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Salgin hastaliklar; kadinlari ve erkekleri farkh sekillerde etkiler. Kadinlara ve kiz cocuklarina yonelik mevcut esitsizlikleri
arttirmasinin yani sira, engelliler ve asiri yoksullar gibi dislanmis gruplara karsi ayrimciligi da pekistirir. Kadinlarin ve
erkeklerin teshis ve tedavi hizmetlerine erisimini etkileyen cesitli hususlar dikkate alinarak bunun g6z oOniinde
bulundurulmasi gerekir.

Kadinlar, tiim diinyada, saglik ve sosyal hizmet sektorlerindeki isgiiciiniin ytuzde 70'ini olugturur. Kadinlarin galisma ortamlari
nedeniyle maruz kalabilecekleri ayrimcilik sekillerine 6zel bir dikkat gostermek gerekir. Bunun yani sira, sahadaki saghk
calisanlari olarak psikososyal destek, cinsel saglik ve ireme sagligi hizmetleri ile ilgili ihtiyaclari da dikkate alinmalidir.

Salgin donemleri gibi kriz zamanlarinda, kadinlarin ve kiz gocuklarinin, hanede artan gerilimler nedeniyle, partner siddetine ve
aile ici diger siddet tuirlerine maruz kalma riskleri artabilmektedir. Boyle donemlerde toplumsal yapilar da dahil olmak tzere,
kadinlari ve kiz ¢ocuklarini koruyan sistemler zayiflayabilecegi veya bozulabilecegi icin, COVID-19’unrisk dinamiklerini
degistirmesi nedeniyle, kadinlari ve kiz ¢ocuklarini es ve partner siddeti riskinden korumaya yonelik 6zel 6nlemler
alinmalidir.

Cinsel saglik, iireme saghgi ve haklar ile ilgili hususlara salginlar sirasinda 6zel bir 6nem verilmelidir,
zira bunlar halk sagligini ilgilendiren 6nemli meselelerdir.

Hamileliklerin saglikli bir sekilde devam etmesi ve dogumlarin giivenli bir sekilde gerceklestirilmesi saghk
sistemlerinin diizgiin bir sekilde islemesine ve enfeksiyonlari 6nlemeye yonelik tedbirlere kati bir
sekilde uyulmasina baghdir.

Aile planlamasi, cinsel saglk ve lireme saghgi igin gereken iiriinler saglanmalidir. Menstriiasyon saghgi
icin gereken driinler de dahil olmak (zere bu Urlnler; kadinlarin saghgi, guglenmesi ve strdurulebilir
kalkinma agisindan buyuk bir 6nem tagir. Salgina yonelik miidahale nedeniyle tedarik zincirlerinin
aksamasi bu iiriinlerin tedarikini etkileyebilmektedir.

Saglik hizmetlerinin siirekliligi saglanmalidir. Ureme ¢agindaki kadinlar ve kiz cocuklari
icin saglik kuruluslari tarafindan saglanan hizmetlerde ciddi bir kesinti veya erisimde
baska bir aksaklik olmasi durumunda hizmet sirekliliginin saglanmasi 6nem tasir.
Hizmet surekliliginin onlndeki engellere miidahale edilmeli ve bariyerler ortadan
kaldiriimalidir. Basta siddete maruz kalan veya karantinada siddete maruz kalma riski
bulunan kadinlar ve kiz gocuklari olmak tGizere kadinlarin ve kiz gcocuklarinin psikososyal
destek hizmetleri de dahil olmak Gizere hizmetlere erisebilmeleri saglanmalidir.

Toplumsal cinsiyete dayali siddet vakalarini yonlendirme yollan, halihazirda saglhk R
kuruluglarindaki  degisiklikleri yansitacak sekilde glincellenmelidir. Belli bash
topluluklara ve hizmet saglayicilara glincellenmis yonlendirme yollari hakkinda bilgi
verilmelidir.

Olumsuz sonuglarin artma riski nedeniyle, solunum yolu hastaliklari olan hamile
kadinlarin tedavisine éncelik verilmelidir. COVID-19 vakalari; dogum 6ncesi, yenidogan
ve anne sagligi servislerinden ayri bir yerde tutulmalidir.

Goézetim ve miidahale sistemleri; cinsiyete, yasa ve hamilelik durumuna gore
ayristirilmalidir.

