesitli sosyal aktivitelere katilmaktan hoslanirlar. Bu akti-
viteler arasinda spor yapmak, kullplere katilmak, tiyatroya veya konsere gitmek ve dogada
vakit gecirmek yer alabilir.

Gelenekler: Avusturya, bircok gelenek ve kutlamaya ev sahipligi yapmaktadir. En populer
geleneklerden bazilari sunlardir:

Yeni Yil Arifesi: Avusturyallar, 31 Aralik’ta Yeni Yili kutlamak icin bir araya gelir ve sampanya
tostu yaparlar.

Fasching: Subat ayinda kutlanan ve kostimler giymeyi ve karnaval kutlamalarina katiimayi
iceren bir karnavaldir.

Paskalya: Hristiyan bayrami Paskalya, Avusturya’da yumurta boyama ve aileyle birlikte dzel
bir Paskalya yemegi yeme gibi geleneklerle kutlanir.

Noel: Noel, Avusturya’da yilin en énemli bayramidir. Aileler Noel adaci sUsler, Noel hediyeleri
verir ve Noel aksam yemegi yerler.

Sosyal Uyum: Avusturyalilar genellikle kibar ve nazik insanlardir. Yeni insanlarla tanismaya
ve sohbet etmeye aciktirlar. Yine de, Avusturya kiltlrine ve geleneklerine saygr duymak
énemlidir.

Dil: Avusturya’nin resmi dili Almanca’dir. ingilizce de bazi biyik sehirlerde yaygin olarak
konusulmaktadir.

Genel olarak, Avusturya’da sosyal yasam keyifli ve tatmin edici olabilir. Aile, arkadasliklar ve
gelenekler, Avusturya kaltaranin édnemli bir parcasini olusturur.
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G6écmen Politikasi

Avusturya gécmen politikasi, son yillarda oldukca karmasik ve tartismali bir konu haline
gelmistir. Politikalar siklikla degismekte ve gé¢cmenlerin kdkenine, becerilerine ve go¢ etme
nedenlerine gore farkllik gdstermektedir. Genel olarak, Avusturya gécmen politikasi sunlari
amaclamaktadir:

Siginmacilara koruma saglamak: Avusturya, Cenevre Sézlesmesi’ne taraf bir Glkedir ve bu
nedenle uluslararasi korumaya ihtiyac duyan insanlara siginma hakki tanimaktadir.

Vasifliiscileri cekmek: Avusturya, isglcl piyasasindaki bosluklari doldurmak icin vasifli goc-
menleri cekmeye calismaktadir.

Aile birlesmesini tesvik etmek: Avusturya’da yasayan gécmenlerin aile fertleriyle bir araya
gelmesine izin verilmektedir.

Duzensiz gbcle mUcadele etmek: Avusturya, yasa disi yollardan Ulkeye giris yapan gé¢men
sayisini sinirlamak icin calismaktadir.

Avusturya’ya g6¢ etmenin birkac¢ yolu vardir:

Siginma basvurusu yapmak: Milteciler, Avusturya’ya vardiklarinda siginma basvurusunda
bulunabilirler. Basvurulari Avusturya Go¢ ve Sinir Servisi tarafindan degerlendirilir.

Calisma izni almak: Vasifli isciler, Avusturyg’da calismak icin calisma izni basvurusunda bu-
lunabilirler. Basvurulari Avusturya Federal Is Bulma Servisi tarafindan degerlendirilir.

Aile birlesimi icin basvurmak: Avusturya’da yasayan gdé¢cmenler, aile fertlerini Avusturya’ya
getirmek icin aile birlesimi basvurusunda bulunabilirler. Basvurulari Avusturya G6¢ ve Sinir
Servisi tarafindan degerlendirilir.

Gocmenlere Yonelik Politikalar:

Kirmizi-Beyaz-Kirmizi Kart: Belirli sektorlerde vasifh iscilere ydnelik bir calisma izni progra-
midir.

Start-up Vizesi: Girisimcilik fikirleri olan kisilere yénelik bir vize programidir.

Aile Birlesimi: Avusturya’da yasayan gé¢cmenlerin aile fertlerini yanlarina getirmelerine ola-
nak taniyan bir programdir.

Kaynak: https://www.bmeia.gv.at/tr/avusturyaya-giris-ve-oturum/yerlesim-ve-oturum
Miilteci Politikalan

Avusturya goc¢ ve miulteci politikasi, son yillarda oldukca karmasik ve tartismali bir konu
haline gelmistir. Politikalar siklikla degismekte ve gbé¢cmenlerin ve multecilerin kdkenine, be-
cerilerine ve gd¢ etme nedenlerine goére farkhlik gdstermektedir.

Avusturya’ya g6¢ edenler iki ana kategoriye ayrilir:
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Miilteciler icin Politikalar:

Avusturya, Cenevre S6zlesmesi’ne taraf bir Glkedir ve bu nedenle uluslararasi korumaya
ihtivac duyan mdultecilere siginma hakki tanimaktadir. Mllteciler icin Avusturya’da iki ana
iltica prosedurt vardir:

Sinirda iltica: Multeciler, Avusturya’ya vardiklarinda sinirda iltica basvurusunda bulunabilirler.

iceride iltica: Multeciler, Avusturya’da yasal olarak zaten bulunuyorsa iceride iltica basvuru-
sunda bulunabilirler.

Multecilik basvurulari Avusturya Goc¢ ve Sinir Servisi (BFA) tarafindan degerlendirilir. BFA,
multecilerin iltica stattsu icin gerekli kriterleri karsilayip karsilamadiklarini belirler.

Miiltecilere Saglanan Destek:

Avusturya’ya multeci olarak kabul edilenlere asagidakiler saglanir:

Multeciler, Avusturya’da kalma ve calisma izni alirlar.

Multecilere barinma, yiyecek ve tibbi bakim gibi temel ihtiyaclar saglanir.

Multecilere Almanca 6grenmeleri ve Avusturya toplumuna entegre olmalari icin yardim edilir.
Tartismalar ve Zorluklar:

Avusturya gdc ve multeci politikasi, son yillarda artan goc¢ akisi ve Avusturya’daki gé¢cmenle-
rin ve multecilerin entegrasyonuyla ilgili endiseler nedeniyle bir dizi tartismaya yol acmistir.

Bazi yaygin endiseler sunlardir:

Artirilmis G6¢: Avusturya, son yillarda Avrupa’ya gelen multecilerin en yUksek sayilarindan
bazilarini almistir. Bu durum, Avusturya’nin altyapisi ve kamu hizmetleri (zerinde baski ya-
ratmistir.

Entegrasyon Zorluklari: Bircok gécmen ve multecinin Avusturya toplumuna entegre olmasi
ve is bulmasi zor olmustur. Bu durum, sosyal gerilimlere ve yabanci diismanhgdina yol acmistir.

Siyasi Kutuplasma: Go¢ ve miltecilik konusu, Avusturya’da siyasi kutuplasmaya yol agcmistir.
Bazi siyasi partiler, daha kati gé¢cmenlik kontrolleri cagrisinda bulunurken, digerleri daha
acik ve misafirperver bir politika savunmaktadir.

Gelecege Bakis:

Avusturya g6¢ ve multeci politikasinin gelecedi, siyasi ve demografik faktorlere bagli olarak
belirsizligini korumaktadir. Avusturya hiktmeti, gd¢cmenlerin ve multecilerin entegrasyonu-
nu tesvik etmek ve Avusturya toplumunda uyumlu bir sekilde yasamasini saglamak icin yeni
politikalar ve programlar gelistirmeye devam etmektedir

Sonug¢

Avusturya’nin gdcmen ve multeci politikalari, dil egitimi, istihdam, barinma, cocuk bakimi,
sosyal yardimlar ve kilttrel entegrasyon gibi ¢esitli alanlarda kapsamli destekler sunarak
gdcmenlerin topluma uyumlarini saglamayi hedeflemektedir. Bu politikalar ve programlar,
gdcmenlerin Avusturya’da yeni bir hayat kurmalarina ve topluma aktif olarak katilmalarina

yardimci olmaktadir. Yerel yénetimler ve sivil toplum kuruluslarinin isbirligi ile yaratalen bu
politikalar, entegrasyon sirecinin basarisina énemli katkilar saglamaktadir. Avusturya, bu
alanda yaptidi calismalarla diger Avrupa Ulkelerine de 6rnek teskil etmektedir.
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Avusturya’da Gé¢men ve Miilteci Alaninda Calisan Kurumlar ve iyi
Uygulamalar

Avusturya’da gécmen ve multecilere destek saglayan bircok kurum bulunmaktadir. Bunlar
arasinda devlet kurumlari, yerel yardim dernekleri, sivil toplum kuruluslari ve uluslararasi
yardim kuruluslari yer almaktadir.

1. Bundesamt fiir Fremdenwesen und Asyl - BFA (Avusturya Federal G6¢ ve Miilteci Dai-
resi): Avusturya’da federal dlizeyde gd¢cmenlerin ve multecilerin yasal statUlerini belirleyen,
gdc¢ ve siginma basvurularini isleyen ve koruma saglayan resmi bir kurumdur.

BFA, Avusturya’da gd¢cmenlerin ve multecilerin yasal stattlerini belirlemek icin basvurulari
isler. Bu kurum ayrica siginma basvurularini degerlendirir ve multecilere uluslararasi koruma
saglar. BFA, gd¢cmenlerin ve maltecilerin uyum sUreclerine de destek olur ve Avusturya’da
yasamlarini sirdtrmelerini saglayacak gereksinimlerini karsilamaya calisir.

BFA, géc¢ ve siginma politikalarinin uygulanmasindan sorumlu olan bir kurumdur ve bu bag-
lamda Avusturya>nin go¢ ve siginma politikalarini belirleme ve uygulama slrecine katkida
bulunur. Bu kurum, gé¢cmenlerin ve mdltecilerin haklarini korumay!i ve onlara adil bir sekilde
davranmay! amaclar.

2. Osterreichisches Rotes Kreuz (Avusturya Kizilhag): Bu kurulus, Avusturya’da insanlarin
ihtiyac duydugu acil yardim, saglik hizmetleri ve sosyal yardim gibi alanlarda faaliyet gdste-
ren bir insani yardim kurulusudur.

Kurulus, acil durum midahalesi, saglk hizmetleri, kan bagdisi kampanyalari, sosyal yardim
programlari ve egitim gibi cesitli alanlarda faaliyet gésterir. Osterreichisches Rotes Kreuz,
Ozellikle dogal afetler, catismalar, saglik krizleri ve diger acil durumlarda hizli ve etkili yardim
saglamak icin hazir bir sekilde faaliyet gdsterir.

Avusturya Kizilhacl, toplumun ihtiyaclarini karsilamak ve insanlara destek olmak icin goénil-
|Uler ve profesyonellerden olusan bir ad kullanir. Bu sekilde, toplumda gtvenilir bir yardim
ve destek kaynadi olarak hizmet verir.

3. Caritas: Caritas, Katolik Kilisesi’'ne bagli olan sosyal hizmet ve insani yardim kuruluslarinin
adi olarak kullanilir. Caritas, diinya genelinde farkh Clkelerde faaliyet gdsteren, yoksullukla
mucadele, insani yardim, saglik hizmetleri, egitim ve diger sosyal hizmet alanlarinda calisan
bir agdir.

Caritas, 6zellikle dezavantajli gruplara ve ihtiyac sahibi olanlara yardim etmeyi amaclar.
Bunlar arasinda evsizler, gdcmenler, multeciler, issizler, yaslilar, engelliler ve diger dezavan-
tajli gruplar bulunabilir. Caritas, toplumun refahini artirmak ve adaletli bir diinya icin caba
gdstermek amaciyla calistr.
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Caritas, dinya genelinde insani yardim projeleri yUrtten buyuk bir kurulustur ve bircok Ul-
kede yerel Caritas subeleri bulunur. Bu subeler, belirli bir topluluk veya bélgedeki ihtiyaclara
uygun olarak cesitli hizmetler sunarlar ve toplumun refahina katkida bulunurlar.

4. Diakonie: Genellikle Protestan kiliselerin sosyal hizmet ve yardim kuruluslarinin adi olarak
kullanilir. Diakonie, farkli tGlkelerde farkli isimler altinda faaliyet gosterse de, genellikle in-
sanlarin ihtiyaclarini karsilamayi, topluma hizmet etmeyi ve adaletli bir toplum olusturmayi
amaclar.

Diakonie kuruluslari, genellikle yoksullukla micadele, refah hizmetleri, saghk hizmetleri, ev-
sizlere yardim, gé¢menlerin entegrasyonu ve diger sosyal hizmet alanlarinda faaliyet gdste-
rir. Bu kuruluslar, toplumun cesitli kesimlerine hizmet etmek ve ihtiyaclarina cevap vermek
icin cesitli programlar ve hizmetler sunarlar.

Diakonie’nin amaci, toplumdaki dezavantajli gruplara destek olmak, insanlarin yasamlarini
ivilestirmek ve adil bir diinya icin caba gdstermektir. Bu cercevede, Diakonie genellikle hi-
kimetle isbirligi yapar, toplumda farkindalik olusturur ve sosyal adalet icin micadele eder.

5. Amnesty International - Al (Uluslararasi Af Orgiitii): Amnesty International, insan haklari
savunuculugu yapmak amaciyla kurulmus uluslararasi bir 6rgttttr. Amaci, dinyanin dort bir
yaninda insan haklari inlallerini belgelemek, bunlara dikkat cekmek, hukimetleri sorumluluk
almaya ve bu ihlalleri sona erdirmeye tesvik etmektir.

Amnesty International, iskenceye karsi micadele, adil yargilanma hakki, ifade 6zgtrligu,
kadin haklari, gécmen haklari gibi cesitli insan haklari konularinda calisir. Orgit, hikimet-
lerin insan haklarina saygi gostermeleri ve korumalari konusunda uluslararasi standartlari
tesvik eder ve ihlalleri belgelemek icin arastirmalar yapar.

Amnesty International, hiUkUmetlere baski yapmak, kampanyalar diizenlemek, raporlar ya-
yinlamak, egitim ve farkindalik calismalari yapmak gibi ydntemlerle insan haklarini savunur.
Orglt, bagimsiz bir sekilde finanse edilir ve siyasi, dini veya ekonomik herhangi bir grubun
etkisinden bagimsiz olarak hareket eder.

6. Osterreichischer Fliichtlingsrat (Avusturya Miilteci Konseyi): Avusturya’da multecilerin
haklarini savunmak ve milteci konularinda politika 6énerilerinde bulunmak amaciyla faaliyet
gdsteren bir sivil toplum kurulusudur.

Osterreichischer Flichtlingsrat, milteci haklarina saygi gdsterilmesi, iltica sisteminin iyiles-
tirilmesi, multecilerin entegrasyonu ve korunmasi gibi konularda calisir. Bu cercevede, hiku-
metin multeci politikalarini elestirebilir, raporlar yayinlayabilir, egitim ve farkindalik calisma-
lari yapabilir ve multecilerin haklarini savunmak icin kampanyalar dizenleyebilirler.

Osterreichischer Flichtlingsrat, milteci konularinda uzmanlasmis bir danisma hatti ve hu-
kuki yardim hizmetleri gibi pratik destek de saglayabilir. Kurulus, multecilerin ve siginmaci-
larin haklarinin korunmasini ve iyilestirilmesini saglamak icin calisir ve Avusturya’da malteci
politikalarinin gelistiriimesine katkida bulunur.

7. Uluslararasi Gé¢ Orgiitii (International Organization for Migration - IOM): Uluslararasi
Goc Orguti (IOM), gdcmenlere ve hikiimetlere gé¢ konusunda hizmet ve danismanlik sag-
layan bir uluslararasi hikimetlerarasi 6rgutttr. 195Tde kurulan bu kurulus, hikimetlerle,
hiukimetler arasi ve sivil toplum kuruluslariyla yakin is birligi icindedir. IOM’un misyonu, tim
taraflarin yararina insan haklarina saygil ve dizenli géc¢u tesvik etmektir.

