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SUNUS

“Adapazar Saglik Calisanlarinin Durumu” baslikli raporda (8 Eylil 1999) saglik calisanlarinin
ilk sorunu barinma olarak kaydedilmistir. Deprem sonrasi bolge disindan gelen emekgiler
konut bulamadiklarini, depremzede emekgiler ise kdylerdeki akraba ve yakin gevrelerinin
yanlarina tasinarak buradan ise gidip gelmeye calistiklarini belirtmislerdir. Ayni raporda yer
alan istek, dilek ve beklentiler ise asagidaki gibi siralanmustir:

- Dinlenme istegi ve izin istegi

- Konut istegi

- Maddi destek

- Saglik yoneticilerinin kendilerini anlamalari
- Cocuklar icin psikolojik destek

- Bolgeden tayin istegi

Daha gec tarihli izmit Koordinasyon Merkezi tarafindan yiiritiilen saglik ocaklaryla ilgili saha
gorismelerindeki bazi 6ne ¢ikan tespitler: (23 Ekim 1999)

- Karaosman Saglik Ocagi yer problemi yasiyor, gegici olarak belediye hizmet
binasinda hizmet veriyor.

- Ozanlar Kéyu Saglik Ocagi hekimi deprem sonrasi tayin olmus ve kalacak yer
sorunu yaslyor. Saglik ocaginda su sorunu var.

- Serdivan Saglik Ocagr'nin sular akmiyor.

- Hizirtepe  Saglk Ocagl saglk emekcileri cocuklarinin  egitime
erisemediklerinden cok sikayetgiler, cocuklar okula gidemiyor.

- Asag Kirazca Saglik Ocagl emekgileri ulasim sorunlari yastyorlar.

Bu ve bolgede yasanan diger sorunlara yonelik Turk Tabipleri Birligi (TTB) en basindan beri
uygulamaya ve politika gelistirme calismalarn surdlrmistir. Birinci basamak saglik
hizmetlerinde il saglik muddrlikleriyle birlikte halkin katiimini saglamaktan, hekimlere
yonelik uzmanlik dernegi olan Tirk Psikiyatri Dernegi ile birlikte egitim calismalar
diizenlemeye kadar bircok 6neri donemin raporlarinda, arastirmalarinda, calismalarinda
bulunabilir (https://www.ttb.org.tr/kutuphane/deprem_faaliyet.pdf). 1999 depreminin akut
déneminin ardindan da calismalar devam etmis ve olasi felaketlere karsi saglik sisteminin
nasil hazir hale getirilecegi, beslenme, depolama, yerel kaynaklarin kullanilmas gibi bircok
farkli bilesen ve ihtiyac analiz edilerek, sonradan yasanacak afetlerdeki hazir olma halinin
glclendirilmesi icin calisilmistir(https://www.ttb.org.tr/kutuphane/odsh_ek.pdf).



https://www.ttb.org.tr/kutuphane/deprem_faaliyet.pdf
https://www.ttb.org.tr/kutuphane/odsh_ek.pdf
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Aradan gecen 25 yilda sorunlar ortadayken, ¢ozim icin ¢ok fazla emek sarf edilmisken
hemen hemen hig yol kat edilemedigi Subat 2023 depremlerinde goriilmustir. Yukanda
birinci basamak saglik hizmetleri icin dénemin raporlarindan alinan sorunlarin tamamini 18.
ay raporumuzda gorebilirsiniz. Basta Hatay ve Adiyaman olmak lizere deprem bolgesindeki
hekimlerin yasadigl barinma sorunlari, hala kurulamayan kentsel kamusal hizmetler; egitim,
ulasim ve digerlerine erisilememe, tim bu sorunlardan kaynakli olarak hekimlerin bolgeden
gitmeye zorlanmasi... Tarihin tekerriir ettigi ancak hala trajedi oldugu ortadadir.

Ancak benzer afetler ve benzer sorunlar icerisinde daha yakici olan durum farkliliklar da
gorilmektedir. Ornegin ‘99 depreminden sonra olusan onca sikintilara ragmen raporlar
incelendiginde saglik ocaklaryla ilgili malzemeden kaynakli sorunlar cok az goze
carpmaktadir. Ayni sekilde saglik ocaklarinin binalari yikilmis olsa bile “yer” sorunu diye bir
sorundan bahsedildigi gorilmemektedir. Clinki saglik ocaklarinin sundugu kamusal hizmet
kamunun tahsis ettigi yerlerde ve kamunun malzemeleriyle yapilmaktaydi. Subat 2023
depremleri sonrasiysa saglikta donlisimin sonuclarinin neler olabilecegini ortaya koydu.

17 Agustos sonrasi saglik emekgilerinin emekleriyle ilgili taleplerine baktigimizda, yasamin
iyice zorlastigi deprem bolgelerindeki calisanlar icin tesvik edici ddemeler etrafinda
toplandigini gormekteyiz. Subat 2023 depremlerinden sonraysa bu taleplerin var olmasi
gereken haklara yonelik olmasi ve bitiniyle sistemsel sorunlardan kaynaklandig
gorilmektedir. Deprem sonrasi degisen ikametgahlarla aile sagligi merkezlerinin (ASM)
nifuslarindaki azalis ve buna bagli olarak gelirdeki buyik disusler, vergi dilimi konusu,
izleme ve asilamalardaki eksikliklerin hekimlere ceza olarak kesilmesi, elektrik kesintilerine
bagli asilardaki bozulmalarin hekimlere ceza olarak kesilmesi... Sagligin metalasmasindan
kaynaklanan onlarca sistemsel bozukluk, deprem bélgesinde sanki hekimlerin ve saglik
calisanlarinin kusurlan gibi distinilmekte ve performans uygulamalari Gzerinden adeta
terbiye edilemeye calisilmaktadir. Ticari isletme mantiginin getirdigi bu tartismalarin
icerisinde kaybolmak istemeyen saglik emekgilerinin ise 6zellikle ASM sisteminde calismak
istememeleri, deprem bolgesinde goriilen ASM'lerdeki saglik emek giicti agigina da destek
vermektedir.

Birinci yil raporu calismalarinda goézlemlenmeyen saglik emek glicinin hafizasinin, bu
sebeplerle 18. ayda kaybolmaya basladigi ortaya ¢ikmaktadir. Subat 2023 depremlerinden
6nce, depremin akut déneminde ve sonrasinda bolgede calisan ASM emekgilerinin baska
sehirlere veya birimlere gecmeleri bolgedeki saglik hafizasini da yok olmayla yiz yize
getirmektedir. Sagligin yeniden insasinda bu eksiklik biiyik bir sorun olusturacak potansiyele
sahipken, kentin kimliginde de geri donilmesi imkansiz hasarlara yol acabilir.

Depremlerin ardindan acil miidahalelerin tamamlandigl, yeniden insa faaliyetlerinin
basladigi zaman diliminde; sahanin durumu, ihtiyaglari, gelecege dair planlar gorilerek
ulusal ve uluslararasi calismalarla birlikte politikalarin gelistirilmesi beklenir. Ancak ne yazik
ki sahanin bilgisinin ya yok sayldigi ya da kamusal hizmetleri daha fazla nasil
piyasalastirabiliriz ekseninde kullanildigi gorilmektedir. 17 Agustos'tan Subat 2023
depremlerine giden bu yolda ara ugrak olarak 2011 Van depremini de gérmek zorundayiz.
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Oncelikle gérmezden gelinen sorunlarin daha fazla biyiyerek bir sonraki afette karsimiza
ciktigini gérmekteyiz. TTB Van Depremi Birinci Yil Raporu'nda, Van'da yasanan ayrimciliga
dikkat cekmistir. Van depremi sonrasinda gérmezden gelinen afet sonrasi ayrimcilik Subat
2023 depremlerinde etnik, dini, cinsiyet gibi bircok alanda Van'da yasanandan daha buyiik
bir halde geri donmdistir. Suriyeli gocmenlerin durumu bu noktada iyi bir 6rnek teskil
etmektedir.

Van depreminin neoliberal birikim stratejileri agisindan bir katkisi da kentsel arazilerle ilgili
olmustur. Van depreminden sonra kentlerin yeniden insasiyla ilgili ortaya konan politika
Afet Riski Altindaki Alanlarin Donistirilmesi Hakkinda Kanun olmustur. Kanunun getirdigi
rezerv alan uygulamalarn Subat 2023 depremleri sonrasi geri donmdstir. Su an deprem
bolgesindeki en 6nemli konularin basinda gelen kentlesme ne yazik ki rezerv alan gibi
neoliberal yonelimlerle karlilik ekseninde yiritilmektedir. Halk, kendi kentinin insasina
katilmak bir yana, siirecten olabildigince dislanmaktadir.

Deprem bolgesindeki diger 6nemli sorun da enkazlar, yikimlar ve yeni insaatlarla birlikte
olusan toz olarak 6nimizdedir. Her ne kadar kamuoyunda asbeste yogunlasmis bir bakis
olussa da, asbest ihtiva etmeyen tozun da en az onun kadar sagliga zararli etkileri oldugu
bilinmektedir. Tipki bu asbest konusunda oldugu gibi tek bir zararli madde lizerinden bitiin
sire¢ gozden kasitl olarak kaginlmakta, tek bir soruna indirgenmektedir. Hatay'da CED
stireclerini durduran valilik kararlarindan, kontrolsiiz bir sekilde acilmaya baslayan beton
santrallerine, tasocaklarina varincaya dek butiiniyle sorunun parcalari degerlendirilmelidir.
Bir an 6nce enkazlan kaldiralim, bir an 6nce binalar yapalim ve diyeti ne olursa olsun mantigi
bu durumu kosullandiran temel sebep olmustur. Ekoloji hareketinin Subat 2023 depremleri
sonrasi bu konular tizerinde israrla ve biyik bir sesle durmasi da bu yiizdendir.

17 Agustos ve Van depremleri sonrasi kentler, kentsel hizmetler ve saglik konusunda bu
kadar tecriibe ve birikim olusmusken; Subat 2023 depremlerinde Hatay'daki hastanelerin
nerdeyse tamami yikildi. ASM sistemi 18 ay sonra bile toparlanamadi. Saglik emekgileri
istese de istemese de deprem bélgesinde calisamiyor. ikinci ve lclincii basamak saglik
kurumlarinda personel dagilim cetveli (PDC) sorunlarn ortada, Hatay'da hala onkoloji
hastalari baska sehirlere gitmek zorunda. Diin, bugiini boyle kosullandirdi. Peki, yarin bizleri
neler bekliyor? 17 Agustos'tan Van'a, oradan da Subat 2023 depremlerine uzanan bu silsile
istanbul'da nelere mal olacak?
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Subat 2023 depremleri 11 ilde biyik yikimlara yol acti. Saglik hizmetlerinin hazirliksizligi ve
tesislerin yikilarak harabeye dénmesi yikimin boyutunu daha da biyitti. Depremin
Uzerinden 18 ay gecti. Afet dongisinin kronolojik olarak iyilesme déneminde olmamiz
beklenir; haliyle saglik hizmetlerinin, 6zellikle birinci basamak saglik hizmetlerinin hizla
toparlanmasi bu donemde beklenir. TTB ve Saglik ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi
(SES) olarak TTB Afet Akademisi Degerlendirme ve izleme Komisyonu'nun énciiliigiinde
18. ay degerlendirmesini saglik hizmetleri ve saglik emekgilerinin durumu, koruyucu saglik
hizmetleri ve barinma sorununa odaklanarak gerceklestirdik.

Afet yonetiminde birinci basamak hizmetlerin kritik 6nemi siklikla vurgulanmistir. Buna
ragmen Hatay'da deprem oncesi yikilan 56 ASM yerine sadece 3 tane ASM kurulmus.
Adiyaman’da da Diinya Saglik Orgiitii (DSO) ve 6zel ilag firmalarinin yaptigi 3 ASM disinda
kamu tarafindan insa edilen 1 ASM bulunmaktadir. Deprem bélgesinde yikima bagl yer
degisikligi de dikkate alinarak imar planlarinda ASM'lere yer verilmesi ve insa edilmesi
elzemdir. TOKI gibi kamu kurumlar tarafindan imarlarda saglik birimlerine kisitl da olsa yer
verilmesinde de, belediyelerin hikimet yanlisi olup olmamasinin belirleyici oldugu
gorilmektedir. Adiyaman'da daha 6nceki belediye baskaninin hekim ve iktidar partisinden
olmasinin etkisiile yeni yapilan TOKI'lerde saglik birimlerine imarda yer verilmesine ragmen,
bir onceki belediye baskani yine hekim olmasina karsin iktidar partisinden olmamasi
nedeniyle Hatay'da yeni imar alanlarinda saglik birimlerine yer verilmemesi buna 6rnek
olarak gosterilebilir. Yine aile hekimligi birimi (AHB) ve aile sagligi calisani (ASC) bulunmayan
aile sagligi birimleri 5nemli bir sorun olarak varligini stirdiirmektedir. Saglik tesisleri agisindan
yikimin yogun oldugu Hatay ilinde 520 AHB'nin 58'i bos pozisyondadir ve 75'inde ASC
yoktur. Adiyaman’da da 5 AHB bos pozisyonda iken, 31 AHB'de ASC bulunmamaktadir.

Konteynir kent ASM'ler de hizmet vermeye devam etmektedir. Hatay ilinde 64 ve
Adiyaman’da 7 konteynir kent ASM'de hizmet yiritilmektedir. Konteynir kentlerdeki ve
merkezdeki konteynir ASM’ler hizmet agisindan sinirli olanaklari, calisma kosullarindaki
kesmekes yaninda hasta ve hasta yakinlarinin bekleyecegi alanlar bulunmamasi ile de sorun
yumag) olarak varligini stirdiirmektedir.

Daha 6nceki raporlarimizda da dile getirdigimiz aile hekimligi sisteminin yapisal 6zellikleri
nedeniyle deprem bolgesinde uygulanamazligi da saglik yetkililerince bilinmesine ragmen
halen bunda israr edilmesi sorunlarin ana kaynaklarindandir. Temmuz 2023 tarihinde
Gaziantep'te toplanan deprem boélgesi aile hekimlerinin “gecis asamasi icin ortaklastiklari
¢6zim Onerileri”, birinci basamakta ne yapilabilecegi konusunda halen gecerliligini
korumaktadir. Yetkilileri bir kez daha bu taleplere kulak vermeye caginyoruz.

Birinci basamaktaki saglik emekgileri cok sayida sorun ile tikenme asamasina gelmis
durumdadir. Agir is yukd, sagliksiz barinma ve calisma kosullar baslica nedenler arasinda
sayilabilir. Performansa bagli calisma kosullari-ticretlendirme, zaten glivencesiz ve
emeklilige yansimayan ucretler niifusta azalmalar nedeniyle iyice yetersiz hale gelmis saglik
emekgileri icin tikenmisligi daha da derinlestiren buylk bir soruna donistirmustir.
Yoneticilerin yasanan aksakliklarin, yetersizliklerin Ustiini 6rtme ve calisanlarin emegini
somirerek cozme yaklasimiyla artan mobbing ve yetersiz psikososyal destek de 6ne cikan
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sorunlar arasindadir. Yine tim yurttaslarin yasadigi barinma, altyapi sorunlari, kentsel-sosyal
yasam, kamu hizmetleri, egitim ve deprem gercekliginin getirdigi travma, saglik emekcileri
icin de siklikla dile getirilmektedir. Sorunlarin coklugu ve bu bolgede calismayi 6zendirici
neredeyse hicbir seyin olmamasi umutsuzluk ve geleceksizlik duygulari ile il disina tayin, il
disi baska kuruma gecme, yurtdisina gitme ve erken emeklilige ayrilma dustincelerini saglik
emekgileri arasinda yayginlastirmaktadir.