Etkilenen bireylere, ailelere, topluluklara ve saglik ¢alisanlarina ruh saghgi hizmetleri ve
psikososyal destek saglanmasi, miidahalenin 6nemli bir parcasidir.



COVID-19'a mudahale eden tiim saglik calisanlari (kadinlar da dahil olmak tizere) kisisel koruyucu ekipmana sahip olmahidir.

Kadinlarin sahada topluluklarla dogrudan etkilesimde bulunduklari ve bakimla ilgili faaliyetlerin 6nemli bir bolumunu
ustlendikleri g6z 6nunde bulunduruldugunda, kadinlarin hastaliga maruz kalma risklerinin daha yiiksek oldugu acikca
gorulmektedir. Toplulukla yakin bir temas halinde olan kadinlar; toplulugun katiimini, Onleme faaliyetlerinin
tasarlanmasini ve uygulanmasini olumlu yénde etkileyebilecek bir konumdadir.

insanlarin giivenligini, onurunu ve haklarini korumak amaciyla dogru ve destekleyici bakim hizmetleri saglanmalidir.

Gengleri, kadinlari, aileleri ve topluluklari bilinglendirmek, korumak ve desteklemek amaciyla genglik ve kadin drgiitleri, dini ve
geleneksel liderler gibi gesitli niifus gruplari, Birlesmis Milletler Niifus Fonu’nun (UNFPA) kapsamli aglar, sosyal seferberlik ve
topluluk katilimi konularindaki uzmanhgindan ve deneyiminden yararlanmalidir. Bu sayede, damgalanmanin ve ayrimciligin
azaltilmasi, topluluklar arasinda COVID-19'un riskli bir sekilde bulasmasinin engellenmesi, saglkli davranis degisikliklerinin
tesvik edilmesi ve enfeksiyonun yayilmasinin énlenmesi icin COVID-19 hastaligindan korunmaya iliskin bilgileri de artacaktir.

UNFPA; hiikiimetlerle, Diinya Saghk Orgiitii’yle, saghk alaninda galisan diger kuruluslar (H6) ve ulusal paydaslarla yakin bir isbirligi
icinde galisarak basta lireme ¢agindaki kadinlar ve hamile kadinlar olmak tizere kadinlara enfeksiyonun énlenmesi, potansiyel

riskler ve gecikmeden tibbi yardim talep etme yollarinin yani sira toplumsal cinsiyete dayali siddetten korunma yollari hakkinda
da dogru bilgilerin verilmesini saglayacaktir.




(CovID-19)

Diinya Saglk Orgiiti tarafindan 11 Mart’ta
’ olarak ilan edildi. Bu hastalik, ilk
kez 31 Aralik 2019'da bildirilen yeni tip
L& koronaviriisten kaynaklanmakta ve solunum
yolu hastaliklarina yol agmaktadir. Bu solunum

olu hastaliklari; basit bir soguk alginligindan
olimle sonuglanabilen ciddi bir hastaliga kadar
# cesitlilik gosterebilmektedir.

23 Mart itibariyle, 190 tilkede/b6lgede COVID-
19 vakasi bildirilmistir, 335.000'i askin vaka
teyit edilmistir ve 14.000°den fazla olim
meydana gelmistir.
gosterge tablolarinin sayisini takip etmek igin:
ve

izleme/haritalama

Diinya Saglk Orgiiti’niin koronaviriisiin yayilmasini
onlemeye iliskin rehberlerine gére yapmaniz gerekenler:

Koronaviriis enfeksiyon riskinizi azaltmak igin:
*Ellerinizi su ve sabunla yikayin veya alkol
bazli bir el dezenfektani ile temizleyin.
*Oksiiriirken ve hapsirirken  agzinizi ve
burnunuzu bir mendille ya da kolunuzun igiyle
kapatin.

*Grip ya da soguk alginligina benzer belirtiler
gosteren kisilerle yakin temastan kaginin.
*Etleri ve yumurtalari ¢ok iyi pisirin.
*Koruyucu ekipman olmadan canh vahsi
hayvanlar veya ciftlik hayvanlari ile temastan
kaginin.

Kendinizi ve diger insanlari hastaliktan
koruyun.