8. Verein Nachbarinnen (Komsu Kadinlar Dernegi): Bu tir dernekler, genellikle mahalleler
veyq_topluluklar icinde dayanisma ve yardimlasma amaciyla kurulmus sivil toplum érgutleri-
dir. Ozellikle kadinlarin bir araya gelip destek olabilecegi bir platform saglamayi amaclarlar.
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Verein Nachbarinnen, kadinlarin glclenmesini ve sosyal baglarini gliclendirmesini hedefler.
Programlari arasinda bilgi paylasimi, egitim etkinlikleri, cocuk bakimi, dil 6grenme destegi
ve cesitli sosyal etkinlikler bulunabilir. Bu tir dernekler, mahalle veya topluluk icinde daya-
nismayi artirmak, sosyal izolasyonu azaltmak ve yardimlasmayi tesvik etmek icin calisir.

Muttersprachliche Begleitung fiir migrantische Familien (Go¢men Aileler i¢cin Ana Dil
Destek Programi): Bu program, gdécmen kodkenli ailelerin ana dillerinde destek alabilecek-
leri bir hizmet sunmay! amaclar. Go¢cmen kdkenli ailelerin cogu zaman ana dillerinde daha
rahat iletisim kurabildikleri ve anladiklari icin, bu program, onlara evrak islemleri, cocuklarin
egitimi, saglik hizmetleri ve diger yasamsal konularda yardimci olur. Bu sekilde, gd¢men
kodkenli ailelerin topluma daha iyi entegre olmalari ve ihtiyaclarini daha iyi karsilayabilmeleri
saglanir.
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NORVEC ORNEGI

Niifus

Norvec’in 2024 itibariyla yaklasik olarak 5.4 milyon niifusu bulunmaktadir. Ulkenin genis,
seyrek ndfuslu alanlara sahip oldugu ve ana sehirleri disinda buyUk bir nifus yodunluguna
sahip olmadigi bilinmektedir. Norvecyin en blyUk sehirleri Oslo, Bergen, Trondheim ve Sta-
vangendir.

Norve¢’in Niifusu:

2024 itibariyla Norvec’in ntfusu yaklasik olarak 5.4 milyon kisidir.

Norvec¢’in Biiyiik Sehirleri:

1.

Oslo: Norvec’in baskenti ve en blyulk sehri olan Oslo, tGlkenin en kalabalik sehri ve kilti-
rel, ekonomik ve politik merkezidir.

. Bergen: Bati Norveg>te bulunan Bergen, tarihi bir liman sehri olup, dogal guzellikleri ve

tarihi dokusuyla bilinir.

. Trondheim: Orta Norvec’te yer alan Trondheim, tarihi bir sehir olup, Norvec¢’in en eski

sehirlerinden biridir ve 6nemli bir kiltUrel ve egitim merkezidir.

. Stavanger: Glneybati Norvec¢’te yer alan Stavanger, petrol endistrisinin merkezi olarak

bilinir ve ekonomik acidan énemli bir sehirdir.

Norvec’in genis cografyasi ve dogal glzellikleri, nifus yodunlugunun sehir merkezlerine
odaklanmasini saglar. Bu nedenle, Glkenin ana sehirleri disinda, genis ve seyrek ntfuslu bol-
geler bulunmaktadir.

G6¢men Niifusu

Norvec, gbcmen nifusu acisindan cesitlilik gdsteren bir Ulkedir. Go¢men nifusu, farkh
kultirlerden ve cografyalardan gelen insanlari icermektedir.

Gocmenler genellikle Norvec'e is, egitim veya aile birlesimi gibi cesitli nedenlerle gelmektedir.

Norvec’teki gd¢cmen nifusunun blytk bir kismi Avrupa Birligi Ulkelerinden gelmektedir,
ancak Asya, Afrika ve diger kitalardan da gdé¢cmenler bulunmaktadir.

Gocmen nifusu, Norvecgsin sosyal ve kiltrel cesitliligine katkida bulunmakta ve Ulkenin
ekonomisine ve toplumsal dokusuna katki saglamaktadir.

Norvecg, gdcmen nifusuna entegrasyon ve uyum saglamak icin cesitli politikalar ve prog-
ramlar uygulamaktadir, bu da gd¢cmenlerin topluma daha iyi adapte olmalarini ve kati-
imlarini tesvik etmektedir.
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Norvec’teki gécmen nifusunun kadin ve erkek oranlari, genellikle tGlkenin genel nlfus dagi-
limina benzer sekilde dagilmaktadir. GG¢men nifusu icinde kadin ve erkek oranlari arasinda
belirgin bir fark olabilir, ancak genellikle Ulkenin genel nifusundaki kadin-erkek oranlarina
yakin bir dagilim goérilebilir. Go¢cmen nifusu icinde kadinlarin ve erkeklerin egitim, isglclne
katihmi ve sosyal yasam gibi alanlardaki rolleri ve deneyimleri de dnemli bir konudur.

Saghk Sistemi

Norvec’te sadlik bakim sistemi refah devleti modelinin bir parcasidir. Norvec¢ refah sistemi
modeli, kapsamli sosyal politikalari ve sosyal haklari icermektedir. Nispeten diger Ulkelere
gdre bu acidan cdmert bir mevzuata sahiptir. Refah sisteminde devlet, bdlgeler, ilceler ve
belediyeler olmak tzere dort sorumluluk sahibi ydnetim vardir. Belediyeler diizeyinde yas-
lilar icin artan saglik ve bakim hizmetleri ana unsur haline gelmistir. Ulkede Saglik ve Bakim
Isleri Bakanligi saglik bakimi isinden temel olarak sorumludur.

Norvec son 100 yilda halk saghginin gelistigi Glkeler arasindadir. Bu guclld refah devleti,
gelismesi ve toplumda yasayan bireylere iyi ve glivenli bir yasam icin daha iyi firsatlar su-
nulmasi nedeniyle gerceklesmistir. Norvec’'te tim toplum, vyashliga karsi sosyal glUvenlik
sistemine dahil olup yasli bakimi da devlet tarafindan saglanmaktadir Bununla birlikte yasl-
larin bir kismi da ailelerinden ve belediyelerin sunmus oldugu yardim hizmetlerinden yarar-
lanmaktadirlar. Norvec saglik sisteminde iki dnemli kamu kurumu 6ne cikmaktadir. Bunlar;

1. Norveg¢ Halk Saghgi Enstitlst (Folkehelseinstituttet - FHI):
o Norvec Halk Saghgi Enstittst, Norvecsteki halk sagligi alaninda énemli bir kurulustur.

o Saglik politikalarinin olusturulmasina, hastalik dnleme ve kontrol programlarinin yaratal-
mesine ve halk sagligi arastirmalarinin desteklenmesine katkida bulunur.

o Enstit(, halk sagligina ydnelik veri toplama, analiz etme ve yayinlama faaliyetleri de dahil
olmak Uzere cesitli gbrevleri yerine getirir.

o Salgin hastaliklarin izlenmesi, asilama programlari, cevresel sagdlik faktoérlerinin deger-
lendirilmesi ve saglik politikalarinin etkinliginin degerlendirilmesi gibi alanlarda énemli
calismalar yapar.

2. Norve¢ Saglik Bakanhgi (Helse- og omsorgsdepartementet):

o Norvec Saglhk Bakanligi, Norvec’'teki saglik politikalarinin belirlenmesinden ve uygulan-
masindan sorumlu olan kurumdur.

e Saglik hizmetlerinin finansmani, saglik hizmetlerinin organizasyonu, saglik personelinin
egitimi ve halk saghgdi politikalarinin olusturulmasi gibi alanlarda liderlik yapar.

o Norvec’'teki saglik hizmetlerinin kalitesini artirmak, saglik hizmetlerine erisimi gelistirmek
ve halk sagligini iyilestirmek icin cesitli politika ve programlari yUratdr.

o Saglik Bakanhgi ayrica, cesitli saglik hizmeti saglayicilari ve diger paydaslarla isbirligi
yaparak saglik alaninda iyilestirmeler yapmayi hedefler.
Norvec Halk Saghgi Enstittist ve Norvec Saglik Bakanligi, Norvec halkinin saglik ve refahini

iyilestirmek icin birlikte calisan énemli kurumlardir.

Kaynak: https://www.fhi.no/en/hd/
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Sosyal Yasam

Sosyal Yasam: Norvec, yiksek yasam standardi ve saglam sosyal glivenlik sistemi ile taninir.
Sosyal hizmetler kapsamli egditim, saglik hizmetleri, issizlik 6denekleri ve emeklilik gibi alan-
lari icerir. Norvecliler dodayi ve dis mekan aktivitelerini degerler, sikca dogda yuriyasd, kayak
yapma ve diger rekreasyonel etkinliklere katilirlar. Cinsiyet esitligi ve sosyal dahil edicilige
glclt vurgu yapllir. Norvec kilttrinde is-hayati dengesi dnemsenir, cdmert ebeveyn izni
politikalari ve esnek calisma saatleri bulunur. Bircok Norvecli dogada zaman gecirmekten
hoslanir ve Ulke dis mekan aktiviteleri icin bircok firsat sunar.

1. Toplumsal Esitlik ve Refah: Norvec, genis capta toplumsal esitlik ve refahi tesvik eden
bir Ulkedir. Gelir dagilimi daha dengelidir ve sosyal yardimlar genis kapsamlidir. Bu, Nor-
vec’in vatandaslarina yluksek yasam standartlari ve sosyal glivenlik saglar.

2. Aile ve Toplum: Norvec toplumu, aile degerlerine dnem veren ancak bireysel 6zgurligu
ve esitligi de destekleyen bir yapiya sahiptir. Cocuklar genellikle toplumun merkezindedir
ve ebeveynler is ve aile yasamini dengelemek icin esnek calisma kosullarindan yararla-
nabilirler.

3. Egitim: Norvec’teki egitim sistemi yUksek standartlara sahiptir ve Ucretsizdir. Hem devlet
hem de 6zel okullar bulunmakla birlikte, devlet okullari genellikle tercih edilen secenektir.
Universite egitimi de Ucretsiz veya distk maliyetlidir ve d§rencilere genis burs ve destek
imkanlari sunulmaktadir.

4. Sosyal Aktiviteler: Norvec, dogal glzellikleri ve doért mevsim aktiviteleriyle taninir. Kis
aylarinda kayak, snowboard ve kizak gibi aktiviteler populerken, yaz aylarinda dagcilik,
balik tutma ve bisiklet gibi acik hava etkinlikleri tercih edilir. Ayrica, kultlrel etkinlikler,
festivaller ve mlze ziyaretleri de Norvec’te yaygindir.

5. Saglik ve Spor: Norvecliler genellikle saglikli yasam tarzlarina dnem verirler. Spor salon-
lari, yizme havuzlari ve acik hava spor alanlari yaygindir. Norvecliler, saglikli beslenme
ahskanliklari ve duzenli egzersiz yapma konusunda bilinclidirler.

6. Sosyal Yardimlasma ve Dayanisma: Norvec, sosyal yardimlasma ve dayanisma kultarine
sahiptir. Yardimlasma ve karsilikl destek, toplumun édnemli bir parcasidir ve insanlar ge-
nellikle ihtiyac sahiplerine yardim etmek icin génilll calismalarda bulunurlar.

Norvec’te sosyal yasam, genel olarak toplumsal esitlik, refah ve kaliteli yasam standartlarina
odaklanan bir yapiya sahiptir. Bu, Norvec’i diinya genelinde yasamak icin tercih edilen Ulke-
lerden biri yapar.

Go6¢men ve Miilteci Politikalan

Norvec’in gdcmen ve mdulteci politikasi, uluslararasi kabul gdérmis insan haklari ilkelerine
dayanir ve insancil bir yaklasimi benimser. Ulke, siginmacilarin ve gdcmenlerin haklarina
saygl goOsterirken, ayni zamanda siginma basvurusu yapmak isteyenlere adil ve dusinceli
bir stirec sunar. Norvec, BM Milteciler Yuksek Komiserligi ile isbirligi yaparak siginmacilarin
korunmasi ve ihtiyaclarinin karsilanmasi konusunda ¢aba sarf eder. Ancak, tlke ayni zaman-
da siginmacilarin entegrasyonunu tesvik eden politikalari da uygular; dil kurslari, egitim ve
is olanaklari gibi entegrasyon programlari sunar. Gd¢cmenler ve multecilerin sosyal haklara
ve hizmetlere erisimini kolaylastirmak icin cesitli destek mekanizmalari ve yardim program-
lar1 da saglanir. Bununla birlikte, Norve¢ ayni zamanda siginmaci ve gd¢cmenlerin topluma
entegrasyonunu destekleyen ve ayrimciligi énleyen politikalari da gelistirir ve uygular. Bu
politikalarin temel amaci, gé¢cmen ve multecilerin insan onuruna uygun yasam kosullarina
erisimini saglamak ve Norvec toplumuna katkida bulunmalarini tesvik etmektir
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.Norvec’in go¢ politikasi nispeten kati ancak diizenlidir. Bu politika tlke, gd¢cmenlerin enteg-
rasyonu icin dil egitimi de dahil olmak Uzere yapilandiriimis bir yaklasima sahiptir, ktltrel
oryantasyon ve istihdam yardim programlari.

Gocmenlik kurallari yasal go¢ icin yollar saglarken gé¢cmen akisini kontrol etmek Uzere ta-
sarlanmistir.

Ana Bilesenler:

1. Calisma izinleri: Vasifli isciler ve isci gocmenler icin verilir.

2. Aile Birlesimi: Norvec’te ikamet edenlerin ailelerinin onlara katilmasina izin verir.

3. Ogrenci Vizeleri: Norvec’'te kayith uluslararasi dgrenciler icin mevcuttur egitim kurumlari.

4. |ltica ve Multeci Programlari: Siginmacilar ve multeciler icin prosedirler, yeniden yerles-
tirme programlari da dahil olmak Gzere.

Norvec, bir kota sisteminden yararlanarak multecileri kabul eder ve entegrasyonlari icin
kapsamli destek saglar. Miltecilere, Norvec¢ toplumuna entegrasyonlarini kolaylastirmak
amaciyla konut, dil egitimi, egitim ve istihdam konularinda yardim saglanir.

Ana Yoénler:
1. Kota Sistemi: Multeci kabulleri icin yillik kota belirlenir.

2. Entegrasyon Programlari: Dil kurslari, is egitimi ve egitim gibi kapsamli destekler sagla-
nir.

3. Yerel HikUmet RolU: Belediyeler, entegrasyon hizmetlerinin saglanmasinda kritik bir rol
oynatr.

Key Aspects:
1. Quota System: Annual quotas for refugee admissions.

2. Integration Programs: Comprehensive support including language courses, job training,
and education.

3. Local Government Role: Municipalities play a crucial role in providing integration servi-
ces.

Gocmen ve Miilteci Alaninda Calisan iyi Kurumlar ve Uygulamalar

1. Norvec¢ Miilteci Konseyi (Norwegian Refugee Council - NRC): NRC, Norvec¢ merkezli bir
uluslararasi insani yardim ve savunma kurulusudur. Norvec¢’in yani sira diinyanin bircok
bdlgesinde siginmacilar ve multeciler icin acil yardim, koruma ve destek saglar. NRC,
siginmaci ve multecilerin temel ihtiyaclarini karsilamaya ek olarak, egitim, barinma ve
saglk hizmetleri gibi uzun vadeli ¢céztmler Uzerinde de calisir.

2. Flyktninghjelpen (The Refugee Aid Norway): Flyktninghjelpen, Norvecli géndllUlerin ve
destekcilerin katkilariyla miltecilere ve siginmacilara yardim eden bir insani yardim or-
ganizasyonudur. Ozellikle acil yardim, egitim, istihdam ve toplumsal entegrasyon alanla-
rinda calistr.

