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Ozet

Iklim degisikligi, cevresel etkilerinin 6tesine gegerek kitlesel niifus
hareketlerini tetiklemekte ve saglik sistemleri tizerinde giderek artan bir baski
olugturmaktadir. Agir1 hava olaylari, kuraklik ve deniz seviyesinin yiikselmesi
nedeniyle milyonlarca insanin yerinden edilmesi, gog veren ve alan bolgelerde
saglik hizmetlerine talebi artirmakta; altyap: yetersizlikleri, personel eksikligi
ve finansman sorunlarini derinlestirmektedir. Banglades, Somali ve Pasifik
Adalan gibi kirilgan bolgelerde saglik altyapisinin ¢6kme noktasina geldigi;
Avrupa’da ise uzun vadeli dayaniklilik kapasitesinin zorlandig1 goriilmektedir.
Iklim gogii, bulagict hastaliklarin cografi dagilimini degistirerek kolera, tifo,
sitma ve dang hummas gibi hastaliklarin yayilimint hizlandirmaktadir. Ayrica
gogmenlerin maruz kaldig: travma ve belirsizlik, ruh saghig: sorunlarinin
artmasina neden olmakta; psikososyal hizmetlere olan ihtiyaci biiyiitmektedir.
Bu durum ozellikle diigiik ve orta gelirli iilkelerde saghk hizmetlerinin
stirdiiriilebilirligini tehdit eder niteliktedir. Gelecek projeksiyonlari, 2050
yilina kadar 216 milyon kiginin iklim baglantili go¢ riski altinda oldugunu
gostermektedir. Bu baglamda Paylagilan Sosyoekonomik Yollar (SSP)
analizine gore mevcut kiiresel egilimler, uluslararast ig birliginin zayif, sosyal
esitsizliklerin derin oldugu SSP3-SSP4 hibrit senaryosuyla uyumludur.
Bu senaryoda iklim gocii, yalnizca artan hasta yiikii degil, ayn1 zamanda
yonetisim ve adalet boyutlariyla da sistematik bir saglk krizine doniigme
potansiyeli tagimaktadir. Sonug olarak, iklim gogiiniin saghk sistemleri
tizerindeki etkilerinin yonetilebilmesi igin gogmen kapsayici politikalar, iklim
direngli saghk altyapilari, gii¢lendirilmis saglik isgiicii, veri temelli yonetigim
ve kiiresel dayanigma mekanizmalarinin giiglendirilmesi kritik 6nemdedir. Bu
biitiinciil yaklagim, gelecegin dayanikli ve esitlik¢i saglik sistemlerinin ingasi
agisindan temel bir gereklilik olarak ortaya ¢ikmaktadir.
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1. Girig

Tklim degisikligi, diinya genelinde insanlar1 kademeli (deniz seviyesi
yiikselmesi, kuraklik) ve ani (kasirga, seller) etkilere maruz birakmakta (Kogar
Uzan, 2020); bu da kitlelerin yerlerinden edilmesiyle sonuglanmaktadir.
Saglik alanindaki uluslararast kurumlar, iklim kaynakl gogiin 2023 yilinda
20 milyondan fazla insanu iilke i¢inde yerinden ettigini ve bu rakamin 2050
yilina kadar 216 milyona ulasabilecegini 6ngormektedir (WHO, 2025a).
IPCC raporlar1 da 21. ylizyilda iklim degisikliginin iilkeler arasi ve igindeki
go¢ olgusunda kayda deger artiglara yol agacagini; ozellikle diigtik gelirli ve
iklim agisindan kirilgan bolgelerde bu egilimin belirgin olacagini vurgular
(Cisse vd., 2022). Benzer sekilde Kogar Uzan (2023a), iklim krizinin yalnizca
cevresel bir tehdit degil, kitlesel yer degistirmeleri tetikleyerek yeni bir “iklim
miilteciligi” olgusunu ortaya gikardigini vurgulamaktadir. Bu gelismeler, gog
veren ve go¢ alan topluluklarda saglik hizmetlerine yonelik talepleri artirmakta,
saglik sistemlerinde kapasite baskisini ve hizmet sunumunda esitsizlikleri
derinlestirmektedir.

Iklim degisikligi, etkileri ve sonuglart bakimindan tiim iilkeleri dogrudan
ilgilendiren kiiresel bir olgu olarak ortaya ¢tkmaktadir. Atmosferdeki sicaklik
artigina baglh olarak buzullarin erimesi, yagis rejimlerinde diizensizlikler
ve yerel yagislarin azalmasi gibi olagan disi doga olaylar1 giderek daha sik
gozlemlenmektedir (Kogar Uzan, 2023b). Bu ¢aligma, iklim gogiiniin saglik
sistemleri iizerindeki ¢ok boyutlu etkilerini analiz etmeyi amaglamaktadir. Analiz
stirecinde kavramsal temeller, literatiir bulgular1 ve politika 6nerileri biitiinciil
bir gergevede ele alinmistir. Bu boliimde, 6nce iklim gogii, saglik sistemleri ve
gog-mobilite konusundaki kavramsal ¢ergeve ve teorik temeller ele alinacak;
ardindan literatiirdeki bulgular irdelenecek gogiin saghk sistemleri iizerine
getirecegi yiik artig1 tematik olarak analiz edilecek; Banglades, Somali, Pasifik
Adalar1 ve Avrupa’daki gogmen kamplar1 gibi vaka 6rnekleri degerlendirilecek;
son olarak saglik politikalar1 ve uyum stratejileri tartigilarak sonug ve politika
oOnerilerine yer verilecektir.

2. Kavramsal ve Teorik Cerceve

Intergovernmental Panel on Climate Change ([IPCC]Hiikiimetleraras:
Iklim Degisikligi Paneli)’nin risk bilesenleri yaklagimi (tehlike, maruziyet,
kirilganlik), saghk sistemlerinin iglevsel yapilariyla dogrudan kesigmektedir.
Bu nedenle, iklim gogii yalnizca gevresel bir olgu degil, ayn1 zamanda sistemik
bir saglik riski olarak ele alinmahdir.

Gog, bireylerin yagsam kosullarini ve yagam standartlarini iyilestirme
amaciyla gergeklestirdikleri yer degistirme siireci olarak tanimlanabilir. Bu
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siiregte go¢ nedenleri, kimi zaman goniillii tercihlerden, kimi zaman ise zorunlu
kosullardan kaynaklanabilir (Kogar Uzan, 2022). Iklim giicii kavrami, heniiz net
bir gekilde tanimlanmamig olup (hukuki ve akademik anlamda tartigmahdir)
insan hareketliligi baglaminda degerlendirilir (Schwerdtle vd., 2021). Genel
olarak iklim kaynakl gog, iklim degisikligi veya asir1 hava olaylarinin tetikledigi
igsel veya uluslararasi gogii, zorunlu yer degistirmeleri veya planl yeniden
yerlesimleri kapsar. Ornegin BM Gog Orgiitii ve IPCC, bu hareketliligi genis
bir yelpazede ele almakta ve bireylerin/ailenin yer degistirme, gog etme veya
yeniden yerlesim gibi stratejilerini igerdigini vurgulamaktadir (Mahfusa vd.,
2019; Michael, 2020). Tklim gogiiniin toplumsal ve politik dinamikleri;
Joemen giivenligfi, cevresel etkenler ve kallkinma politikalar: ekseninde gergevelenir.

Saglik sistemi kavramsal gercevesi ise Diinya Saglik Orgiitii’niin saglik
sistemi giiglendirmeye yonelik alt1 yapr tagt gergevesiyle uyumludur: hizmet
sunumu, saglik isgiicti, bilgi sistemleri, ilag ve teknolojiler, finansman ile
liderlik/yonetisim. Tklim degisikligi ve go¢ dinamigi bu sistemin tiim bilesenleri
tizerinde baski olugturur. Ornegin iklimsel afetlerin yol agtig1 bityiik gog
dalgalar1 altyap: kapasitesini zorlar, iggiicti mobilitesine (gogmen hemgire/
yardimei kisi akini gibi) neden olur, salgin riskini artirir ve finansal agiklar
genigletir. IPCC “iklim riski” tammiunda da tehlike), maruziyet ve kurilganiik
birlesimini temel alir (Schwerdtle vd., 2021). Yani, iklim tehlikeleriyle kargilagan
yiiksek niifus yogunluklu/ yoksul bolgeler, bu ti¢ faktoriin bilesimi sonucunda
daha biiyiik saglik sorunlar1 yasar. Bu agidan iklim gogii de iklim riskiyle
beslenen bir olgu olarak goriilebilir.