Deprem sonrasinda ¢ocuk, kadin ve yaslilarin karsi karsiya kaldigi saglik ve giivenlik sorunlari
ciddi bir boyutlara ulasmistir. Ne yazik ki en 6nemli toplumsal saglik gostergesi olan bebek
6liim hizi (BOH) deprem bélgesi illerinde, ilke geneline gére cok daha yiksektir.

Deprem sonrasi sagligin toplumsal belirleyicilerinde olusan kétilesmenin yani sira, yikilan
saglik kuruluslari, azalan saglik calisani sayisi, saglik calisanlarinin demotivasyonu, kot saglik
yonetimi nedeniyle depremde sag kalan bebekler ve deprem sonrasi dogan bebekler de
yasatilamamistir. Ulke genelinde BOH bin canli doganda 10 iken; Malatya'da 11,5,
Gaziantep'te 17,7, Hatay'da 20,3, Kahramanmaras'ta 20,8 ve Adiyaman’da 23'tiir. Bununla
birlikte BOH'iin iilke genelinde artis egiliminde oldugunu, 81 ilimizin 50'sinde artis
gosterdigini not etmeliyiz. BOH'teki artis ekonomik kriz, pandemi, subat depremleri ve
Ortadogu'da uzayan catisma ortami gibi yasanan toplumsal sorunlarin gostergesi olarak
degerlendirilmelidir.

Deprem sonrasi bebek olimleri, bagisiklama hizmetlerinde yasanan sorunlar ve
malnditrisyon disinda kayip ¢ocuklar ve cocuk istismari cocuk sagliginda 6ne cikan basliklar
arasinda yer aliyor. Cocuklarin refakatsiz kalmasi, ailelerinden ayrn diismesi, istismar ve
ihmale maruz kalma risklerini artirmistir. Kayip cocuklar konusunda kamu otoriteleri
tarafindan net bilgi verilmemesi, endiseleri derinlestirmekte, istismar vakalarinin artisi ise
sorunun ciddiyetini gozler 6niine sermektedir. Ozellikle egitim kurumlarindaki denetim
eksiklikleri ve sivil toplum kuruluslanyla yetersiz koordinasyon, cocuklarin givenligini
tehlikeye atmaktadir. Derinlesen yoksulluk ve mutlak yoksulluk ise cocuk isciliginin
artmasina neden olmakta ve egitim hakkina erisimi dogrudan engellemektedir.

Deprem bdlgesinde ASM'lerdeki eksiklikler, yetersiz Kanser Erken Teshis, Tarama ve Egitim
Merkezi (KETEM) hizmetleri ve kadinlarin saglik hizmetlerine erisimin sorunlar ireme saglig
hizmetlerinde de ciddi sikintilara yol agmaya devam etmektedir. Artan siddet, istismar ve
taciz vakalarina ragmen siginma evlerinin yetersizligi, kadinlarin giivenligi konusunda ciddi
bir tehdit olusturmaktadir.

Deprem bédlgesinde ruh sagligi adina olumsuzluklar devam etmektedir. Kentteki yasam
kosullarinda kayda deger bir diizelme olmamasi, yasam kosullarinin sertligi, konteynirlarda
ve hasarli binalarda yasam, maddi zorluklar, ailelerdeki bolinmuslikler, genclerde ve
ogrencilerde umutsuzluk ve artci sarsintilar vb. zorluklar tikenmeden depresyona, alkol ve
madde bagimlligina kadar oldukga yaygin psikolojik sorunlara yol agmaktadir. Bununla
birlikte ruh sagligi hizmetlerinde kamu hizmetlerindeki yetersizlikler devam ediyor. Dahasi
depremin erken doneminden bugiine oldukca giicli psikososyal destek calismalar yapan
meslek orgitleri ve sivil toplum kuruluslar olanaklarinin kisitliigi ve fonlarinin tikenmesi ile
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sahadan yavas yavas cekilmeye baslamistir. Turkiye Psikiyatri Dernegi, TODAP, Tirk
Psikologlar Dernegi (DEPSDA projesi) bir bir sahadan ¢ekilen yapilar arasindadir. Ruh saglig
hizmetleri ve psikososyal destek agisindan yerel kapasitenin gliclenmesi gerekirken, gerek
kamunun yetersizligi gerekse mevcut sartlarin zorlugu deprem bolgesinde yasanan
psikolojik sorunlarin derinlesmesine yol agmasi kaginilmaz gordliyor.

Yasli ve bagimli bireylerin bakimi da kamu tarafindan yeterince karsilanamamakta, evde
saglik hizmetlerindeki eksiklikler bakim kalitesini diisirmekte ve ihmal riskini artirmaktadir.
Bakim verenlerin yeterli destek alamamasi ve kronik hastaliklarin tedavisinde yasanan
zorluklar, yasli sagligini da olumsuz etkilemektedir. Bu sorunlarin ¢ozilmesi icin ¢ocuklar,
kadinlar ve yaslilar icin givenli alanlarin olusturulmasi, saglik hizmetlerine erisimin artirilmasi
ve sivil toplum kuruluslanyla daha giicli is birliklerinin kurulmasi acil bir ihtiyagtir.

Birinci basamakta yasananlarin sorunlarin benzeri hastanelerde ve tip fakiltelerinde de
yasanmaktadir. Yikilan hastaneler ve artan saglik hizmet gereksinimi nedeniyle hastanelerde
is yUkd cok artmistir. Glincel mevcut yatak sayisi ile orantili olarak azalan yogun bakim yatak
sayllar ve altyapisi, saglik ihtiyacini karsilayamamakta, servislerde ve yogun bakimlarda
yatak bulma zorlugu yasanmaktadir. Kapanan klinikler ve yetersizliklerin yiki acil saglik
hizmetlerine binmektedir. Ornegin Subat 2023 depremleri 6ncesi Hatay Egitim ve
Arastirma Hastanesi'nin (HEAH) 1000'nin Ustlinde olan aktif yatak kapasitesi, depremin 18.
ayinda Defne Devlet Hastanesi'nin yatak kapasitesi ile birlikte ancak %50’lerde kalmaktadir.
Fiziki kapasitenin kigllmesi ile birlikte bircok ana dal ve yan dal PDC'de %50’lere varan bir
azalma so6z konusu olmustur. Giincel sartlar altinda Uglincli basamak saglik hizmeti
sunabilmesi beklenen HEAH'ta tibbi onkoloji uzmani, radyasyon onkoloji uzmani, plastik ve
rekonstriktif cerrahi uzmani, ¢ocuk yogun bakim uzmani, ¢ocuk kardiyoloji, gocuk
immdiinoloji vb. bazi branslarda uzman hekim kalmamistir. Tibbi onkoloji, onkolojik cerrahi
ile plastik ve rekonstriktif cerrahi uzmani Gniversite dahil ildeki butiin kamu hastanelerinden
sadece iskenderun Devlet Hastanesinde mevcut iken, tniversite dahil ildeki kamu
hastanelerinde radyasyon onkolojisi uzmani bulunmamaktadir. Deprem sonrasi siirecte
Mustafa Kemal Universitesi (MKU) Tip Fakiiltesi Hastanesinde plastik ve rekonstriiktif
cerrahi ile birlikte gogis cerrahisi anabilim dallarn kapanmistir. Cesitli ilcelerin devlet
hastanelerinde PDC'ye gore kadrosu olmasina ragmen; cocuk cerrahisi, deri ve zihrevi
hastaliklar, enfeksiyon hastaliklari, gogis hastaliklar, goz hastaliklar, psikiyatri ve patoloji
gibi ana branslarda ve bazi yan dallarda uzman hekim olmadigi anlasilmaktadir. Bircok
cerrahi islem ve Ozellikli islem gerek altyapi yetersizligi, cihaz-alet eksikligi ve gerekse
yetismis uzman ve yardimci saglik personel yetersizligi nedeniyle yapilamamaktadir. Bu
hizmetlere ihtiyaci olan hastalar, 6zellikle onkoloji hastalar, il icinde iskenderun ve Dértyol
devlet hastaneleri ve iskenderun'daki 6zel saglik kurumlarina; il disinda ise Adana, Mersin,
Gaziantep, Ankara ve Istanbul basta olmak iizere (lkenin dért bir yanina gitmeye devam
etmektedir.

Adiyaman’da da hastanecilik hizmetlerinde ciddi sikintilar vardir. Kadin Dogum ve Cocuk
Hastaliklari Hastanesi'nin agir hasarli olmasi ile tim saglik hizmetleri kentteki tek hastane
olan ve 400 vyatakli olarak bilinen Adiyaman Egitim ve Arastirma Hastanesi binasinda
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verilmeye baslanmistir. Mevcut fiziki sartlari yetersiz olan 400 yatakli hastaneye, Kadin
Dogum ve Cocuk Hastaliklari Hastanesi'nin de tasinmasi ile 400 yatakli hastane bu yiki
kaldiramaz hale gelmistir. Zaten dar ve sikisik bir alanda saglik hizmeti vermeye calisilan
ortam hasta, hasta yakinlar, stajyer 6grenciler ve calisanlar icin daha da daralmis ve
sikismistir. Tasinan yeni birimler igin acil servis, poliklinikler, servisler, ameliyathane ve yogun
bakimlar tekrar organize edilmeye calisilmistir. Adiyaman Egitim ve Arastirma Hastanesi
Ana Binas’'nin hemen yaninda yer alan ve deprem 6ncesi yapimina baslanmis ve bitimine
az bir zaman kaldig) belirtilen Kadin Hastaliklari ve Cocuk Hastanesi (Egitim ve Arastirma
Hastanesi Ana Binas’'nin hemen yaninda) ek binasinin da depremden sonra 18 ay
gecmesine ragmen hald faaliyete gecmedigi gorilmektedir. Adiyaman merkezde tek
hastanenin bulunmasi basta acil servis olmak lzere tim branslarda ciddi yogunluklara
sebep olmaktadir. Fiziki mekanin yetersizligi gibi uzman hekim kadrosundaki sayisal
yetersizlik de ciddi sorun teskil etmektedir. PDC'de Adiyaman Egitim ve Arastirma Hastanesi
binyesinde 294 hekim icin kadro ayrilirken bugilin akademisyen Hekim dahil hastane
kadrosu biinyesinde toplam 242 hekim bulunmaktadir. Cocuk sagligi ve hastaliklari yan dal
uzmanlik ve onkoloji ile ilgili alanlarda il disina sevklerin yapildig, akademisyen ve uzman
hekim sayisindaki yetersizlikten dolayi asistan hekimlerin is yUkinin arttig), 6grenci
statlisinde gorildiklerinden asistan hekimlerin bu duruma karsi ses cikaramadiklari,
barinma sorunundan dolayi bazi akademisyenlerin de il disindan gelip gittigi gériilmektedir.

Tip egitimi ve Uglincl basamak saglik hizmeti treten deprem bolgesi tip fakiltelerinde
akademik, calisma ve yasam kosullarinda ciddi yetersizlikler sz konusudur. Depremden
sonra akademik kadrolarda diistis (akademisyenlerin ayrilmasi, akademik kadrolarin tercih
edilmemesi), kapanan ya da ciddi yetersizlikler icinde olan bolimler, deprem boélgesinde
yasam kosullarinin zorlugu TUS kontenjanlarinda disise yol agcmistir. 2020 Yili Adiyaman
Universitesi Tip Fakiiltesi Faaliyet Raporu verilerine gére; o dénem egitim arastirma
hastanesi  bilinyesinde 104 akademisyen gorev alrken, bugin sayr 87'dir
(https://tipfakultesi.adiyaman.edu.tr/files/tipfakultesi.adiyaman.edu.tr/29-1-2021_15-37-
51.pdf). Bu durum 6grenciler kadar asistan hekimler icinde gecerlidir. 2023-2024 Akademik
Yil'rnda deprem bolgesindeki Universitelere kayitl olan tip fakdltesi 6grencilerinin bir kismi
egitimlerini surdirmek icin gesitli fakiltelere kalici olarak yatay gecis veya gegici sureligine
“ozel ogrencilik” statlisii basvurusu yapmak zorunda kalmistir. Derinlesen ekonomik kriz
hem deprem bolgesinde kalanlarr hem de farkli illere gecenleri derin yoksulluk,
barinamama, saglikli gidaya erisememe gibi cesitli sorunlara yol agmistir. Depremden
siddetli etkilenen ilerdeki universite akademik personelinin barinma sorununu giderme
amacl go¢ etmeleri sebebiyle giinibirlik gidis gelisleri veya kimi yerlerde ¢evrimici ders
tercihleri egitimin niteligini kimi yerlerde etkilemektedir. Azalan 6grenci sayisi ve kentte
yikilan kamu hastaneleri sebebiyle tniversite hastanesinde artan hasta basvuru yiiki asistan
hekimlerin yani sira intérn hekimleri Gizerine binmeye devam etmektedir.

Adiyaman ve Hatay'da ikinci ve Giclincii basamak hizmetlerde calisan saglik emekgileri birinci
basamak saglik emekgilerine benzer sorunlar yasamaktadir. Farklilasan ¢alisma kosullariyla
ilgili olanlardir. Depremin ilk donemlerinde esnek calisma ydntemi ile barinma sorunu
Otelense de sonraki aylarda esnek calisma yontemi kaldinlmistir. Calisma kosullarinin ve
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yasam kosullarinin agirlig yaninda saglik calisanlarina yonelik psikososyal destek
programinin olmamasi da saglik calisanlarini tikenmislik noktasina getirmistir.

Deprem bolgesi acil saglik hizmetleri toplum icin de, acil saglik calisanlar icin de sorun
yumagina donmdstir. Afet bolgelerindeki kosullarin ortaya cikardigi saglik sorunlari
nedeniyle acil servis basvurulari yogun bir sekilde devam etmektedir. Deprem sonrasi
donemde, kronik hastaliklarin tedavisi icin gerekli malzeme ve desteklerin eksikligi
nedeniyle basvurular artmistir. ilk zamanlarda yaralanma nedeniyle basvuran ancak acil
servis yogunlugunda tedavisi eksik kalan hastalar tekrar geri donerek yogun basvurular
yapmistir. Birinci basamak saglik hizmetleri ve poliklinik hizmetlerinin yeniden
baslatilmasina kadar, acil servisler tek basvuru noktasi olmustur. Depremden etkilenen
bircok hasta farkli illere tasinmak zorunda kalmis, tasinamayan hastalar ise gerekli
rehabilitasyonun eksik kalmasi nedeniyle sikca acil servislere basvurmustur. Depremin erken
doéneminde hastanelere destek amaciyla kullanilan konteynir alanlar, ihtiyag devam
etmesine ragmen kapatilmistir. Afet sonrasi agilan pratisyen kadrolarina atanan hekimler,
barinma gibi temel ihtiyaclarini dahi karsilayamadiklari zorlu kosullarla meslek hayatlarina
baslamis ve bilimsel 6nerilen hasta sayisinin ¢ok Gizerinde hastaya bakmislardir. Bu hekimler
mesleki tatmin saglamamis, derin kaygilar ve belirsizlikler yasamislardir. Afet bolgelerinde
calisan saglik calisanlarina deprem sonrasi ilk 6 ay ek maddi destek saglanmaya calisilmissa
da bu yardimlar sinirli kalmustir.