3. Utlendingsdirektoratet (The Norwegian Directorate of Immigration - UDI): UDI, Nor-
vec’'te gbcmenlerin ve multecilerin yasal statilerinin belirlenmesi ve entegrasyon sirec-
lerinin ydnetilmesinden sorumlu olan resmi bir kurumdur. UDI, siginma basvurularini isler,
oturma izni verir ve gbé¢cmenlerin entegrasyonuna destek saglar.
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4. Refugee Welcome Norway: Bu, Norvec’'teki siginmacilar ve mdilteciler icin topluluk ta-
banl bir destek agidir. GénullUler, siginmacilara ve miltecilere yerel olarak yardim ve da-
yanisma saglarlar, onlari topluma entegre etmeye yardimci olurlar ve pratik ihtiyaclarini
karsilarlar.

5. Norveg¢ Siginmacilar Orgiitii (NOAS): Siginmacilarin haklarini savunur siginmacilara hu-
kuki yardim saglamaktadir. NOAS https://www.noas.no/

6. IMDi (Entegrasyon ve Cesitlilik Midirliigii): Devlet kurumu entegrasyon ve cesitlilik po-
litikalarinin uygulanmasindan sorumludur. Web sitesi: IMDi https:/www.imdi.no/

Gocmenlik ve Miilteci Entegrasyonunda En iyi Uygulamalar

1. Norve¢ Tanitim Programi: Yeni gécmenlerin entegrasyonunu hizlandirmak icin tasarlan-
mistir. Gd¢cmen ve mdltecilerin isglcl piyasasina kazandirilmasini amaclamaktadir. Dil
egitimi, is bulma beceri gelistirme ve kilttrel oryantasyon konusunda c¢alismaktadir.

Detayli Bilgi: IMDi Tanitim Programi: https://www.imdi.no/en/the-introduction-programme/
the-introduction-programme/

2. Miilteci Calisma Programi: Yerel ydnetimler ve multeciler arasindaki isbirligi cabalari mal-
tecilerin is bulmalarina ve topluma entegre olmalarina yardimci olmak icin 6zel sektor is
glca.

Detayli Bilgi: NAV Multeci Calisma Programi: https://www.nav.no/supplerende-stonad-flyk-
tninger/en

Bu kurumlar, Norvec’teki gécmen ve multecilere yardim etmek, haklarini korumak ve toplu-
ma entegre olmalarini saglamak icin cesitli programlar ve hizmetler sunmaktadir. Bu, Nor-
vec’in insan haklarina saygi ve toplumsal entegrasyon ilkelerine baghligini yansitan énemli
bir girisimdir.

Daha Fazla Bilgi icin Kaynaklar

1. Norvec istatistikleri (SSB): Ayrintil demografik, ekonomik ve sosyal veriler saglar. Norvec
hakkinda istatistikler. SSB https://www.ssb.no/en

2. Norvec Gocmenlik Mudarlagta (UDD: Gécmenlikle ilgili resmi bilgiler, Norvec¢’te vize ve
iltica sUrecleri. https://www.udi.no/en/

3. Norvec Saglik ve Bakim Hizmetleri Bakanligi: Saghk hizmetleri hakkinda bilgi sistemi,
halk saghgi politikalari ve saglik hizmetleri.

4. https://www.regjeringen.no/en/dep/hod/id421/
Key Features:

1. Universal Coverage: All residents have access to healthcare services, funded through
taxes.

2. Primary Care: General practitioners (GPs) are the first point of contact.
3. Specialized Care: Hospitals and specialists provide advanced medical treatments.

4. Preventive Services: Emphasis on preventive care and public health.
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PORTEKIZ ORNEGI

Niifus

Portekiz, Avrupa’nin bati kiyisinda bulunan ve Akdeniz iklimiyle karakterize edilen bir Ulke-
dir. 10.5 milyon civarindaki ntfusuyla, Portekiz kultlrel zenginligi ve tarihi mirasiyla taninir.
Baskenti Lizbon, Porto, Vila Nova de Gaia ve Amadora gibi blyik sehirleriyle dikkat ceker.
Portekiz’in nifus yogunlugu genellikle kiyi bélgelerinde ve blyUk sehirlerde yogunlasmis
olsa da, Ulkenin i¢c kisimlarinda daha dasudktar. Portekiz’in nifus piramidi, genel olarak di-
ger Avrupa Ulkelerinde oldugu gibi yaslanma egilimi gosterir. Nufusun yaslanmasi, saghk
hizmetleri, emeklilik ve sosyal glvenlik sistemleri gibi alanlarda énemli zorluklar ve firsat-
lar dogurur. Portekiz’in nUfus artis orani disidktir ve goc, ntfus dinamiklerinin dnemli bir
parcasini olusturur. Ozellikle son vyillarda, Portekiz’e goc, dzellikle de ekonomik kalkinma
ve emeklilik amacli géc¢, artmistir. Bu durum, Portekiz’in demografik yapisini ve toplumsal
dokusunu sekillendirirken, ayni zamanda Ulkenin ekonomik ve sosyal kalkinmasina da katki
saglamaktadir. Portekiz’in nifus dinamikleri, Glkenin gelecekteki kalkinma ydninU ve sosyal
politikalarini etkileyen énemli bir faktoérdar.

Goécmen Profili

Portekiz’deki gé¢cmenlerin demografik durumu, tlkenin demografik yapisini ¢cesitlendirirken,
ekonomik ve sosyal acidan da énemli etkilere sahiptir. G&¢men nifusu genellikle Portekiz»-
deki is glcine katkida bulunurken, kilttrel cesitlilik ve toplumsal zenginlik getirir. Portekiz,
Ozellikle son yillarda, Avrupa’daki ekonomik krizler ve diger Ulkelerdeki politik ve ekonomik
istikrarsizliklardan kacan gé¢cmenlerin bir varis noktasi haline gelmistir.

Portekiz’deki gécmen nifusu genellikle Avrupa Birligi Ulkelerinden ve eski Portekiz kolo-
nilerinden gelmektedir. Ozellikle Brezilya, Angola, Mozambik ve Cape Verde gibi Ulkeler-
den gelen gdé¢cmenler, Portekiz nifusunun édnemli bir kismini olusturur. Bununla birlikte, son
yillarda, Hindistan, Ukrayna, Romanya ve Cin gibi Ulkelerden gelen gé¢menlerin sayisinda
da artis yasanmaktadir. Portekiz’deki gécmenler genellikle blylUk sehirlerde, 6zellikle de
Lizbon ve Porto gibi merkezlerde yogunlasmistir. Bu sehirler, gé¢cmenler icin is imkanlari ve
sosyal hizmetlerin daha fazla bulunmasini saglar.

Portekiz’deki gb¢cmenlerin demografik yapisi, yas, cinsiyet, egitim dizeyi ve isglcine ka-
tihm gibi faktérler acisindan cesitlilik gésterir. Bazi gé¢cmen gruplari, yiksek egitimli pro-
fesyonellerden olusurken, digerleri distk vasifl islerde calismaktadir. GB¢cmenlerin enteg-
rasyon sureci, dil egitimi, mesleki egitim ve is bulma konularinda destek alarak ve topluma
katihmi tesvik edilerek saglanmaya calisilir.

Portekiz’deki gd¢cmenlerin demografik durumu, tGlkenin ekonomik biydmesine ve kultlrel
cesitliligine katkida bulunurken, ayni zamanda sosyal hizmetler, egitim ve saglik gibi alan-
larda da cesitli zorluklar ve firsatlar dogurur. Bu nedenle, Portekiz’in gd¢cmen politikalari ve
entegrasyon stratejileri, gécmenlerin haklarini korumak ve topluma entegrasyonunu des-
teklemek icin strekli olarak degerlendirilir ve gelistirilir.
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Saglik Sistemi

Portekiz’'in saglik sistemi, Ulkenin sosyal gtvenlik agiyla birlikte genis kapsamli saglik hiz-
metleri sunan karma bir sistemdir. Ulkenin saglik hizmetleri, hem kamu hem de 6zel sektér
saglik kuruluslar tarafindan saglanmaktadir. Portekiz, Avrupa’daki diger pek cok Ulke gibi
kamu finansmanl bir saglik sistemi benimsemistir. Saglik hizmetleri, genel sadlik sigortasi
sistemi araciligiyla finanse edilir ve tim vatandaslar ve yasal olarak Ulkede bulunanlar icin
evrensel saglik kapsamini saglar. Portekiz Anayasasi, sagligin bir temel insan hakki oldugu-
nu belirtir ve herkesin saglik hizmetlerine esit erisim hakkina sahip oldugunu vurgular.

Portekiz’'de sadlik sistemi, birincil bakim merkezleri, hastaneler, acil servisler ve uzman sagdlik
hizmetlerinden olusur. Birincil bakim, vatandaslarin ve sakinlerin genel saglik ihtiyaclarini kar-
silamak icin ilk basvurulan noktadir. Aile hekimleri, kisisel birinci basamak sadlik hizmeti sunar
ve gerektiginde uzmanlara ydnlendirme yaparlar. Hastaneler, daha ciddi saglk durumlari ve acil
durumlar icin hizmet verirken, uzman saglik kuruluslari da 6zel saglik ihtiyaclarina cevap verir.

Portekiz’deki saglik hizmetleri, vatandaslar ve yasal olarak Ulkede bulunanlar icin genellikle
Ucretsiz veya dusUk maliyetlidir. Genel sadlik sigortasi, calisanlar ve isverenler tarafindan
finanse edilen bir prim sistemiyle finanse edilir. Bununla birlikte, bazi 6zel saghk hizmetleri
ve ilaclar, bireylerin kendi cebinden 6deme yapmasi gerekebilir. Ancak, gelir dizeyi disuik
olanlar icin saglik hizmetlerine erisimde mali destek mekanizmalari bulunur.

Portekiz'deki saglk sistemi, Avrupa’daki diger Ulkelerde oldugu gibi 6nleyici saglk hizmet-
lerine de 6nem verir. Saglik hizmetleri, rutin asilar, tarama programlari ve saglikli yasam
konusunda egitim ve bilgilendirme programlarini icerir. Bu 6nleyici yaklasim, hastaliklarin
erken teshisini ve tedavisini tesvik ederken, toplumun genel saghgini iyilestirmeyi amaclar.

Son olarak, Portekiz’in saglik sistemi, kalite standartlarini sirdtrmek ve iyilestirmek icin di-
zenli olarak denetlenir ve degerlendirilir. Saglik hizmetlerinin etkinligi, erisilebilirligi ve ka-
litesi slrekli olarak gdzlemlenir ve gerektiginde iyilestirme ve yenilikler yapilir. Bu, Portekiz
halkinin saglk ihtiyaclarini karsilamak ve saglik hizmetlerine esit ve adil erisimi saglamak
icin devletin strekli cabalarinin bir yansimasidir.

Sosyal Yasam

Zengin tarihi, carpici manzaralari ve canli kilttrd ile Portekiz, gelenegi modernlikle har-
manlayan essiz bir sosyal deneyim sunuyor. Hareketli sehirlerden sakin sahil kdylerine kadar
Portekiz’deki sosyal yasam cesitli ve dinamiktir.

Portekiz sosyal yasaminin belirleyici yonlerinden biri, topluma ve aileye olan gi¢li vurgusu-
dur. Aile toplantilari ve ortak etkinlikler Portekiz kultiriinde merkezi bir rol oynar ve insan-
larin bir araya gelmesi, hikayeler paylasmasi ve birbirlerinin arkadashgdindan zevk almasi icin
firsatlar sunar. ister genis aile ile Pazar 6gle yemegi ister mahalle festivali olsun, bu toplan-
tilar aidiyet ve dostluk duygusunu gelistirir.

Kafeler Portekiz sosyal yasaminin ayrilmaz bir parcasidir ve arkadaslarin bir fincan kahve
esliginde sohbet etmek veya pastéis de nata gibi hamur isleriyle kendilerini simartmak icin
toplandiklari bulusma noktalari olarak hizmet verir. Bu sirin kuruluslar sadece hizli bir seyler
icmek icin yerler degil; insanlarin canli tartismalara katildigi, glincel olaylari tartistigr veya
uzun bir gindn ardindan gevsedigi sosyal etkilesim merkezleridir.

Portekiz’in duygulu mazik ttri Fado, Ulkenin sosyal dokusunda da énemli bir rol oynu-
yor. Genellikle tavernalar veya fado evleri gibi samimi ortamlarda icra edilen bu melankolik
muzik, 6zlem, suudade (nostaljik veya derin melankolik ézlemin derin duygusal durumunu
ifade eden Portekizce bir kelime) ve insan deneyimi temalarini ifade eder. Bir fado perfor-
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mansina katilmak sadece muzikal bir deneyim degil, ayni zamanda kulttrel bir deneyimdir
ve Portekiz ruhu ve kimligi hakkinda fikir verir.

Portekiz’in festivalleri ve kutlamalari, sosyal yasaminin bir diger dnemli noktasidir. Canli Kar-
naval senliklerinden ciddi ama buyileyici Kutsal Hafta alaylarina kadar, bu etkinlikler toplu-
luklari neseli bir kutlama veya ciddi bir yansima icinde bir araya getirir. Her bdélgenin, tlkenin
cesitli kaltdrel mirasina bir bakis saglayan yerel gelenekleri, mizigi ve mutfadi sergileyen
kendine 6zgu festivalleri vardir.

Spor, Portekiz sosyal yasaminda da énemli bir rol oynar ve futbol (futbol) en populer spor-
dur. ister bir stadyumda en sevdikleri takim icin tezahlrat yapmak, ister yerel bir barda
mac izlemek icin arkadaslarla bulusmak olsun, futbol, farkli gecmislere ve nesillere mensup
insanlari birlestiren ortak bir bag gdérevi gordr.

Ayrica Portekiz’'in gelisen sanat ve kultlr ortami, sosyal etkilesim icin bircok firsat sunuyor.
Cagdas sanat galerilerinden geleneksel el sanatlari pazarlarina kadar, zihni canlandirmak ve
ruhu beslemek icin her zaman bir seyler olur.

Oziinde, Portekiz>deki sosyal yasam sicaklik, senlik ve gucli bir topluluk duygusuyla ka-
rakterize edilir. ister sevdiklerinizle bir yemek paylasmak, ister bir kafede canli bir sohbetin
tadini cikarmak, ister Glkenin zengin kultUrel duvar halisina dalmak olsun, Portekiz hem zen-
ginlestirici hem de unutulmaz bir sosyal deneyim sunuyor.

G6écmen ve Miilteci Politikalari
GO¢ Politikasi

Portekiz, misafirperver politikalari ve yiksek yasam kalitesi nedeniyle gécmenler icin gide-
rek daha popduler bir varis yeri haline geldi. Portekiz’deki g6¢ politikasi, dinyanin dort bir
yanindan vasifli iscileri, girisimcileri, yatirimcilari ve égrencileri cekmek icin tasarlanmistir.
Iste Portekiz>deki gd¢ politikasina genel bir bakis:

1. Vize Turleri: Portekiz, ziyaretin amacina bagh olarak cesitli vize trleri sunmaktadir. Bunlara
turizm veya is gezileri icin kisa sUreli vizeler, is, calisma veya aile birlesimi icin uzun sureli
vizeler ve yatirnmcilar, emekliler ve yuksek vasifli bireyler icin oturma izinleri dahildir.

2. Yatirim icin Oturma izni: En dikkate degder programlardan biri, Portekiz’e belirli bir miktar
para yatiran kisilere ikamet izni veren Altin Vize programidir. Bu, gayrimenkul yatirimi,
sermaye transferi, is yaratma veya arastirma faaliyetleri yoluyla olabilir.

3. AB Mavi Karti: Portekiz, AB Uyesi olmayan Ulkelerden yUksek vasifli iscileri cekmek icin
tasarlanan AB Mavi Kart programina katilmaktadir. Mavi Karta hak kazanmak icin, basvu-
ru sahiplerinin Portekizli bir sirketle is teklifi veya baglayici bir is sézlesmesinin yani sira
gerekli niteliklere ve asgari maas esigine sahip olmalari gerekir.

4. Aile Birlesimi: Portekiz, tlkede yasal ikametgahi olan gé¢cmenlerin aile Gyelerini yanlarin-
da yasamalarini saglayarak aile birlesmesine izin verir. Sponsorun belirli kriterleri karsila-
masl kosuluyla esler, cocuklar ve bagimli akrabalar aile birlesimi icin uygundur.