Teorik olarak iklim gogii hem adaptasyon aract hem de savunmasizlik ve
kriz gergevesinde incelenir. Bazi aragtirmalar iklim gogiinii adaptasyon stratejisi
olarak tanimlamakta; dogru politikalar saglandiginda iklim gogliniin yagam
kurtarici ve saglikta kazanglar saglayic olabilecegini vurgulamaktadir (Marcus,
2023). Ote yandan iklim gogii, yerinden edilmeye bagli saglik sorunlarim
(barmnma eksikligi, beslenme yetersizligi, bulagici hastalik riski) giindeme
getirerek gogmenleri kirilgan gruba doniistiiriir (Abubakar, 2018). Sosyal
belirleyiciler perspektifinden bakildiginda, gégmenlik statiisii yagam kogullarini,
saglik hizmetlerine erigimi ve sonuglar1 dogrudan etkileyen bir faktordiir. Genel
tablo, klim degisikligi, niifus haveketliligi ve saghk kesisiminde ¢ok sektorlii
politika ve saglik esitligi yaklagimlarina ihtiyag oldugunu gostermektedir.

2.1. Literatiir Incelemesi

Mevecut literatiirde iklim degisikligi ve gogiin saglik tizerindeki etkileri gegitli
agilardan ele alinmigtir. Bir taraftan iklim baglantili gb¢ eden niifusun hastalik
yiikii, hizmet erisimi ve psikososyal durumuna odaklanan ¢aligmalar vardir
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(Schiitte, 2018; McMichael, 2020). Diger yandan bu hareketliligin yerel ve
kiiresel saglik sistemleri tizerindeki yiikiinii inceleyen aragtirmalar mevcuttur.

Kapasite Baskist Bir¢ok galigma, iklim gogii kaynakli niifus artiglarinin saglik
sistemlerinde kapasite yetersizliklerini derinlestirdigine igaret eder. Banglades
gibi iklim agisindan en savunmasiz iilkelerde saghk altyapisinin ve iggiiciiniin
hem iklim degisikligi hem de i¢ gog¢ yiikiinii kargilayacak kapasitede olmadigt
vurgulanir (Sultana, 2013; Selim, 2019). Benzer sekilde, Somali’deki kuraklik
ve i¢ go¢ dalgalari, zaten zayif olan saglik altyapisini ¢okiige siiriiklemekte;
salginlarla miicadeleyi zorlagtirmakta ve saglik ¢alisan1 agigin1 6ne ¢ikarmaktadir
(Hussein vd, 2025; Egal vd., 2022). Genel literatiir de iklim degisikliginin
saghk caligani talebini artirarak mevcut personel kithigini siddetlendirdigini
hem sicak stresinden hem de iklim olaylarinin yarattig1 ek ig yiikiinden dolay1
saglikgilar arasinda gog ve titkenmislige neden oldugunu belirtir (Martins,

2024; Hussein vd., 2025).

2.1.1. Esitsizlikler ve Erisim Sorunlar:

Bu erigim egitsizlikleri, ayn1 zamanda bulagic1 hastaliklarin yayilimini
kolaylagtirmakta ve saglik hizmetlerinin 6nleyici kapasitesini zayiflatmaktadr.
Gogmen ve yerinden edilmis gruplar, saghk hizmetlerine erisimde genellikle
dezavantajhidir. Migritant merkezli galigmalar, iklim gogii baglaminda hareket
eden Kkigilerin varig bolgesinde uygun bakim bulmakta ¢ok sayida engelle
kargilagtigini gosterir (Nayna Schwerdtle, 2021). Diinya Saglik Orgiitii’niin
degerlendirmeleri de miilteciler ve gogmenlerin sik sik ayrimcilik, barinma
ve gida eksikligi gibi kotii yasam kosullartyla karsilagtigini; temel hizmetlere
erisimlerinin yetersiz kaldigim ortaya koymaktadir (WHO, 2025b). Bu durum,
iklim gogii nedeniyle saglik talebi artan topluluklarin, hilihazirda diglanmuglik ve
diigiik hizmet erigimi sorunlarini daha da derinlegtirir. Tiirkiye’deki gevresel gog
hareketlerinin, sosyal belirleyiciler tizerinden saglik esitsizliklerini gli¢lendirdigi
ve saglik hizmetlerine erigimde bolgesel farklar yarattigi gortilmektedir (Erten
vd., 2022; Boga, 2023). Sonug olarak, iklim gogii esitsizlikleri pekistirir ve
saghk hizmetlerinin sunumunda daha kapsayici stratejiler gerektirir.

2.1.2. Bulasic1 Hastalik Yiikii

Iklim degisikligi bulagici hastaliklarin dagilimini ve bulagma oranlarint
etkileyerek saglik hizmetlerini zorlar. IPCC raporuna gore iklim degisikligi,
ozellikle sitma, dang hummasi gibi vektor kaynakli hastalik riskini kiiresel
Olgekte artiracak; ornegin 21. yiizyll sonunda 2,25 milyar kiginin daha gog
riskiyle kargilagabilecegi projeksiyonlart bulunmaktadir (Cisse vd., 2022). Ayni
zamanda kuraklik ve sel gibi olaylar, temizlik ve su sanitasyonunu bozarak
kolera, ishal gibi su-kaynakli salginlar1 besler. Somali 6rneginde giddetli
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kuraklik ve sel dongiileri, kolera ve kizamik salginlarini tetikleyerek saglik
sistemini zorlamaktadir (Anis, 2023). Bu salginlar hem kit kaynakli alt yapry1
yipratmakta, hem de ag1 ve tedavi hizmetleri gereksinimini artirmaktadir.
Gog eden topluluklarin yeni bolgelerde getirdigi hastaliklarla ev sahibi niifus
arasinda da epidemiyolojik yiik paylagimi ortaya ¢ikabilmekte, bu da kapsamlt
gogmen saghgi miidahaleleri gerektirmektedir.

2.1.3. Ruh Saglig: Yiikii

Iklim olaylar1 ve gog, ruhsal saglik sorunlarin agirlastirmaktadir. Tklim
felaketleri ve yerinden edilme, travma sonrasi stres bozuklugu, anksiyete ve
depresyon gibi bozukluklar tetikleyebilir. Diinya Saglik Orgiitii’niin Pasifik
bolgesi degerlendirmest, iklim kaynakli yerinden edilmenin geleneksel toprak
kaybi ve trajik yagam kogullariyla birlestiginde topluluklarda derin ruh saghg:
etkileri yarattigini vurgulamugtir (WHO, 2022). Kiiresel literatiirde de iklim
degisikligine bagh “ekolojik kaygi”, afet sonrasi stres ve gogle baglantili
depresyon vakalarinda artiy gozlenmigstir (Martins, 2024). Saghk sistemleri
bu artan ruhsal bakim taleplerini kargilamakta ¢ogu kez yetersiz kalmakta;
ornegin Banglades go¢menleri yeni gevrelerinde ruhsal destek eksikligiyle
kargilagmakta, bu da ek sistem yiikii yaratmaktadir (Nayna Schwerdtle, 2021).
Dolaysiyla, iklim gogii zihinsel saghk sorunlarini da giindeme getirerek saglik
sistemlerinin bu alandaki kaynak ve kapasite ihtiyacini artirmaktadur.