4924 kadrolar konusunda deprem bélgeleri icin kolaylik saglanarak maddi sorunlara ¢6zim
getirilmeye calisilmis fakat planlama aksakliklar nedeniyle bu kadroya gecemeyen saglik
calisanlan olmustur. Her seyden 6nce unutulmamalidir ki; 4924 de dahil olmak Uzere
sozlesmeli kadrolar is giivencesini ortadan kaldiran, emeklilige yansimayan, gelecek
kaygisini daha da artiran bir uygulamadir. Saglik calisanlarinin zor kosullarda almasi gereken
Ucretlere yaklasabilmesi icin dayatilan 4924 soézlesme uygulamasi, adaletsizlikleri de
beraberinde getirmistir. Mayis 2023'te Hatay ili genelindeki kamu hastanelerinde 4924
sozlesmeli hekim kadrolarina gegilmis olup, sdzlesme yapamayan veya sozlesme donemi
sonrasi atanan ve sozlesmeli kadrolara gecmek isteyen hekimlere soézlesmeli kadrosu
acilmamakta, bu durum ayni kurumda ve ayni unvanda gérev yapan hekimler arasinda gelir
farki yaratmakta, hekimler arasinda adaletsizliklere neden olmaktadir. Adaletsizlik, tcret
diizensizligi ve giivencesizligine neden olacak her uygulamadan vazgecilerek; boylesi zor
sartlarda calisan saglk emekgilerini barinma sartlan, calisma sartlar, Ucret gibi
uygulamalarda destekleyecek giivenilir mekanizmalar kurulmalidir.

Deprem oncesi 2. Hizmet Bolgesi'nde yer alan Hatay, deprem sonrasi sosyoekonomik
gelismislikte sanki hicbir degisiklik olmamis gibi halen 2. Hizmet Bolgesi olarak islem
gormektedir. Halbuki mevcut durumda Hatay'da, Antakya, Defne, Samandag, Kirikhan ve
Hassa ilceleri basta olmak lizere sosyoekonomik gelismislikte belirgin bir gerileme oldugu
herkesin idrak ettigi bir durumdur. Bu sartlar altinda 6zellikle yikimin ¢ok oldugu ilceler olmak
Uzere Hatay'in bircok yeri 4., 5. veya 6. Hizmet Bolgesi 6zellikleri gdstermektedir. Hizmet
bolgesi diizeyi 6zlik haklarini ve mecburi hizmet siiresi etkiledigi icin mevcut nesnel duruma
uygun bir diizenleme yapilmasi gerekmektedir.
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Mecburi hizmet icin yapilan boélge siniflamalarinda, depremde agir hasar alan ve ciddi hasar
gérmemekle birlikte yogunlugu artan iller arasinda Adana ve Mersin 1. Hizmet Bolgesi, Hatay
2. Hizmet Bolgesi, Kahramanmaras ve Malatya 5. Hizmet Bolgesi gruplarindandir. Acil saglik
calisanlan temel ihtiyaglan karsilayamama, giivenli barinma alani saglayamama, deprem
oncesi donemde yasanan kayiplarin travmasindan uzaklasma istegi, aileleri ve cocuklari igin
yasam alani ve egitim devamUliligini saglama gerekliligi ve afet bolgesinde hasarsiz binalarda
artan kira nedeniyle ekonomik nedenlerle farkli sehirlerde ikamet etmektedir.

Barinma hem tek basina bir olgu, hak hem de sorunlar derinlestiren ve birbirine baglayan
bir gostergedir. Kentler, kapitalist Gretimde emegin yeniden uUretim mekanlari olarak islev
gorirler. Kentsel altyapi yatinmlan, belediyecilik hizmetleri bile isglicini etkileyecek
salginlar engellemek amaciyla baslamistir. Subat 2023 depremleri bélgesinden, kamusal
hizmet veren saglik emek giiciiniin gitmek istemesi bu kentler kamusal hizmetlerin olmasi
gereken 6lciide verilememesinden 6tirtdir. Sistemin kendi ihtiyag duydugu kaynaklar bile
koruyamayacak derecede dagildigi soylenebilir. Bu noktada eskinin, dagilmaya mahkum
olan sistemin tekrar kurulmaya calisilmasi yerine imkanlarin degerlendirilmesi nemlidir. Bir
butiin olarak baktigimizda deprem bélgesindeki mevcut sorunlarin, Turkiye'deki ‘80 sonrasi
uygulanan politikalarin sonucu ve en onemli gostergesi oldugu goriilebilir. Baska bir
anlatimla, bitiin Gretimini insaatlar Gzerinden kente yatiran iktidarlarin gelisme, kalkinma,
serbestlesme sdylemlerinde sadece sermayenin kastedildigi, depremle birlikte ortaya
ctkmistir. Depremin Gizerinden gecen 18 aydan sonra saglikla ilgili temel sorunlardan birinin
saglik emekgilerinin barinma sorunlari yasamasi, kentsel hizmetlerden yararlanamamasi ve
nihayetinde deprem bolgesinde calismaktan kaginmasi olmasi bu sebepledir.

Deprem bolgesinde barinma sorununun, yurtsuzluk ve 6tekilestirmeyle daha da derinlestigi
grup ise miltecilerdir. Hatay’da miiltecilerin cogu kiiciik ve tek odali, tek pencereli, banyo,
tuvalet ve mutfagl olmayan Antakya Uziimdali Mahallesi'nde yapilan konteynir kampa
tasinmislardir. Kalabalik yasam ve temel ihtiyaglarin toplu olarak giderilmesinin getirdigi
hijyen sorunlar ve glivensiz ortam nedeniyle kadinlarin ertelemelerinin yol ac¢tigi Griner
sorunlar dikkat cekmeye devam etmektedir. Adiyaman icin de ayni durum bebek kampr icin
sz konusudur, dahasi bu kampin yiiksek giivenlikli yerlesim alanlarina dénistirilmastr.
Miiltecilere yonelik son zamanlarda yasanan irk¢l yonelimlerin ve yarattigi yetkililerin
davranislarindan kaynaklanan endiseliler ve her an sinir disi edilme kaygilar gittike
artmaktadir.

Deprem bolgesinde yasanan sorunlarin 6nemli bir kisminin cevre illere de yansidigini not
etmeliyiz. Gerek artan hasta basvurulan gerekse de saglik calisanlarinin sayica disikligu,
calisma, 6zliik haklan ve yasam kosullarindaki zorluklar bu iller icin de gegerlidir.

Deprem bolgesinde koruyucu saglik hizmetlerindeki tim sorunlar devam etmektedir. 18.
ayda giincel iki sorunun altini gizmek istiyoruz: Bagisiklama hizmetinde yasanan sorunlar ve
cevre saglig.

Bagisiklama hizmetlerinde depremin erken déneminden beri devam eden sorunlara asi
yoklugu ve artan asi kararsizligl da eklenmistir. Asi kararsizlig tlke genelinde oldugu gibi
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deprem bolgesinde de artmasi dnemli bir sorun olarak karsimiza ¢ikmaktadir. Asi karsitliginin
tum diger illerde oldugu gibi deprem bolgesinde de artiyor olmasi da énemli bir sorundur.
Son zamanlarda bogmaca ve kizamik vakalari ve bogmacaya bagli 6limler asi kararsizliginin
ortaya gikarttigi sorunlar olarak okunabilir. Bununla birlikte deprem bolgesinde mevcut
kosullar, saglik emekgilerin yetersizligi, iletisim ve ulasim araclarinin yetersizligi ebeveynleri
aslya ikna etmek icin zaman ayirmaya izin vermemektedir. Yine deprem bolgesinde asi
tedarikinde sorunlara bagli her an istenilen sayida yeterli asiya ulasilamamasi (6zellikle
Hepatit B asisi), asilarin sinirl sayida gelmesi, asi sayisinin kisitl olmasindan dolay yetiskin
hastalara ve misafir hastalara asi yapilmamasi aile hekimleri ve aile sagligi hemsirelerinin en
sik dile getirdigi sorunlar olmustur. Bos pozisyonlu AHB'ler, asiri niifus hareketliligi, bebegin-
cocugun adresinde bulunamamasi; ulasim sorunlari; soguk zincir konusunda da elektrik ve
internetin sik sik kesilmesi veya uzun siire olmamasina bagli sorunlar depremin lzerinden
18 ay gecmesine ragmen halen ¢ozillememistir. Bagisiklamadaki sorunlar performans
kesintileri ile gindeme gelse de gercek “arkada biraktigimiz asisiz cocuklardir.” Asinin gocuk
saglig agisindan kritik 6nemini dikkate aldigimizda tek bir ¢cocugu bile geride birakmama
ilkesi ile hareket etmeliyiz.

Cevre sagligi agisindan depremin erken déneminden bu yana devam eden kontrolsiiz ve
glivensiz enkaz kaldirma, tasima, uygun olmayan moloz dékme, kentin igcine yayilan moloz
kalintilari ve yogun toz sorunlar hdla devam etmektedir. Moloz dokiilen yerlerin gegici
depolama alani olup olmadigi halen belirsizligini siirdirmektedir, kalici depolama icin de
herhangi bir adim atilmamistir. Yaygin kani molozlarn dokildigi bu alanlarda kalacagy
uzerinedir. Enkaz kaldirma, transfer ve moloz depolama konusunda doga ve insan saglig
acisindan herhangi bir bilimsel kritere uyulmadigl cok sayida akademik disiplin tarafindan
dile getirilmistir, getirilmeye de devam etmektedir. Bu soruna sayilari cok fazla artan
tasocaklari ve beton santralleri eklenmistir. Bu tesisler deprem bolgesindeki hava kirliliginin
daha da artmasina yol acacaktir. Hatay ornegi izerinden sorunun yaratacagi halk saglig
sorununu gorindr kilmaya ve vyetkilileri cabalarimiz da halen yetkililerce goriinmez
kiinmaya calisilmaktadir.

Planlanan tasocaklarindan Sahada acik isletme yontemiyle ve patlatma yapilarak malzeme
cikarilacaktir. Projeler icin tahsis edilen toplam 2.555 ha’lik orman, tarim ve mera arazisi yok
edilecektir. Hatay'da planlanan ve kurulan 54 adet tasocagl ve 3 adet mermer ocag
isletmeleri, yerlesim bolgelerine cok yakindir. Faaliyet alanlarinin en yakin yasam alanlarina
50, 60, 80, 100, 150, 200, 250, 290, 300, 315, 500 metre mesafedeki konutlara, 500
metre mesafede saglik ocagina ve 750 metre mesafede okula yakinliktadir. 54 tasocag;
isletmesinin yaninda ayrica kirma eleme tesislerinin, beton santrallerinin ve asfalt
plentlerinin de ¢alisacak olmasi bolgede toz ve gaz emisyonlarindan kaynakli cok ciddi hava,
su ve toprak kirliligi meydana gelecektir.

Hatay icin kurulan ve kurulmasi planlanan isletmeler kalker ocaklari (tasocagy), kirma
eleme tesisleri, hazir beton santralleri ve asfalt plentlerinden olusmaktadir.

Tasocaklarinda iiretilecek malzemenin toplam miktar: 146.580.000 ton/yil
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Tasocaklarinda tiretim icin kullanilacak patlatma sayisi: Ayda 479 adet, Yilda 5.464
adet

Patlatma malzemesi ANFO (amonyum nitrat ile fueloil (mazot karnisimli madde):
30.828.674 kg/yil

Patlatma malzemesi dinamit: 956.098 kg/yil

Toplam patlatma malzemesi: 31.784.772 kg/yil

isletmelerde meydana gelecek toz emisyonu: 24.986.118 kg/yil
isletmelerde kullanilacak su miktari: 3.334.622 ton/yil

Hatay ilinde hava kirliligi sinir degerlerinin 4 kati Gstiinde iken, deprem felaketinin yarattig
derin sorunlar ve depremin yarattigl agir ekolojik sorunlar devam ederken; yetkililerin bu
sorunlari gérmezden gelerek Hatay'in daglarini delik desik edecek, tarimini ve yeralti sularini
yok edecek, havasini daha da kirletecek ve halkin sagligini bozacak “CED gerekli degildir”
kararlariyla 54 adet tasocaginin ve 3 adet mermer ocaginin kurulmasina imza atmis olmasi
bilimsel ve hukuki degildir. Bu projelerden vazgecilmesi gerekmektedir.

Saglik emekgilerinin dahi saglik hizmetlerine erisemedigi deprem bolgesi kentlerindeki
emek gliciniin gocu sagligin sadece hastanelere sigdirnlamayacak kamusal bir hizmet ve
tim taraflar icin bir hak oldugunu géstermektedir. Bu hakkin savunulmasi elde edilmesi
sehrin bir hak olarak savunulmasi ile iliskidir. Yollar, hizmetleri, kurulan giindelik hayatin
bitind icin yeniden insa sorumlulugunu da ortaya koymaktadir. Kamusallasmis saglik
hizmetleri, merkez konumdaki birinci basamak ve halk sagligini en genisletilmis 6lclide ele
alan, dogal ve sosyal cevreyle birlikte bireyin iyilik halini savunan bir sistemin mimkunligu
ancak devam eden demokratik taleplerin ortaklasmasi ve giiclenmesiyle mimkiin olacaktir.
Bu konuda demokratik giiclerin yasanan felaket anindan bugiine kentin yeniden insasina
yonelik diri micadelesinin gérinirligli umut vericidir. Raporumuzun aciklanmis oldugu
bugiin 17 Agustos Marmara Depremi'nin de 25. yilidir. O giinden bugiine yasanan afetlerde
goriinen ortak nokta, iktidarlarin hazirliksizligl, umursamazlig ve boylesi felaketleri dahi
kendi ¢ikarlar icin firsat olarak kullanma isteklerinin 6nceligidir. Toplum icin baktigimizda ise
ortak nokta, yaralari ancak birlikte ve orgitli sarabilecegini; bunda en hizli ve orgitli
adimlari da ilgili emek orgutlerinin sorumluluk alarak yaptigidir. 17 Agustos ve oncesi afetler,
COVID-19 pandemisi, Subat 2023 depremleri ve olasi bundan sonraki afetlerde toplumsal
saglik 6rgitlenmesinde sorumlulugumuzun bilinciyle TTB Subat 2023 Depremleri 18. Ay
Degerlendirme Raporu paylasilmistir.
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TTB ve SES tarafindan yiritilen bu calismada Subat 2023 depremlerinin 18. ayinda saglik
hizmetleri ve saglik emekgilerine durumuna, koruyucu saglik hizmetlerine ve saglig
dogrudan etkileyen barinma sorununa odaklanilmistir.

TTB Afet Akademisi Degerlendirme ve izleme Komisyonu énciiliigiinde yiritilen bu
calisma TTB'nin kollari (Halk Sagligi Kolu, Olagandisi Durumlarda Saglik Hizmetleri Kolu, Aile
Hekimligi Kolu, Asistan Hekimlik Kolu, Tip Ogrencileri Kolu), TTB Uzmanlik Dernekleri
Esglidim Kurulu (UDEK) ve uzmanlik dernekleri (6zellikle Acil uzmanlarn Dernegi, Tirkiye
Psikiyatri Dernegi ve Halk Sagligi Uzmanlar Dernegi), TTB Asi Calisma Grubu, Mesleki Saglik
ve Giivenlik Dergisi, Hatay ve Adiyaman’'daki TTB-SES deprem koordinasyon merkezleri,
bolgedeki tabip odalari ve deprem bélgesinde calisma yiriiten emek ve meslek orgiitleri,
dernekler ve demokrasi giiclerinin katkilarryla hazirlanmustir.