5. Ogrenci Vizeleri: Portekiz, yiksek 6égrenim amaciyla égrenci vizesi sunarak uluslararasi
ogrencileri agirlamaktadir. Bu vizeler, 6drencilerin Portekiz Universitelerinde, kolejlerinde
veya diger egitim kurumlarinda okumalarina izin verir.

6. Calisma Vizeleri: Portekiz’de calismak isteyen AB vatandasi olmayanlar calisma vizesi ve
oturma izni almalidir. Bu genellikle Portekizli bir isverenden bir is teklifi ve Ulkede talep
edilen nitelik veya becerilerin kanitini gerektirir.
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Entegrasyon Programlari: Portekiz, gd¢cmenlerin tlkedeki hayata uyum saglamasina yar-
dimci olmak icin entegrasyon programlari sunmaktadir. Bu programlar dil dersleri, kiltd-
rel ydnelim, ise yerlestirme yardimi ve sosyal destek hizmetlerini icerebilir.

. AB Vatandaslari: AB / AEA Ulkeleri ve isvicre vatandaslari, vize veya oturma iznine ihtiyac

duymadan Portekiz’de yasama ve c¢alisma hakkina sahiptir. Ancak, uzun bir stre kaldiklari
takdirde ikametgahlarini yerel makamlara kaydettirmeleri gerekebilir.

. Vatandasliga Giden Yol: Portekiz’de belirli bir siire (genellikle bes yil) yasal olarak ikamet

ettikten sonra, gbcmenler Portekiz vatandasligina basvurabilirler ve bu da onlara AB’nin
herhangi bir yerinde yasama ve calisma yetenegi de dahil olmak tzere AB vatandasi ola-
rak tam haklar tanir.

Genel olarak, Portekiz’in god¢ politikasi, gd¢cmenlerin Portekiz toplumuna basaril bir sekilde
entegre olmalari icin ihtiyac duyduklari destede sahip olmalarini saglarken yetenekleri ¢cek-
meyi, ekonomik blytmeyi tesvik etmeyi ve kilttrel cesitliligi tesvik etmeyi amaclamaktadir.

Miilteci Politikasi

Portekiz, diger Avrupa Ulkeleri gibi, sinirlari icinde siginma talebinde bulunan multecilerin
ihtiyaclarini karsilamak icin politika ve prosedUrlere sahiptir. Iste Portekiz’in multeci politi-
kasina genel bir bakis:

1.

Yasal Cerceve: Portekiz’in multeci politikasi, dncelikle Cenevre Milteciler S6zlesmesi ve
Avrupa Birligi'nin Ortak Avrupa Siginma Sistemi (CEAS) dahil olmak Uzere ulusal mev-
zuati ve uluslararasi yukimlaltklerine tabidir. Bu ¢cerceveler hem mudltecilerin hem de ev
sahibi Ulkenin hak ve sorumluluklarini 6zetlemektedir.

Siginma Sdreci: Zulim, catisma veya siddet korkusu nedeniyle kendi Ulkelerinden ka-
can kisiler Portekizye siginma talebinde bulunabilirler. iltica streci tipik olarak Portekiz
makamlarina bir iltica basvurusunun sunulmasiyla baslar. Portekizse vardiklarinda, sigin-
macilar siginma prosedirine erisme ve talepleri isleme alinirken koruma alma hakkina
sahiptir.

Kabul ve Konaklama: Portekiz, basvurulari incelenirken siginmacilar icin kabul ve konak-
lama olanaklari saglamaktadir. Bu tesisler, siginmacilarin barinma, gida, saglik ve egitim
gibi temel ihtiyaclara erisebilmelerini saglamay1 amaclamaktadir.

lltica Tespiti: Portekiz hikiimeti, basvuranlarin uluslararasi hukukta tanimlanan malteci
statlsu kriterlerini karsilayip karsilamadigini belirlemek icin iltica taleplerini degerlendirir.
Bu, basvuranin irk, din, milliyet, siyasi gérus veya belirli bir sosyal gruba Gyelik gibi faktor-
lere dayali olarak kokll bir zulim korkusuna sahip olup olmadiginin degerlendirilmesini
icerir.

Entegrasyon: Portekiz, miltecilerin topluma entegrasyonuna kendini adamistir. Mllteci
statlsU aldiktan sonra, bireylere calisma hakki, egitime erisim ve saglik hizmetleri dahil
olmak Gzere belirli haklar verilir. Ek olarak Portekiz, multecilerin dili 6grenmelerine, is
bulmalarina ve yeni c¢evrelerine uyum saglamalarina yardimci olmak icin entegrasyon
programlari ve destek hizmetleri sunmaktadir.

. Yeniden Yerlesim ve Yer Degdistirme: Portekiz, kendiliginden gelen kisilerin siginma talep-

lerini isleme koymanin yani sira uluslararasi yeniden yerlesim ve yer degistirme program-
larina katilir. Bu programlar, multecilerin G¢clncd Ulkelerden Portekiz’e yeniden yerlesim
amaciyla, tipik olarak BMMYK gibi uluslararasi kuruluslarla isbirligi icinde gédnulll olarak
transferini icerir.
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7. Uluslararasi Kuruluslarla isbirligi: Portekiz, miltecilerin korunmasi, yeniden yerlestirilmesi
ve entegrasyonla ilgili cabalari koordine etmek icin Birlesmis Milletler Multeciler YUksek
Komiserligi (UNHCR) ve Uluslararasi Go¢ Orgtt (IOM) gibi uluslararasi kuruluslarla yakin
isbirligi icinde calisir.

8. Hukuki Yardima Erisim: Portekiz’deki siginmacilar ve multeciler, siginma slreci boyunca
hukuki yardima ve temsile erisim hakkina sahiptir. Adli yardim kuruluslari ve STK’lar, si-
ginma sisteminde gezinen bireylere destek saglamada cok énemli bir rol oynamaktadir.

Genel olarak, Portekiz’in multeci politikasi, uluslararasi multeci hukukunu koruma ve sigin-
ma ihtiyaci olanlara koruma saglama ve ayni zamanda Portekiz toplumuna entegrasyonlari-
ni ve katkilarini tesvik etme taahhUdidnU yansitmaktadir.

Gécmen ve Miilteci Alaninda Calisan iyi Kurumlar

Asadida bahsedilen kurumlar, gécmen ve multecilerin ihtiyaclarina yonelik cesitli alanlarda
hizmet sunarlar ve Portekiz’de gécmenlerin haklarini savunmak ve onlarin uyum saglamala-
rina yardimci olmak icin caba sarf ederler.

* Portekiz Go¢men ve Miilteci Merkezi (CNAIM): Portekiz’de gbécmenlerin ve multecilerin
ihtiyaclarini karsilamak, entegrasyon sireclerine destek olmak ve onlara rehberlik hizmeti
sunmak amaciyla kurulmus bir kurumdur. CNAIM; farkh kiltdrel, dil ve sosyal arka planlara
sahip olan bireyler icin bilgi, danismanlik, editim ve diger hizmetleri saglamak icin tasarlan-
mistir. Bu merkez, gé¢cmenlerin ve multecilerin Portekiz toplumuna uyum saglamalarina yar-
dimci olmak icin cesitli programlar ve etkinlikler dliizenler. Ayrica, saglik hizmetleri, egitim,
is bulma ve yasal danismanlik gibi konularda da destek sunar. Portekiz hUkimeti tarafindan
desteklenen CNAIM, gdé¢cmen ve multecilere yasadiklari tGlkede kendilerini daha glvende,
entegre ve desteklenmis hissetmeleri icin dnemli bir rol oynamaktadir.

* Portekiz Kizilha¢i (Cruz Vermelha Portuguesa): Portekiz Kizilhaci, Portekiz’de insani yar-
dim ve saglik hizmetleri saglayan bir kurulustur. “Cruz Vermelha Portuguesa” olarak da bi-
linen bu kurulus, 1865 yilinda kurulmus ve uluslararasi Kizilhac ve Kizilay Hareketi’nin bir
parcasidir. Portekiz Kizilhaci, dogal afetler, acil durumlar, saglik hizmetleri, sosyal hizmet-
ler ve insani yardim gibi alanlarda faaliyet gosterir. Bu kurulus, afet yardimi ve acil durum
muUdahaleleri gibi olaylarda aktif olarak rol alirken, ayni zamanda saglik hizmetleri, editim,
toplum saghgi programlari ve sosyal hizmetler gibi alanlarda da faaliyet gosterir. Portekiz
Kizilhact, toplumsal dayanismayi ve insan haklarini desteklemek icin cesitli projeler yarutar
ve dezavantajli gruplara yardim etmeyi amaclar. Gé¢men ve miltecilere acil yardim, barin-
ma ve saglik hizmetleri sunar. Ayrica, onlarin yerel topluma entegrasyonu icin ¢esitli prog-
ramlar yGratar.

* Portekiz G6¢menlerin Haklari Dernegi (ASTI): Portekiz G6¢cmenlerin Haklari Dernegi
(ASTI), Portekiz’de gdcmenlerin haklarini savunmay! ve desteklemeyi amaclayan bir sivil
toplum kurulusudur. “Associacdao Solidariedade Imigrante” olarak bilinen ASTI, gé¢cmenle-
rin yasadigi sorunlara dikkat cekmek, haklarini korumak ve onlarin sosyal entegrasyonunu
desteklemek icin caba gdsterir. ASTI, yasal danismanlik, editim, toplumsal bilinclendirme,
kampanyalar ve diger etkinlikler aracihgiyla gé¢menlerin karsilastigr zorluklarla micadele
etmeyi amaclar. Ozellikle, gdcmenlerin isci haklari, konut, saglik hizmetlerine erisim, egitim
ve diger sosyal haklar gibi konularda destek sunar. Ayrica, gd¢cmenler arasinda dayanismayi
tesvik eder ve toplumda gécmenlerin haklarina ve ihtiyaclarina daha fazla dikkat cekilmesini
saglamak icin calisir.

* Portekiz Miilteci Ag1 (PAR): Portekiz Milteci Ad1 (PAR), Portekiz’in multecilere ve sigin-
macilara destek vermek amaciyla kurulan bir organizasyondur. PAR, mdltecilerin entegras-
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yonunu sagdlamak, korumak ve onlarin yasamlarini iyilestirmek icin cesitli hizmetler sunar.
Bu hizmetler arasinda egitim, saglik hizmetleri, barinma, istihdam destedi ve psikososyal
yardim bulunabilir. PAR, mdltecilerin topluma entegrasyonunu kolaylastirmak icin yerel hi-
kimetler, sivil toplum kuruluslari, gonidlltler ve diger paydaslarla isbirligi yapar. Bu tir adlar,
multecilerin yeni bir yasam kurmalarina ve topluma katilmalarina yardimci olur.

» Gulbenkian Vakfi: Gulbenkian Vakfi, 1956 yilinda Calouste Gulbenkian’in vasiyeti Uzerine
kurulan, uluslararasi bir vakiftir. Gulbenkian Vakfr'nin merkezi Lizbon, Portekiz’de bulunmak-
tadir. Gulbenkian Vakfi, multecilerin refahini artirmak ve topluma entegrasyonunu destekle-
mek icin ¢esitli programlar yuratar. Egitim, saglik, barinma ve istihdam konularinda destek
saglarlar.

Gulbenkian Vakfi, miltecilere yénelik cesitli iyi uygulama drnekleri sunmaktadir. Bunlar ara-
sinda sunlar bulunur:

Entegrasyon Programlari: Gulbenkian Vakfi, multecilerin topluma entegrasyonunu destek-
lemek icin cesitli programlar yurdatdr. Bu programlar, dil egitimi, kdltdrel uyum, is bulma
becerileri ve meslek edinme gibi alanlarda destek saglar.

Saglik Hizmetleri: Vakif, multecilerin saglik hizmetlerine erisimini kolaylastirmak icin calisir.
Bu, saglik sigortasi basvurulari, saglik taramalari ve danismanlik hizmetleri gibi hizmetleri
icerebilir.

Egitim Destekleri: Multeci cocuklarinin egitimine destek olmak amaciyla cesitli egitim burs-
lar1 ve destek programlari sunulabilir. Bu programlar, milteci cocuklarinin okula devamini
tesvik eder ve egitim olanaklarindan yararlanmalarini saglar.

Psikososyal Destek Hizmetleri: Gulbenkian Vakfi, multecilere psikososyal destek saglamak
icin cesitli programlar yUrttdr. Bu programlar, travma sonrasi stres bozuklugu, kaygi ve dep-
resyon gibi sorunlarla basa ¢cikmalarina yardimci olabilir.

Istihdam ve Girisimcilik Destegi: Vakif, multecilerin istihdam edilebilirliklerini artirmak ve
kendi islerini kurmalarina destek olmak icin cesitli istihdam ve girisimcilik destekleri sunar.
Bu, meslek egitimi, is bulma programlari, girisimcilik kurslari ve mikrofinansman gibi hiz-
metleri icerebilir

» Portekiz’deki Belediyelerin Go¢men Hizmetleri: Portekiz’deki belediyeler, gécmenlerin
entegrasyonu ve ihtiyaclarinin karsilanmasi icin ¢esitli hizmetler sunmaktadir. Bunlar arasin-
da:

Dil ve Kiiltiir Kurslari: Bircok belediye, gdcmenlere Portekizce dil kurslari ve kalttrel uyum
programlari sunar. Bu kurslar, gécmenlerin dil becerilerini gelistirmelerine ve Portekiz kultu-
rand tanimalarina yardimci olur.

istihdam Hizmetleri: Belediyeler, gécmenlere is bulmalari konusunda destek saglarlar. Bu
destek, is basvurulari, meslek egitimi ve is arama becerilerinin gelistiriimesi gibi alanlari
icerebilir.

Konut Yardimi: Bazi belediyeler, gb¢cmenlere uygun ve erisilebilir konut bulmalarinda yar-
dimci olur. Bu, konut aramasi konusunda rehberlik, kira yardimi veya konut saglama prog-
ramlari seklinde olabilir.

Saglik Hizmetleri: Belediyeler, gécmenlere sadlik hizmetlerine erisimde yardimci olabilirler.
Bu, saglik sigortasi basvurulari, saglk taramalari ve danismanlik hizmetleri gibi destekleri
icerebilir.

Egitim Hizmetleri: Belediyeler, gdcmen cocuklari icin egitim olanaklari saglarlar. Bu, okula
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kayit sdrecinde yardimci olmak, editim danismanligi ve ek destek programlari gibi hizmet-
leri icerebilir.

Sosyal Yardim ve Danismanhik: G¢cmenlere ydnelik genel sosyal yardim ve danismanlik hiz-
metleri de belediyeler tarafindan sunulmaktadir. Bu, psikososyal destek, aile danismanhgi,
hukuki yardim gibi konulari icerebilir.