*Qksiirdiikten ya da hapsirdiktan sonra,
*Hastalara bakarken,

*Yemek yapmadan once, yemek yaparken
ve yemek yaptiktan sonra,

*Yemek yemeden once,

*Tuvaleti kullandiktan sonra,

*Elleriniz go6zle gorulur bir sekilde Kkirli
oldugunda,

R EMERIETE] ya da hayvan
diskilarina/atiklarina dokunduktan sonra,

ELLERINIZI YIKAYIN.

WHO ve Hastallk Kontrol Merkezleri tarafindan yapilan
epidemiyolojik analizlere gore, COVID-19 viriisii nedeniyle 6lme
ihtimali en yiksek olan gruplar; yasllar, kronik hastaliklari olan
kisiler ve bagisiklik yetersizligi olan insanlardir. Kalp hastalig,
solunum yolu rahatsizligl ve seker hastaligi olan kisiler de bu
savunmasiz gruplar arasinda yer alir. Midahaleler, bu gruplara
odaklanmalidir.

En yiiksek 6liim oranlari,
yaghlar ve énceden saglik
sorunu olan kisiler arasinda
gorulmektedir.

Vakalarin ¢ogu 30-69 yaslan
arasindadir.

Enfeksiyonun siddeti, yasla (60+ yas) ve altta yatan
hastaliklarla iliskili oldugundan, yas farkliliklari hakkindaki
bilgiler de dahil olmak lizere dogru, eksiksiz ve cinsiyete
gore ayristirilmis verilere ihtiya¢ vardir. HIV gibi diger
bulasici hastaliklardan gikartilan dersler dogrultusunda,
yash kadinlarin ihtiyacglarinin karsilanmasina 6zel bir Gnem
vermek gerekir. Bulasici hastaliklar baglaminda, yaslilar
(6zellikle de kadinlar) arasindaki enfeksiyon oranlari ihmal
edilmis bir konudur ve buna paralel olarak miidahale
kapsaminda da ihmal edilmistir.

Ote yandan, salgin hastaliklar, kadinlari ve erkekleri farkli
sekillerde etkilemektedir.

Salgin hastaliklar; kadinlar ve kiz
gocuklari icin mevcut esitsizlikleri
daha da arttirabilmekte, tedavi ve

bakim hizmetlerini nasil aldiklarini da
etkileyebilmektedir.


http://unwfp.maps.arcgis.com/apps/opsdashboard/index.html%23/4f74fc222b7041cd9cc3c52e62af1b8c
http://unwfp.maps.arcgis.com/apps/opsdashboard/index.html%23/4f74fc222b7041cd9cc3c52e62af1b8c

CiNSEL SAGLIK, UREME SAGLIGI VE HAKLARI

SALGIN HASTALIKLAR SIRASINDA ONCELIK VERILMESIi GEREKEN ONEMLIi BiR HALK
SAGLIGI MESELESIDIR.

COVID-19 salginina yonelik acil miidahale; ayni zamanda, cinsel saglik ve ireme sagligi hizmetleri igin ayrilan kaynaklarin salginla
basa ¢cikmaya yonelik faaliyetlere yonlendirilmesine neden olabilir. Bu da anne ve yenidogan élimlerinde artisa, dogum kontrol
yontemi taleplerinin karsilanmayarak artmasina, glivenli olmayan kurtajlarin ve cinsel yolla bulasan hastaliklarin
yayginlasmasina yol agabilir.

Diinyada genelinde kadinlar, saglik ve sosyal hizmet alanlarinda calisan kisilerin ylzde yetmisini olusturmaktadir. Ebeler,
hemsireler ve toplum saghgi calisanlari; salgin hastaliklara miidahale etmek ve bunlari kontrol etmek igin yurutilen
micadelelerin 6n saflarinda yer alir ve kisisel koruyucu ekipmana (KKD) ihtiya¢ duyar. Hamilelik ve dogum hizmetlerinin gtivenli
bir sekilde verilebilmesi; yeterli sayida ve gerekli niteliklere sahip saglik personelinin, 6zellikle de ebelerin bulunmasina ve yeterli
tesislerin temel ve acil saglk hizmetlerini 7 giin/24 saat saglayabilmesine baglidir. Hamile kadinlarda, olumsuz sonuglarla ilgili
riskin artmasi nedeniyle, 6zellikle COVID-19 enfeksiyonlarinda gorilen solunum yolu hastaliklarinin tedavi edilmesine dncelik
verilmelidir. Stpheli, muhtemel ve teyit edilen vakalarin dogum 6ncesi bakim, yenidogan ve anne sagligi birimlerinden ayri bir
yerde tutulmasi, enfeksiyonu kontrol etmeye yonelik tedbirler kapsaminda yer almalidir. Ureme cagindaki kadinlar ve hamile
kadinlar icin dogum oOncesi klinikler de dahil olmak lizere, gozetim ve midahale sistemleri bulunmalidir. Su anda COVID-19'un
anneden bebege gectigine isaret eden herhangi bir bulgu yoktur.