2.1.4. Yapisal Adaptasyon Zorluklar:

Tklim goeii, saglik sistemlerinin temel yapr taslarinda uyum giicii snavina
neden olmaktadir. Birgok iilkenin saghk finansmani zaten yetersizken, gelen
gog ile ek yiikler bu agiklar1 biiytitmiistiir. Bir WHO incelemesine gore, iklim
gogl konulu saglik miidahalelerinin ¢ogu acil bakim, su-sanitasyon ve ruh
sagligr hizmetleriyle sinirlt kalirken; saglik finansmani, bilgi sistemleri ve
ulusal planlara entegrasyon gibi yapi taglari genellikle ihmal edilmigtir (WHO,
2025a). IPCC de saglik sistemlerinin genel olarak yetersiz kaynaklandigini,
iklim degisikligine uyum kapasitelerinin zayif oldugunu raporlamugtir (Cisse
vd., 2022). Dolayistyla saglik altyapisinin (iklim kogullarina dayanikl binalar,
yenilenebilir enerji, su kaynaklari), personelin (uzmanlagma, egitim, dagitim)
ve yonetimin (gok sektorlii koordinasyon, erken uyari) giiglendirilmesi acil bir
ihtiyagtir. Aksi takdirde iklim gogii siiregeldiginde saglik hizmetlerinde kisa
devreler yaganabilecek, sistematik ¢okiintii riski artacaktir.

3. Saglik Sistemlerine Yiik Artist

Iklim degisikligi, ozellikle kirilgan bolgelerde yagayan topluluklart dogrudan
etkileyerek gog¢ hareketlerini tetiklemektedir. Bu gogler genellikle kirsal
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bolgelerdeki saglik altyapisinin yetersizligiyle birlestiginde saglik hizmetlerine
erigimde ciddi egitsizlikler yaratmaktadir. Ridde ve arkadaglar1 (2019), iklim
kaynakli goglerin uzun vadede saglik sistemlerinin dayaniklihigini zayiflattigin
ve hizmet sunumunda bolgesel farklhiliklar artirdigini belirtmektedir. Ayrica bu
stireg hem go¢ eden niifusun hem de gog alan bolgelerdeki yerel topluluklarin
saghk risklerini bityiitmektedir. Dolayisiyla, iklim gogii ile saglk arasindaki
iligkiyi anlamak, gelecekte siirdiiriilebilir ve adil saghk politikalarinin
olugturulmasi agisindan kritik 6neme sahiptir (Ridde vd., 2019).

3.1. Kapasite ve Kaynak Baskis1

Iklim gogii yogunluklu bolgelerde saglik altyapist hizla dolmakta; yatak,
ekipman ve ilag kitlig1 yasanmaktadir. Ornegin Bangladesteki kentsel hastaneler,
kirsaldan gelen iklim gogmenlerini agirlamakta yetersiz kalmaktadir (Nayna
Schwerdtle, 2021). Niifusun aniden artmasi, acil miidahale kapasitelerini
tiiketmekte; ayni anda artan kronik hastalik takibi ve ag1 programlari
aksayabilmektedir. Kiiresel literatiir, iklim degisikliginin saglk personeli talebini
artirdigini ve mevcut galigan sayisi ile daha zor karsilanacagini gostermektedir
(Egal vd., 2022; Martins, 2024)

3.2. Hizmet Sunumunda Esitsizlikler

Gog¢men topluluklariyla yerel niifus arasindaki saglik hizmeti erigimi
farki geniglemektedir. Go¢gmen kamplarinda veya yoksul kent bolgelerinde
yagayan iklim go¢menleri, sinirli sayida hekim ve hemygireyle kisith hizmetlere
yoneltilirken; yerel daha varlikli gruplar bu sikigikliktan etkilenmemis olabilir.
Ayrica dil, kiiltiir ve biirokratik engeller, go¢gmenlerin hizmet kalitesinden ve
zamaninda bakim almalarindan mahrum kalmasina yol agar (WHO, 2025a).

3.3. Bulasic1 Hastalik Yiikiiniin Artist

Iklim kaynakli g6, bulasici hastaliklarin cografi dagilimini degistirmekte;
go¢ rotalar boyunca yeni epidemiyolojik riskler dogurmaktadir (Kalukusu,
2025). Gogmen kamplar1 ve etkilenen bolgelerdeki suya ve ¢opliige erigim
yetersizligi, kolera, tifo gibi su-kaynakl hastaliklar1 artirir; sicaklik ve yagig
degisiklikleri ise dang hummasi, sitma, clizzam gibi vektor kaynakli hastaliklarin
yeni bolgelere yayilmasini kolaylastirir. Literatiirde Somalt’ye iligkin galigmalar,
kuraklik nedeniyle su kithgina yonelen topluluklarda kolera vakalarinin
patlak verdigini ve bulagic1 hastalik salginlarinin kontroliiniin zorlagtigini
gostermektedir (Anis, 2023). Aymi sekilde Bangladeg’in yogun niifuslu
banliyolerinde su baskinlarinin tekrar etmesi, leptospiroz gibi atipik enfeksiyon
riskini artirmaktadir. Sonugta saghk hizmetleri, hem miilteci/gégmen niifusu
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hem de konaklayic1 toplumlar1 kapsayacak sekilde epidemiyolojik gozetim,
agilama ve tedavi kapasitesini hizlica genisletmek zorunda kalmaktadir.

3.4. Ruh Saglig: Taleplerinin Artis

Tklimsel riskler ve gog, ruh sagligi sorunlarini da katmerli hale getirmektedir.
Gog¢men topluluklar, iklim felaketlerinin yarattig travmatik kayiplar, belirsizlik
ve yerinden edilme stresiyle karsi kargiyadir. Bu durum, toplu travma sonrasi
stres bozuklugu (TSSB), kronik anksiyete ve depresyon vakalarini gogaltir.
Literatiirde “iklim kaygis1” ve iklim-motivasyonlu psikolojik distres kavramlar1
tizerinde durulmakta, saghk personelinin bu konularda egitilmesi gerektigi
vurgulanmaktadir (Martins, 2024). Mevcut saglk hizmetleri genellikle
tiziksel sagliga odaklandigindan, ruhsal bakim talebini kargilamada biiyiik
bosluklar vardir. Tklim gogiiyle artan ruhsal bozukluklar, psikolog ve psikiyatri
hizmetlerine ekstra yiik bindirerek saglik sistemlerinin psikososyal destek
birimlerini zor durumda birakar.

3.5. Yapisal Uyuma Iliskin Zorluklar

Iklim gogiine cevap verebilecek saglik sistemsel uyum daginik ve yetersiz
kalmaktadir. Saglik hizmetlerinde iklim degisikligi uyum sinirhidir; pilot
diizeydeki yerel projeler diginda siirdiiriilebilir entegre yaklagim eksiktir
(Hess, 2014; Smith, 2024). International Organization for Migration Turkey
(2020), Tiirkiye’de gog yonetiminin yerel diizeyde uygulanigint incelerken,
yerel kurumlarin hem sosyal hizmet hem de saglik alaninda gogmenlere
yonelik kapasite ve koordinasyon sorunlari yagadigini vurgulamaktadir. Ayrica
finansman akig1 ile yonetigim mekanizmalar1 uyumsuzdur. WHO raporu, iklim-
gog-saglik liggenini goz ardr eden veya gegici ¢oziimlerle yetinen politikalar
oldugunu; ulusal biitgelerde saglik ve gevre entegrasyonunun zayif kaldigini
belirtir (WHO, 2025b). Saglik veri sistemlerinin gog olgusu ve iklim riskleri
ile iliskilendirilmesi nispeten yeni bir alan olup, bu bilgi boslugu da politika
olusturmay1 zorlagtirmaktadir. Sonug olarak, iklim gogii saglik sistemlerinde
sadece yarattig1 ek hasta yiikiiyle degil, hizmet sunum modellerinin ve kurumsal
yapinn koklii doniigtim gerektirmesi bakimindan da biiyiik bir baski olarak
tezahiir eder.

4. Kiiresel Saglik Yonetisimi ve Iklim Gogii

Iklim degisikligi, gog ve saglik arasindaki gok boyutlu etkilesim, artik yalnizca
gevresel ya da insani bir kriz degil; kiiresel yonetigim mimarisi agisindan da yeni
bir sinavdir. Saglik sistemlerinin iklim gogiine verdigi tepkiler, biiytik olgiide
uluslararasi kurumlarin politika rehberligi, fonlama modelleri ve normatif
cerceveleri tarafindan sekillendirilmektedir. Bu baglamda Diinya Saglik Orgiitii,
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Hiikiimetlerarasi Tklim Degisikligi Paneli (IPCC), Uluslararast Gog Orgiitii
(IOM), Birlesmis Milletler Miilteciler Yiiksek Komiserligi (UNHCR) ve
Diinya Bankas1 (WB) gibi kurumlarin stratejik rolleri belirleyici hale gelmistir
(Bettini, 2017; WHO, 2024).