Her belediyenin sundugu hizmetler ve programlar farklilik gdsterebilir, ancak genel olarak
Portekiz’deki belediyeler, gd¢cmenlerin entegrasyonunu desteklemek ve yasamlarini kolay-
lastirmak icin cesitli kaynaklar ve hizmetler sunarlar.
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BOSNA HERSEK ORNEGI

Niifus

Genel Niifus Bilgileri

+ Toplam Niifus: 3.5 milyon (2023 itibariyla)
+ Niifus Yogunlugu: 68 kisi/km?
+ Sehirlesme Orani: %50°den fazla
+ Biiyiik Sehirler:
- Saraybosna: 500,000
Banja Luka: 200,000
Tuzla: 130,000
Zenica: 115,000
Mostar: 105,000

o

[

o

o

Demografik Dagilim
« Yas Dagilimi;
- 0-14 yas: %14 (490,000)
- 15-64 yas: %67 (2,345,000)
> 65 yas ve Uzeri: %19 (665,000)

Cinsiyet Dagilimu:

- Kadin: %51 (1,785,000)
o Erkek: %49 (1,715,000)

Etnik Dagihim

« Bosnaklar: %50 (1,750,000)

+ Sirplar: %30 (1,050,000)

* Hirvatlar: %15 (525,000)

« Diger: %5 (175,000) (Yahudiler, Romalar ve diger kiicik etnik gruplar)
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Dini Dagilim

islam: %50 (1,750,000)

Ortodoks Hristiyanlik: %30 (1,050,000)
Katolik Hristiyanhk: %15 (525,000)
Diger/Belirtilmemis: %5 (175,000)

Egitim ve Okuryazarhk

Okuryazarhk Orani: %98
ilkégretim: Zorunlu ve Ucretsiz
Ortadgretim: Cogunlukla Ucretsiz

Yiitksekdgretim: Universiteler ve teknik okullar bulunmakta, bazilari tcretli

isgiicii ve istihdam

isgiicii: 1.5 milyon
issizlik Orani: %20
Ana Sektorler: Hizmet sektdrl (%60), sanayi (%30), tarim (%10)

Goécmen Profili

Go6¢menlerin Genel Durumu

G6éemen Sayist: 70,000 (2023 tahmini)

Go¢cmenlerin Cogunlugu: Suriye, Afganistan, Irak ve diger Orta Dogu Ulkelerinden ge-
lenler

Gocmenlerin Yerlesim Yerleri: Saraybosna, Bihac, Tuzla ve gécmen kamplari
Go¢men Kamplari: Usivak, Blazuj, Borici ve Miral gibi kamplar énemli yerlesim yerleridir.
Go6¢menlerin Sosyoekonomik Durumu

Calisma izinleri: Sinirli sayida calisma izni verilmekte, bu nedenle bircok gécmen kayit
distislerde calismaktadir.

Egitim: Gocmen cocuklar icin egitim olanaklari sinirlidir, ancak bazi STKslar ve uluslarara-
si kuruluslar tarafindan desteklenmektedir.

Saglik Hizmetleri: Go¢cmenler icin temel saglk hizmetleri saglanmakta, ancak bu hizmet-
ler genellikle kaynak yetersizligi nedeniyle sinirlidir.

Go¢menlerin Entegrasyonu

Dil Bariyerleri: Gi¢cmenlerin cogu Bosnakca bilmiyor, bu da entegrasyonu zorlastiriyor.

Toplumsal Kabul: Go¢cmenler, toplum icinde ayrimcilikla karsilasabilmekte ve sosyal ka-
bulde zorluklar yasayabilmektedir.
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Saglik Sistemi

Genel Saghk Hizmetleri

« Saghk Bakanhgir: Bosna-Hersek Federasyonu ve Sirp Cumhuriyeti’nin her birinde ayri
saglik bakanliklari bulunmaktadir.

+ Hastane ve Klinik Sayisi:
- Federasyon: 40’dan fazla hastane
- Sirp Cumhuriyeti: 30’dan fazla hastane
- Klinikler: 200’den fazla klinik

Saglik Personeli

+ Doktor Sayisi: 2.5 doktor/1000 kisi (toplam 8,750 doktor)

+ Hemsire Sayisi: 3.1 hemsire/1000 kisi (toplam 10,850 hemsire)

+ Saglik Personeli Egitim Durumu: Tip fakUlteleri ve saglik yliksekokullari, saglik personeli
yetistirmede 6nemli rol oynamaktadir.

Saglik Sigortasi

« Kapsama Orani: %80 (kamu saglik sigortasi)

« Ozel Saglik Sigortasi: Ozellikle yuksek gelir gruplari ve yabancilar tarafindan tercih edil-
mektedir.

« Saghk Harcamalari: GDP’nin %9’u saglik harcamalarina ayrilmaktadir.

Saghk Hizmetleri Kalitesi
«  Omiir Beklentisi: 77 yil (kadin: 79, erkek: 75)
« Bebek Oliim Orani: 5.5/1000 dogum

« Ana Saglik Sorunlari:

o

Kardiyovaskuler hastaliklar

Kanser

[

o

Diyabet

o

Solunum yolu hastaliklari

Gocmenlere Saglik Hizmetleri

Saglik Hizmetlerinin Genel Durumu

«  Gocmenlerin saghk hizmetlerine erisimi sinirlidir ve bu hizmetler genellikle gecici kamp-
larda saglanmaktadir.

« Saglk hizmetleri, Birlesmis Milletler, Uluslararasi Gé¢ Orgiitil (IOM), ve diger uluslararasi
kuruluslar tarafindan desteklenmektedir.
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« Saglik hizmetlerine erisimde dil bariyerleri ve kilttrel farkliliklar gibi zorluklar yasanmak-
tadrr.

Saglik Merkezleri ve Klinikler

+  Gocmen Saglik Merkezleri: Sinirli sayida olmakla birlikte, uluslararasi kuruluslar tarafin-
dan desteklenen merkezler bulunmaktadir.

» Hizmetler: Temel saglik hizmetleri, anne-cocuk saghgdi hizmetleri, bulasici hastaliklarin
onlenmesi ve tedavisi gibi hizmetler sunulmaktadir.

« Personel: Bu merkezlerde gorev yapan saglik personeli, genellikle gdcmen saghgdi konu-
sunda egitilmis kisilerden olusmaktadir.

Saghik Hizmetlerinin Finansmani

« Uluslararasi Yardimlar: Gocmen sagligi icin uluslararasi yardimlar ve sivil toplum kurulus-
lar1 devreye girmektedir.

« Hiikiimet Destegi: Bosna-Hersek hikimeti, sinirl bltce ve kaynaklarla gdcmen saglidina
katkida bulunmaktadir.

« Ozel Bagislar: Ozel kuruluslar ve bireysel bagislar da gécmen saghdi hizmetlerinin fi-
nansmaninda rol oynamaktadir.

Saglik Sorunlari ve Tedavi Hizmetleri

- Ana Saghk Sorunlari: Gcmenler arasinda bulasici hastaliklar, kronik hastaliklar, psikolo-
jik sorunlar ve travma gibi saglik sorunlari yaygindir.

« Tedavi Hizmetleri: Saglik merkezlerinde ila¢c temini, acil mtdahale, rutin kontroller ve
psikososyal destek hizmetleri saglanmaktadir.

« Onleyici Saglik Hizmetleri: Asilama kampanyalari, hijyen egitimi ve bulasici hastaliklarin
dnlenmesine yonelik programlar uygulanmaktadir.

Saglik Reformlari

+ Giincel Reformlar: Saglik sistemi, finansman ve hizmet sunumu acisindan strekli reform-
lar gecirmektedir.

+ Oncelikli Alanlar: Kronik hastaliklarin énlenmesi ve tedavisi, saglik personelinin egitimi
ve saglik hizmetlerinin kalitesinin artirilmasi.

Bosna-Hersek’in nifus yapisi, karmasik demografik ve etnik bilesenlere sahip olup, gé¢cmen-
lerin sosyal ve ekonomik etkilerini hissettirmektedir. Saglik sistemi, kamu sigortasi sayesin-
de genis bir kapsama sahip olmasina ragmen, kaynaklarin yetersizligi ve bazi hizmetlerin
kalitesi konusunda iyilestirmelere ihtiyac duyulmaktadir. G6¢menlerin sadlik hizmetlerine
erisimi sinirli olup, entegrasyon streclerinde cesitli zorluklarla karsilasmaktadirlar.

Gocmen saghdi hizmetleri, uluslararasi yardimlar ve sivil toplum kuruluslarinin destegiyle
saglanmakta, ancak dil bariyerleri, ktlttrel farkhliklar ve sinirl kaynaklar gibi zorluklarla kar-
silasiimaktadir.
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Sosyal Yasam

Kiiltiirel ve Etnik Cesitlilik

Bosna-Hersek, cok kiltlrlli ve cok etnikli bir yapiya sahip bir tlkedir. Ulkede yasayan Bos-
naklar, Sirplar, Hirvatlar ve diger etnik gruplar, zengin bir kiltlrel miras ve gelenekler sun-
maktadir. Bu cesitlilik, sosyal yasamin her alaninda kendini gdstermektedir.

Etnik Gruplar

. Bo_snaklar: Ulke nifusunun yaklasik %50’sini olusturan Bosnaklar, genellikle Muslimandir
ve Islam kultara, gunlak yasamlarinda énemli bir yer tutar.

« Sirplar; NUfusun yaklasik %30’unu olusturan Sirplar, Ortodoks Hristiyanlardir ve kendi
dini ve kultUrel ritGellerine sahiptirler.

« Hirvatlar: NUfusun %15’ini olusturan Hirvatlar, Katolik Hristiyanlardir ve Hirvat kltlrQ ve
geleneklerini yasatirlar.

« Diger Gruplar: Yahudiler, Romalar ve diger klicUk etnik gruplar da Bosna-Hersek’in kil-
tlrel mozaidini zenginlestirmektedir.
Dil ve iletisim

Bosna-Hersek’te resmi diller Bosnakca, Sirpca ve Hirvatca’dir. Bu diller, farkh etnilf gruplar
tarafindan kullanilmakta olup, gtnlik yasamda yaygin olarak konusulmaktadir. Uc¢ dil de
Latin alfabesiyle yazilmaktadir, ancak Sirpca ayrica Kiril alfabesiyle de yazilabilir.

Din ve inang

Bosna-Hersek’te din, sosyal yasamin énemli bir parcasidir. Ulkede islam, Ortodoks Hristi-
yanlik ve Katolik Hristiyanlik yaygindir. Dini bayramlar ve ritUeller, toplumsal yasamda bUyUk
oneme sahiptir. Camiler, kiliseler ve diger ibadet yerleri, toplumun ginlik yasaminda mer-
kezi bir rol oynamaktadir.

Gelenek ve Gorenekler

Bosna-Hersek, zengin bir gelenek ve gbérenekler dizisine sahiptir. Halk danslari, muzik, el
sanatlari ve festivaller, kiltdrel mirasin 6nemli unsurlaridir. Ozellikle dugunler, bayramlar ve
diger dzel glinler, geleneksel kiyafetler, yemekler ve rittellerle kutlanir.

Geleneksel Festivaller ve Etkinlikler

« Saraybosna Film Festivali: Uluslararasi (ine sahip olan bu festival, her yil bircok film ya-
pImcisini ve sinema severi bir araya getirir.

« Mostar Koprii Atlama Yarismasi: Mostar’da dizenlenen bu geleneksel etkinlik, kdpriden
atlama yarismalarini icerir ve turistler icin blyUk bir cazibe merkezidir.

+ Mladifest: Medjugorje’de dizenlenen bu genclik festivali, dini ve kulturel etkinliklerle do-
ludur.

Sosyal Etkilesim ve Toplum Yasami

Bosna-Hersek’te sosyal yasam, genellikle aile ve arkadas cevresi etrafinda sekillenir. Kahve-
haneler ve restoranlar, sosyal bulusmalar icin populer mekanlardir. Aile baglari glcludir ve
genis aile yapisi, sosyal etkilesimlerde énemli bir rol oynar.
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Geleneksel Yemek Kiiltiirii

Bosna-Hersek mutfagi, Osmanli, Avusturya-Macaristan ve Balkan etkilerini tasir. Geleneksel
yemekler arasinda cevapi (1zgara kofte), burek (bodrek), dolma (zeytinyadli yaprak sarmasi),
pita (hamur isi) ve baklava bulunur. Kahve kiltlrt de oldukca yaygindir; Tark kahvesi, sosyal
bulusmalarin vazgecilmez bir parcasidir.

Sanat ve Edebiyat

Bosna-Hersek, zengin bir sanat ve edebiyat gecmisine sahiptir. Sairler, yazarlar, ressamlar
ve muzisyenler, Glkenin kalttrel mirasini zenginlestirmistir. Nobel édallU yazar Ivo Andric,
Bosna-Hersek’in en taninmis edebi figiirlerinden biridir. Ulke genelinde bircok sanat galerisi,
tiyatro ve konser salonu bulunmaktadir.

Spor ve Bos Zaman Aktiviteleri

Spor, Bosna-Hersek’te sosyal yasamin édnemli bir parcasidir. Futbol, basketbol, voleybol ve
kis sporlari (kayak, showboard) populerdir. Dagcilik ve doga yurayuasleri gibi acik hava ak-
tiviteleri de yaygindir. Ulkenin dogal guzellikleri, bu tir etkinlikler icin mikemmel firsatlar
sunmaktadir.

Egitim ve Sosyal Yasam

Bosna-Hersek’te egitim, sosyal yasamin édnemli bir parcasidir. Ulkede bircok tniversite, yiik-
sekokul ve teknik okul bulunmaktadir. Egitim kurumlari, dgrencilerin sosyal ve kultlrel et-
kinliklere katilmasini tesvik eder. Ogrenci kulUpleri, topluluklar ve etkinlikler, genclerin sos-
yal becerilerini gelistirmelerine olanak tanir.

Saglik ve Refah

Bosna-Hersek’te saglik hizmetleri, devlet ve 6zel sektdr tarafindan saglanmaktadir. Kamu
saglk sigortasi, nafusun buytk bir kismini kapsamaktadir. Sosyal hizmetler, 6zellikle yashlar,
engelliler ve distk gelirli aileler icin destek saglamaktadir.

Bosna-Hersek’in sosyal yasami, kultUrel cesitlilik, gUclu aile baglari ve zengin gelenekler
Uzerine kuruludur. Ulkede sanat, spor, egitim ve sadlik alanlarinda cesitli firsatlar bulunmak-
tadir. Gocmenlerin saglik hizmetlerine erisimi ve entegrasyonu konusunda bazi zorluklar
bulunsa da, uluslararasi yardimlar ve sivil toplum kuruluslarinin destegiyle bu konularda
ilerleme kaydedilmektedir. Bosna-Hersek, hem tarihi mirasi hem de modern sosyal yapisiyla
yasayanlar ve ziyaretciler icin zengin ve cesitli bir sosyal yasam sunmaktadir.

Gocmen ve Miilteci Politikasi
Genel Bakis

Bosna-Hersek, cografi konumu nedeniyle gé¢cmenlerin Avrupa’ya gecislerinde énemli bir
transit Glke konumundadir. Bu durum, Glkenin gé¢men politikalarini ve uygulamalarini sekil-
lendirmektedir. Bosna-Hersek, gd¢men politikalarinda hem ulusal hem de uluslararasi yasal
cercevelere uyum saglamakta ve gé¢cmenlerin haklarini koruma amaci gitmektedir.

Yasal Cerceve

Bosna-Hersek’in gd¢men politikalari, cesitli yasal diizenlemeler ve uluslararasi anlasmalarla
sekillendirilmektedir:
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Ulusal Yasal Diizenlemeler

« Yabancilar Kanunu: Yabancilarin Ulkeye giris, kalis, calisma ve Ulkeyi terk etme streclerini
dizenler.

« Siginma Kanunu: Multeci statlst basvurulari ve siginma taleplerinin degerlendirilmesini
dizenler.

+ insan Ticaretiyle Miicadele Kanunu: insan ticaretine karsi korunma ve micadele ydn-
temlerini belirler.

Uluslararasi Anlasmalar

+ Cenevre Sozlesmesi (1951) ve 1967 Protokolii: Miltecilerin statlstine dair uluslararasi
koruma htktmlerini icerir.

« Avrupa insan Haklari Sé6zlesmesi (AIHS): insan haklarini ve temel &zgirlikleri koruma
altina alir.

« Birlesmis Milletler Miilteci Yiiksek Komiserligi (UNHCR) ile isbirligi: UNHCR ile isbirligi
icinde miltecilere yardim saglanir.

Goécmenlerin Ulkeye Girisi ve Yerlesimi

Bosna-Hersek’e giren g(")cmenleri_r) cogunlugu, savas ve catisma bdlgelerinden gelen milte-
ciler ve ekonomik gécmenlerdir. Ulkeye giris ve yerlesim slrecleri, cesitli resmi prosedirler
ve denetimler ile yaratilmektedir.