Menstriasyon saghgiyla ilgili hizmetler de dahil olmak tzere, aile planlamasi hizmetleri ile cinsel saglk ve Greme sagligi ile ilgili
diger hizmetlerin ve Uriinlerin saglanmasi kadinlarin ve kiz gocuklarinin saghgi, gliclenmesi ve onuru agisindan biyuik bir 6nem
tasir ve tedarik zincirleri, COVID-19 salgini miidahalesi nedeniyle bu riinlerin tedarik edilmesi konusunda guglikler yasayabilir.
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GoOzetim ve mudahale sistemleri kapsaminda, cinsiyet, toplumsal cinsiyet, mesleki durum ve hamilelik durumu da dikkate
alinmalidir. Bu tiir salginlarin ve hastaliklarin, etkilenen tiim bireyler, aileler ve topluluklar lizerinde yaratabilecegi etki g6z 6niine
alindiginda, genel miidahale kapsaminda ruh sagligi hizmetleri ve psikososyal destek de sunulmalidir.

UNFPA; topluluklarin ve yararlanicilarin salgin sirasinda cinsel saglik ve Greme saghgi hizmetlerine erisebilmesi igin ulusal ve
yerel yetkililerin liderlik roli tstlenmesini desteklemektedir. Saglk bakanliklarini ve ilgili bakanliklari desteklemek amaciyla,
WHO ve diger BM kuruluslariyla isbirligi ve ortaklik kurularak, hamile kadinlar da dahil olmak lizere (ireme ¢agindaki kadinlara
enfeksiyondan korunma tedbirleri, potansiyel riskler ve gecikmeden tibbi yardim talep etme yollari konusunda dogru bilgi
verilmesinin saglanmasi biyik bir 6nem tasir.



KADINLAR VE ERKEKLER,
FARKLI SEKILLERDE
ETKILENIR...

Salgin hastaliklar; kadinlari ve erkekleri farkli sekillerde etkiler. Kadinlar ve kiz gocuklari
icin mevcut esitsizlikleri arttirmasinin yani sira engelliler ve asiri yoksullar gibi dislanmis
gruplara karsi ayrimciligl da pekistirir. Kadinlar ve erkeklerin genel olarak esenlikleri ve
teshis ve tedavi hizmetlerine erisimleri ile ilgili farkli etkiler dikkate alinarak bu
farkhliklarin g6z 6niinde bulundurulmasi gerekir.

Toplumsal cinsiyet normlari, risk olusturur...

Kadinlarin salginlarla ilgili karar verme yetkisi, erkeklere kiyasla daha kisith
olabilmektedir ve bunun sonucunda kadinlarin genel saglik ihtiyaglari, cinsel saglik ve
Ureme sagligi ihtiyaglari bliyuk 6lgide ihmal edilebilmektedir. Zika viriis salginindan
cikartilan derslere gore, erkekler ve kadinlar arasindaki gig farkhliklari, kadinlarin
cinsel saglik ve Greme saghg ile ilgili kararlar s6z konusu oldugunda karar alma
bagimsizligina sahip olmadigina isaret ediyordu. Enfeksiyonun yayilmasini 6nlemeye
yonelik faaliyetlerin ¢ogu kadinlar tarafindan gergeklestirilse de kadinlarin
gocuklarinin saglik kontroll igin saglk kurumlarina ve saglik hizmetlerine yeterli / 4
Olclide erisememesi ve hastaneye gitmek igin gereken maddi kaynaklara sahip
olmamasi bu durumu daha da koétilestirmistir.