4.1. Uluslararas1 Kurumsal Cerceve

WHO, iklim degisikligini 21. yiizyilin en biiyiik saglik tehdidi olarak
tanimlamakta ve 2025-2030 arasinda “climate-resilient health systems”
yaklagimini temel politika ekseni olarak benimsemektedir (WHO, 2025a). Bu
gergevede, saglik sistemlerinin iklim kaynakli go¢ baskisina yanit verebilmesi igin
dort temel 6ncelik belirlenmistir: (1) iklim verilerinin saghk bilgi sistemlerine
entegrasyonu, (2) gogmen kapsayiciligi, (3) finansman mekanizmalarinin
stirdiirtilebilirligi, (4) yerel dayaniklilik kapasitesinin artirilmast (WHO, 2025b).
Buna ragmen, WHO’nun mevcut kiiresel saglik giivenligi finansmaninda iklim
gocl ozelinde ayrilmug bir biitge kalemi bulunmamaktadir.

IOM ve UNHCR ise, “iklim miiltecileri” teriminin hukuki bosluk ig¢inde
kalmasindan dogan yonetigim krizinin merkezindedir (Harris & Biermann,
2022). 1951 Miilteci Sozlegsmesi yalnizca “irk, din, ulus, toplumsal grup veya
politik goriig” temelli zuliimden kagan bireyleri kapsamakta; ¢evresel nedenlerle
yerinden edilenleri agik¢a tanimlamamaktadir. Bu durum, iklim gégmenlerinin
uluslararasi koruma ve saglik hizmeti erigimi agisindan “goriinmez” bir statiide
kalmasina neden olmaktadir (Chazalnoel & Ionesca, 2018). Benzer bigimde,
Tiirkiye ve Avrupa Birligi baglaminda gog ve miilteci politikalarindaki yapisal
tarkliliklar, saglik hizmetlerine erisimde de kurumsal uyumsuzluklara yol
agmaktadir (Tag vd., 2020). UNHCRnin 2023 Kiiresel Egilimler Raporu’na
gore, 33 milyondan fazla kisi iklimle iligkili afetler nedeniyle yerinden edilmig
olsa da bunlarin yalmzca %81 miilteci statiisii altinda kayit altina alinabilmistir.

4.2. Paris Anlagmasi, COP Siiregleri ve Kiiresel Taahhiitler

Paris Anlagmasi (2015), iklim degisikliginin insan saglig: tizerindeki etkilerini
dolayli bigimde taniyan ilk baglayici metindir. Anlagmanin 7. maddesi, “uyum”
(adaptation) baslig1 altinda saghk sistemlerinin giiglendirilmesini, 6zellikle
kirilgan topluluklarin korunmasini hedefleyen hiikiimler igerir. Bu kiiresel
taahhiitlerin hayata gegirilebilmesi biiyiik 6lglide finansal mekanizmalarin
etkinligine baghdir. 2021°de COP26 Glasgow Kararlar1 kapsaminda, “Health
Programme” adiyla WHO onciiliigiinde yeni bir eylem plani baglatiimig;
60’tan fazla tilke “iklime direngli saglik sistemleri” taahhiidiinde bulunmustur
(Portner vd., 2022). Ancak 2024 sonu itibariyla bu iilkelerin yalnizca 177si
saglik altyapist ve gogmen kapsayiciligi konularinda somut ilerleme raporu
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sunabilmigtir (Smith vd., 2024). Bu durum, uluslararas: taahhiitlerin sahaya
yansitilmasinda ciddi bir “uygulama agig1” bulundugunu gostermektedir.

4.3. Finansal Mekanizmalar ve Kiiresel Esitsizlik

Kiiresel saglik yonetisiminde finansal esitsizlikler, iklim gogiiyle baglantili
saghk hizmetleri agisindan en 6nemli darbogazlardan biridir. Diinya Bankasi
ve Yesil Tklim Fonu tarafindan yiiriitiilen projeler cogunlukla altyapi, enerji
ve tarim uyumuna odaklanmakta; saglik sektorii yalnizca toplam fonlarin
%2’sinden yararlanabilmektedir (World Bank, 2023). Oysa, gogiin en yogun
yagandig1 Sahra Alt1 Afrika ve Giliney Asya bolgelerinde, kisi bagina saglik
harcamas1 60 dolarin altindadir (OECD, 2023). Bu finansman yetersizligi,
saghk sistemlerinin go¢ dalgalarina karst hem Onleyici hem de tedavi edici
kapasitelerini zayiflatmaktadir. Ayrica, kiiresel fon dagiliminda saglk
bilegenlerinin “diigiik Oncelikli” goriilmesi, saglik esitligi agisindan ciddi bir
adaletsizlik yaratmaktadir (Borghi vd., 2023). Finansal esitsizliklerin 6tesinde,
iklim gogii ayn1 zamanda saglik hakkinin korunmasi bakimindan da normatif
bir zemin gerektirmektedir.

4.4. Tklim Gégii, Saglik ve Insan Haklar:

Kiiresel yonetisim mekanizmalari, saglik hakkini gevresel ve iklimsel kosullarla
baglantil bir temel insan hakki olarak hentiz yeterince kurumsallagtiramamugtir.
2021 tarihli Cenevre Saglik Bildirgesi, saglik hakkinin iklim kriziyle dogrudan
baglantili oldugunu agikea belirtmis olsa da, bu ilke ulusal diizeyde baglayici
hale gelmemigtir (Meier vd., 2022). Ayrica, iklim gégmenlerinin gogu “miilteci”
kategorisine girmedigi i¢in, ev sahibi iilkelerde saglik hizmetlerinden yararlanma
haklar biiytik olgiide idari takdirlere baghdir. Bu da “iklim adaleti” kavramini
kiiresel saghk yonetigiminin merkezine tagimaktadir (Schlosberg & Collins,

2014).

“Tklim adaleti” yaklagin, iklim degisikliginin etkilerinden en ¢ok zarar géren
ancak en az katkida bulunan toplumlarin saglik haklarinin 6nceliklendirilmesi
gerektigini savunur (Caney, 2009). WHOnun 2024 degerlendirmesi, gogmen
kapsayict saglik politikalarinin bulunmadigy iilkelerde salgin sonrasi saglik
maliyetlerinin %35’¢ kadar daha yiiksek oldugunu gostermektedir. Dolayisiyla,
iklim adaletine dayali yonetisim sadece etik bir gereklilik degil, ekonomik
agidan da siirdiiriilebilir bir stratejidir.

4.5. Cok Diizeyli (Multi-level) Yonetigsim Yaklasimlar:

Kiiresel saglik yonetigiminin iklim gogiiyle basa ¢ikabilmesi, ¢ok diizeyli
(kiiresel, bolgesel, ulusal ve yerel) bir koordinasyon yapisi gerektirir (Kickbusch
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& Gleicher, 2021). Ornegin Avrupa Hastalik Onleme ve Kontrol Merkezi
(ECDC) ile WHO Avrupa Bolge Ofisi arasindaki is birligi, 2023 yilinda
gogmen yerlesimlerinde salgin erken uyari sistemlerinin giiglendirilmesini
saglamigtir. Benzer gekilde Afrika Birligi’nin “Climate-Health Security
Framework” girisimi, kita diizeyinde entegre izleme sistemleri kurulmasina
onciiliik etmektedir. Ancak bu tiir bolgesel koordinasyon mekanizmalari
genellikle proje bazli ve kisa omiirliidiir.

Gelecekte siirdiiriilebilir bir yonetisim modeli igin {i¢ unsur kritik
gortinmektedir:

1. Normatif biitiinliik: iklim, gog ve saglik politikalarinin tek bir ¢ergevede
ele alinmast;

2. Finansal biitiinlegme: kiiresel iklim fonlarinin saghk sektoriinii dogrudan
kapsamast;

3. Katilimca yonetigim: gogmen topluluklarin karar alma siireglerine dahil
edilmesi (Kheir-Mataria, 2022).

Bu unsurlar saglanmadigy siirece, iklim gogiiniin saghk sistemleri tizerindeki
yiikii yalnizca ulusal diizeyde degil, kiiresel 6lgekte de kriz niteliginde
biyiiyecektir.