Sinir Kontrol ve Denetim
+ Sinir Polisi: Ulke sinirlarinin glivenligini saglamak ve yasadisi girisleri énlemekle gorevlidir.
+ Giris Noktalari: Resmi giris noktalarinda kimlik ve pasaport kontrolleri yapiimaktadir.

» Yasadisi Girisler: Yasadisi yollarla Ulkeye giren gécmenler, yakalandiklarinda gé¢men
kamplarina yonlendirilir ve yasal strec baslatilir.

G6¢cmen Kamplari ve Barinma

+ Go¢men Kamplari: Usivak, Blazuj, Borici ve Miral gibi gé¢cmen kamplari, gecici barinma
hizmetleri sunmaktadir.

« Barinma Sartlari: Kamplarda temel barinma, gida, saglik ve hijyen hizmetleri saglanmak-
tadir. Ancak, kaynak yetersizligi nedeniyle bazi kamplarda sartlar iyilestirilmesi gerek-
mektedir.

« Kapasite Sorunlari: Go¢cmen kamplarinin kapasitesi sinirlidir ve bu durum, asiri kalabalik-
lasma ve hizmet yetersizliklerine yol agmaktadir.

Go¢cmenlerin Haklari ve Sosyal Hizmetler

Bosna-Hersek, gd¢cmenlerin insan haklarini koruma ve sosyal hizmetlere erisimlerini sagla-
ma amaci gttmektedir.

Saghik Hizmetleri

+ Genel Saghk Hizmetleri: Gocmenler, temel saglik hizmetlerine erisim hakkina sahiptir.
Bu hizmetler, uluslararasi kuruluslar ve yerel saglik otoriteleri tarafindan saglanmaktadir.

« Ozel Saglik Merkezleri: Gocmen kamplarinda saglik hizmetleri sunan 6zel saglik merkez-
leri bulunmaktadir.
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» Psikososyal Destek: Travma ve psikolojik sorunlar yasayan gécmenlere psikososyal des-
tek hizmetleri sunulmaktadir.

Egitim Hizmetleri

« Cocuklar i¢in Egitim: Gocmen cocuklar, yerel okullarda egitim alma hakkina sahiptir. An-
cak, dil bariyerleri ve entegrasyon sorunlari nedeniyle bazi zorluklar yasanmaktadir.

« Egitim Projeleri: Uluslararasi kuruluslar ve STK’lar tarafindan desteklenen egitim projele-
ri, gd¢cmen cocuklarin egitimine katkida bulunmaktadir.

Calisma izinleri ve Ekonomik Firsatlar

« Calisma izinleri: Gocmenlere sinirli sayida calisma izni verilmektedir. Yasal diizenlemeler
cercevesinde belirli sektdrlerde calisma izni alabilmektedirler.

+ Ekonomik Firsatlar: Gocmenler, genellikle distk Gcretli ve kayit disi islerde calismakta-
dir. Ekonomik entegrasyon icin daha fazla firsat saglanmasi gerekmektedir.

Uluslararasi isbirligi ve Yardim

Bosna-Hersek, gé¢cmen politikalarini uluslararasi kuruluslar ve diger Glkelerle isbirligi icinde
yurdtmektedir.

Uluslararasi Kuruluslar

« Birlesmis Milletler Miilteci Yiiksek Komiserligi (UNHCR): UNHCR, multecilerin korunma-
sI ve yardim saglanmasi konusunda Bosna-Hersek ile isbirligi yapmaktadir.

« Uluslararasi Go¢ Orgiitii (IOM): IOM, gdécmenlerin yerlestiriimesi ve entegrasyonu konu-
sunda destek saglamaktadir.

« Avrupa Birligi: AB, Bosna-Hersek’e gdcmen krizine karsi mali ve teknik destek saglamak-
tadrr.

Sivil Toplum Kuruluslan (STK’lar)

* Yerel ve Uluslararasi STK’lar: STK’lar, gd¢cmenlerin saglik, egitim, barinma ve sosyal hiz-
metlere erisimini saglamak icin ¢esitli projeler yurtitmektedir.

« GOoniillii Organizasyonlar: Gonulli organizasyonlar, gdé¢cmenlerin glnltk ihtiyaclarinin
karsilanmasina yardimci olmaktadir.

Zorluklar ve lyilestirme Alanlar

Bosna-Hersek’in gd¢men politikasi, ¢esitli zorluklarla karsi karsiyadir ve iyilestirilmesi gere-
ken alanlar bulunmaktadir.

Zorluklar

+ Yetersiz Kaynaklar: Gocmenlere ydnelik hizmetlerin saglanmasinda maddi ve insan kay-
naklari yetersiz kalmaktadir.

« Dil Bariyerleri: Gocmenlerin yerel dili bilmemesi, egitim ve saglik hizmetlerine erisimle-
rini zorlastirmaktadir.

+ Sosyal Entegrasyon: G6cmenlerin topluma entegrasyonu konusunda zorluklar yasan-
maktadir. Ayrimcilik ve dislanma, sosyal entegrasyonu olumsuz etkilemektedir.
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iyilestirme Alanlari

« Kaynak Saglanmasi: Uluslararasi yardimlarin artirilmasi ve yerel bUtcelerin daha etkin
kullaniimasi gerekmektedir.

- Dil ve Egitim Programlari: Go¢cmenlerin yerel dili 6grenmeleri ve egitim imkanlarina eri-
simleri icin dil ve egitim programlari diizenlenmelidir.

« Sosyal Entegrasyon Projeleri: Gocmenlerin topluma entegrasyonunu kolaylastiracak
projeler ve faaliyetler artiriimalidir.

Bosna-Hersek’in gdécmen politikasi, ulusal ve uluslararasi yasal cerceveler dogrultusunda
sekillendirilmistir ve gé¢cmenlerin haklarini koruma amaci gttmektedir. Ancak, mevcut zor-
luklar ve kaynak yetersizlikleri, gécmenlerin sosyal hizmetlere erisimini ve entegrasyonunu
zorlastirmaktadir. Uluslararasi yardimlar ve isbirlikleri, bu sorunlarin ¢6zimuinde édnemli bir
rol oynamaktadir. Gé¢cmen politikalarinin iyilestiriimesi ve daha kapsayici hale getirilmesi,
hem gécmenler hem de Bosna-Hersek toplumu icin daha olumlu sonuclar doduracaktir.

Bosna Hersek’de Go¢men ve Miilteci Alaninda Calisan lyi Kurumlar ve
lyi Uygulama Ornekleri

1. Birlesmis Milletler Miilteci Yiiksek Komiserligi (UNHCR): UNHCR, Bosna-Hersek’'te mul-
tecilerin ve yerinden edilmis kisilerin korunmasi ve desteklenmesi icin ¢alisan en dnemli
uluslararasi kuruluslardan biridir. UNHCR, multecilere ydnelik cesitli programlar yUritmekte
ve Bosna-Hersek hikimeti ile isbirligi yapmaktadir.

» Koruma ve Hukuki Yardim: Miltecilerin haklarinin korunmasi ve yasal destek saglanmasi.

« Barinma ve Temel ihtiyaclar: Miltecilere barinma, gida, su ve hijyen malzemeleri saglan-
masl.

+ Saglik Hizmetleri: Temel sadlik hizmetlerine erisim saglanmasi ve saglik bilgilendirme
kampanyalari diizenlenmesi.

« Egitim ve Kapasite Gelistirme: Mlteci cocuklarin egitimine destek ve yerel kapasite ge-
listirme programlari.

2. Uluslararasi Go¢ Orgiitii (IOM): IOM, Bosna-Hersek’te gd¢cmenlerin korunmasi, destek-
lenmesi ve entegrasyonu konusunda aktif olarak calisan bir diger uluslararasi kurulustur.
IOM, gb¢cmenlere ydnelik bircok program yuritmekte ve cesitli projelerle onlarin yasam ko-
sullarini iyilestirmeyi amaclamaktadir.

Calisma Detaylar
+ Insani Yardim: Gida, su, hijyen malzemeleri ve barinma hizmetleri saglanmasi.

« Goecmen Saghgr: Saglk taramalari, psikososyal destek ve sadlik hizmetlerine erisim sag-
lanmasi.

+ Sosyal Entegrasyon: Dil egitimi, mesleki egitim ve entegrasyon programlari.
+ insan Ticaretiyle Mlcadele: insan ticaretine karsi korunma ve farkindalik kampanyalari.

3. Danimarka Miilteci Konseyi (DRC): DRC, Bosna-Hersek’te multecilere ve yerinden edil-
mis Kisilere destek saglamak icin calisan énemli bir sivil toplum kurulusudur. DRC, insani
yardim, koruma ve entegrasyon alanlarinda cesitli projeler yaratmektedir.
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Calisma Detaylari

« Acil Yardim ve Barinma: Mltecilere gecici barinma, gida ve hijyen malzemeleri saglan-
masl.

+ Koruma ve Hukuki Destek: Mltecilerin haklarinin korunmasi ve hukuki destek saglan-
masl.

- Egitim ve Kapasite Gelistirme: MUlteci cocuklarin egitimine ve yerel kapasite gelistirme
programlarina destek.

4. Save the Children: Save the Children, Bosna-Hersek’te cocuklarin haklarini koruma ve
yasam kosullarini iyilestirme konusunda aktif olarak c¢alisan bir diger dnemli sivil toplum ku-
rulusudur. Ozellikle multeci cocuklarin egitimine ve psikososyal destek hizmetlerine odak-
lanmaktadir.

Calisma Detaylari

« Egitim Programlari: MUlteci cocuklarin egitime erisimini saglama ve egitim materyalleri
temin etme.

» Psikososyal Destek: Travma ve stres yasayan cocuklara psikososyal destek hizmetleri
saglama.

+ Cocuk Koruma: Cocuklarin istismardan korunmasi ve glvenli bir ortamda yasamalarini
saglama.

5. Yerel STK’lar ve Topluluk Tabanh Orgiitler: Bosna-Hersek’te bircok yerel sivil toplum
kurulusu ve topluluk tabanli 6rgit, gécmen ve miltecilere destek saglama konusunda aktif
olarak calismaktadir. Bu kuruluslar, yerel diizeyde daha kisisellestirilmis ve etkili hizmetler
sunmaktadir.

Calisma Detaylari

+ Topluluk Temelli Yardim: Yerel topluluklarin gé¢cmen ve mdiltecilere destek saglama ka-
pasitelerinin artirilmasi.

+ Sosyal Hizmetler: Egitim, saglik, barinma ve istihdam hizmetlerine erisim saglanmasi.
+ Kapasite Gelistirme: Yerel topluluk liderlerinin ve génullUlerin egitimi ve glclendirilmesi.
iyi Uygulama Ornekleri

1. Saraybosna’da Go¢men Saglik Merkezleri: UNHCR ve IOM’un isbirligi ile Saraybosna’da
kurulan gd¢cmen saglik merkezleri, temel saglik hizmetlerine erisimde énemli bir rol oyna-
maktadir. Bu merkezler, gécmenlerin ve miltecilerin saglik taramalari, acil saglik hizmetleri
ve psikososyal destek hizmetleri almalarini saglamaktadir.

« Kapsamli Saghk Taramalari: Go¢cmenlerin dlzenli saglik taramalarindan gecmesi saglan-
maktadir.

+ Acil Saghk Hizmetleri: Acil durumlarda hizli midahale ve gerekli tibbi bakim saglanmaktadir.

+ Psikososyal Destek: Travma ve stres yasayan gécmenlere ydnelik psikososyal destek hiz-
metleri sunulmaktadir.

2. Dil Egitimi ve Entegrasyon Programlari: Danimarka Milteci Konseyi (DRC) tarafindan
yUrUttlen dil egitimi ve entegrasyon programlari, gdcmenlerin yerel topluma entegrasyonu-
nu kolaylastirmaktadir. Bu programlar, gé¢cmenlere Bosnakca dil editimi, mesleki egitim ve
ktlttrel uyum kurslari sunmaktadir.
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« Dil Egitimi: Go¢cmenlerin Bosnakca dilini 6grenmeleri icin dil kurslari diizenlenmektedir.

+ Mesleki Egitim: Gocmenlerin is bulmalarini kolaylastirmak icin cesitli mesleki egitim
programlari sunulmaktadir.

« Kiltiirel Uyum: Gocmenlerin yerel kiltlre uyum saglamalari icin kiltarel farkindalik kurs-
lar dizenlenmektedir.

3. Cocuk Koruma ve Egitim Programlari: Save the Children tarafindan yuratilen cocuk ko-
ruma ve egitim programlari, multeci cocuklarin egitimine erisimini saglamakta ve onlari
istismardan korumaktadir. Bu programlar, cocuklara yénelik editim materyalleri, psikososyal
destek ve glvenli oyun alanlari saglamaktadir.

« Egitim Materyalleri: MUlteci cocuklarin egitime erisimini kolaylastirmak icin egitim ma-
teryalleri temin edilmektedir.

+ Psikososyal Destek: Cocuklara yonelik psikososyal destek hizmetleri sunulmakta ve trav-
ma sonrasi stresle basa ¢cikmalarina yardimci olunmaktadir.

+ Giivenli Oyun Alanlari: Cocuklarin glvenli ve saglkh bir ortamda oynamalarini saglamak
icin glvenli oyun alanlari olusturulmaktadir.

4. Topluluk Temelli Destek Projeleri: Yerel STK’lar ve topluluk tabanli érgUtler tarafindan
yUratulen topluluk temelli destek projeleri, gé¢cmen ve mdltecilerin yerel topluluklarla daha
iyi entegre olmalarini saglamaktadir. Bu projeler, yerel topluluklarin kapasitesini artirmakta
ve gdcmenlere yonelik daha kisisellestirilmis hizmetler sunmaktadir.

+ Topluluk Katilimi: Yerel topluluklarin gé¢cmenlere destek saglama strecine aktif olarak
katilhmi tesvik edilmektedir.

- Kapasite Gelistirme: Yerel topluluk liderleri ve gonulltlerin egitimi ve giclendirilmesi
saglanmaktadir.

« Sosyal Hizmetler: Egitim, sadlik, barinma ve istihdam hizmetlerine erisim saglanmakta-
dir.

5. Gocmenlerin istihdama Entegrasyonu: IOM tarafindan yiratilen gdcmenlerin istihdama
entegrasyonu projeleri, gé¢cmenlerin isglcil piyasasina daha iyi entegrasyonunu saglamak-
tadir. Bu projeler, gécmenlere mesleki editim, is bulma destedi ve girisimcilik egitimi sun-
maktadir.

+ Maesleki Egitim: Gocmenlere ydnelik cesitli mesleki egitim programlari diizenlenmektedir.

+ is Bulma Destegdi: Gdcmenlerin is bulmalarini kolaylastirmak icin kariyer danismanhgi ve
is bulma destegi saglanmaktadir.

« Girisimcilik Egitimi: Gocmenlerin kendi islerini kurmalarini desteklemek icin girisimcilik
egitimi ve finansman olanaklari sunulmaktadir.

Bosna-Hersek’te gécmen ve multeci alaninda calisan uluslararasi kuruluslar ve yerel STK’lar,
gdcmenlerin ve multecilerin haklarini koruma ve yasam kosullarini iyilestirme konusunda
énemli calismalar yapmaktadir. Saglik hizmetleri, dil egitimi, cocuk koruma, sosyal hizmet-
ler ve istihdama entegrasyon gibi alanlarda uygulanan iyi uygulama 6érnekleri, gé¢menlerin
ve miltecilerin yerel topluma entegrasyonunu kolaylastirmakta ve onlarin yasam kalitesini
artirmaktadir. Bu calismalarin sdrdtrialebilirligi ve yayginlastirilmasi, Bosna-Hersek’teki goc¢-
men ve multeci politikasinin basarisi icin kritik &neme sahiptir.
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Sonuglar Ve Oneriler
+ Degerlendirme ve Cikarimlar

“Pandemi Surecinde G6¢menlere Yonelik Saglhk Uygulamalari, Saglik Politikalari ve Enteg-
rasyonlarda lyi Uygulama Orneklerine Bir Bakis” isimli KA220 Projesinin temel amaci; mdil-
teci ve gdbcmenlerin saglik sistemlerine ve psikososyal destek mekanizmalarina erisimlerinin
incelenmesi ve tartisiimasi olmustur. Projenin genel amaci ¢cercevesinde, Covid-19 pandemi-
si sirecinde gdcmenlerin Turkiye, Almanya, Fransa, Avusturya, Norvec, Portekiz ve Bosna
Hersek gibi Ulkelerde sadlik ve psikososyal destek hizmetlerine erisimleri ve karsilastiklari
zorluklar yerinde incelenmistir. Ayrica her Ulkenin gd¢men ve miltecilerin saglik ve psiko-
sosyal ihtiyaclarina yénelik politikalari, uygulamalari ve entegrasyonlarina katki sunan basa-
rili uygulamalar yerinde gézlemlenmistir.