TTB Halk Saglig Kolu tarafindan incelemede su basliklara yer verilmistir:
1. Saglik hizmetleri ve Saglik Emekgilerinin Durumu
a. Birinci, ikinci ve Ucilincii Basamak Saglik Hizmetleri
b. Acil Saglik Hizmetleri
c. Saglik Emekgilerinin Durumu
2. Tip Egitimi
3. Koruyucu Saglik Hizmetleri
Bagisiklama Hizmetleri
Cocuk Saglig
Kadin Saglig
Yasl Saglig
Cevre Saglig
Ruh Sagligi ve Ruh Sagligi Hizmetleri
Sosyal Hizmetler
Isci Saglig
i. Mdlteci Saglig
4. ikincil Felaketler
5. Kentsel Sorunlar ve Barinma
6. Kentin Yeniden insasinda Demokratik Giiclerinin Katkis

S o on o

Saglik emekgileri ile ilgili ASM, AHB ve ASC gtincel listesi (Temmuz) ve hastanelerdeki bos
pozisyonlar icin PDC cetvelleri, bagisiklama hizmetlerine yonelik Saglk Muidirluga
Performans itiraz Verileri (Mayis ve Haziran 2024) ve mezuniyet sonrasi tip egitimi icin TUS
yerlesme sonuclar (2022-2024) degerlendirmelerde kullanilmistir. Yine asi durumu
istatistik analizlerinde hedef niifus TUIK 2023 illere gére 0O-4 yas verileri kullanilmstir.
Bebek &lim hiziicin TUIK-2022 ve 2023 verilerinden yararlanilmistir.

m 17



BOLUM-3: GIRIS: IYILESME
DONEMINDE SAGLIK
HIZMETLERININ YENIDEN
INSASI

| 18




I SUBAT 2023 DEPREMLERI 18. AY DEGERLENDIRME RAPORU

lyilesme Déneminde Saglik Hizmetlerinin Yeniden insasi

Subat 2023 depremlerinin lizerinden 18 ay gecti. Afet yonetimi dénglsinin kronolojik
olarak iyilesme déneminde olmamiz beklenen asamasindayiz. Haliyle tim yurttaslarin
oldugu gibi saglik emekgileri de saglik hizmetlerinin bir an 6nce toparlanmasini; daha iyi
kosullarinda hizmet vermeyi ve hizmet almayi bekliyor.

Subat 2023 depremleriyle yikilan kentlerde, saglik basta olmak iizere neredeyse tim
kamusal hizmetler de yikildi. Depremin yikmis goziktigu kentleri, aslinda ¢ok 6nceden
baslayan ve kamusal hizmetleri icten ice yikan neoliberal birikim stratejileri yikti. Tipk
sagligin metalasmasi gibi mekanin da metalasmasi, durumun temel belirleyici unsuru oldu.
Aradan gecen 18 ayda kentler de yeniden insa edilemedi, kamusal hizmetler de... Doga
olayini afete ceviren birikim stratejileri afet sonrasini da ne yazik ki talana cevirmekte. Bu
durumu pratikte gordiigimiiz kadar ulusal ve uluslararasi politikalarda da gérmekteyiz.

Afet yonetimi ile ilgili uluslararasi bircok orgiitin raporu da ne yazik ki yogun sekilde
neoliberal kavramlari icermekte; stirdirilebilir kalkinma stratejileriyle uyumlu bir yol haritasi
onermektedir. Ozellikle Diinya Bankas’'nin 2008 tarihli “Good Pratices Notes on Health”
raporunun tim afet yonetimine sirayet etmesi bu durumun en 6nemli géstergelerindendir.
Mevcut hiikiimet ve Saglik Bakanligi'nin Saglikta Dénisim Programi ile birlikte sagligin
metalasmasi hattinda basta koruyucu saglik hizmetleri olmak Gzere saglik sisteminin
temellerini ¢okerttigini COVID-19 salgininda oldugu gibi Subat 2023 depremlerinde de
bedelini yasamlarimizla 6deyerek gordik. Afet yonetimindeki beceriksizlik para oncelikli
neoliberal strateji ile uyumludur. Bu degerlendirmemizin analizini, saglik hizmetlerine
yonelik iyilesme donemine dair giincel rapor ve literatir esliginde Saglik Bakanliginin
afetteki rolini de irdeleyerek gostermeye calisacagiz.

Dikkat edilmesi gereken yontemsel nokta bu raporlarin neoliberal birikim stratejilerine
yonelik olmasinin yaninda iktidarlar icin afet sonrasi politikalarda toplumsal niveleri
kullanma niyetlerinin oldugu gercegidir. Bagka bir anlatimla uluslararasi neoliberal politikalar,
toplumun temel ihtiyaglarini ¢ok iyi tanimlamakta, tahlil etmekte ancak son tahlilde bunlari
sermaye birikimine yonelik yapilandirmaya calismaktadir. Afet sonrasi ozellikle saglik
hizmetlerinin yeniden kurulmasiyla ilgili bu tanimlamalarin ve tahlillerin bircogu TTB'nin
calismalarinda da bulunmaktadir ancak bir farkla: Saglik hizmetlerinin toplum yararina
yapilandirilmasi.

Birlesmis Milletler Afet Riskini Azaltma Ofisi (UNDRR), dogal afetlerden toparlanmay: “bir
afetten etkilenen topluluk veya toplumun gecim kaynaklarinin ve sagliginin yani sira ekonomik,
fiziksel, sosyal, kiiltiirel ve cevresel varliklarinin, sistemlerinin ve faaliyetlerinin siirdiriilebilir
kalkinma ve ‘daha iyi yeniden insa etme’ ilkeleriyle uyumlu olarak, gelecekteki afet riskini nlemek
veya azaltmak icin geri kazandirnlmasi veya iyilestirilmesi” olarak tanimlamaktadir. Ancak
afetlerden sonra saglik sistemlerinin toparlanmasi eskinin tekrar yakalanmasi olarak degil,
saglik sisteminin bilesenlerinin, temel halk saglig islevlerinin cok daha iyiye dogru yeniden
insa edilmesidir (Implementation guide for health systems recovery in emergencies
Transforming challenges into opportunities, WHO, 2020). Bu hedeflere “Sirdurilebilir
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Kalkinma Hedeflerinin ilerletilmesi” basligi yeterli cevap olamaz ve toplumlarin saglik
risklerinden korunmasi, hem niifusun hem de saglk sistemlerinin dayanikiliginin
olusturulmasi; evrensel saglik kapsami ve saglik giivenligi gibi basliklar da icermelidir[1].

Saglik sistemlerinin iyilesmesinin nihai hedefi, nifusun taleplerine ve saglik ihtiyaclarina
yanit verebilen, islevlerini etkili, verimli ve sirdurilebilir bir sekilde yerine getirebilen,
dayaniklilig artirabilen ve gelecekteki saglik acil durumlarinin riskini azaltabilen bir sistem
tasarlamaktir. DSO bunun icin dért temel halk saglig islevi iizerinde eylem gerekliligini
vurgulamistir: Saglik belirleyicilerinin, risklerin, morbidite ve mortalitenin gozetimi ve
izlenmesi; hastalik salginlarina, dogal afetlere ve diger acil durumlara hazirlik ve halk saglig
mudahalesi; cevresel, gida, toksikolojik ve mesleki glivenligin yonetimi de dahil olmak Gizere
saglik koruma; toplumsal belirleyicileri ve saglik esitsizligini ele almak icin eylem de dahil
olmak Uzere nifus ve kisisellestirilmis midahaleler yoluyla saglig gelistirme ve hastalik
énleme[2]. Gériildigi gibi DSO de diger uluslararasi kurumlarla ayni bakis acisina sahiptir
ve afet sonrasi yeniden yapilanmasinin temel stratejisini benzer sekilde belirtmektedir.
Saglik hizmetlerinin yeniden yapilanmasi sirasinda kilit 6nem arz eden degiskenlere bir
baglam olarak "toplumsal yarar" ilkesinin de eklenmesi gerekliligi yasadigimiz yakin zamanli
afetler de bir kez daha agikca goriilmistir. Her ne kadar bu ilkeler saglik sistemi yapi
taslarinin ve halk sagliginin sistemik bir bicimde tekrar kurulmasina yonelik olsa da, hizmeti
alan taraf olarak halkin afetten énceki durumundan daha iyi bir duruma getirilmesi temel
siar olarak edinilmelidir; yoksa mevcut birikim iliskileri daha kaliteli bir saglik hizmeti
olusturmakla birlikte 6zellesmis toplum yararindan uzaklasmis bir form da kazanabilir. Bu
baglamda afet sonrasi saglik hizmetleri dahil bitiintyle yeniden yapilanma toplumsal yarar
adina yeniden insa olanak olarak degerlendirilebilir.

lyilesme dénemi, erken ve uzun vadeli iyilesme ile gecis evrelerinden olusur. Erken iyilesme
ve gecis evresinin amaci, insani midahaleyi desteklemek ve uzun vadeli saglik sistemleri
iyilesmesinin temelini atmaktir. Bu, saglik sisteminin islevselligini geri kazandirmays,
sistemdeki zayifliklari belirleyip ele almayr ve acil durumlara midahaleye hazirlig
giclendirirken temel saglik hizmetlerinin kapsamini ve kalitesini kademeli olarak
genisletmevyi icerir. Zararin boyutuna, baglama, acil durum hazirlig) diizeyine ve acil durum
tiriine bagli olarak bu dénem ortalama 1-3 yil siirer. ikinci ve son iyilesme asamasi daha
uzun bir zaman diliminde gerceklesir ve genellikle saglik sektoriinde uzun vadeli yatinmlar
gerektirir. Bu asamanin amaci, dayanikliigini ve sirdirilebilirligini iyilestirerek; gelecekteki
saglik ihtiyaclarini goz éninde bulunduran, bunlara uyarlanmis bakim modelleri kurarak
saglik sistemini daha iyi ve daha akilli bir sekilde yeniden insa etmektir[3].

lyilesmenin, saglik sistemini acil durum &ncesi versiyonundan daha iyi olacak sekilde
yeniden insa etmek icin bir firsat penceresi olabilecegi de siklikla vurgulanmaktadir. Bu
durumun, gelecekteki felaketlere karsi kinlganligi azaltmayi ve fiziksel, sosyal, gevresel,
iklimsel ve ekonomik kirllganliklan ve soklan ele alarak toplum dayanikliigini olusturmayi
amaglayan bir acil durum iyilestirme yaklasimi olan "daha iyi yeniden insa etme" ilkesinin de
6zl oldugunun alti cizilmektedir[4].
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Tim diger uluslararasi belgelerde oldugu gibi Afet Sonrasi Saglik Sektori lyilestirme
Rehberinde de saglik hizmetleriyle ilgili olarak kisa vadede birinci basamak saglik
hizmetlerinin gliclendirilmesine yer verilmektedir. Bu siirecte “alternatif saglik destegi ve
hizmet sunum modellerini gézden gecirilmesine” de dikkat cekilmektedir[5]. Subat 2023
depremleri sonrasi birinci basamak izerine yogunlasan bir yontem gelistirmemizin sebebi
de buradan kaynaklanmaktadir. Aslinda dikkat cekilen alternatif hizmet sunum modelleri,
afetle birlikte ortaya ¢ikan mevcut problemlerdir. Tirkiye kosullarinda deprem sonrasi birinci
basamak hizmetlerin biyiik oranda sekteye ugramasi ikinci ve Gg¢lincli basamak hizmetlere
yogun bir baski olusmasina hatta depremin etkilemedigi veya gorece daha az etkiledigi yakin
cografyadaki saglik kurumlarina yonelik ciddi bir baski olusturdugu gézlemlenmektedir.
Alternatif olanin imkanlari burada sahanin aci da olsa tecriibesinden kaynaklanmaktadir.

Saglik emek glicinin kritik 6nemde oldugu vurgulanarak yetersiz hizmet alan yerlerde
saglik emekgilerini cekmek ve elde tutmak icin motivasyon olusturulmasina, is yikinin
gozden gecirilmesi ve gorevlerin kisa vadeli eksiklikleri gidermek ve uzun vadeli planlamayi
desteklemek icin farkli kadrolara yeniden dagitilmasina, saglik egitim kurumlar icin
akreditasyon mekanizmalarinin kurulmasi veya yeniden etkinlestirilmesine ve beyin gociini
azaltmak ve tersine cevirmek icin strateji gelistirmeye de yer verilmektedir[6]. Saglik
emekcileri icin kisa vadede yapilacaklar arasinda “Refahini degerlendirin ve destekleyin” yer
alirken orta vadede “Tukenmisligini azaltmak icin eylemlerde bulunun” denmektedir.
Merkezi hikkimet ve yerel saglik yetkililerin saglik emekgilerinin tikenmisligini onlemek icin
onlemler (ruh sagligi giinleri, psikososyal destek vb.) almasi ve tikenmislik riski tasiyan
personeli izlenmesi programlarinin yasama gegirilmesine yer verilmektedir[7].

Saglik sistemlerinin iyilesmesi siirecinde isbirligi ve toplum katilimi en ¢ok dile getirilenler
arasindadir. Saglik sektori iyilesmesine toplum katiimi mimkiin oldugunca tesvik
edilmesi ve desteklenmesinin iyilesme cabalarinin etkili olmasini saglamaya yardimci
olabilecegi ifade edilmektedir. Yine topluluklar, baglamlar ve durumlan hakkinda birinci
elden bilgiye sahip oldugu, bu nedenle ihtiyaclar ve dayaniklilik degerlendirmesi siirecine
katiimlarinin calismalan giiclendirici oldugunun alti cizilmektedir. Oncelikli saglik
ihtiyaclarinin, afet hazirligi ve azaltmadaki bosluklarin ve dayanikllik olusturma
konusunda eylem alanlarinin belirlenmesine yardimci olabilecegi de yer verilmektedir.
Toplum saglik calisanlan varsa bunlarin da hizmet verdikleri topluluklarin tGyeleri olmalan
nedeniyle yerel ihtiyaclar, kiltiirel dinamikler ve toplum kaynaklari hakkinda derin bir
anlayisa sahip olmalarinin giivenilir bilgi kaynagi 6zelligi tasidigina ve iyilesme cabalarina
rehberlik edebilecek degerli icgoriler ve geri bildirimler saglayabilecegine dikkat
cekilmektedir[8].

Afetler sonrasi saglik sektoriiniin iyilestirilmesine yonelik UNDP tarafindan ¢ikartilan gtincel
bir raporda “seffaflik ve hesap verebilirligin” alti cizilmektedir. Bunun saglik sektori iyilesme
cabalarinin basarisini ve stirdiiriilebilirligini saglamak icin esas olduguna dikkat ¢ekilmektedir.
Bu durumun giiven olusturma, verimliligi ve etkinligi artirma, paydas katkisini ve katilimini
artirma, yolsuzluk ve dolandirciligl azaltma, kamu algisini ve itibarini iyilestirme, 6grenmeyi
ve iyilestirmeyi kolaylastirma ve adaleti ve esitligi tesvik etmeye katki saglayacag)
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vurgulanmaktadir. Yine saglik sektori iyilesmesinde seffaflik ve hesap verebilirligi tesvik
etmek icin “tim paydaslarn karar alma siireclerine dahil etmek ve girdilerinin dikkate
alinmasini saglamak” ve “saglik sektorli iyilesme cabalarinin etkinligini izlemek ve
degerlendirmek icin bagimsiz denetim mekanizmalari kurmak” stratejilerine de yer
veriliyor[9].