4.6. Kiiresel Yonetisimde Politika Agiklar:

Bugiin i¢in en kritik eksiklik, iklim gogii-saglik baglantisina 6zel bir kiiresel
eylem planinin bulunmamasidir. WHOnun “Health in All Policies” yaklagimu,
iklimi ve gogii kapsayacak sekilde genigletilmemigtir. IOM ve UNHCRnin
saglik girisimleri ise ¢ogunlukla acil durum yardimlarina odaklanmaktadir.
Oysa iklim gogii, kalici yerlesim ve demografik dontigiim niteligi tagidigs igin
stirdiiriilebilir saglik planlamasi gerektirir (McMichael vd., 2022). IPCC’nin
2022 raporunda belirtildigi gibi, gociin onlenebilir saglik kayiplarint azaltmak
igin saglik sistemlerinin iklim risk yonetimine entegre edilmesi zorunludur

(Cissé vd., 2022).

Mevcut kiiresel saglik yonetigimi iklim gogiiniin uzun vadeli etkilerine
hazirhkh degildir. Finansman yetersizlikleri, hukuki bogluklar ve koordinasyon
eksiklikleri, iklim gogii ile iligkili saghik krizlerini derinlestirmektedir. Bu
baglamda, gelecegin saglik sistemleri yalnizca ulusal degil, kiiresel Slgekte de
dayaniklilik ve kapsayicilik temelli yeniden yapilanmaya ihtiyag duymaktadir.
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5. Politik ve Sistemsel Uyum Tartigmasi

Yukaridaki analiz, saglik sistemlerinin iklim gogiine uyum saglamak igin
kapsamli dontisiime ihtiya¢ duydugunu gostermektedir. Politika alaninda
onerilen temel stratejiler sunlardir:

Gogmen Dahil Edici Saglik Sistemleri: Saglik planlamasi ve hizmet
tasariminda iklimden etkilenen go¢men topluluklarin dogrudan
katilimi saglanmalidir WHO, gog¢men ve yerinden edilmig bireyleri
saghk politikalarinin her agamasmna entegre etmeyi vurgular. Bu,
iletigim, terctimanhk, kiiltiirel uyumlu bakim ve gé¢men topluluk
temelli saglik ¢aliganlarinin desteklenmesi gibi 6nlemleri igerir (WHO,
2025b).

Saghk Altyapist ve Isgiicii Yatrimlari: Altyapiun iklim direncini
giiglendirmek igin saghk tesislerinin iklim degigikligine uygun hale
getirilmesi gerekir (iklim kontrollii klinikler, yenilenebilir enerji,
dayanikli su/santrifuj sistemleri vb.). Egitim miifredatlarina iklim
ve gog sagligr entegrasyonu yapilmali; saglik isgiiciine iklim-vakalar
yonetimi, risk azaltma becerileri kazandirilmalidir (Martins, 2024).
Ayrica, personel eksikliklerinin derinlestigi bolgelerde uluslararas: ig
birligiyle esnek saglk ekipleri kurulabilir.

Veri ve Aragtirma Kapasitesinin Gelistirilmesi: Tklim-gog-saghk iligkisi
hakkinda disiplinlerarasi aragtirma ve siirekli izleme yapilmalidir. Bu
amagla saglik bilgi sistemleri ile go¢ istatistiklerinin entegre edilmesi,
salgin uyar1 mekanizmalarinin genigletilmesi ve sosyal Dbelirleyici
analizlerinin artirilmast Onerilir (WHO, 2025b). Boylece hangi
bolgelerde yiikiin yogunlagtigmna dair hizli bilgi akisi saglanarak

politika hazirlamak kolaylasir.

Cok Sektorlii Koordinasyon ve Finansman: Saglik, gevre, gog gibi farkly
alanlar arasinda koordinasyon mekanizmalar giiglendirilmelidir. Tklim
finansmaninin bir kismi saghk sistemi uyumuna yonlendirilmelidir.
Birlesik go¢gmen politikalari, kiiresel gog anlagmalar1 (CENDEE GCM)
ve siirdiirtilebilir kalkinma hedefleri 1g181inda, gogmenlerin saglik
haklarin1 giivence altina alacak yasal diizenlemeler giiglendirilebilir
(WHO, 2025a).

Toplumsal Farkindalik ve Kirilgan Gruplara Odaklanma: Tklim
degisikligi ve gog konusunda toplumsal farkindalig: artiracak iletigim
stratejileri  gelistirilmeli, go¢menlerin  kargilagtigi damgalama ve
ayrimcilik engellenmelidir. Ayrica, engelli, yagh, kadin gibi korumasiz
alt gruplarin saglik ihtiyaglar1 6zel 6nceliklerle ele alinmalidir.
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Bu 6neriler, WHO ve IPCC gibi uluslararasi kuruluglarin da benimsedigi
yaklagimlarla uyumludur. Ornegin WHO, gelecekte iklim go¢menlerinin saghk
ihtiyaglarinin hesaba katilacag: “iklim dayanikli ve gogmen kapsayicr” saglik
sistemleri gagrist yapmaktadir (WHO, 2025b). IPCC ise iklim risklerinin
azaltilmasinda kapsayici ve transformasyonel degisim gerektigini belirtmekte,
saghk sistemlerinin gok-boyutlu dayaniklilik kazanmasinin altini ¢izmektedir

(Cisse vd., 2022).

6. Gelecege Dair Projeksiyonlar ve Senaryo Analizi

Bu kisimda 2050 projeksiyonu igin uluslararast literatiirde gegen senaryolar

hakkinda bilgiler verilecektir.

6.1. 2050 Ufku ve Saglik Sistemleri Uzerindeki Baski

Kiiresel olgekte iklim gogiiniin gelecekte yaratacagr saglik sistemi yiikii,
giderek daha fazla bilimsel projeksiyonun konusu haline gelmektedir. 2050
yilina kadar iklim degisikligine baglh yerinden edilmelerin 216 milyon kigiye
ulagabilecegi 6ngoriilmektedir (World Bank, 2021). Bu kitlesel hareketlilik,
saglik sistemlerinde hem niceliksel (hizmet talebi, altyap: baskis1) hem de
niteliksel (hizmet kalitesi, kapsayicilik) doniigiimleri zorunlu kilacaktir.
IPCCnin 6. Degerlendirme Raporu’na gore, saglik sistemleri {izerindeki
bu yiik, dogrudan hastalik yiikiindeki artig kadar, gogmen niifusun yeni
cogratyalarda olugturdugu epidemiyolojik degisimlerden de kaynaklanacaktir
(Cissé vd., 2022). Bu gergevede, gelecege dair projeksiyonlar, iklim gogiiniin
yalmizca insani bir kriz degil, ayn1 zamanda saglik sistemlerinin stirdiiriilebilirligi
i¢in yapisal bir tehdit oldugunu gostermektedir.

6.2. Demografik ve Epidemiyolojik Doniisiim Egilimleri

Iklim gogii projeksiyonlari, demografik yapinin cografi olarak yeniden
dagilimina isaret etmektedir. Diinya Bankasr’nin Groundswell Report (2021)
verilerine gore, en biiyiik i¢ go¢ hareketleri Sahra Alt1 Afrika, Giiney Asya ve
Latin Amerika’da yogunlagacak; Avrupa ve Orta Dogu ise gog alan bolgeler
haline gelecektir. Bu durum, saglik hizmeti talebinin mekansal olarak yeniden
sekillenmesine yol agacaktir.

2050%ye kadar gogle baglantili vektor kaynakls hastaliklarin gortilme sikliginin
tropik olmayan bolgelere kaymas beklenmektedir. Ornegin, dang hummasinin
Akdeniz havzasinda endemik hale gelme riski %65 artmistir (Hu vd., 2025).
Benzer bigimde, sitma ve chikungunya vakalarinin Giiney Avrupa ve Orta Asya’da
yeniden ortaya ikabilecegi tahmin edilmektedir (Campbell-Lendrumvd., 2015).
Bu durum, gbgmen saghgiyla ilgili yeni epidemiyolojik risklerin yani sira, ev
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sahibi tilkelerdeki saghk personeli planlamasi, agilama programlari ve izleme
sistemleri izerinde de bask: yaratacaktir (WHO, 2024a).