Belirlenen amac ve hedefler dogrultusunda gerceklestirilen projenin uygulama strecine ve
sonucuna iliskin degerlendirmelerimiz ve cikarimlarimiz su sekildedir:

1. Genel

» Proje kapsaminda Turkiye, Almanya, Fransa, Avusturya, Norvec, Portekiz ve Bosna Her-
sek’te proje ortadi kuruluslar ev sahipliginde Ter haftalik programlar gerceklestirilmistir.
Her bir programa 10’larca katilimci istirak etmis olup bu programlar ile katimcilarin ileti-
simi ve etkilesimi geliserek yeni isbirliklerinin zemini olusturulmustur.

» Program ziyaretleriile tGlkelerin demografik yapilari, sosyokulttrel 6zellikleri, yasam stan-
dartlari, ktltarel aliskanliklari, cesitlilikleri ve zenginlikleri yerinde gézlemlenmis ve bu
tlkelerle ilgili daha detayli bilgiler edinilmistir. Bu durum da katilimcilarin/genclerin git-
tikleri Ulkeleri daha yakindan tanimalarina, ktlttrlerarasi etkilesimlerine ve paylasimlarina
olanak saglamistir.

2. G6¢cmen Profili ve Go¢gmen Politikalar

» Proje kapsaminda ziyaret edilen tim Ulkelerin gé¢cmen sayilari ve profilleri blyUk 6lcU-
de farkhlik gdstermistir. Go¢cmenlerin etnik kdkenleri, yas grubu, egitim ve sosyokultd-
rel dlzeyleri dzellikleri g6z 6ninde bulunduruldugunda genis bir yelpazede dagdildiklari
gdzlenmistir. Portekiz’de Brezilya ve Bati Afrika Ulkeleri (Mozambik, Angola) basta olmak
Gzere Cin, Hindistan ve Ukrayna gibi Dinyanin farkli bélgelerinden gé¢cmenler gelmekte-
dir. Fransa’da basta Kuzey Afrika tlkeleri (Cezayir, Fas, Tunus) olmak Gzere Suriye, Somali
ve diger cesitli Glkelerden gdcmenler gelmektedir. Avusturya, Bosna Hersek, Norvec, Al-
manya ve Turkiye’de ise agirlikli Suriye ve Afganistan’dan gelen gé¢menler olmak Uzere
cok cesitli Ulkeden gelen gdé¢cmenler bulunmaktadir. En cok kayitli gé¢cmen (4.6 milyon)
Tarkiye’de bulunmaktadir.

» Gocmen profilleri incelendiginde cografi yakinlk, ulasim kolaylidi, ayni dili konusmak gibi
faktorlerin gocmenlerin go¢ etmek istedikleri Glkeleri tercih etmelerine etki ettigi gortl-
mustar. Nitekim Bati Afrika Ulkeleri ile Brezilyali gd¢cmenlerin Portekiz’i ve Fasli, Cezayirli
ve Tunuslu gécmenlerin Fransa’yi tercih etmeleri bunun gdstergesidir. Fakat diger taraf-
tan daha iyi bir gelecek ve refah diizeyi beklentisi, is olanaklari gibi ekonomik faktérler de
gdcmenlerin Almanya ve Norvec gibi Ulkeleri tercih etmelerini etkilemistir.

» Avusturya ve Bosna Hersek’teki gdb¢cmenlerin go¢ egilimleri incelendiginde, bu Ulkelerde
kalici olarak kalmak niyetinde olmadiklari gértlmektedir. Bu gécmenlerin blyUk cogun-
lugu Avusturya ve Bosna Hersek’i bir glizergah olarak kullanip Almanya, Norvec ve diger
bati Avrupa Ulkelerine gitmeyi dastndukleri géralmastar.

> Turkiye’deki gdcmen profili ve egilimleri ise farklilik arz etmektedir. Turkiye’de yaklasik
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4.6 Milyon gb¢men bulunmaktadir. TUrkiye’deki gd¢cmenlerin %90°1 Suriyeli, geri kalanin
da cogunlugu Afganistan, iran ve Irak kdkenlidir. Bu gdcmenlerin bir kismi Turkiye’yi Av-
rupa Ulkelerine gecmek icin bir gecis Ulkesi gérmektedir. Fakat gé¢cmenlerin dnemli bir
orani ise hem Ulkelerine yakin olmasi hem de Tarkiye’nin gécmen kabuliinde gbérece kati
davranmamasi nedeniyle Turkiye’de kalmayi distinmektedir.

Projede ziyaret edilen Ulkelerin gd¢cmen politikalari ve Ulkelerdeki gbcmenlerin yasal sta-
tuleri bUyUk 6lctde farkhlik arz etmektedir. GG¢cmenlerin bazilari gecici koruma statldsin-
de, bazilari multeci statlstinde ve bazilari da gdcmen (yasal ve yasadisi) stattstindedir.
Turkiye’de Suriye’den gelen tim gdé¢cmenlere gecici koruma statlsu verilmektedir. Bunun
yaninda Avrupa Ulkelerinde ise cogu gé¢cmen olmak Gzere multeci statlist de verilmek-
tedir.

Ulkeler genelde is glict ihtiyacini karsilamak icin entegrasyonda kolaylastirici etkisi olan
yUksek egitim ve klltlr seviyesine sahip genc kalifiye gdécmenleri kabulde kolaylastirici
politikalar uygulamaktadirlar. Fransa, Almanya ve Norvec¢ bu politikay! uygulayan Ulke-
lerdendir. CinkU genc¢ gdcmenlerin, dil ve meslek dgrenimi ve entegrasyonu daha kolay
olmaktadir. Diger taraftan Ulkelerin gé¢cmen kabuliindeki yasal ve birokratik streclerin
farklli ve uzun olmasi gé¢cmenlerin basta barinma, egitim, calisma ve saglik ihtiyaclari
olmak UGzere ihtiyac duyduklari hizmetlere erisimlerini zorlastirmaktadir. Nitekim tim 0l-
kelerde multecilik statlsu icin yasal ve blrokratik strecler uzun sirmektedir.

Tam Dlnya’da son yillarda meydana gelen yogun gdcler tim tlkelerde gbé¢cmen sayisinin
artmasina neden olmustur. Proje kapsaminda ziyaret edilen tim Ulkelerde gdé¢menlerin
cesitliligi ve sayisi giderek artmaktadir. Bu durum gé¢menlere yénelik politikalarin degis-
tirilmesini ve gelistiriimesini zaruri kilmaktadir. Nitekim son yillardaki yogun géc trafidi ve
Covid-19 pandemisi tim Ulkelerin gécmenlerin ikamet basvurusu, takibi ve kamu hizmet-
lerine erisimde dijital ydntemleri kullanmalarina yonelik degisiklikler yapmistir.

Yogun gé¢cmen nufusu s6z konusu tim proje Ulkelerinin sinirl sayida gé¢cmene kalici ika-
met ve vatandaslik izni vermesine yol acmistir. Bu durum gé¢cmenlerin proje Ulkelerinde
is glclne katilhm, calisma ve okula gitme dizeylerinde azalmaya yol acmistir. Yasal bir
glvenceye sahip olamayan ve ekonomik acidan disuk bir diizeyde olan gd¢cmenler ge-
nellikle daha az istikrarli is kosullarina ve iste daha disuk kidemlere sahip olduklariicin is
piyasasinda daha savunmasiz bir pozisyonda bulunmaktadirlar.

Tam Ulkelerin barinma, gida, editim, sosyal destek mekanizmalari farkhlik géstermekte-
dir. Kayit altina alinan gé¢cmenlere barinma, gida, editim, saglik ve sosyal hizmetlere eri-
sim hakki Glkelerin imkanlari cercevesinde sekillenmektedir. Cogunlukla géd¢cmen barinma
merkezlerinde ikamet etmek zorunda kalanlarin gécmenlerin ikamet izni veya multeci
statlsU aldiktan sonra istedikleri yerde barinma ve kamusal hizmetlerden yararlanma
imkani olabilmektedir.

Norvec, Almanya ve Fransa gibi Ulkelerde yasal gd¢menlerin barinma basta olmak Gzere saglik,
egitim ve sosyal hizmetlere erisimleri diger proje Ulkelerine gore daha nitelikli diizeydedir. Turki-
ye’de gecici koruma statlsindeki gécmenleri cok distk bir orani (%2) gecici barinma merkez-
lerinde ikamet etmekte olup geri kalan gé¢cmenler farkh sehirlerde ve farkli yogunluklarda ika-
met etmektedirler. Turkiye’de kayith gdcmenler diger llkelerde oldugu gibi egitim, sagdlik, sosyal
destek gibi tim kamusal hizmetlerden Ucretsiz faydalanabilmektedir. Tom Ulkelerde yasadisi ve
belirsiz gd¢cmen statlistinde olan gdé¢cmenlerin kamusal hizmetlere erisimi mimkin olmamakta-
dir ve asil sorun yogunlugu ve ihtiyaci tam olarak kestirilemeyen bu gruplarda bulunmaktadir.

» Tam proje Ulkelerinin yasal mevzuatinda gé¢cmen ve multeci politikalarinin insan haklari-

na ve uluslararasi hukuka goére dizenlendigi belirtiimektedir. Fakat uygulam_z_a noktasinda
Ulkelerin ulusal menfaatleri dogrultusunda hareket ettikleri gértlmustir. Ulke cikarlari
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dogrultusunda bazi Ulke vatandaslarina, bazi yas gruplarina (genc), bazi meslek grup-
larina (Ulkenin ihtiyac duydugu sektoérel is gucline) yasal strecleri daha kolay bir sekilde
uygulamislardir. Bu durum uygulamada dezavantajli gruplarin (cocuk, yasli, kadin, egitim
dizeyi disik) daha da magdur olmalarina neden olmakta, ihtiyac duyduklari hizmetlere
ve uygun yasam kosullarina erisebilmeleri ihtimalini de azaltmaktadir.

3. Saglik Hizmetlerine Erisim

» Proje sUrecinde gerceklestirilen ziyaretler ile tim Ulkelerin ekonomik ve refah dizeyleri,
saghk sistemleri alt yapisi ve niteligi, saglik hizmetleri finansman modelleri, saglik hiz-
metlerinin organizasyon yapisi, yayginhgdi ve kapsayiciligi, saghk ciktilari gibi konularda
detayli bilgiler edinilmistir.

Tum Glkelerin saglik hizmetleri temelde koruyucu saglik hizmetleri odakl, yaygin ve kapsa-
yicl 6zellige sahip olup finansman modeli temelde kamu ve prim odakli bir nitelige sahiptir.
Norvecg, Almanya ve Fransa gibi gelir dizeyi ve refah seviyesi yiksek olan Ulkelerin saglik
goOstergeleri ve saghk hizmetlerinin kapsayiciligi diger Ulkelere gére daha gelismistir. Sag-
liIk hizmetlerinin organizasyon yapisi, kapsayiciligi ve saglik ciktilari ydéninden Ulkeler arasi
cesitli farkliliklar da mevcuttur. Bu farkliliklar da gé¢cmenlere ydnelik saglik hizmetlerinin
planlanmasini ve uygulanmasini etkilemistir.

» Tum Ulkelerde gd¢cmen saglik politikalarinin uygulamalari yerinde gértlmus ve partnerler
aracihgiyla politikalarin toplumsal ciktilari birinci agizdan dinlenmistir. MUlteci statlsU
alan gdcmenlerin ¢alisma, egitim ve saglik hizmetlerine erisimleri diger tlke vatandas-
lari gibi oldugu icin bu grupta saglik hizmetlerine erisim ile ilgili problem pek yasan-
mamaktadir. Bunun yaninda pandemi déneminde ve sonrasinda gecici/kalici barinma
merkezlerinde ikamet eden gd¢cmenlere yonelik temel saglik hizmetleri temelde kamu
otoritesi tarafindan sunulmustur. Bazi Ulkelerde (Avusturya, Bosna Hersek ve Turkiye)
barinma merkezlerinde ve proje Ulkelerinin bazi bélgelerinde (Portekiz, Fransa, Turkiye)
gdcmenlere yonelik saglik hizmetleri cesitli sivil toplum kuruluslari araciligiyla sunulmus-
tur. Barinma merkezleri ve diger bdlgelerde verilen sagdlik hizmetleri egitim, beslenme
danismanligi, aile planlamasi, bagisiklama, hijyen ve sanitasyon hizmetleri gibi koruyucu
saglik hizmetleri odakli olmustur. Koruyucu saglik hizmetlerinin yaninda erken tani ve
tedavi hizmetleri de Ucretsiz bir sekilde verilmistir.

» Gocmenlerin saglik hizmetlerine erisim duzeyleri farkhlik gdstermistir. G6¢menlerin bu-
lunduklari Glkedeki yasal statUleri, saglik hizmetlerinin yayginhidi, dil bariyeri, saglik okur-
yazarligi dlzeyleri, ktltUrel farkhliklari, inanclari ve ekonomik durumlari gibi faktorler
saglk hizmetlerine erisimlerini blyUk 6lctde etkilemistir. Ayrica bazi Glkelerin (Avustur-
ya, Bosna Hersek) sadlik sistemlerinin altyapisinin zayif olmasi gé¢cmenlere yonelik kap-
sayicl ve nitelikli saghk hizmetlerinin sunumunu engellemistir. Bunun yaninda Almanya,
Fransa ve Norvec gibi sosyoekonomik dlizeyi yuksek, saglik insan gucu ve saglik alt yapi-
siiyi olan Ulkelerde yasal statlye sahip gd¢cmenlere nitelikli saglik hizmetleri Gcretsiz bir
sekilde verilmistir. TUrkiye’de gecici koruma statisindeki tim gé¢cmenler Tark vatandas-
lari gibi tim saglk hizmetlerine Ucretsiz bir sekilde erisebilmislerdir. Bunu yaninda Tr-
kiye’deki Suriyeli gdbcmenler aile saghgr merkezlerinden koruyucu ve tedavi edici saglik
hizmetlerine erisebilirken devlet hastanesi ve sehir hastanelerinden de yatarak tedavi
edici saglhk hizmetlerini Gcretsiz bir sekilde alabilmislerdir.

» Tum Ulkelerde dil bilmeme, sadlik hizmetlerinin kapsayicihginin yetersizligi ve gé¢menle-
rin yasal statlsu 6zellikle gé¢menlerin ihtiyac duyduklari saglik hizmetlerine erisimlerini
ciddi anlamda olumsuz etkilemistir. Bunun yaninda kdtl yasam kosullari, distk sosyoe-
konomik dlzey, sadlik hizmetlerine erisim sorunlari, kilttrel farkhliklar ve inanclar cesitli
bulasici hastaliklardan (TuberkUloz, kizamik) korunma ile kronik hastaliklarin (hipertansi-
yon, diyabet) takibini ciddi anlamda zorlastirmistir. Hatta yasadisi gé¢cmenler ve belirsiz
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gdcmen statlstinde olanlarin temel koruyucu sadlik hizmetleri dahil olmak Gzere ihtiyac
duyduklari saglik hizmetlerine erisimlerinde énemli sorunlar gézlemlenmistir.