Cogu zaman, kadinlar, salgin hastaliklara yonelik planlama ve miidahale faaliyetlerinde yeterince temsil edilmemektedir. Bu
durum, halihazirda ulusal ve kiresel diizeyde vyuritilmekte olan COVID-19 mudahalelerinin  bazilarinda da
gozlemlenebilmektedir.

Diger riskler incelendiginde, erkeklerin, kati cinsiyet normlari nedeniyle, glicli gérlinmek istemeleri ve zayif gérinmekten
kaginmalari sonucunda gerekli saglk hizmetlerini talep etmedikleri gériilmektedir. Bu da virlisiin teshis ve tedavi edilmesini
geciktirebilmektedir. Bu tir normlar baglaminda, erkekler, ayni zamanda salgindan ve ¢alisamamaktan kaynaklanan maddi
sikintilar karsisinda kendilerini baski altinda hissedebilmektedir. Bu da evde gerginlige ve catismaya yol agabilmektedir.
Karantina sirasinda, kadinlarin ve erkeklerin deneyimleri ve ihtiyaclari; birbirinden farkh fiziksel, kiltirel, sihhi ihtiyaclari ve
glvenlik ihtiyaclari nedeniyle farkhlik gosterecektir.

Kadinlar ve erkekler igin iggliciinde, saglik ve bakim
hizmetlerinde is bolimii

Dinya saglik sektoriindeki isgliciiniin yuzde yetmisini kadinlar olusturmaktadir.
Bu durum, saglik sektériindeki isgliciiniin toplumsal cinsiyete dayali yapisini ve
kadin saglik calisanlarinin karsi karsiya oldugu enfeksiyon riskinin yiksekligini de
ortaya koymaktadir. Kadinlarin topluluk diizeyinde sahadaki etkilesimi de dahil
olmak lzere, birinci basamak saglik hizmeti midahalelerinin biyik bir bélimini
sagladigi géz onlne alindiginda, kadinlarin midahalelere iliskin karar alma ve
planlama siirecine, glivenlik gézetimine, tespit ve énleme mekanizmalarina tam
olarak dahil olmamalari kaygi vericidir. Mevcut deneyimlere gore, kadinlar;
toplum igindeki rolleri nedeniyle, bir salginin baslangicini ve genel olarak saglik
durumunu tespit etmek de dahil olmak Uzere, yerel dizeydeki egilimleri
belirlemek icin uygun bir konumdadir.




Gecmis salginlardan elde edilen deneyimler, saglik mudahalelerinin etkinligini
arttirmak, toplumsal cinsiyet esitligini desteklemek ve saglik alaninda adaleti
tesvik etmek icin toplumsal cinsiyete iliskin bir analizin hazirlik ve midahale
calismalarina dahil edilmesinin 6nemini ortaya koymaktadir. 2014-16 yillari
arasinda, Bati Afrika'daki Ebola salgini sirasinda, ailelerde bakim veren kisiler ve
sahada saglik ¢alisanlari olarak baskin rolleri nedeniyle, kadinlara virtis bulagsma
ihtimali daha yiksekti.

COVID-19 salginini kontrol etmek icin okullarin kapatilmasinin kadinlar lizerinde
ekonomik agidan da bir etkisi vardir. Zira kadinlar, aile iginde genel olarak bakimla
ilgili sorumluluklarin buyik bir bolimind Ustlenir. Bu da sonug olarak kadinlarin
is olanaklarini ve ekonomik firsatlarini sinirlandirir. Genel olarak, salgin deneyimi,
kadinlarin hane icindeki yikinin artmasina yol agar. Tam zamanh olarak
calismaya devam eden birgok kadinin evdeki sorumluluklarini daha da agirlastirir.
Bunun yani sira, seyahatle ilgili kisitlamalar; hem ev hizmetleri sektoriinde galisan
yabanci kadin isciler icin hem de seyahatle ilgili kisitlamalardan etkilenen diger
hizmet sektorleri icin maddi glgliklere ve belirsizlige neden olmaktadir.
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Toplumsal cinsiyete dayali siddetin artmasi M ¥

I'L
Salgin hastaliklar; halihazirdaki toplumsal cinsiyet esitsizliklerini ve savunmasizliklari pekistirerek istismar risklerini de
arttirmaktadir. Salgin gibi kriz zamanlarinda, kadinlar ve kiz cocuklari; 6rnegin, hane icinde gerilimin artmasi nedeniyle es/partner
siddeti ve aile ici diger siddet tirlerine daha fazla maruz kalabilmektedir. Bu tiir durumlarda cinsel somiiri ve istismar da dahil
olmak Uizere, toplumsal cinsiyete dayali diger siddet tiirleriyle karsilasma riskleri de artmaktadir. Ornegin, 2013-2016 Ebola
salgininin Bati Afrika'daki ekonomik etkileri; kadinlarin ve ¢cocuklarin sémiriye ve cinsel siddete maruz kalma riskini arttirmistir.