Ruh saglig1 alaninda ise “ekolojik yas™ ve “iklim anksiyetesi” gibi olgularin,
gogmenlerde ve ev sahibi toplumlarda yayginlasacag ongoriilmektedir (Pihkala,
2020). Diinya Saglik Orgiitii, 2050’ye kadar iklimle baglantili ruh saghg:
bozukluklarinin kiiresel yiikiiniin %20 artacagin1 6ngormektedir (WHO,
2025a). Bu, gog alan iilkelerde psikososyal destek hizmetlerinin kapsamini
genigletme gerekliligini doguracaktir.

6.3. Saglik Sistemleri Uzerinde Ongoriilen Kapasite Baskist

2050°ye kadar iklim gogiiniin saglik sistemlerine ii¢ diizeyde baski
olugturmasi beklenmektedir:

1. Altyapr Baskisi: Artan niifus yogunlugu ve kentlesme, 6zellikle
go¢menlerin yerlestigi diigiik gelirli bolgelerde saglik altyapisinin agirt
yiiklenmesine neden olacaktir. Ornegin, Bangladey’in kiy1 bolgelerinden
i¢ bolgelere yonelen gog, sehirlerde kisi bagina diigsen saglik merkezini
%40 oraninda azaltmustir (Ahsan vd., 2024).

2. Isgiicii Baskist: WHO projeksiyonlarina gore, 2030%a kadar kiiresel saglik
isgiicii agig1 10 milyon kisiye ulagacaktir (WHO, 2024b). Gogle artan
hizmet talebi bu agig1 daha da derinlestirecektir. Ozellikle hemsirelik
ve toplum saghg alanlarinda personel yetersizligi, saglik sistemlerinin
en zay1f halkasini olusturacaktir.

3. Finansal Baski: OECD (2023) verilerine gore, gogmen sagligina yonelik
ek harcamalar kamu saglik biit¢elerinde ortalama %?7’lik bir artiga yol
agmaktadir. Bu oran, diigiik gelirli iilkelerde %12’ye kadar ¢tkmaktadr.
Eger iklim gocii ongoriilen hizla artarsa, 2050 itibariyla kiiresel saglik
harcamalarinin %151 gogle iligkili nedenlere ayrilmak zorunda kalacaktir

(World Bank, 2023).

6.4. Senaryo Yaklagimi: SSP Temelli Projeksiyonlar

Iklim degisikliginin gelecekteki sosyoekonomik ve gevresel sonuglarini
projekte etmek, politika gelistirme ve uyum planlamasi igin hayati 6neme
sahiptir. Bu baglamda, Paylagilan Sosyoekonomik Yollar (Shared Socioeconomic
Pathways-SSP’ler), iklim degigikligi aragtirmalarinda, 21. yiizyil boyunca
olas1 kiiresel kalkinma senaryolarini ve bunlarin iklim riskleriyle etkilegimini
degerlendirmek iizere geligtirilmig bir dizi tutarl ve nitel-nicel senaryodur
(O'Neill vd., 2017; Riahi vd., 2017). SSP gergevesi, iklim degisikligi etkilerine
karg1 toplumsal kirilganlik ve uyum kapasitesinin temel belirleyicileri olan niifus
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dinamikleri, ekonomik kalkinma, teknolojik ilerleme, esitsizlik ve kiiresel
yonetisim gibi faktorlerde farkli varsayimlara dayanarak alternatif gelecekleri
modelledigi igin, iklim kaynakli gog ve saglik sistemleri tizerindeki olasi yiiklerin
analizinde kilit bir arag¢ sunar (O’Neill vd., 2020).

Sekil 1. Paylasian Sosyoekonomik Yollar (SSP’ler)

High

SSP5: SSP3:
Fossil-fueled Regional
development rivalry

SSP2:
Middle of the

challenges for mitigation

Degree of global socioeconomic

road
SSP1: SSP4:
Sustainable Inequality
development

Low

Low Degree of global socioeconomic High
challenges for adaptation

Kaynak: Sellers & Ebi, 2018

Beg temel SSP senaryosu, bu sosyoekonomik faktorlerin kombinasyonuna
gore sekillenmektedir:

SSP1 (“Siirdiiviilebilivlik-Yesil YoI”): Bu senaryo, gevresel stirdiiriilebilirlige,
esitlik¢i kalkinmaya ve kiiresel ig birligine oncelik veren bir yolu temsil
eder. Diiglik niifus artig1, hizhi teknolojik yenilik ve yiiksek ¢evre bilinci ile
karakterizedir (O’Neill vd., 2017). Tklim gogii baglaminda, bu yol kapsayici
ve planli uyum stratejilerini miimkiin kilar, go¢ bir krizden ziyade yonetilebilir
bir adaptasyon stratejisi olarak ele alinabilir. Sonug olarak, saglk sistemleri
tizerindeki ek yiik, proaktif yatirimlar, gogmen-dahil edici politikalar ve iklime
direngli altyap: sayesinde minimize edilebilir (Cissé vd., 2022).
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SSP2 (“Orta Y0I”): Bu senaryo, tarihsel egilimlerin ve mevcut politikalarin
biiyiik ol¢lide devam ettigi bir gelecegi tasvir eder. Orta diizeyde niifus ve
ckonomik biiyiime, teknolojide kademeli ilerleme ve esitsizlikte yavag bir
azalma s6z konusudur (O’Neill vd., 2017). Tklim gogii, bu senaryoda 6nemli
ancak yonetilebilir bir zorluk olarak ortaya ¢ikar. Saglik sistemleri, artan talep
ve kapasite baskisiyla kargilagir, ancak uyum ¢abalar1 pargali ve esitsiz kalir,
hizmet sunumunda var olan esitsizlikleri derinlestirebilir (Cissé vd., 2022).

SSP3 (“Bolgesel Rekabet-Parcalanmas Y017): Bu, yiiksek milliyetgilik, ige
kapanma, bolgesel catigmalar ve zayif uluslararasi ig birliginin hiikiim siirdiigii
bir senaryodur. Yiiksek niifus artigi, yavag ekonomik kalkinma ve yaygin
yoksulluk ile karakterizedir (O’Neill vd., 2017). Tklim gogii baglaminda
bu, en olumsuz senaryodur. Zayif uyum kapasitesi ve artan gevresel stres,
kitlesel, diizensiz ve zorunlu yerinden edilmeleri tetikler. Saglk sistemleri, agirt
yik, kaynak kithgt ve salgin hastalik riskindeki keskin artig kargisinda ¢okme
noktasina gelebilir (Cissé vd., 2022; Clement vd., 2021).

S§S8P4 (“Esitsizlik-Ayrisan Yol”): Bu senaryo, yiiksek teknoloji ve ekonomik
biiyiimenin, agir1 sosyal ve ekonomik esitsizliklerle bir arada var oldugu bir
gelecegi anlatir. Toplum, yiiksek uyum kapasitesine sahip se¢kin bir azinlik ile
savunmasiz ve diglanmig bir gogunluk olarak ikiye boliinmiistiir (O’Neill vd.,
2017). Tklim gogii, 6ncelikle bu savunmasiz gruplart etkiler ve onlar1 “gog
tuzaklarina” hapsedebilir. Saglik sistemleri iki katmanl hale gelir; seckinler igin
yiiksek kaliteli 6zel hizmetler sunulurken, genis kitleler ve iklim gbgmenleri,
agir1 yliiklenmis ve yetersiz kamu sistemlerine mahkum edilir, bu da saglikta
esitsizlikleri giddetlendirir.

SSP5 (“Gelenceksel Kallkinma-Fosil Yakita Dayal Y0I”): Bu senaryo, serbest
piyasa, kiiresellesme ve fosil yakit temelli hizli ekonomik biiyiimenin 6n planda
oldugu bir diinyayi tasvir eder. Yiiksek ekonomik biiyiime ve teknolojik
ilerleme vardir, ancak ¢evresel kaygilar ikinci plandadir (Riahi vd., 2017).
Baslangigta yiiksek refah, saglik sistemlerine yatirim yapilmasini saglayabilir.
Ancak, kaginilmaz olarak ytiksek seyreden emisyonlarin yol agtig1 siddetli
iklim etkileri, uzun vadede hem kitlesel go¢ dalgalarini tetikler hem de en
geligmis saglik sistemlerini bile asir1 yiik altinda birakabilecek bir hastalik ve
yaralanma yiikii yaratir.