Bulasici hastaliklar icin gerekli olan koruyucu tedavi ve asilama hizmetlerini alamayan goc¢-
menler hastaligin olumsuz sonuclarindan etkilenmekle birlikte hastaliklarin toplumda yayil-
masina neden olmakla halk saglidi icin de tehdit olusturmaktadir. Bu durum saglik acisindan
zaten kirilgan olan gd¢cmenlerin saglik sonuclarr acisindan daha da olumsuz etkilenmelerine,
cesitli sakatliklar yasamalarina ve erken élmelerine yol acabilmektedir. Nitekim tim Ulkeler-
de 6zellikle son dénemde giderek artan yasal statlye sahip olmayan gd¢menlerin varlidi
6nemli bir bunun en bariz 6rnegdini olusturmaktadir.

Proje paydasi olan tim Ulkelerde saglik hizmetlerinin bir kismi tercimanlar aracilidiyla ve-
rilmeye calisiimistir. Fakat her saglik tesisinde bir terciman varhgr mimkin olmadidi icin
bu uygulama her bdélgede gerceklestirilememistir. Fransa, Portekiz, Avusturya, Almanya ve
Turkiye’de cesitli sivil toplum kuruluslari gécmenlere saglik hizmetlerini kendi dillerini bilen
saglik calisanlari (hekim, hemsire vs.) araciligiyla sunarak dil bariyerini ortadan kaldirmis-
lardir. Bunun yaninda Turkiye’de 27 ilde 177 gb¢men sagdligi merkezlerin ve Suriyeli sayisi
20.000’in Uzerinde olan yerlerde Glclendirilmis Go¢men Sagligi Merkezleriyle koruyucu ve
tedavi edici saglik hizmetleri yaratilmeye devam etmektedir. Glclendirilmis Géd¢cmen Sagli-
g1 Merkezlerinde tamami Suriyelilerden olusan saglik calisanlari ile hizmetler verilmektedir.

» COVID-19 pandemisi Ulkelerin gb¢men politikalari ve uygulamalari Gzerinde énemli etki-
ler birakmistir. Pandemi, 6zellikle gécmen ve multeci topluluklari icin mevcut zorluklari
daha da artirmistir. Ornegin, sinir disi etme merkezlerindeki ve barinma merkezlerinde-
ki kalabalilk yasam kosullari, sosyal mesafe ve hijyen kurallarina uymayi imkansiz hale
getirmistir. Koruyucu ekipman eksikligi ve test yapilmasindaki yetersizlikler, gd¢cmenleri
COVID-19 enfeksiyonuna karsi oldukca savunmasiz bir konuma getirmistir. Ayni kosullar
pandemi sonrasinda tim bulasici hastaliklar icin benzer bir durum ortaya cikarmistir.

» Saglik hizmetlerinin kapsayicihigi ve saglik hizmetlerine erisim kadar hizmet sunuculari-
nin gé¢cmenlere yénelik duyarl yaklasimlari gé¢menlerin daha etkili ve saygili hizmet al-
malarini saglamistir. G¢cmenlerin ihtiyac duyduklari saglik hizmetini hak ettikleri dl¢ctide
alabilmelerinin asgari sarti hizmetlerin adalet ve 6zerklige saygi etik ilkeleri cercevesinde
sunulmasidir. Nitekim bu asgari sartlar Diinya Saglik Orgiti Anayasasi ile insan Haklari
Evrensel Beyannamesi’nde ifade edilen en temel haklardandir. Ozellikle kayit disi géc¢-
menler icin ihtiya¢c duyulan saglk hizmetlerine erisim giderek zorlasmaktadir. Ayrica yasa
disi gécmen sayisinin tim UGlkelerde giderek artmasi Ulkelerin tim gd¢cmenleri kapsaya-
cak saglik hizmetleri politikalarini hayata gecirmelerini giderek zorlastirmaktadir.

4. Psikososyal Destek Hizmetleri

» Gocmenlerde gb¢ dncesi, go¢ slireci ve gd¢ sonrasi travmatik yasam olaylari siklikla mey-
dana gelmektedir. Ayrica dil sorunu, yasam kosullari, stres ve adaptasyon sorunlari, sos-
yal izolasyon ve dislanma gibi durumlar zaten kirilgan yapiya sahip olan gé¢menlerde
6nemli ruh sagligi problemlerine yol acmaktadir. Gé¢cmenlerdeki anksiyete ve depresyon
sikhgr Almanya’daki ve Turkiye’deki gd¢cmenlerle yapilan calismalara gére toplum orta-
lamasinin 2-3 katl (%25-30) dizeyindedir. Buna ragmen gdé¢cmenlere yonelik ruh saghgi
hizmetleri ne yazik ki yetersiz dlzeyde kalmistir. Tum Ulkelerde yetersiz ruh sagligi hiz-
metleri, dil problemi, stres ve izolasyon gibi faktérlerden dolayl gé¢cmenlerin ihtiyac duy-
duklari ruh saghgi hizmetlerine erisimleri mimkin olmamistir.

» Tam Ulkelerde gé¢cmenlerin intiyac duydugu psikososyal destek mekanizmalari, ruh sagli-
g1 hizmetlerinin kapsayiciliklari ve ruh sagligi politikalari yetersiz olmustur. Hem gé¢men
sayisinin fazla olmasi hem de kamusal alanda yeterli ruh sadhdi insan gdctnin olmamasi
ihtiyac duyulan hizmetlerin gé¢cmenlere ulasamamasina yol acmistir.
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» Portekiz, Fransa, Almanya, Bosna Hersek, Norvec, Avusturya ve Turkiye’de yerel ydone-
timlerin ve sivil toplum kuruluslarinin destedi ile gd¢cmenlere yonelik psikososyal destek
programlari yUritilmuas ve yUritilmeye devam etmektedir. Ozellikle gdécmen gruplar
icerisinde yer alan daha kirilgan yapidaki cocuk, kadin, yasl ve engellilere ydnelik destek
hizmetleri dnemli katkilar sunmustur.

5. Entegrasyon

» Gdcmenlerin topluma uyumunda cesitli zorluklar olmakla birlikte egitim dlzeyi, sosyokdl-
tarel faktorler ve ekonomik durum etkili olmaktadir. Tum proje tlkelerinde gé¢cmenlerin dil
6grenimi, egitim, istihdam, saglik hizmetlerine erisim ve sosyal entegrasyon gibi alanlarda
kamu kurul ve kuruluslari, yerel ydnetimler ve STK’lar faaliyet gdstermektedirler.

» Gocmenlerin toplumsal katilimi ve sivil toplum kuruluslarinin rol, sosyal uyumun saglan-
masinda 6nemli bir faktdérdir. Bu kuruluslar, gécmenlere destek ve rehberlik hizmetleri
sunar. Ayrica Sosyal destek hizmetleri, gé¢cmenlerin gtinlik yasamlarini kolaylastirmak ve
sosyal uyumu tesvik etmek amaciyla saglanir. Bu hizmetler arasinda danismanlik, barin-
ma yardimi ve saglik hizmetleri bulunmaktadir. Her Ulke &zelinde 6zellikle yerel STK’lar
araciligiyla sosyal destek ve topluma entegrasyon uygulamalari yaratalmektedir.

» Gdcmenler ile yerel halk arasindaki iliskiler, toplumsal uyum ve entegrasyon acisindan
kritik dGneme sahiptir. Bu iliskiler, genellikle is yerleri, okullar ve sosyal etkinlikler aracil-
giyla gelisir. Bu noktada merkezi hikiimet ve yerel yénetimlerin yaklasimlari énem arz
etmektedir. Ornegin; Kultirel etkinlikler ve organizasyonlar, gé¢cmenlerin kendi kiltir-
lerini yasatmalarina ve entegrasyonlarina olanak saglar. E§itim ve genclik programlari,
gdcmen cocuklarinin ve genclerinin topluma entegrasyonunu destekler. Bu programlar,
dil egitimi, mesleki egitim, kultUrel farkindalik ve sosyal becerilerin gelistiriimesine odak-
lanir. Tim Ulkelerde kamu ve STK ortakli hizmetler basarili bir sekilde uygulanmaktadir.

» Her Ulkedeki STK’larin faaliyet ve donanimlari farkhlik arz etmektedir. Fakat buyik cogunlukla
ortak basliklar olan yoksullukla micadele, insani yardim, saglik hizmetleri, egitim, dil ve sosyal
hizmet basliklarinda toplumun dezavantajli gruplari olan evsizlere, gdé¢cmenlere, multecilere,
issizlere, yaslilara ve engellilere yonelik yuritilimektedir. Tum Ulkelerde uluslararasi, ulusal ve
yerel STK’lar bu baglamda cesitli programlari basarih bir sekilde ylritmektedir.

o Gelecek i¢in Oneriler ve Stratejiler

» Gdcmenlere ve miultecilere yonelik uluslar Ustd koruma ve destek mekanizmalarinin ve
uluslararasi isbirliklerinin glclendirilmesi gerekir. Bu baglamda insan haklarina saygili ve
uluslararasi koruma standartlarina uygun politikalarin benimsenmesi dnemlidir.

» Gocmenlerin Ulkeye girisinden itibaren insan haklari ve uluslararasi hukuk geregince ba-
rinma, egitim ve saglik gibi temel ihtiyaclarinin temininin devletlerce garanti altina alin-
masI mutlaka gereklidir.

» Pandemi gibi olagantstid durumlar, ulasim zorluklari, dil problemi gibi nedenlerden dola-
yI gocmenlerin Glkeye gelis ve/veya kabulleri stirecinde ilgili burokratik islemlerin dijita-
lize edilip cok dilli, gé¢cmenlerin 6zel durumlari ve ihtiyaclari g6z éniinde bulundurularak
makul strelerde yapilacak sekilde planlanmasi hem gdé¢menlerin hem de uzun vadede
Ulkelerin lehine olacaktir.

» Gocmenlerin ve dolayisiyla toplumlarin saghgini koruyup gelistirmek icin éncelikle gé¢-
menlerin saglik okuryazarhigi dizeyini yukseltecek uygulamalar hayata gecirilmelidir. Bu-
nun icin gdnun teknolojisine uygun gelismis yontemler kullaniimasi gé¢cmenlerin saglikli
yasam davranislari edinmelerine olanak saglayacadi gibi ihtiyac halinde saglk hizmetle-
rine erisimlerini ve saglik hizmetlerini efektif kullanmalarini saglayacaktir.
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» Gocmenlerin ihtiyac duyduklari saglik hizmetlerine etik ilkeler (adalet, 6zerklige sayal,
yararllik, zarar vermeme) cercevesinde erisebilecekleri saglk hizmetleri planlamasi ya-
piimahdir. Bu cercevede gé¢cmenlere ydnelik saglik hizmetleri koruyucu saglik hizmetleri
odakl bir yaklasim ile planlanmali ve uygulanmalidir. Bu hizmetler gécmenlerin yasal
statlstne bakilmaksizin tim gé¢cmenlere verilmelidir. Aksi takdirde koruyucu saglik hiz-
metlerinden kaynakli bulasici veya diger bulasici olmayan hastaliklarin saglk sistemine
getirecegi yUk daha fazla olabilir. Ayrica Go¢cmenlerin kronik hastalik takibi ve ilaclari
kamu tarafindan karsilanacak bir politika ile gerceklestiriimelidir.

» Gdcmenlerin ihtiyaclarina, 6nceliklerine gbére belirlenmis kapsayici sigorta ve saglk hiz-
metleri politikalari belirlenmesi ve uygulanmasi gé¢cmenlerin ve toplumlarin saghiginin
korunup gelistiriimesine olanak saglayacaktir. Saghk politikalari ve programlarin go¢-
menlerin ihtiyaclarina daha duyarli ve kapsayici olmasi, saglik hizmetlerine erisimdeki
engellerin azaltilmasina ve saglik esitsizliklerinin giderilmesine yardimci olabilir.

» Saglik hizmetleri organizasyonu ve hizmet sunuculari icin ktltUrel duyarhlik egitimleri
gdcmenlere daha etkili ve etik ilkelere uygun hizmet sunulmasini saglayacaktir.

» Gocmenlere yonelik dil egitimleri ve bilgilendirme calismalari ihtiya¢c duyduklari saglik
hizmetlerine erisimlerini arttirabilir.

» Gocmenlerin saglik ihtiyaclarini karsilamak veya uzaktan saglik hizmeti almalarina olanak
saglayacak mobil saglik ve cok dilli dijital saglik uygulamalari hayata gecirilmelidir. Bu
uygulamalar erisimi ve memnuniyeti arttiracadi gibi hizmet maliyetlerini azaltacaktir.

» Gocmenlerin saglik sorunlarinin ¢6zUmda icin sadece saglik sektdérl degil, ayni zamanda
diger sektdrlerle de isbirligi yapiimasi gerekmektedir. Egitim, istihdam, barinma ve sosyal
hizmetler gibi alanlarda yapilan yatirimlar, gé¢cmenlerin saglik ve refahini artirabilir ve
toplumun genel saglik durumunu iyilestirebilir. Bu nedenle, gécmenlerin sadlik sorun-
lari ve saglik politikalariyla ilgili dnemli gelismeleri takip etmek ve bu alanda daha fazla
calisma yapmak, saglik esitsizliklerinin azaltilmasi ve toplumun genel saglik durumunun
ivilestirilmesi acisindan hayati &neme sahiptir.

» Bireyin saghgini en az bedensel iyilik hali kadar etkileyen ruhsal ve sosyal iyilik halinin
saglanmasi icin saglik sistemi icerisinde psikososyal destek mekanizmalarinin gelistiril-
mesi dnem arz etmektedir. Bu noktada saglik disi kurum ve kuruluslar (yerel ydnetimler,
STK’lar) ile isbirlikleri bUyUk katki saglayacaktir.

» Pandemi gibi olagantstt durumlar icin Ulkelerin, saglik sistemleri, saglik hizmetlerinin su-
numu ve finansmani konusunda yenilikci yaklasimlari benimseyerek gelecekteki krizlere
daha iyi hazirlanmasini gerekmektedir.

> iklim degisikligi, cevresel faktorler, teknolojik gelismeler gelecekteki gd¢ hareketlerini
etkileyen énemli bir faktorler olacaktir. GG¢cmen sayisi giderek artan Dinyamizda bu so-
runlarla gelecekte rahat bir sekilde bas etmek icin kliresel isbirligi ve diplomasi 6nemlidir.
Uluslararasi dizeyde, gdcmenlik ve multecilikle ilgili ortak politika ve ¢co6ztmler gelistiril-
meli, sinirlarin 6tesindeki sorunlarla etkili bir sekilde micadele edilmelidir.

» Gdcmenlerin topluma entegrasyonunu tesvik eden politikalarin genisletilmesi ve iyilesti-
rilmesi gerekir. Bu durum &ézellikle toplum tarafindan entegrasyonun éneminin anlasiima-
sini kolaylastiracaktir.

» Gocmenlere yonelik dijital egitim (dil, meslek) ve is olanaklari becerilerini gelistirecek
uygulamalar gd¢menlerin toplumsal entegrasyonunu kolaylastirabilir.

» Toplum ici_pde gdcmenlerle ilgili algilar ve uyum sorunlari, gé¢ alan Ulkelerde énemli bir
konudur. Onyargilar, iletisim engelleri ve bilgi eksikligi gibi faktorler, gbcmenlerin top-
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luma entegrasyonunu ve toplumsal uyumunu olumsuz ydénde etkileyebilir. Bu nedenle,
gdcmenlerle ilgili algilari ve uyum sorunlarini ele almak icin kapsamli bir yaklasim benim-
senmesi ve kamuoyunda olumsuz gé¢cmen algisini dnleyecek politikalarin veya sdéylemle-
rin yayginlastiriimasi énemlidir.

» Farkli alanlarda calisan STK’larin uluslararasi isbirliklerini ve hizmet kalitelerini/nitelikleri-
ni gelistirecek organizasyon ve platformlar olusturmak dnemli katki saglayacaktir.

» Gocmenlerin yasadiklari bdlgelerde yerel ydnetimler ve STK lar araciligiyla entegrasyon
ve sosyal destek programlarinin yayginlastirilmasi da faydali olacaktir.
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