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1. ETKİLENEN BÖLGENİN; 
 
Coğrafi özellikleri 
Altınözü deprem fay hattının kuzey doğusunda, Suriye sınır hattındaki dağlık bölgede yer almaktadır. 
Merkeze 23 kilometre uzaklıkta ve 48 köyü olan bir ilçedir.  
 
Tahmini büyüklük (kentin ne kadarı etkilenmiş 
İlçe merkezinde yaşayan nüfusun tamamı depremden etkilenmiştir. Binaların % 5-10’u hafif 
hasarlıdır. Binalarında görünür hasar olmayanların evlerinde kaldıkları öğrenilmiştir.  
 
Sosyoekonomik özellikler (göç alıyor mu, hakim ekonomik etkinlik, ...):  
Deprem öncesinde Hatay’ın diğer ilçelerine göre daha az göç alan bir ilçesi olduğu ifade edilmiştir.  
Deprem sonrası Antakya, Samandağ ve Defne’den göç alıyor. 
 
Ekonomi tarım hayvancılık ağırlıklı, zeytincilik, zeytinyağı üretimi, meyve ve sebze üretimi yapılıyor. 
Tarımsal ürünler işleniyor.  İlçede, sulamada kullanılan yapay bir gölet olan Yarseli Barajı vardır. 
 
Etkiyi şiddetlendirebilecek bölgesel özellikler / riskler var mı? (iklim koşulları, nüfus hareketleri, 
sanayii tesisleri, ...): 
 
 
İklim koşulları 
Rakım 250 metre, Hatay merkeze göre daha karasal bir iklime sahip.  
 
Kabaca krokisi:  
 
2. DEMOGRAFİK ÖZELLİKLER 
 
Nüfusu TÜİK 2021 yılı verilerine göre 60 861 olarak belirtilmiştir.   
 
 

 Etkilenen nüfus 
(sayı) Ölü3 Yaralı Kayıp 

Edinilen bilgilere göre - 
(Bilgi kaynağı1: (kriz masası, sağlık 
müdürlüğü, toplum, medya...) 

    

Tahmininiz2      
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1 Kriz merkezi, sağlık kurumları vb. 2 Gerekli görüyorsanız 3(ODD’nin büyüklüğü, ölü sayısına göre 
değerlendirilir:  Günlük ölüm sayısı / Toplam nüfus * 10,000 formülüne göre hesaplanır. Bu hız 
10,000’de 1’in altındaysa hafif, 1 ile 2 arasındaysa orta, 2’nin üzerindeyse kritik kabul edilir) 
 
Depremi takip eden iki gün Antakya'da yakını ve akrabası olanlar cenazelerini Antakya'dan 
Altınözü'ne getirip orada defnetmişler bölgede ilk iki gün ölüm kayıtları tutulmamış savcı her bir ölüm 
için ölüm raporu tutulmasını istemiş ilk gün bunun hayatın olağan akışıyla bağdaşmadığı görülüp 
Valilik duruma müdahale edince ölü definleri beyanla yapılmaya başlanmış Muhtar ve cenaze sahibi 
tutanak tutmuşlar köylerdeki definler bu şekilde yürümüş. 3 günden itibaren definler cenazenin 
resminin çekilmesi ve mezar düzenlenen yere sıra numarası kayıt numarası yazılarak yapılmış sahipli 
cenazeler için ayrıca isim yazılmış (Kaynak: Altınözü İlçe Sağlık Müdürlüğü). 
 
Etkilenen nüfus şu anda nerede? 
(Bilgi kaynağı: kriz masası, belediye, sağlık müdürlüğü, hastaneler, toplum, medya...)  
 
İlçe ve köylerde 
 
3. TEMEL GEREKSİNİMLER 
 
Su  - Kaynaklar / Kullanılabilir durumda mı? / Miktar (= 35 lt/gün/kişi + sağlık merkezi için 40 lt/ 
gün/yatan hasta) / Nitelik / Depolama / Dağıtım / Dezenfeksiyon olanakları (Kriz masasının verdiği 
bilgi + HD gezisi sırasında edinilen bilgi) 
(Bilgi kaynağı: kriz masası, belediye, sağlık müdürlüğü, hastaneler, toplum, medya...)  
 
Depremin ikinci gününden itibaren su ve elektrik var.  
10-18 Şubat tarihleri arasında su örnekleri analiz sonuçları içilebilir nitelikte. Antakya su idaresi 
hiperklorizasyon yapıyor.  
 
Gıda- 
(Bilgi kaynağı: kriz masası, belediye, sağlık müdürlüğü, hastaneler, toplum, medya...)  
 
Gıda sıkıntısı yok, gıda yardımı yapılıyor.  
 
Barınma (Evlerin hasar durumu, Kamu binalarının hasar durumu / Geçici yerleşim alanlarına (GYA) 
gerek var mı? GYA için düşünülen bölgelerin uygunluğu – açık arazi, spor salonu, halı saha gibi / 
Giyecek, battaniye, çadır, ısınma gereçleri / tuvalet gereksinimi) 
(Bilgi kaynağı: kriz masası, belediye, sağlık müdürlüğü, hastaneler, toplum, medya...)  
 
Barınma sorunu yok, geçici yerleşim alanına ihtiyaç kısıtlı. Hafif hasarlı bazı binalardakiler çadırlarda 
kalıyor.  
 