Her ne kadar farkli bir dil ve amacla dile getirilse de afet yonetimin demokratiklesmesi ve
saglk hizmetlerinde alternatif modellere gecilebilecegi onerileri {izerinden
degerlendirmelerde bulunabiliriz. Deprem o6ncesi hazirlik, deprem sonrasi yanit
donemlerinde oldugu gibi iyilesme doneminde de yetersizliklerle karsi karsiyayiz. Tim
deprem doneminde oldugu gibi iyilesme doneminde de saglik emek ve meslek
orgiitlerinin siirece katiimina izin vermeyen antidemokratik isleyis devam etmektedir.
Yine TTB'nin saglik hizmetleri, saglik emekgileri ve tip egitimi ile ilgili onerileri gormezden
gelinmektedir. Buna ragmen israr ediyoruz ve TTB ve SES olarak 18. ay gozlemlerimizi ve
onerilerimizi raporlastirarak kamuoyunun dikkatine sunuyoruz. Siirece dair
sorumluluklarimizi yerine getirmeye devam edecegimizi bir kez daha dile getiriyoruz.
Diger TTB-SES raporlarinda oldugu gibi 18. Ay Degerlendirme Raporumuzda da
toplumsal yonelimi savunuyoruz. Daha fazla kar elde etme “firsati” haline getirilmeye
calisilan, deprem sonrasi kentlerini, yeni bir toplumsalligin insasi icin artik bir olanak
olarak da degerlendiriyoruz. Garnier'nin dedigi gibi, “Kapitalizm karsiti miicadele sadece
isyerlerinde degil, ulasim altyapisi ve kolektif tesisler gibi stratejik kentsel yasam
alanlarinda da ortaya ¢cikmalidir.” “Sehrin alt siniflara hizmet eder hale getirilmesi” olarak
tanimladigi “sehir hakki” deprem sonrasi yeniden insa edilen kentlerdeki potansiyeldir
de[10]. Kiiciiciik degisimlerden, yapisal doniisiimlere kadar bu potansiyel insa edilebilir.
Yikilan kiradaki ASM’ler yerine kamusal binalardan, 6zellestirilmemis birinci basamak
saglik hizmetlerine, hastane lojmanlan insasindan herkes icin esit, saglikh ve giivenilir
konut hakkina kadar kentlerde hak iddia edilebilir, edilmelidir. Bu “haykirislarin[11]”
doniisiime yonelik ortaklasmasi, birlesmesi; olanagin gerceklesmesini de saglayacaktir.

[1] Disaster Recovery Framework Guide for the Health Sector, UNDP-2023

[2] Implementation guide for health systems recovery in emergencies Transforming
challenges into opportunities, WHO, 2020

[3] Implementation guide for health systems recovery in emergencies Transforming
challenges into opportunities, WHO, 2020

[4] Implementation guide for health systems recovery in emergencies Transforming
challenges into opportunities, WHO, 2020

[5] Disaster Recovery Guidance Series, Health Sector Recovery About this Guidance Note

[6] Implementation guide for health systems recovery in emergencies Transforming
challenges into opportunities, WHO, 2020
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[7] Disaster Recovery Guidance Series, Health Sector Recovery About this Guidance Note
[8] Disaster Recovery Framework Guide for the Health Sector, UNDP-2023

[9] Disaster Recovery Framework Guide for the Health Sector, UNDP-2023

[10] https://dokuzadabirdeniz.com/?p=4396

[11] H. Lefebvre, Sehir Hakki,
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4.1. SAC?LIK !-IiZMETLERiNiN VE SAGLIK
EMEKCILERIN DURUMU

4.1.1. Birinci Basamak Saglik Hizmetleri

4.1.1.1. Aile Sagligi Merkezlerinin Durumu

Subat 2023 depremlerinin lzerinden 18 ay gecmesine ragmen 6. ay ve 1. yil
degerlendirmelerinden ¢ok farkl bir tabloya rastlanilmamis, aksine sikinti ve sorunlar daha
da katmerlesmistir. Oncesinde diizelmeye dair var olan umutlar yerini karamsarliga
birakmistir. Bos pozisyonlar ve gorevlendirme ile calisilan birimler ve ASC bulunmayan
birimler nemli bir sorun olarak varligini siirdirmektedir (Tablo-1). Deprem bélgesinde AHB
saglik emekcileri tarafindan tercih edilmemektedir. Ne yazik ki mevcut saglik emekgileri ise
ilce saglk midurliklerine ya da baska illere ge¢gmek zorunda kalmaktadir. Nufusun
degiskenligi ve azlig), birden ¢ok yerde bulunma zorlugu, konteynir ASM'lerde calisma
sartlarinin zorlugu, ekonomik olarak ilce saglik merkezlerinden daha az gelire sahip olma vb.
nedenler ASM’lerden ayrilisi artirmaktadir.

Tablo-1: illere Gére Deprem Bélgesinde Bos AHB ve Aile Sagligi Calisani Olmayan Birim
Sayisi

AHB Bos AHB Gorevlendirme ASC Gorevlendirm
sayisl birimi yapilan  birim olmayan e ASC
sayisl sayisl birim sayisi
Adiyaman 219 5 -- 31 188
Hatay 520 58 4 75 7?
Malatya 285 3 35 3 106
Kahramanmara 386 21 77? 77 77?
3
Nurdagy 14 1 m m m
islahiye 23 - 7?2 272 7?

22?: Bu veriler elde edilememistir.
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Adiyaman

Subat 2023 depremleri ile Adiyaman genelinde bircok saglik kurumu olumsuz etkilenmis; il
saglik mudurlugi binasi ve merkezde bulunan bir ASM binasi yikilmis, 8 ASM agir hasarli 4
ASM orta hasarli olarak belirlenmistir. Yikimi beklenen orta hasarli bir ASM ise binanin yani
basinda konteynirda zor kosullarda saglik hizmetini verebilmektedir. Depremin ilk aylarinda
depremin yikici etkisinden dolayi bircok saglik birimi kullanilmamistir. Depremin en yikici
etkisini hissettirdigi birinci basamak saglik hizmetlerinde depremin ilk donemlerinde asi
takipleri, gebe takipleri, raporlu hastalarin durumu, niifus hareketliligi, saglik kurumlarinda
tadilat tamirat islemleri, altyapi yetersizligi problemleri ASM calismalarini olumsuz
etkilemistir.

Bugtin tiim saglik kurumlari konteynirda da olsa saglik hizmeti vermektedir. il genelinde hala
7 ASM konteynirlarda saglik hizmeti vermekteyken Bu ASM'ler disinda konteynir kentlerde
hizmet veren bazi AHB'ler bulunmaktadir. Adiyaman merkezde DSO tarafindan 2 adet
prefabrik ASM yapilmistir. Yine Roche ilag firmasi tarafindan ise Adiyaman merkezde 2 katli
bir ASM yapilmistir. Depremden 6nce 6denegi ayrilan ve insaati biten Sambayat Belde ASM
ise hizmete girmistir. Yapilan ASM'lere aile hekimleri kisisel malzemelerini alip yerlesmistir.
Kamu herhangi bir malzeme ve ekipman desteginde bulunmamustir.

Adiyaman Saglik Midirlugi'niin yayimladig Aile Hekimligi Yerlestirme Listesi'nde 5 birimin
uzun zamandir bos oldugu gorilmektedir. Nifusundaki azlik, kente uzakligi ve kirsal alanda
olmasi gibi yapisal sorunlar nedeniyle bos olmaya devam edecegi 6ngorilmektedir.
Adiyaman genelindeki 219 AHB biriminin 31'inde ise ASC bulunmamaktadir.

Tablo-2: Adiyaman'da ilcelere Gére Bos AHB, Gorevlendirme ve ASC Olmayan Birimler

ILCE AHB - Bos Birim Gorevlendirme yapilan AHB
BESNI 1 -
GELIKHAN - -
GERGER 1 --
GOLBASI 1 --
KAHTA -- --
MERKEZ 2* -
SAMSAT - -
SINCIK 2 --
TUT -- --

*Bir birim nifusunun disik olmasi nedeniyle atama donemi agilmamustir.

Bir birim de cezaevi birimi olup, cezaevinin tasinmasi nedeniyle bos kalmistir.
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Tablo-3: Adiyaman’da ASM’lerin Bina Durumlan

ILCE Kamu ASM  Vakif/Belediye Ozelden Konteynir Prefabrik Yikilmis
Binasi ASM Kira ASM ASM ASM ASM

BESNi 15 -- -- -- -- --
CELIKHAN 2 -- -- -- -- --
GERGER 4 -- -- -- -- --
GOLBASI 5 == 1 1 == 1
KAHTA 19 -- 2 -- -- --
MERKEZ* 20 == 2 4 3 1
SAMSAT 1 -- -- -- -- --
SINCIK 4 == == 1 == ==
TUT 2 -- -- -- -- --

4 Konteynir kentte (K1, K6, K18, Vartana konteynir kentleri) farki ASM’lere bagli 7 AHB, bir
konteynir kentteki (Mersin BB Konteynir Kenti) sahra tipi ASM'de 2 AHB, bir konteynir kentte
bulunan Prefabrik ASM'de (K2B Konteynir Kenti) de 2 AHB gorev yapmaktadir.

Bazi ASM'lere bagli AHB'ler de yine konteynir kentte hizmet vermektedir. Ozellikle tek AHB
bulunan konteynir kentteki hekim ve saglik calisanlarinin izin konusunda sorun yasadigy, izne
ayrildiklarinda orada hizmetin devam ettirilmesinin nasil olacagy, izne ayrilan aile hekimi ve
hemsirenin yerine kimin bakacag konusunda sikintilar ve calisanlarin Gcretlerinde de
kesintiler yasanmaktadir.

Konteynir kentlerdeki ve merkezdeki konteynir ASM'lerde hasta ve hasta yakinlarinin
bekleyecegi alanlar bulunmamaktadir. Kisin sogukta, yazin sicakta etkileyici olan fiziksel
durum; hamile/bebekli kadinlar, yasli ve engelli hastalar basta olmak tizere tim hastalar igin
saglik hakkina erisim de baska bir sorun olarak varlik géstermektedir. Konunun ¢6zimii icin
basvurmadik kapi birakmayan saglk calisanlan yasananlardan, ¢6zim igin adim
atilmamasindan ve ilgisizlikten sikdyet etmektedir. Merkezdeki konteynir ASM'de yikilan bir
binadan c¢ikarnlan malzemelerle hastalarin beklerken yagmurdan islanmamasi icin
calisanlarin kendi imkanlari ile olusturulan kicik bir alan dahi hastalar mutlu ettigi dile
getirilmektedir Konteynir kentlerde gorev yapan AHB'lerin kadrolarinin bulundugu
ASM'lerin ise cogunlukla kamu binasi oldugu saptanmustir.
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Resim: Konteynir kent ASM’lerinden birer 6rnek

Deprem sonrasi yapilan toplu konut alanlarinda sosyal alanlarda saglik birimlerine yer verilip
imar planlarinda gosterildigi gorilmistir. Hala konteynirlarda ve apartman altlarinda zor
kosullarda hizmet veren ASM'lerin kamuya ait binalara tasinmasi, bagimsiz ve yeterli
genislikte alana sahip olmalari gerektigi bu amacla tabip odasi tarafindan ASM'lere yer
tahsisi icin belediye ve diger kurumlara talepler iletilmistir. Depremden sonra mahalle ve
konteynir kentler arasi yer degistirmenin fazlalig), niifus hareketliligi, insanlarin sirekli Aile
Hekimliklerini degistirmesine yol agmakta ve bu durumda asi takipleri ve gebe takipleri
konusunda sikintilara neden olmaktadir.

Kamudan kiralik olmayan apartman alti ASM’lerde calisanlarin; yikilan ve agir hasar alan
apartman altt ASM'lerden dolay! tedirginlik ve korkularinin arttig), binalarin saglamlig
konusunda tereddiitlerinin oldugu sik¢a ifade edilmektedir. Depremde orta hasarli olan
apartman alti bir ASM'de calisanlar, miilk sahibinin itirazi sonucu, binanin hasar oraninin orta
hasardan az hasara dondirildugi, kamusal hizmet verdikleri halde binanin hasar durumu
ile ilgili kamudan hicbir gorevlinin gelmedigi, binanin durumu ile ilgili kendilerini
bilgilendirmedigini ifade etmistir.
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Resim: Bina alti hizmet veren ASM

Alinan maaslarda artis olmasi icin ASM calisanlar
tuzerinde blyik bir performans baskisinin oldugu
gozlenmistir. Tedavi edici hizmetler yaninda bazi
evraklar doldurmak zorunda olmalari ve evraklar
doldurulmadiginda licretlerde kesintilerin oldugyu,
maaslarinin disitk yatinldigi saglik calisanlan
tarafindan belirtilmistir. Yine bu durumun mental
olarak yorucu olusu ve motivasyon disukligi de
ayrica dile getirilmektedir. Konteynir ASM'lerin
giderlerinin  normal  binalardaki ~ ASM'lerin
giderlerinden fazla oldugu, ozellikle 1sinma ve
sogutma icin harcanan enerji sarfiyatinin da ¢ok
fazla oldugu, ayrilan 6deneklerin yetersiz kaldig
bu konuya dair ¢alisanlarin gorislerinin de dikkate
alinmadig dile getirilmektedir.

DSO katkilan ile yapilan prefabrike ASM'lerin
fiziki kosullarinin, mimarisinin, ferah i¢ ve dis
mekaninin calisanlar tarafindan olumlandig), 6zellikle apartman alti ASM olarak bilinen
ortamdan tasinan saglik calisanlan tarafindan olumlu karsilandigi ifade edilmistir. Saglik
calisanlarinin kisisel malzemeleri disinda herhangi ek bir malzeme gotirmedigi ASM'de
mobilyalar ve sedye gibi bircok malzemenin bulunmasi, TV ve hasta takip monitérlerinin
takili olmasi, internet, dogalgaz, su ve elektrik gibi altyapi hizmetlerinin hazirlanmis olmasi
calisanlarin saglik hizmeti sunumu disinda baskaca bir caba icinde olmak zorunda kalmalari
calisanlari moral olarak olumlu etkiledigi gorilmistiir. il sagik midarligi veya halk saglig;
mudurliginiin tasinma esnasinda ve sonrasinda calisanlarla bag kurmamasi, tasinma
konusunda herhangi bir destek sunmamasi da dile getirilen bir diger konudur. Calisanlarin
kamu degil ozel sektor calisani muamelesi goriilmesi ise saglikta donlsim anlayisinin
depremin yikicligina ragmen varligini korumaya devam ettigi bir diger gostergedir.
ASM'lerin tasinmasi sirasi ve sonrasinda herhangi bir yetkilinin bulunmamasi saglik
calisanlan igin kuruma karsi aidiyet duygusunu zedelemektedir. Bu duygunun zamanla
yitirilmesi ise kaginilmazdir. Tim bu sorunlar icin depremin erken déneminden bu yana
saglik otoritesi yetkileri ile yapilan gérismelerde ASM’lere kamu sektori degil 6zel sektor
muamelesi yapildig;; calisanlara da o6zel sektor calisani seklinde yaklasildig
deneyimlenmistir.
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Resim: Kendi ASM’lerini tasiyan saglik ¢calisanlari
Hatay:

Subat 2023 depremlerinin tzerinden 18 ay gecmesine ragmen birinci basamak igin Hatay
6zelinde toplanan bilgiler bir kez daha yikilanin yerine yenisinin kurulmadigini géstermistir.
Birinci basamak saglik kurumunda saglik hizmeti vermek isteyen saglik emekcilerinin
sorunlarina yanit olmamaktaki israr da devam etmektedir.

o Ornegin deprem &ncesi yikilan 56 ASM yerine hala bir yenisi kurulabilmis degil. Hakkinda
yikim karari olan Defne 1 Nolu Rasim Gali, Defne Tavla ASM'lerinin yikimi yapilmamistir
ve konuya iliskin belirsizlik devam etmektedir.

e Yine Defne Cekmece ASM dayaniklilik, yapi performans testlerindeki belirsizlik
nedeniyle ortaya cikan kaygilar binanin kullanilmamasi sonucunu dogurmustur.

e Antakya Ovakent Micahitler ASM ise kamudan kiralik. Ancak hala ihalenin agilmamasi
nedeniyle onarimi da yapilamamaktadir. Bina hasar almamis olmasina ragmen
calisanlar gecici yasam alanlarinda bulunan konteynirlarda da hizmet vermektedir.

e Ogzelden kiralik olup yikilan ASM'lerden ise yalnizca Samandag Sutasi ASM konteynirda
hizmet vermeyi kabul etmemis, kiralama agisindan uygun bir yer bulabilmistir.