Bunun yani sira, toplumsal cinsiyete dayali siddet magdurlarina hayat kurtarici bakim hizmetleri ve destek (6rn. tecaviiziin klinik
yonetimi, ruh sagligi hizmetleri ve psikososyal destek) sunan saglik hizmeti saglayicilari tGzerinde asiri bir yik oldugunda ve
saglayicilar COVID-19 vakalarini ele almakla mesgul olduklarinda, bu tir hizmetler saglik hizmetleri miidahalesi kapsamindan
cikartilabilmektedir. Sistemler; saglik ¢alisanlarinin toplumsal cinsiyete dayali siddete iliskin hassas bilgileri ele almak icin gereken
beceri ve kaynaklara sahip olmasini, toplumsal cinsiyete dayali siddete iliskin her tirli bildirimi saygi, sempati ve gizlilikle ele
almasini ve hizmetlerin magdur merkezli bir yaklasimla sunulmasini saglamalidir. Bunun yani sira, mevcut saglk tesislerindeki
degisiklikleri yansitmak, topluluklara ve hizmet saglayicilara gtincel yonlendirme yollari hakkinda bilgi vermek amaciyla toplumsal
cinsiyete dayal siddete iliskin yonlendirme yollarini giincellemek de biyik bir 6nem tasir.

UNFPA, ulusal paydaslarin duyarlilastiriimasi konusunda énemli bir rol oynayabilir. Bylece ulusal paydaslar; toplumsal cinsiyet ile
bu tir salginlarin kesisim noktalarini tespit edebilir, salgin sirasinda toplumsal cinsiyete dayali siddet riskinin arttigini fark edebilir
ve bu sorunun giivenli, etik ve etkili bir sekilde nasil ele alabilecegini daha iyi anlayabilir.

Tim savunmasiz nifuslar, COVID-19 salginini farkh sekillerde deneyimleyecektir. UNFPA tarafindan 2020'de insani yardima ve
korumaya ihtiya¢ duydugu tespit edilen 4 milyon hamile kadin da dahil olmak Gzere yaklasik 48 milyon kadin ve kiz cocugu igin
COVID-19 salginin ortaya cikardigi tehditler artacaktir. Catismalar, go¢ bolgelerindeki kotl kosullar ve kisith kaynaklar; ek destek
ve finansman ihtiyacini buyik ihtimalle arttiracaktir. Uzun siiredir devam eden krizlerle, catismalarla, dogal afetlerle, goclerle ve
saglikla ilgili diger acil durumlarla miicadele eden tilkelerde ve topluluklarda, hizla yayilan COVID-19 salgininin durdurulmasi daha
da glctir. Catismalardan etkilenen veya kirilgan oldugu dusiinilen Ulkeler genelde ayni zamanda en zayif saglik sistemlerine
sahiptir. Hastalig tespit etmek, teyit etmek, halk saghgi bilesenini yonetmek, hastaligin halk sagligi Gzerindeki etkisini ve klinik
etkisini esit 6lclide yonetmek icin yeterli kapasitesi bulunmayan bu tlkeler COVID-19 salgini karsisinda savunmasiz kalmaktadir.



insanlarin giivenligini, sayginligini ve haklarini korumak amaciyla dogru mesajlar iletin ve destekleyici saglik hizmetleri saglayin.

Miidahaleyle ilgili politikalarin ve diizenlemelerin herkesin ihtiyaclarina cevap vermesini saglayin. Bu, saglikla ilgili acil bir durumun,
farkl bireyler ve topluluklar tGzerindeki birincil ve ikincil etkilerini anlamak agisindan temel bir adimdir. Ayni zamanda, miidahale
¢abalari; kadinlarin ve kiz cocuklarinin korunma ihtiyaglarina odaklanmalidir.