Mevecut kiiresel siyasal egilimler, SSP3’in 6ngordiigii pargalanmig yonetigim
yapisinin ve SSP4’tin derinlegen esitsizlik dinamiklerinin eszamanl olarak
giiclendigini gostermektedir. Ozellikle 2025 Ocak ayinda Trump yonetiminin
Paris Tklim Anlagmasr’ndan cekildigini ilan etmesi, uluslararast iklim
diplomasisinde ciddi bir kirilmaya yol agmig ve ¢ok tarafli koordinasyonun
zayifladigina dair kiiresel bir “sinyal etkisi” yaratmistir (The Guardian, 2025;
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Reuters, 2025). Bu adim, hem iklim finansmanina yonelik katkilarin askiya
alinmast hem de kiiresel iklim yonetisiminin merkezi bir aktorii olan ABD’nin
sistemden ¢ekilmesi nedeniyle, SSP3%in karakteristik 6zelligi olan uluslararas:
i§ birliginin ¢oziilmesini somutlagtirmaktadir. Benzer bigimde, Trump
yonetiminin Diinya Saglik Orgiiti’'nden ayrilmay1 tekrar giindeme getirmesi
ve oOrgiite saglanan finansmani kesmekle tehdit etmesi, kiiresel salginlar ve
iklim kaynakli saglik riskleri kargisinda zaten kirilgan olan uluslararasi saglik
yonetisiminin daha da zayiflamasina neden olmustur (AP News, 2025).
Ote yandan teknolojik sektorlerde goriilen hizli bityiime, dijital tekellerin
giiclenmesi ve gelir esitsizliklerinin belirgin bi¢imde artmasi, saglik hizmetlerine
erisgimde 1ki katmanli bir yapry1 derinlestirmekte ve SSP4iin esitsizlik odakl
sosyal yapisini desteklemektedir (Autor et al., 2020; Acemoglu & Restrepo,
2018). Tiim bu geligmeler bir arada degerlendirildiginde hem uluslararas:
yonetigim zafiyetini hem de sosyoekonomik esitsizlikleri egzamanli artiran
hibrit bir SSP3-S8P4 geleceginin, iklim gogii ve saglik sistemleri etkilegimini
agiklamak igin en olasi senaryo oldugu goriilmektedir. Bu degerlendirme,
agagidaki ampirik gozlemler ve teorik ¢ikarimlarla desteklenmektedir:

1. Teknolojik Tlerleme ve Yapisal Egitsizliklerin Kesisimi: SSP4 senaryosunun
temel varsayimlarindan biri, teknolojik gelismenin, sosyal ve ekonomik
esitsizlikleri azaltmak yerine derinlestirebilecegi yoniindedir (Riahi vd.,
2017). Giincel veriler, dyjital teknolojiler, yapay zeka ve otomasyondaki hizl
ilerlemenin, “yetenek bazli teknolojik igsizlik” ve “siiper yildiz firmalar”
fenomeni aracihigiyla gelir dagilimini bozdugunu ve sermaye ile emek arasindaki
getiri farkini artirdigini gostermektedir (Acemoglu & Restrepo, 2020; Autor
vd., 2020). Bu durum, SSP4’tin 6ngordiigi, teknolojik olarak geligmis ancak
sosyal olarak boliinmiig bir toplum yapistyla tutarhdur.

2. Tklim Kordganlyjn ve Uywm Kapasitesindeki Diferansiyel Dagilim: Tklim
degisikliginin etkileri sosyo-ekonomik olarak dezavantajh gruplar tizerinde
orantisiz bir yiik olugturmaktadir (Cissé vd., 2022). SSP4 senaryosu, iklim
risklerine maruz kalma ve bu risklerden etkilenme diizeylerinin toplum
i¢inde egitsiz dagildig: bir gelecegi tanimlar. Mevcut kanitlar, diigiik gelirli
topluluklarin, iklimle iligkili afetler kargisinda daha yiiksek fiziksel maruziyete
sahip oldugunu ve finansal kaynak, sigorta ve politik temsil eksikligi nedeniyle
uyum kapasitelerinin ciddi gekilde kisitli oldugunu ortaya koymaktadir
(Hallegatte vd., 2020). Bu da “iklim adaletsizligi” olarak kavramsallagtirilan
durumu beslemekte ve SSP4%in kirilganlik dagilimi projeksiyonlarini dogrular
niteliktedir.

3. Pargalanmas Kiirvesel Yonetisim ve Artan Jeopolitik Gerilimler: SSP3
senaryosunun karakteristigi olan zayif uluslararasi ig birligi, i¢e doniik
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politikalar ve artan bolgesel gatigmalar, son donemdeki kiiresel siyasi egilimlerde
gozlemlenebilmektedir (Kickbusch & Gleicher, 2021). Cok tarafli anlagmalara
yonelik artan giiphecilik, ticaret savaglar1 ve ulusal giivenlik soylemlerinin kiiresel
halk saghg1 ve iklim eyleminin 6niine gegmesi, SSP3’tin temel dinamiklerini
yansitmaktadir. Bu jeopolitik ortam, iklim gogii gibi sinir 6tesi sorunlara
koordineli bir yanit verme olasiligini azaltmakta ve bir kriz yonetimi moduna
yol agmaktadir.

Mevcut kanitlarin 15181inda, en olast ve en riskli gelecek projeksiyonu,
SSP4%in yapisal esitsizliklerinin, SSP3%in par¢alanmig yonetigim yapisi iginde
sekillendigi hibrit bir senaryodur. Bu kombine senaryo, iklim gogiiniin neden
olacag: saglk sistemi yiikiiniin, sadece fiziksel bir kapasite sorunu olmaktan
cikip, derinlesen sosyal esitsizlikler ve koordinasyon eksikligi ile birlegerek
sistemik bir krize doniigme riskini barindirmaktadir.

6.5. Bolgesel Projeksiyonlar ve Ornekler
Giiney Asyn

Bangladeg, Hindistan ve Nepal gibi tilkelerde 2050’ye kadar 40 milyondan
tazla kiginin iklim kaynakli gogle yer degistirmesi beklenmektedir (Gupta vd.,
2025). Bu bolgede sel ve sicak hava dalgalar1 nedeniyle bulagicr hastalik yiikii
%060 artabilir. Saglik sistemleri igin en biiyiik risk, i¢ go¢iin kentlerde yarattig1
agir talep baskisidir.

Afiika Boynuzu

Somali ve Etiyopya’da kuraklik nedeniyle yerinden edilen niifusun 2030°a
kadar 10 milyonu agmasi beklenmektedir. Bu go¢ hareketleri, su kaynakli
hastaliklarin (kolera, tifo) ve yetersiz beslenme vakalarinin yayginlagmasina
neden olacaktir (Birlegmis Milletler Miilteciler Yiiksek Komiserligi, 2024).
Mevcut saglik sistemleri, bu ¢apta bir niifus hareketine hazirlikli degildir.

Pasifik Adalar:

Deniz seviyesi yiikselmesi nedeniyle Tuvalu, Kiribati ve Marshall Adalarr’nin
niifusunun bir kismi Avustralya ve Yeni Zelanda’ya go¢ etmek zorunda kalacaktir
(McMichael vd., 2022). Bu durum, alici iilkelerde halk saglig altyapisinin ve
kiiltiire] uyum mekanizmalarinin yeniden tasarlanmasini gerektirir.

Avrupa

Avrupa’da ise gogmen sagligi sistemine yonelik baski, 2040 sonrasinda
artacaktir. ECDC (2024) tahminlerine gore, Akdeniz iilkelerinde saglik
sistemlerinin gégmen niifus yogunlugu %40 artacak, ozellikle acil ve birinci
basamak hizmetlerde erigim stiresi iki katina ¢ikacaktir. Bu tablo, dayaniklilik
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planlamasinin artik yalnizca gelismekte olan iilkelerin degil, geligmis tilkelerin
de sorunu oldugunu gostermektedir.

6.6. Saglik Sistemlerinin Dayaniklilik Kapasitesi: Gelecege Yonelik
Gostergeler

Saglik sistemlerinin iklim gogii kargisindaki dayaniklihigy, ti¢ ana bilesen
tizerinden degerlendirilmektedir: kapasite, kapsayicilik ve koordinasyon

(Borghi vd., 2023).