4. SAĞLIK HİZMETLERİ – Veri kaynakları: Kriz merkezi + Gözlem – Mümkünse kurumlara göre ayrım; 
değilse mutlaka toplam sayılara ulaşmaya çalışınız. 
 
İlçe sağlık müdürlüğünden bilgi alındı.  
 
Sağlık hizmetleri nerede/nasıl sunuluyor? (ziyaret edilen sağlık kurumu sayısı:... ...)   
 
Birinci Basamak Sağlık Hizmetleri 
10 Aile Sağlığı Merkezinde 18 hekim 18 hemşire çalışıyor.  
ASM’lerden biri ilçe merkezinde, çok katlı bir binanın giriş katında 6 Aile Hekimi çalışıyor. Köylerde yer 
alan dokuz ASM’de 12 aile hekimi çalışıyor.  
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Sağlık Kurumu Hasar Durumu  İşlevi  
50 Yataklı Hastane  Hasarsız  Hizmet sunuyor 
10 Aile Sağlığı Merkezi Hasarsız  İlçe merkezindeki hizmet sunuyor, 

köylerdeki ASM’ler 20 Şubat’a dek hizmet 
sunmuyorlar  

 
 
İkinci Basamak Sağlık Hizmetleri  
Hastanede değerlendirme tarihinde yatan hasta yok, ayaktan tedavi hizmetleri veriliyor. On diyaliz 
ünitesi var, çalışıyor. Cerrahi müdahaleler MKÜ ve Şehir hastanesine sevk ediliyor. Dört adet 112 
ambulansı var.  
Hastaneye İstanbul’dan 30 kişilik uzman ve pratisyen hekimler, hemşireler ve anestezi 
teknisyenlerinden oluşan bir ekip gönderilmiş.  
 
 
Sağlık kurumlarının acil gereksinimleri (kabaca ilaç ve tıbbi malzeme, çok acil gereksinim varsa 
iletişim, ulaşım, enerji, su...) 
 
İlçe merkezindeki ASM çalışıyor, diğerleri çalışmıyor. Aile Hekimleri çevrelerindeki vefatlar nedeniyle 
ailelerini güvenli bölgelere götürmek üzere bölgeden geçici olarak ayrılmışlar. Valilik 20 Şubat tarihine 
dek izin vermiş.  
 
Sağlık çalışanlarının gereksinimleri ( sağlık çalışanlarının günlük yaşamlarına ilişkin gereksinimleri 
neler? Ne yapılabilir?) 
 
İlçedeki sağlık çalışanlarının sayısal durumu: 
 
Sağlık Çalışanları Sayı  
Uzman hekim  17 
Pratisyen hekim 54 
Hemşire  104 (1 vefat) 
Eczacı  1 
Diş hekimi  5 
Ebe 
Laborant 
Sağlık memuru  
Teknisyen  

 

Destek hizmetleri 59 
 
 
Hastanedeki hekimler hastanede kalmak istemiyorlar, konteyner sağlanmasını istiyorlar.  
 
Hastalar nereye sevk ediliyor? 
 
MKÜ hastanesine ve Şehir hastanesine sevk ediliyor.  
 
İkincil olarak oluşabilecek sağlık sorunları neler olabilir? (Endemik görülen bulaşıcı hastalıklardan 
kaynaklanabilecek salgınlar / Beslenme sorunları / AÇS – AP sorunları / Diğer – Protokoller el kitabı 
s.52) 
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Gebe bebek izlemleri ve rutin hizmetlerin aksamasına bağlı olarak risk gruplarının önlenebilir 
hastalıkları beklenen ikincil sağlık sorunlarıdır.  
 
5. ALTYAPI (su, kanalizasyon, elektrik şebekesi, atıklar, bölgeye ve bölgeden dışarıya, bölge içinde 
ulaşım ile ilgili acil gereksinim var mı? Varsa kısaca belirtiniz) 
 
Kanalizasyon ve yağmur suyu drenajları çalışıyor, altyapıda hasar yok.  
 
6. GEREKSİNİMLER / YARDIMLAR  
Bu tabloda öncelikli gereksinimler ile yerel kaynaklarca karşılanamayan / bölge dışından yardım 
isteminde bulunulması gerekenleri tür ve miktar olarak belirtiniz. 
 

 
8. ÖNCELİKLİ SORUNLAR VE YAPILMASI GEREKENLER (Acil ve uzun dönemde yapılması gerekenler / 
Tekrar değerlendirme yapılmalı mı, ne zaman) 

 
ÖLÜM VE YARALANMALARLA İLGİLİ OLARAK 
 
Ölümler ikinci günden itibaren kayıt altına alınmış: ölenler başka ilçelerde yaşamlarını kaybedenler.  
 
SAĞLIK KURUMLARININ GEREKSİNİMLERİ  
 
İlaç, malzeme eksiği yok.  
 
Başka bir ülkeden sağlık ekibi gelecek, 20 yataklı bir hastane kuracak ve bir ay süreyle hizmet 
vereceklermiş.  
 
SAĞLIK ÇALIŞANLARININ GEREKSİNİMLERİ 
 
Aile hekimlikleri hekim ve hemşire yönünden bir ay kadar takviye edilebilir.  
Sağlık çalışanlarının psikolojik ve sosyal desteğe ihtiyaçları var.  
Merkeze yakın olduğu için sağlık çalışanlarının çoğu Antakya merkezde kalıyormuş ve çoğunun evleri 
hasarlıymış.  
 
DİĞER HİZMETLER 
 
YÖNETİM VE KOORDİNASYON 
 
 
 
 

 