COVID-19 salginina yonelik miidahalenin zararli toplumsal cinsiyet normlarini, ayrimci uygulamalan ve esitsizlikleri yeniden
tiretmediginden veya siirdiirmediginden emin olun. Sosyal, kiltirel ve toplumsal cinsiyet normlarinin, toplumsal cinsiyet rollerinin
ve iliskilerinin kadinlarin ve erkeklerin enfeksiyon karsisinda savunmasizligini, enfeksiyona maruz kalma diizeylerini ve tedavilerini
etkiledigini dikkate alin.

COVID-19 salgini sirasinda cinsel saghk ve tireme saghgi hizmetleri ve ilgili haklara 6zen gosterilmesini saglayin. Bunlarin
salginlardan 6nemli 6lglide etkilenebilecegini unutmayin. Diger tedbirlerin yani sira, gebeliklerin ve dogumlarin giivenligi icin
enfeksiyonun énlenmesine yonelik rehber ilkelere kati bir sekilde uyulmasini da saglayin.

Bunlarin, kadin ve erkek gruplar arasinda ne tiir farkhiliklar gésterebilecegini g6z oniinde bulundurun. Ozellikle de yoksullar,
engelliler, yerli halklar, tlke icinde yerinden edilmis kisiler veya miilteciler, LGBTIQ bireyler, birden fazla ve kesisen ayrimcilik
tirlyle karsi karsiya kalan kisiler de dahil olmak tizere dislanan gruplara odaklanin.

Karantina deneyiminin, kadinlar ve erkekler icin farkli olabilecegini goz oniinde bulundurun. Ornegin kadinlarin ve erkeklerin farkl
fiziksel, kultirel ve sihhi ihtiyaglarinin ve guvenlik ihtiyaglarinin karsilanip karsilanmadigini dikkate alin. Evin, bazi kadinlar igin
guvenli bir yer olmayabilecegini ve kadinlarin evde es/partner siddetine maruz kalma riskinin fiilen artabilecegini unutmayin.

Toplumsal cinsiyete dayali siddete iliskin yonlendirme yollarini giincelleyin ve giincellemelerin mevcut hizmetlerdeki degisiklikleri
yansitmasini saglayin.

Topluluk i¢inde kadinlarin katilimina oncelik verin. Zira kadinlar, topluluk igindeki rolleri nedeniyle, genelde 6nleme faaliyetlerinin
tasarlanmasini ve uygulanmasini olumlu yonde etkileyebilecek bir konumdadir. Yerel diizeyde yakinliklari g6z 6niine alindiginda,
kadinlarin gézlemleri ve i¢gorileri, bir salginin basladiginin tespit edilmesine ve genel olarak saglik durumunun iyilestirilmesine
yardimci olabilmektedir.

Salgin hazirligi ve miidahalesine iligkin karar alma surecine kadinlari dahil edin ve kadinlarin COVID-19 ile ilgili ulusal ve yerel politika
alanlarinda temsil edilmesini saglayin.

Miicadelenin 6n saflarinda yer alan kadinlarin gériislerini miidahaleye dahil edin. Saglik galisanlari ve hastaliktan en ¢ok etkilenen
kisiler de dahil olmak Uzere kadinlarin, hazirlik ve mudahale politikalarini olusturma ¢alismalarinda veya daha sonraki
uygulamalarda yer almasini saglayin.

Topluluk diizeyinde kadinlarin ve kiz gocuklarinin anlamh katilimini destekleyin. Cabalarin ve mudahalelerin, en biyik risk altinda
olan kisileri daha da dislamasini veya onlara karsi ayrimcilik yapmasini nlemek igin kadin aglari ve organizasyonlari da dahil olmak
Uzere, kadin ve kiz gocuklarinin topluluk iginde katilimini tesvik edin.

Devletlerin ve kiiresel saghk kurumlarninin salginin etkilerini analiz ederken COVID-19'un yas, cinsiyet ve toplumsal cinsiyet
Uzerindeki dogrudan ve dolayli etkilerini g6z 6niinde bulundurmasini saglayin.

COVID-19 virtsinin gorialme yayginhigl, egilimler ve diger onemli bilgiler agilarindan bireyleri nasil etkileyebilecegini anlamak
amaciyla yas ve cinsiyete gore ayristirilmig, dogru ve eksiksiz verilerin toplanmasina éncelik verin.
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