* Kapasite: Altyapi, isgiicii ve finansal kaynaklarin gég baskisina uyum
yetenegi. WHO’ya gore 2030%a kadar dayaniklilik yatirimi yapilmayan
tilkelerde saglik hizmeti kesintileri %25 oraninda artacak (WHO,
2025b).

e Kapsayialik: Go¢gmen ve miilteci niifusun saglk sigortasi, hizmet
erigimi ve veri entegrasyonu bakimindan sistem igine alinmasi.

* Koordinasyon: Saglik, ¢evre ve go¢ politikalar1 arasinda kurumsal
uyum. IPCC (2022) raporuna gore, koordinasyon eksikligi saglik
maliyetlerini %40a kadar artirabilir.

Bu gostergeler, gelecegin saglik sistemlerinin yalnizca hizmet sunumu
degil, ayn1 zamanda yonetigim ve etik sorumluluklar agisindan da yeniden
tasarlanmasi gerektigini ortaya koymaktadir.

6.7. Gelecege Bakis

Tklim gogii, saglik ekonomisi disiplininde “adaptif maliyetler” kavramim
yeniden giindeme getirmistir (United Nations Environment Programme,
2023). Gelecekte, tilkeler saghk biitgelerini sadece hastalik tedavisine degil,
iklim dayaniklilig1 yatirnmlarina da yonlendirmek zorunda kalacaktir. Diinya
Bankas1 (2023) verilerine gore, bu tiir 6nleyici yatirimlar her 1 dolar i¢in 4 dolar
tasarruf potansiyeli sunmaktadir. Bu noktada, su yonetimine yonelik proaktif
yatirimlarin yetersiz kalmasinin, uzun vadede iklim gogiine bagl ‘adaptif
saghik maliyetlerini’ artirabilecegi ve bu durumun kiiresel iklim finansmani
mekanizmalarinda saglik-su entegrasyonunu zorunlu kilan bir faktor olarak
belirebilecegi 6ngoriilebilir (Kogar Uzan, 2025). Dolayisiyla, saglik sistemleri
yalnizca iklim gogiiniin sonuglarini yonetmekle kalmamali, ayni zamanda
gelecegin soklarmna kargi proaktif olarak yeniden yapilandiriimalidir. Sonug
olarak, 2050 ufkuna bakildiginda, iklim gogiiyle baglantili saglik yiikii yalnizca
bir ¢evresel kriz degil, sistemsel bir yeniden yapilanma gerektiren kiiresel bir
halk saghgi sorunu haline gelecektir.



Mustafn Uzan | 247

7. Sonug ve Politika Onerileri

Bu ¢aligma, iklim degisikligi kaynakli go¢ olgusunun, kiiresel saglik
sistemleri iizerinde ¢ok boyutlu ve giderek agirlasan bir yiik olugturdugunu
ortaya koymustur. Kapasite yetersizlikleri, hizmet esitsizlikleri, bulagict hastalik
yiikiindeki artig, ruh saghgi ihtiyaglari ve yapisal uyum zorluklari, ig ige gegerek
saglik hizmetlerinin stirdiiriilebilirligini tehdit etmektedir. Yapilan kavramsal
analiz ve gelecek projeksiyonlari, 6zellikle mevcut kiiresel egilimlerin isaret
ettigi SSP4 (“Esitsizlik”) ile SSP3 (“Par¢alanmig Diinya™) senaryolarinin
hibrit bir bilesimi altinda, bu tehdidin sistematik bir krize doniisme riski
barindirdigini agikga gostermektedir. Bu senaryoda, iklim gogiiniin saglik
tizerindeki etkileri, yalnizca nicel bir kapasite sorunu olmaktan ¢ikacak;
derinlegen sosyal esitsizlikler, zayiflayan kiiresel dayanigma ve kirilgan yonetigim
yapilari ile birlegerek, etkileri en agir sekilde savunmasiz gruplarin iizerine
yikilan niteliksel bir adalet ve insan hakki sorunu haline gelecektir.

Bu tespitler 15181nda, saghk sistemlerini gelecegin soklarina hazirlamak ve
insan onurunu merkeze alan bir yaklagimi benimsemek igin agagidaki politika
onerilerinin acilen hayata gegirilmesi kritik 6nem tagimaktadir:

1. Egitlikgi ve Kapsayicr Sajjlik Sistemlerinin Insasi:

Saglik hizmetlerinin planlanmasi ve sunumunda, iklimden etkilenen gogmen
ve yerinden edilmis topluluklarin dogrudan katilimi saglanmalidir. Dil ve
kiiltiir engellerini agmaya yonelik terciimanlik ve kiiltiirel aracilik hizmetleri,
go¢men topluluk temelli saglik ¢ahiganlarinin istihdami ve ayrimcilikla miicadele
mekanizmalar1 giiglendirilmelidir (WHO, 2025b). Saglik hakkinin, iklim
gog¢menleri de dahil olmak iizere tiim bireyler i¢in ayrim gozetmeksizin gegerli
oldugu, hukuki giivence altina alinmalidir.

2. Iklime Direngli ve Proaktif Sayjlk Altyapisina Yaturim:

Saglik sistemlerinin uyum kapasitesi, reaktif degil, proaktif bir anlayisla
giiglendirilmelidir. Saglik tesisleri, agir1 hava olaylarina dayanikli, yenilenebilir
enerji kaynaklari ile donatilmig ve kesintisiz su temin sistemlerine sahip olacak
sekilde modernize edilmelidir. Erken uyar1 sistemleri, topluluk temelli koruyucu
saghk uygulamalar1 ve epidemiyolojik gozetim aglari, gog rotalar1 ve yerlesim
bolgeleri dikkate alinarak genigletilmelidir (Cissé vd., 2022).

3. Giiglendirilmis Saghk Iygiicii ve Finansman:

Tklim degisikligi ve gogiin saglik iizerindeki etkileri, saglik galisanlari igin
temel ve siirekli egitim miifredatinin ayrilmaz bir pargasi haline getirilmelidir.
Ozellikle ruh sagligi ve psikososyal destek alaninda isgiicii kapasitesi artirilmalidir.
Kiiresel iklim finansmani mekanizmalari (6rnegin Yesil Tklim Fonu), saglik
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sektorii uyum projeleri igin dogrudan ve artirilmig kaynak saglayacak sekilde
yeniden yapilandirilmahdir (Borghi vd., 2023).

4. Cok Sektirlii Koordinasyon ve Veriye Dayaly Yonetisim:

Saglik, ¢evre, gog, kalkinma ve afet yonetimi politikalart arasinda etkin
koordinasyon saglayan kurumsal mekanizmalar tesis edilmelidir. Tklim-gog-
saglk tiglii sacayagini izlemek igin saglk bilgi sistemleri ile gog, hava durumu
ve ¢evresel veri setleri entegre edilmeli; bu veriler politika olugturma stireglerine
rehberlik etmelidir (WHO, 2025a).

5. Kiiresel Dayamsma ve Iklim Adaletinin Mevkeze Ammas:

Iklim degisikligine en az katkida bulunan ancak en agir bedelleri 6deyen
topluluklarin saglik hakkini korumak, kiiresel bir etik yiikiimliiliiktiir. Bu
baglamda, iklim go¢menlerinin hukuki statiisiindeki belirsizligi gidermeye
yonelik uluslararasi miizakereler hizlandirilmalidir. Kiiresel taahhiitler, 6zellikle
SSP1 senaryosu ile uyumlu olarak, kapsayici, adil ve dayanigmaya dayal bir
gelecek inga etmek i¢in somut eylemlere doniistiiriilmelidir.

Sonug olarak, iklim gogiiniin saghk sistemleri tizerindeki yiikii, kaginilmaz
bir kader degil, politika tercihlerinin bir yansimasidir. Mevcut egilimler
bizi daha esitsiz ve pargalanmig bir senaryoya siiriikliiyor olsa da yukarida
onerilen kapsamli, proaktif ve insan haklari temelli politika paketini hayata
gegirerek, saglik sistemlerini bir kriz yonetimi arac1 olmaktan gikarip, herkes
igin dayaniklilik ve refahin teminati haline getirmek miimkiindiir.
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