Kent geneli icin ulasilan bilgilere gére tim ilce toplamlarinda 520 AHB bulunmaktadir: 4
birim gecici gérevlendirme ile doldurulmaya calisilsa da 58 birimde bosluk gériilmektedir.
Detayli inceleme sonucunda bosluklarin, yikimla, niifus daginikligiyla ve emek giictindeki
yetersizlikle anlam kazandigi gorilmektedir. Yine 520 AHBnin 75inde ASC
bulunmamaktadir.
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Tablo-4: Hatay'da ilcelere Gére Bos AHB, Gérevlendirme ve ASC Olmayan Birimler

Bos AHB birimi Gorevlendirme yapilan ASC olmayan birim sayisi

sayisl birim sayisi
Hatay Toplam 58 4 75
Antakya 44 = 64
Defne 4 -- 9
Hassa 2 2 ==
Reyhanli 2 2 --
Samandag 1 == 2
Yayladag 1 -- --
Tablo-5: Hatay'da ASM'lerin Bina Durumlari

ILGE Kamu Vakif/Belediye Ozelden Konteynir  Prefabrik  Yikilmis

ASM Binasi ASM KiraASM  ASM ASM ASM
ALTINOZU 9 o 1 0] o) o)
ANTAKYA 20 o o 31 0 23+1*
ARSUZ n 0 1 1 0 1
BELEN 4 o o) o) 0 0
DEFNE 6 1 1 10 0 842K Hokx
DORTYOL 12 0 1 0 0] 0]
ERZIN 3 0 0 0 0 0
HASSA 6 o) 1 o) o) o)
ISKENDERUN 18 1 12 8 0 8
KIRIKHAN 9 0 4 4 0] 4
KUMLU 1 o 1 0] o) o)
PAYAS 3 o o 1 0 1
REYHANLI 6 0 0 0 0 0
SAMANDAG 9 0 1 9 0] 8
YAYLADAGI 6 0 0 0 0 0
Toplam 123 2 23 64 (o) 53+4

Not: Deprem 6ncesi kamu veya 6zelden kiralik olup yikildiktan sonra konteynir ya da prefabrik yapiya gecen ASM'ler birden fazla yerde
isaretlenmemistir (glincel haliyle isaretlenmistir).

*Yikitlmadig halde kullanilamayan Antakya Miicahitler ASM.
**Yikimi beklenen; Defne Tavla ve Defne Rasim Gali 1 Nolu ASM.

*** Yikimi belirsiz olan kullanilmayan yapi performans testi uygun olmayan Defne Cekmece ASM binalar icin isaretlenmistir.
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Malatya:

Depremle beraber 3 ASM yikilmis, 14 ASM konteynirda hizmet vermektedir. Toplamda 285
AHB'nin 35'inde gorevlendirme ile aile hekimi hizmet vermekte, 3 birimde ise aile hekimi
bulunmamaktadir. Yine 106 birimde ebe/hemsire gecici gérevlendirme calisirken 3 birim
bostur.

Diyarbakir

Deprem sonrasi hasar alan ASM'ler konusunda hala bir adim atilabilmis degildir. Yikimi
ongorilen, giclendirme veya genel tadilat gerektiren binalar hakkinda belirsizlik devam
etmektedir.

Yikilan veya yikimi < Yenisehir Ali Gaffar Okkan ASM - Bina aktif degil, hekimler
ongoriilen ASM’ler lojmanda hizmet vermekte.

« Baglar Emek ASM - Bina aktif degil, hekimler kitiphanede
hizmet vermekte.

« Kayapinar Peyas ASM - Bina aktif degil, yeni kiralik binaya
tasind..

« Cermik Guriz ASM - Bina aktif degil, Cermik taziye evinde
hizmet veriyor.

« Cermik Alatosun ASM.
« Suriskenderpasa ASM - Bina Aktif.
« Gilrdogan ASM.

Gliclendirme ihtiyaci + Cinar Yuvackk ASM - Bina aktif degil, konteynirda hizmet
olan ASM’ler veriyor.

Genel tadilat ihtiyaci + Ergani Sirinevler ASM - Bina Aktif.
olamASMier - Dagkapi ASM - Bina Ak,
« Silvan Tekel ASM - Bina Aktif.
+ Aziziye ASM.
« Caytepe ASM - Bina Aktif.
« Kulp Yayik ASM - Bina Aktif.
Yeni ASM'ler icin proje hazirlanmis olmasina ragmen heniiz baslanmis degil.

Diyarbakirda depremden etkilenen ve gecici olarak baska yerlerde hizmet veren birimlerde
son 5-6 aylik kuralarda hep degisiklik oluyor, istifalar oluyor. Durum belirsizligi, performans
kaygisi, nifus dismesi, HYP yapamamasi gibi nedenlerden kaynakli ciddi maddi kayip
oldugundan sirkiilasyon cok fazla oluyor.
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Maras: 125 ASM’de 386 AHB var. 25 birim bos, 36Tinde aile hekimi var.

Gaziantep: islahiye’de 6, Nurdag'nda 4 ASM bulunmaktadir. islahiye’deki 23 AHB'nin
tamami dolu, Nurdagr'ndaki 14 AHB’nin 13t doludur.

4.1.1.2. Deprem Bolgesinde Birinci Basamak Saglik Emekcilerinin Sorunlan

A. Ekonomik ve Calisma Kosullarin Kotiilesmesi (Maddi ve Manevi Kosullarin Kétilesmesi)

Maas kesintileri ve tegviklerin azalmasi: Birinci basamak saglik kurumlarinda nifus
distsiine bagli olarak maas kesintileri yasanmakta ve nifusun degiskenligi nedeniyle
cok sk performans kesintileri yasanmaktadrr. ikinci ve (clincii basamak saglik
kurumlarinda ise 6demeler ortalama kentlerle benzer yerden yapilmakta. Bu durumlar
dogrudan saglik emekgilerinin maddi olarak zorluk cekmelerine neden olmaktadir.

Yetersiz ¢alisma kosullari: Konteynir kentlerde yetersiz malzeme ve giivenlik sartlari
altinda calisma zorunlulugu saglik calisanlarinin motivasyonunu distirmektedir.

B. Yogun is Yiikii ve Duygusal Yorgunluk

Asiri is ytki: Polikliniklerde randevulu ve randevusuz hasta yogunlugu, saglik
calisanlarinin fiziksel ve duygusal olarak yorulmasina neden olmaktadir.

Psikolojik yorgunluk ve endige: Yetersiz saglk hizmeti sunma endisesi ve sirekli
denetim baskisi, saglik calisanlarinin tikenmislik yasamalarina sebep olmaktadir. ASM
hekimlerinin ¢cogu depremin akut doneminde de calismis, depremzedeler
olduklarindan, gerek sosyal gerekse de psikolojik iliskilerde zorluklar yasamaktadirlar.

C. Altyapi ve Barinma Sorunlar

Yetersiz altyapr: Deprem sonrasi yikilan veya agir hasar alan saglik merkezleri ve bu
merkezlerdeki yetersiz altyapi, saglik calisanlarinin islerini ayrica zorlastirmaktadir.

Barinma sorunlarr: Saglik calisanlarina barinma imkanlarinin saglanamamasi, barinma
ve giivenlik sorunlar calisanlarin bolgeden ayrilma istegini artirmaktadir.

Kentsel yasam-sosyal yasam: Deprem sonrasi sosyal yasam alanlarinin zarar gérmesi,
saglik emekcilerinin sosyal izolasyon yasamasina neden olmaktadir. Sosyal etkinliklerin
azalmasl, toplumsal dayanisma ve moral destek mekanizmalarinin zayiflamasiyla
sonuclanmaktadir.

Kamu hizmetler: Deprem sonrasinda bir¢ok saglik emekgisi, konutlarinin yikilmasi veya
hasar gormesi nedeniyle barinma sorunlanyla karsi karsiya kalmistir. Gegici barinma
merkezlerinde yasayan saglik emekcileri, bu merkezlerdeki yetersiz kosullar nedeniyle
saglik ve hijyen sorunlariyla karsilasmaktadir. Deprem sonrasi kent ici ulasim aglarinin
zarar gérmesi, saglik emekgilerinin is yerlerine ulasimini zorlastirmaktadir. Ulasimin kisitl
olmasi, yollarin onarilmamasi islerine zamaninda ulasamamalarina ve hizmet
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sunumunda aksamalar yasanmasina neden olmaktadir. dayanisma ve moral destek
mekanizmalarinin zayiflamasiyla sonuglanmistir.

Deprem bolgesinde saglik hizmetlerine erisim zorlasmistir, saglik emekgileri hem kendi
saglik ihtiyaclarnini karsilamakta zorluk yasamaktadir hem de artan talep karsisinda
yetersiz kalmaktadir. Saglik hizmetlerindeki bu yetersizlik, hem saglik emekgilerinin hem
de halkin sagligini olumsuz etkilemektedir. Ornegin esi kanser hastasi olan tiniversitenin
hemsire kadrosunda bulunan bir saglik emekgisi tayin olmamasi nedeniyle istifa etmistir.

Egitim ve bakim sorunlari: Deprem sonrasinda okullarin yikilmasi veya hasar gérmesi,
saglik emekgilerinin gocuklarinin egitimine erisimini zorlastirmistir. Gegici egitim
alanlarinda verilen hizmetler yetersiz kalmakta, cocuklar derslerinden geri kalmaktadir.
Egitim materyallerinin eksikligi ve 6gretmen yetersizligi gibi sorunlar, cocuklarin egitim
kalitesini olumsuz etkilemektedir. Yine kreslerin yetersizligi, saglik emekgilerinin cocuk
bakimi konusunda sikintilar yasamasina neden olmaktadir. Kres hizmetlerinin eksikligi,
saglk emekgilerinin is yukini artirmakta ve calisma saatlerinde esneklik
saglanamamaktadir. Ayrica, mevcut kreslerdeki kapasite yetersizligi ve glivenlik sorunlari
da 6nemli bir olumsuzluktur. Deprem bolgesinde yasli hastalarin bakim hizmetlerine
erisimi  zorlasmis, saglik emekgileri, yasli hastalannin  bakimini  saglamakta
zorlanmaktadir. Bu da hastalarin saglik durumlarinin kotiilesmesine neden olmaktadir.
Bakim evleri ve saglik merkezlerinin hasar gérmesi, yasli hastalarin dizenli bakim
almasini engellemektedir.

D. Yonetim ve Destek Eksiklikleri

Yénetim ve mobbing: il saglik miidiirligi tarafindan yapilan sik denetimler ve mobbing,
saglik calisanlarinin tikenmislik motivasyonunu olusturmaktadir. Aile hekimligi
sistemine 0zgl vyapisal oOzellikler en blyik mobbing kaynagl olarak karsimiza
¢tkmaktadir.

Yetersiz destek: Ozellikle birinci basamak saglik hizmetlerinde yetersiz destek ve
yoneticilerin sorunlara ¢6zim bulamamasi, saglk calisanlarinin  umutsuzluga
kapilmasina neden olmaktadir.

E. Kisisel ve Ailevi Nedenler

Kisisel motivasyon eksikligi: Saglik calisanlarinin basta uzmanlik alanlarinda mesleki
tatmin akademik anlamda danisan yetersizligi ve motivasyon eksikligi, tayin veya istifa
etmelerine neden olmaktadrr.

Ailevi sorunlar ve go¢: Deprem sonrasi ailelerinin giivenligi, cocuklarin egitim hakki ve
barinma sorunlarn nedeniyle saglik calisanlarinin aileleri baska bolgelere go¢ etmek
zorunda kalmistir. Yapilmayan iyilestirmeler dayatilan tam zamanli calisma bicimi saglik
emekgisinin de aile yanina gog etmek tizere istifa, emeklilik ya da tayin karari vermesine
neden olmustur.

Geleceksizlik-Umutsuzluk: Saglk emekgileri saglik hizmetlerinin yeniden insasi
konusunda olumsuz duygulara sahiptir. Gelecek konusunda oldukga karamsardir ve
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umutsuzdur. Bu duygu hali kent ile olan bagini zayiflatmakta ve il disina gitme
distincesini gliclendirmektedir.

Erken emeklilige aynlmak zorunda kalan bir aile hekimi:

Depremin tzerinden bir yili agskin zaman ge¢gmesine ragmen hicbir kosulda iyilestirme
gerceklestirilemedi. Kent genelinde degisen niifusun suclusu sanki bizmisiz gibi nifustaki
dislis oraninda maaslarimizdan kesinti yapildi. Hatay'da olmayan, ulasmamiza ragmen
bulundugu yere kaydini aldirmayan veya takibini asisini yaptirmayan hastalar yiiziinden
performans kesintisi yapildi. il Saglk Midirligli zoruyla konteynir kentlerde
gorevlendirildigimiz halde giinde on hasta bakmamiza ragmen tesvik kesintisi yasadik.
Dolayisiyla tim bu kesintiler sonunda maddi olarak maasimda yaklasik %50 kayip
yasadim.

Bundan da 6nemlisi gorevlendirildigimiz konteynir kentlerin ASM olarak kullanilan
konteynirlarin da hemen hemen hicbir malzeme yoktu. Her tiirli tehlikeye agik bir sekilde
gorev yapiyorduk. Enjeksiyon ve benzeri bir islem yaptigimizda yan etki olarak alerji ve
benzeri bir durum gelistiginde miidahaleyi gerceklestirebileceginiz hicbir malzememiz
yoktu. Konteynirda gorev yapmamiza ragmen sinif denetimleri yapildi. 21 metrekarelik
konteynirin icinde engelli tuvaleti, televizyon, siramatik gibi akla hayale sigmayacak
istekler oldu. Bu yilizden sinif distiriilme ile tehdit edildik. Neredeyse haftada bir bazen iki
kere mobbing yapar gibi denetimler yapildi.

Donem itibariyle 6zellikle Hatay'da deprem nedeniyle sik sik basin agiklamasi yapmak
zorunda kalisimiz insanlarda bikkinlik yaratmis da olabilir. Her seye ragmen basta tabip
odasi bu kadar ugrasirken digerlerinin cekilmesini anlayamiyorum. Cinkd islerine
gelmeyen en ufak bir sey oldugunda “Tabip odasi nerede, tabip odasi ne yapiyor?”
seklinde serzeniste bulunmay biliyorlar. Sanki tabip odasi yoneticileri tek baslarina
diinyay! kurtarabilirler diye disiintiyorlar.

