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Günümüzde ülkeler arası ilişkilerin gelişmesi ile ticari ve turistik geziler art-
maktadır. Seyahat imkanlarının iyileşmesi ve uluslararası seyahatlerin kolaylaşması 
da ticari ve turistik gezilerin yaygınlaşmasına önemli katkı sağlamıştır. Birleşmiş 
milletler dünya turizm örgütü (UNWTO) 2017 yılı verilerine göre 1,326 milyar kişi 
uluslararası seyahat etmiştir ve bu geziler için 1,340 trilyon dolar harcama yapılmış-
tır. Uluslararası seyahat sıklığının günden güne artması beklenmektedir (1). Buna 
ek olarak tropik ve subtropik bölgelerdeki kısa süreli gezilerde kişilerin % 75’inin, 
Atlantik aşırı yolculuklarda ise kişilerin %50’sinin sağlık problemleri yaşadığı bildi-
rilmiştir (2). Ancak bu problemlerin çok azı ciddidir. Gelişmekte olan ülkelere yapı-
lan seyahatte gezginlerin %14’ü yurt dışındayken gezemez olmuştur, %10’u doktor 
gereksinimi duymuştur ve sadece %1’i için birkaç günlük hastaneye yatış gerek-
miştir. Gelişmekte olan ülkelere yapılan gezilerde ölüm sıklığı ise 1/100000’dir. En 
sık ölüm nedeni kardiyovasküler olaylar ve kazalardır (sıklıkla motor kazaları ve 
boğulma). Tehlikeli sporlarda ölüm oranı çok yüksektir. Ölüm oranı yokuş aşağı 
kayakta %52’ye, yüksek dağ yürüyüşlerinde %30’a ulaşmaktadır. Enfeksiyon hasta-
lıkları nedeniyle görülen ölüm oranı ise sadece %0,1-3,6’dır ve sıklıkla sıtma nede-
niyle olmaktadır. En sık görülen enfeksiyöz neden turist ishalidir. Endüstrileşmiş 
ülkelerde turist ishali sıklığı %8 iken, Güney Afrika’da %20-66’dır (3).

Gezi tıbbı seyahatlerde yaşanan sağlık problemleri nedeniyle 1970’lerden gü-
nümüze gelişmiş ve tıp disiplini haline gelmiştir (4). Gezi tıbbının amacı seyahat 
bölgesindeki risk faktörlerini değerlendirip uygun koruyucu önlemler ile gezgini 
hastalık ve ölümden korumaktır. Ayrıca hastalık ve kazalardan kaynaklanan zaman 
kaybını kendi kendine tedavi yöntemi ile en aza indirmek ve uygun sağlık danış-
manlığı hizmetinin alınmasını sağlamak amaçlanmaktadır. Gezi tıbbı yapısı gereği 
birçok geleneksel tıp disiplini ile ilişki halindedir. Sadece gezgine değil seyahat böl-
gesindeki halkın sağlığına da katkı sağlar. Önerilerin etkili olması için gezgin kendi 
sağlığı için sorumluluk almalıdır. Seyahat bölgesi hakkında bilgi edinmeli, uygun 
gezi acenteleri ile ulaşımı sağlamalı, geziden en az 4-6 hafta önce sağlık profesyo-
nellerinden danışmanlık almalıdır (2,5).



Gezgin Sağlığı

- 9 -

3. Çocuklarda Ek Seyahat Önerileri
Çocuklar da aynı yetişkinler gibi yolculuk sırasında birçok tehlike ile yüzleş-

mek zorunda kalır. Seyahatte en sık çocuk ölüm sebepleri trafik kazaları (araç içi, 
bisiklet binme ve yaya), boğulma, yanıklar, düşme, hayvan ısırığı, yılan sokması 
ve zehirlenmelerdir. Bu ölümlü kazaların engellenebilmesi için araç içinde uygun 
koltuğa çocuk oturtulup emniyet kemeri takılmalı, bisiklet sürerken kask kullanıl-
malı, yüzerken can yelekleri kullanılmalı, yangın bölgelerinden uzak durulmalı ve 
hayvanlardan sakınılmalıdır (20). Çocuklarda araç tutması sık görülmektedir. Araç 
tutmaması için yola çıkmadan önce çocuklar aşırı yemek yememeli, araçta pencere 
kenarına oturmalı, yüzü ileriye bakmalı ve mümkünse güneş gözlüğü kullanmalıdır. 
Diphenhydramine, dimenhydrinate tablet ve şuruplar araç tutma tedavisinde kulla-
nılabilir. Çocukların yolculuk öncesi aşıları kontrol edilmeli, eksik aşılar tamamlan-
malı ve seyahat aşıları yapılmalıdır. Sarı humma aşısının 9 aydan küçük çocuklara 
yapılması önerilmez. Hepatit A aşısı 1 yaşından büyük çocuklara, influenza aşısı 6 
aydan büyük çocuklara yapılabilir (5).

SONUÇ

Birinci basamak seyahat öncesi danışmanlığın önemli bir parçasıdır. Gezi ön-
cesi tıbbi değerlendirmede gezgin multidisipliner bir yaklaşımla değerlendirilmeli-
dir. Görüşme sırasında tıbbi özgeçmişi ile birlikte seyahat bölgesindeki riskler de 
tartışılmalı, kişisel önerilerde bulunulmalıdır. Seyahat bölgesine yönelik koruyucu 
sağlık hizmetleri konusunda gezgin bilgilendirilmeli, gerektiğinde kendi kendine 
tedavi seçeneklerini nasıl uygulayabileceği ve istendiğinde sağlık hizmetine nasıl 
ulaşılabileceği anlatılmalıdır.
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