Tabip odasina tiye oldugum giinden beri her tiirli organizasyonuna katildim. Kimi zaman
eglendik, kimi zaman hakkimizi aradik, kimi zaman baskalarina destek verdik. Hemen her
zaman bunu sadece 20-30 kisiyle yaptik. Arkadaslanmiz kendi sorunlar icin bile
yanimizda durmadi. Ozellikle 2022'den sonra yénetime secilince daha cok ugrasmaya
basladim. Depremle beraber gonilli olarak cok koti kosullarda halkimiz  ve
meslektaslarimiza yardimci olmaya calistik. Zaman gectikce elimizden geldigince sartlari
diizelttik ancak bu yeterli degildi. Clinki calistigimiz yerlerin sartlarinin diizelmesi sadece
bizim sorumlulugumuz degil. Yoneticiler Uzerine diseni yapmadi ve biz bunlari
diizeltmek icin elimizden geldigince ugrastik. Bunu maalesef sadece birkag aktivist ile
yaptik. En son depremin uzerinden bir yil gectikten sonra sartlar cok daha kotiilesti. Bu
sartlan dizeltmek icin o6zellikle bozuk olan birinci basamak icin aile hekimleri
arkadaslarimiza iki defa durum degerlendirmesi icin cagri yaptik. Her birinde yonetim
kurulu hari¢ (ki o donemde sadece li¢ yonetim kurulu lyesi vardi) beser kisi geldi.
Goriusmelerden bir sonug ¢ikmadi. Performans kesilmeye basladigi zaman is birakma
eylemi organize ettik eylemde ayni zamanda birinci giin il saglik midiirligi 6niinde, ikinci
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gn halk sagligr midurligu éninde basin agiklamalar planladik. Maalesef ki maaginin
%54'U kesilen arkadas ne is birakti ne yanimiza ugrad.. Is birakan arkadas sayisi cok azdi
basin aciklamasina gelenler de genellikle ya rapor alarak ya da bir yerde muayene actirarak
geldi.

Halbuki o dénemde ben sahayi gezebilmek icin yillk izin kullanmistim. is birakma
eyleminin yillik izne denk gelecegini gérdigiimde ilce saglik midirligiine gidip o giinleri
iptal ettirmistim. Clinkii benim isbasinda olmamam gerekiyordu ve ilce saglik
muddurligune sorduklar icin denetlemeye gelmeyin bugiinden beni yok yazin demistim.
Ben bu kadar ugrasirken arkadaslarimin duyarsiz kalmasi sadece benim degil, ugrasan
bitiin arkadaslarin morallerini bozdu.

Arkadaslarimizin eylemlere katilmamasina neden olabilecek birka¢ secenek oldugunu
distiniiyorum. Bunlardan birincisi, eylemlerin sonucsuz kalacagini diisiinenler. ikincisi,
nasil sdyleyeyim bilmiyorum, tembel olanlar diyelim, “Baskalar yapsin ben kazanayim”
seklinde diisiinenler. Uciinciisii, giiciiniin farkinda olmayanlar ve gerek yalanan travma
buylkligl nedeniyle gerek sinir olmayan yoénetici mobbingleri yiziinden sindirilmis,
ogrenilmis caresizligi 6grenmis olanlar. Doérdilincist, her ne kadar zarar gorse de
yoneticilerle ayni goriuste olanlar. Daha dnce yine ¢ok kisitli sayilarla eylemleri yaparken
yavas yavas ¢ogalmaya basladik. Hatta bir ara yanlis hatirlamiyorsam Hatay Egitim
Arastirma Hastanesi'nin 6niinde yaklasik 200 kisiyle basin agiklamasi yapmistik. Tabip
Odasi, Aile Hekimleri Dernegi ve birkac sendika ile beraber yapmistik. Ancak hemen
arkasindan 6zellikle hastanede calisan doktorlara bir iyilestirme yapildi, deyim yerindeyse
agizlarina bir parmak bal calindi. Ondan sonra tekrar sayimiz direncimiz distd.

Hem Saglik Bakanlgrnin hem il saglik miduirliginin tutumu boyleyken hak arama
kisminda sadece birkag kisi oldugumuz icin ve diger aile hekimi arkadaslarimiz basta olmak
Uzere ayni magduriyeti yasayan doktorlar yanimizda olmadig iin daha da umutsuzluga
dogru yol aldim. Kisacas aile hekimligini siirdiirmek icin ne maddi ne manevi hicbir iyi
kosul kalmamisti. Bu yiizden hakkim olan emeklilige ayrildim. Her seye ragmen 6zellikle
birinci basamaktaki arkadaslara destek olmaya devam edecegim. Her basamakta biitiin
etkinliklere yine katilacagim, organizasyonlarda yer alacagim ama sanirm
meslektaslarima kalbim hep biraz kirik kalacak.

il disindan tayin isteyip gelen Antakyali aile hekimi:

Zorunlu hizmete atandigimdan beri kendi memleketimde aile hekimi olarak calismanin
hayalini kuruyordum.

Uc sene calisip hizmet puani biriktirdikten sonra kendi memleketime dénmeyi
dustinirken deprem oldu.

Depremden sonra sehrin kosullar cok degisti. Sehirde calisan saglik calisanlar agisindan
hayat cok zorlasmistl. Sehirdeki altyapi eksiklikleri saglik kuruluslarinin durumu ve
hekimlerin kesilen tesvikleri tayin kararini iptal etme diisiincemi arttird..
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Daha sonra bunlarin hepsinin diizelecegi umuduyla tayin istemeye karar verdim. Lakin
geldigimden beri herhangi bir degisiklik ve diizelme olmadi. Acgilan aile hekimligi
kuralarinda cogu birim agir hasarli ve hemsire olmadan saglik hizmeti vermeye devam
etmekteydi. Bu nedenle aile hekimligi yapip yapmama konusunda bir siire daha kararsiz
kaldim.

Ta ki yurtici ve yurtdisi gorevlendirme ihtimali, diizensiz ¢calisma sartlari, diisiik maas gibi
sebeplerden dolay! aile hekimligi yapmaya karar verene kadar. Agilan aile hekimligi
birimleri tatmin edici degildi ya ¢ok uzak bir yeri tercih edecektim ya da yakinlarda
bulunan; hemsire olmadan calisma, yikilmis binaya sahip, dusiik niifuslu, diizenli olarak
nifus kaybeden birimler arasinda secim yapacaktim. Bunlarin hepsi olimu gosterip
sitmaya razi etmeye benzeyen durumlar ne yazik ki. Secim yaptigim birime uyum
saglamaya calissam da su an; asi-gebe takibi, performans diizenlemeleri, fiziki sartlar,
ulasim ve hemsire konusunda halen sikinti cekmeye devam ediyoruz. Nerde oldugu belli
olmayan niifus toparlamaya calismak ve hastalara ulasmakta ayrica bir zorluk.

Oysa benim genc ve burali bir hekim olarak kendi memleketimde israrci olmamin oniinde
bu kadar yipratici durumlar olmamaliydi. Motivasyon kaynaklari yaratilabilmeliydi. Hadi
ben buraliyim yillarca Hatay'da calismak istedim. Buraya bir bagliigim, aidiyetim var. Peki,
kente disaridan gelecek olan saglik emekgisi neden buna razi olsun?

Depremden sonra il disina gé¢ etmek zorunda kalan bir hekim:

Depremden sonra ailemi alip istanbul'a yerlestirdim, sonra geri déndiim. Amacim
Hatay'da kalip calismakti. 18 aydir da her tiirli zorluga ve zor sartlara ragmen de burada
calismaya devam ettim. Fakat niifusum 1.700'lere diismiistii. istanbul'a gidis gelisler de
ciddi masraf oluyordu. Bunun Ustiine bir de her hasta ile karsilastigimizda yasadigimiz
travmalar.. En son asisi gelen bebegi cagirmak icin annesini aradim. Telefonda
konustugum anne esini ve bebegini kaybettigini sdyledi. Ben de son kuraya basvurarak
Antakya'dan ayrilma karari aldim.

Aile sagligi merkezinde 17 yildir calisan hemsire:

17 yilulk hemsireyim. 6 Subat Depremi'nde memleketim olan Hatay'da ben de depreme
yakalandim. Sarsinti sirasinda basimdan yaralandim. Evim agir hasar almisti. Tekrar icine
girilebilecek bir durumda degildi. Merkezden ortalama 15 km. uzaklikta olan kéyimiiz
vardi. Depremden sonra kdye sigindik. Kayinvalidemin evi hasarsizd. Evi yikilan agir hasar
alan diger yakinlanmla beraber (yaklasik 50 kisi) ayni yerde kalmaya basladik. Sansliydik.
Barinma alani olusturmak igin bir yerimiz vardi. Cocuklarima giivenli bir ortamda
birakabiliyordum. Bdylesi biyik bir yikimda evimde oturup ortaligin kendiliginden
dizelmesini beklemek daha drkitici geliyor kulaga. O nedenle sorumluluk
duyuyorsunuz. Saglik emekgisi olarak pek cok insanin bana ihtiyag duyacagini disiinip ise
koyuldum. Ailem biiyiikti, herkes bir arada iyi olmanin yollarini arryordu. Cocuklarim aile
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icinde glivendeydi. Bunun énemli oldugunu distiniiyorum. Kafamin rahat olmasi, kendi
katamayan sinirlani olan arkadaslarimizdan farkli sekilde sorumluluk alabilmemizi
saglayan seyde biraz sorumluluklarimizi dagitmak ¢linkd. Bu bana gii¢ veren bir durum.
TTB-SES Deprem Koordinasyon Merkezimize gidip gonilli olarak destek vermeye
calistim. ilk etapta merkezde revirde hizmet vermeye basladim. Ardindan cocuklarin
asilar, gebeler izlemleri ve takipleri yapilmaliydi. Bunun icin bir seyler yapmamiz
gerekiyordu. Agir hasarli olan fakat yikilmayan bir ASM’de de gerekli yerlere bilgi vererek
asi dolabini aktiflestirdik. ASM'nin éniine kurdugumuz cadirda asi uygulamaya basladik.
Bize ihtiya¢ duyan insanlara rahat ulasabilecegimiz hizmet verebilecegimiz bir yerin
oldugunu bilmek insani umutlandiryor. Tiim bunlar bir siire stirdi tabi.

Simdi kéyde kiiguk bir yer yapip barinmami kendim sagladim. Beraber calistigim doktor
arkadasim hayattaydi ve calistigimiz ASM cok siikir hasarsiz oldugu icin saglik hizmetini
sorunsuz bir sekilde yiritebiliyoruz. Tenekeden yiginti bir 21 metrekarede tim esya
boguntusuna ek olarak, insanlarla kiiciik alanlari paylasmak gercekten zorlayici bir durum.
Gok uzun siiredir calistigim ASM’'de calismaya devam ediyor olmam ASM'nin niifusunun
karsilik geldigi yerde yikimin, disa géglin olmamasi nedeniyle takiplerimi daha rahatlikla
yapabiliyorum. Ancak kent merkezinde ASM'’lerin nifusunun karsilik geldigi yerde yikimin
disa gociin cok fazla oldugu meslektaslarnimin takipleri ylritemedigi icin tikenmisliklerine
taniklik edebiliyorum. Pek cogu istifa edip asil kadrolarinin oldugu yere geri dondi. Bunu
da anlayabiliyorum c¢linkii hemsireler olarak gercekten nerdeyse en disik maaslari
aliyoruz. %20-30 bandinda kesinti ile sonuglanan performans cezalan sonrasi ya da
diisen niifus karsisinda aldiginiz maas hicbir karsiligi olmayan bir seye déniisiiyor. Ustiine
is yiku stresi de cabasi. Bunlan iki farkli kosulda olan hemsirenin durumunu karsilastirip
agiga cikarabiliyorsam yoneticilerde elbette cikarabilirdi. Timden bir yonetememezlik
bizleri hirpalama durumu var.

Mevcut durumda bircok meslektasimdan kosul olarak iyi durumdayim ama saglik
emekgisi olarak calisan arkadaslarimin sikintilari devam etmekte ve bizim onlar icin bir ses
olmamiz gerekiyor bunun icin sendikal miicadelede y6netimde ben de yer almak istedim.
Bu sekilde sikinti yasayan saglik emekgisi arkadaslarin sesi olmayi cabaliyorum.

4.1.1.3. Deprem Bolgesinde Bagisiklama Hizmetleri

ASM'ler ve kentsel yasam ve kamu hizmetlerindeki sorunlar nedeniyle koruyucu saglik
hizmetlerinde ciddi sorunlar yasanmaya devam etmektedir. Birinci yil raporunda dile
getirdigimiz sorunlar icin cok ciddi adimlar atilabilmis degil. 18. ay degerlendirmesinde birinci
basamak icin olmazsa olmaz olan bagisiklama hizmetlerine dikkat cekmek istiyoruz.

Asi reddi ve niifus hareketi arttig) icin yuksek performans kesintileri yasanmaktadir (Tablo-
6).
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Tablo-6: Deprem Bélgesi il Saglik Midiirliikleri Performans itiraz Verileri (Mayis 2024)

Yapilmayan Asilar
Adiyaman Hatay Kahramanmaras islahiye Malatya
Nurdag:

Hepatit B 52 58 5 49
Su cicegi 27 42 4 18
KPA 73 87 n 59
BCG 23 24 3 19
DAPT m 17 m m
DAPT-IPA 103 121 17 96
OPV 59 73 4 52
Hepatit A 94 142 4 72
Td m 22 2 52
KKK 75 102 n 69
Toplam 506 688 532
(Yapilmayan asi)
Asi yapilmayan bebek 955 292
ve ¢ocuk sayisi
Bebek izlem 54 146 70 11 4
Gocuk izlem 93 13
Gebe izlem 13 44 42 4
Toplam 67 190 205 1 21

(Yapilmayan izlem)
222: Bu veriler elde edilememistir.
https://adiyamanism.saglik.gov.tr/TR-314165/2024-mayis-ayi-aile-hekimligi-performans-listesi.html
https://dosyaism.saglik.gov.tr/Eklenti/223477/O/mayisayiperfpdf.pdf

https://malatyaism.saglik.gov.tr/TR-316185/2024-haziran-ayi-aile-hekimleri-performans-itiraz-degerlendirme-sonuclari.html
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Malatya ve Kahramanmaras, Mayis 2024 performans itiraz verileri daha ayrintili bilgiye
sahiptir. Her bir cocuk icin izlem ve asi durumu ile ilgili veri paylasilmistir, asisi yapilmayan
cocuk sayisi verisine ulasmak da miimkiin olmustur. Malatya'da 292 ve Kahramanmaras'ta
955 bebek ve cocugun asisi yapilmamistir.

Bagisiklama ve izlem yapilmama ile bos pozisyon arasindaki iliski Kahramanmaras ili drnegi
Uzerinden gorebiliriz (Tablo-7). Bos pozisyonlara bagli AHB yerine gore, yapilamayan asi ya
da izlemler konusunda farkliliklar gorilmektedir. Dulkadirogullar 57 nolu AHB'de
yapilmayan asi 11 iken, yapilamayan izlem 56 olmustur. Buna karsin Andirin 7 nolu AHB'de
yapilamayan asi ve izlem yoktur. Bos pozisyonlarin gerek diger AHB'ler gerekse ilce saglik
mudurligu destegi ile asi ve izlemleri yapilmaya, eksik tamamlanmaya calisilmaktadir. Bos
pozisyonlarin izlem ve bagisikig cok ciddi etkilemektedir. Aile hekimligi birimlerinde
calisanlarin hareketliligi de buna eklendiginde asilama ile ilgili sorunlarin daha da artacagini
ongorebiliriz.

Tablo-7: Kahramanmaras il Saglik Midiirligii Performans itiraz Verilerine Gére Mayis Ayinda Bos
Birimlerin Eksik Islem Listesi

Yapilmayan islemler

ILCE ADI AHBIRIMNO ASI BEBEKIZLEM COCUK GEBE iZLEM
IZLEM

Goksun 13 7 1 5 1

Andirin 7

Andirin 6 7 1

Pazarcik 1 6 3 2 1

Dulkadirogullari 57 n 25 16 15

Dulkadirogullari 58 14 3 10 5

Dulkadirogullari 60 6 8 2

Elbistan 25 1 4

Elbistan 34 2

Elbistan 35 2

Ekinozi 5 2

Ekinozi 6 1

MARAS TOPLAM 955 70 93 42

https://dosyaism.saglik.gov.tr/Eklenti/222399/0/docebysagent-1pdf.pdf
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Asilarda yasanan problemler cogunlukla su nedenlere baglidir:
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Asi tedarikinde yasanan sorunlar. Asi konusunda da Hepatit B asisi asi sayisindaki
sinirlilik nedeniyle yetiskinlere yapilamiyor. Cocuklar icin sayt ile veriliyor. Eriskin asisi
hi¢ gelmiyor. Koruma amagli (saglik personeli, diyaliz hastalari), il disindan gelen
misafir hastalara asi yapilamamaktadir. Yapilmak istenirse iki cocuk dozu kullanilmasi
asl sikkintisinin daha da artmasina yol a¢maktadir. Bircok ASM'de goriistiglimiiz
hekim ve hemsireler asilarin sinirli sayida geldigini, yetiskin hastalara asi sayisinin
kisitl olmasindan dolayi asi yapamadiklarini, misafir hastalara da istenilen sayida asi
yapamadiklarini ifade etmistir.

AHB'lerin nifuslarinin dagilmasi. Bolge disinda olan nifusun misafir durumuna
dusmesi. ASM'lere kayitli olan bebeklere kadar asi verildiginden, misafir bebek-cocuk
asisi bircok yerde yapil(a)mamaktadir (tum Tirkiye icin gecerli). Bu durum ciddi
boyutta “kacirilmis firsata” yol agmaktadir.

Soguk zincir sorunlar. Asinin uygulanmasi ve soguk zincir konusunda elektrik ve
internetin sik sik kesilmesi veya kesintinin uzun siire olmamasina bagli sorunlar
depremin lzerinden 18 ay gecmesine ragmen halen ¢ozilebilmis durumda degildir.

Bebegin-cocugun adreste bulunamamasi. Muhtarin, niifus midurliginin (devletin)
bile nerede oldugunu bilmedigi bebek ve cocuk asi yapilmasinin istenmesi sik
yasanan sorunlar arasindadir. Deprem nedeniyle il disi go¢ ve nifus hareketliligi
nedeniyle adreste bulunamayan, muhtarin da sorumluluk alarak yok diyemedigi
bebek ve cocuklara aile hekimlerinin ulasmasi istenmektedir.

Ulasim sorunu. Ozellikle kirsal bélgeler ya da yikimin yogun oldugu bélgelerde
yollarin hald onarnlamamis olmasi ve ara¢ bulma sorunlari nedeniyle saglik
hizmetlerine erisim sorunu devam etmektedir. Ornek olarak Antakya ve Defne'de
kismen periferlerde saglik hizmetine erisim araglarinin yetersiz olmasi nedeni ile zor
bir hal almasi verilebilir.

Konteynir kentlerde asl, sabit olmayan bir glinde olacak sekilde haftada bir giin, ilce
saglik mudurligu ekipleri tarafindan yapilmaktadir. Giiniin degisiklik géstermesi,
glinin sabit olmamasi, ulasim sikintisi ile birlesince asiya erisim sikintisini
arttirmaktadir.

Konteynir kentlerin ¢ogunda hemsire yok, bu da konteynir kent nifusunda
asilanacak veya izlemi yapilacak bebek sayisinin bilinmemesine, dolayisiyla oradaki
bebeklerin asisiz, izlemsiz kalmasina neden olmaktadir. Bu durum ayrica
ebeveynlerini kaybetmis ve yakinlan tarafindan bakilan bebeklerin asisiz
kalabilmelerine de neden olabilmektedir. Konteynir kentte ASM varsa ve orada
hekim bulunuyorsa hekimin talebi Gizerine asi haftanin iki gling, ilce saglik mudurligu
ekipleri tarafindan getirilip, hekimin performansindaki bebekleri veya anneleri
tarafindan isimleri yazdinlan bebekleri asiliyorlar. Bu da konteynir kentlerde kalan
diger bebeklerin asisiz kalma ihtimalini arttiryor.
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e MERNIS'te 8lii gériinen bebegin asisini yapilamamasi olagan bir durumken, asinin
hedeften performans itirazi yapilarak distleceginin bildirilmesi bu bebege dair evrak
hazirlayip génderilmesinin istenmesi ve bdylece performans kesintisinin
yapilmayacaginin yetkili idare tarafindan séylenmesi. Deprem bolgesi gerceginde
buna benzer birokratik durumlarn getirdigi is yukinin de koruyucu saglik
hizmetlerinde motivasyonu etkiledigini bilmeliyiz.

o Agi kararsizligl. Asi karsitiginin tim diger illerde oldugu gibi deprem bolgesinde de
artryor olmasi da 6nemli bir sorun. Son zamanlarda bogmaca ve kizamik vakalar ve
bogmacaya bagli 6lumler asi kararsiziginin ortaya gikarttigi sorunlar olarak okunabilir.
Mevcut kosullar, ebeveynleri asiya ikna etmek icin zaman ayirmaya izin
vermemektedir.

Sayilardan bagimsiz bagisiklama hizmetlerinde “arkada birakmayacagiz” ilkesi bizler icin yol
gostericidir. Performans itirazlar ile glindeme gelen gercek arkada biraktigimiz asisiz
cocuklardir. Asinin cocuk saglig acisindan kritik 6nemini dikkate aldigimizda tek bir cocugu
bile geride birakmama ilkesi ile hareket etmeliyiz.

Deprem bolgesinde niifus hareketli, gelirler bu hareketlilikten dogrudan etkileniyor!
Hatay’'da konteynir kentlerde resmi olarak 227 bin depremzede ikamet ediyor.
Hatay'da 6lim goc (ic géc-dis goc) dolay ile niifusta kaymalar-hareketlilik oldu.

Ornek olarak Hatay Tabip odasi/Koordinasyon'un oldugu bélge Armutlu Mahallesi.
Armutlu Mahallesi Rasim Gali ASM'deki hekimlerin nifuslarinin bir kismi vefat etti, bir
kismiil disina gog etti, bir kismi konteynirlarda kaliyor ve bir kismi da kéylerde tanidiklarinin
yanina goc etti.

Konteynir ASM'’lerdeki hekimler kendilerine bagli olmayan konteynir niifusuna bakiyorlar
ama performanslari, aldiklar maas sorumlu olduklari niifus, eski ASM bélgesinin niifusu.

Depremden 6nce Rasim Gali ASM'de calisan bir hekimin aldigi maas, depremden 6nce
Rasim Gali ASM'ye bagli Armutlu Mahallesi'ndeki niifus tizerinden yapilan islemlere gére
olmaktaydi. Yani performansi, izlemesi gereken bebek, gebe takipleri, asi takipleri o
mahalleden oluyordu. Bu ASM'de calisan bir aile hekimi depremden 6nce kendine kayitli
3.000-3.500 arasi niifusa gére maas alirken, depremden dolayi yasanan olim, gog ve
nifus hareketliliginden dolayr baktigi niifus 1.800-2.000’lere diiserken aldigi maas da
reel olarak 15-20 bin distyor.

Go6¢ eden niifusun bir kismi hdla depremden 6nceki aile hekimine kayitl gérindigu icin
sorunlar da yasanmaktadir. Ornegin Samsun’a gé¢ eden bir kadinin hamile kalmasi,
gebeligin sisteme dismesi ve kadinin bagli oldugu aile hekimligince takip edilememesi
direk negatif performans olarak goriinliyor ve hekimin maasi distiyor. Ayni sekilde go¢
eden bir bebek veya cocugun 6rnegin 4 yas asi takibinin gittigi yerde yapilmamasindan
dolayi da cocugun bagli oldugu aile hekiminin maasi dustiyor. Konteynir kentlerde gebe
takibi, asi, izlem yapan aile hekiminin yaptigi islemlerde, hasta kendine kayitli degilse,
isterse glinlik 200 islem de yapsa, yaptigl hicbir islem kendisine arti olarak dénmiiyor.
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Ama kendine bagli izlemlerde herhangi bir eksiklik olursa, 6rnegin takip etmesi gereken
80 asidan 1tanesi bile eksik olsa performansi distyor.

Adres degisikligini kanitlama da aile hekiminin isi

Aile hekimine kayitli bir vatandas eger il disina géc etmisse, TUIK adresinde olsun olmasin
yani TUIK adresi de il digi gdsteriyorsa, o vatandas muhakkak muhtara gidip géc ettigine
dair belgeyi imzalatmali. Eger imzalatmazsa kayitli oldugu aile hekiminin performansi
dolayisi ile maasi diismis oluyor. Hasta izlem ve takip icin ASM'ye cagriliyor, hastanin
ebeveyni tamam hastayi getirecegiz diyor ama getirmiyor, birkag defa daha araniyor yine
getirecegiz deniliyor ve yine getirilmiyor. Mesaj da atiliyor, atilan mesaj sisteme
kaydediliyor, hastanin takip icin cagrildigi ancak gelmedigi yoniinde tutanak tutuluyor,
hekim ve hemsire tutanagi imzaliyor. Ancak tutanaga ek olarak izlem igin cagrilan hastanin
akrabalarinin veya muhtarin imzasi isteniyor. Yani hekim ve hemsirenin imzasinin bir
anlami olmuyor.

4.1.1.4. Birinci Basamak icin Acil Onlemler

Birinci basamakta yasanan bunca soruna yoénelik yapilacaklar konusunda depremin 6.
ayinda Gaziantep'te (Temmuz 2023) toplanan deprem bolgesi aile hekimlerinin gegis
asamasi icin ortaklastiklar oneriler halen gecerliligini korumaktadir. Bu 6nerileri bir kez daha
hatirlatalim:

Aile Sagligi Merkezleri icin Neler Yapilmali, Nasil Yapilmali?

Depremin 6. ayinda Gaziantep'te toplanan deprem bolgesi aile hekimlerinin gecis
asamasi icin ortaklastiklari 6neriler halen gecerliligini korumaktadir. Bu onerileri bir kez
daha hatirlatalim:

« Yikim Derecesinin Belirlenmesi: Deprem bolgesinde mevcut durumun yikim
derecesine gore belirlenmeli, il-ilge bazli durum tespit edilerek derecelendirilme
yapilmali. Yerel ve bolgesel planlama bdélgenin ve ASM'nin yikim derecesine gore
planlanmali. Deprem bolgesinin saglik hizmeti gereksinimine gore saglik emek giici
planlamasi yapilmali. Bunlar yapilirken Saglik yoneticileri veri paylasimi yapmal,
STK'ler ile isbirligi icinde olmali.

« Bolge Temelli Hizmet: Yikmin yogun oldugu, nifusun ve yerlesim alanlarinin

degistigi deprem bolgelerinde (il/ilge) gecici olarak aile hekimligi sisteminin en az iki yil
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boyunca askiya alinmali. Liste tabanli olmayan, basvuru Gzerinden degil, ihtiyaca
dayali bolge tabanli hizmetin hayata gegirilmeli.

- Depremden Etkilenen Bélgelerde Calisanlarin Ozendirilmesi: En az iki yil boyunca,
bolgede calisan ve calisacak personelin bagimsiz kuruluslarca belirlenmis yoksulluk
sininnin en az 3 kati oraninda gelir saglanarak calismanin tesvik edilmesi saglanmal.
Hali hazirda gruplandirma kapsaminda calisanlarin kadroya alinarak bolgede calismasi
tesvik edilmeli. Barinma (lojman), kres ve ulasim ihtiyaclan ivedi bir sekilde
karsilanmali. Saglik calisanlarina psikososyal destek programlarinin diizenlenmeli,
deprem nedeniyle maluliyet alan personelin 6zlik haklari insan onuruna yarasir olarak
verilmeli.

* Yeni Yerlesim Yerlerine ASM’lerin Planlanmasi: Deprem bolgesinde kentlerin
yeniden insas siirecinde saglik tesislerine yer ayrilarak, ASM'lerin de kamu tarafindan
yapilmasi saglanmali ve saglik calisanlarinin barinmasi amaciyla gerekli sayida lojman
yapilmali. Bolgede calismanin zorluklari g6z oniine alinarak 2.000 nifusa en az 1
hekim ve 2 hemsire olacak sekilde planlama yapilmal. Deprem bdlgesinin
ihtiyaclarina gore saglik calisani destegi yapilmali (psikolog, sosyal hizmet uzmani, dis
hekimi, fizyoterapist, cevre sagligi teknisyeni). Tibbi saglik hizmetleri icin kullanilan sarf
malzemeleri dahil, elektrik, su gibi tim hizmetlerin kamu tarafindan karsilanan ve
kamu tarafindan yapilacak binalarda hizmet sunumu saglanmali. Yapilan saglik
merkezleri mustakil, az katli, dogal afetlere glivenli ulasimin kolay oldugu altyapisinin
tamamen hazirlanmis, ici donatilmis sekilde olmali.

« Toplum Sagligi: Birinci basamagin asli gorevi olan, koruyucu saglik hizmetlerinin (asl,
gebe izlem, cocuk izlem, bebek izlem, kronik hastalik takipleri) saglanmasi amaciyla,
ikinci basamak saglik kurumlari isler hale getirilmeli ve isbirligi saglanmal. internet ve
elektrik kesintilerine bagli asi uygulanmasindaki aksakliklar icin acil ¢ozimler
bulunmali. Kamu saglik hizmeti alanlari olusturuluncaya kadar; iyi isleyen soguk zincir
ve kayit sistemi kurularak, asi istasyonlari ve mobil asi birimleri olusturulmali. Kentteki
ulasim problemi ¢ozilinceye kadar, mobil saglik hizmeti sunulabilecek donaniml
araglar ve ulasim saglanmali, kanser tarama hizmetlerinin hizla hayata gecirilmesi
saglanmall, psikososyal, lireme ve cinsel saglik hizmetlerinin verilebilecegi kadin saglik
birimleri acilmali. Cevre sagligi hizmetlerinin takibi diizenli olarak yapilmal, (su,
asbest) bulasici hastaliklara karsi calismalar giiclendirilmeli. Cesitli sebeplerle istenen
saglik raporlarinin (evlilik, sirict, askerlik vb.) verilebilecegi, bu hizmetlere hizl
ulasabilecegi ilce saglik mudirliiklerinde birimler kurulmali, bolgelerin hassasiyetleri
goz oniine alinarak esitlikci (irk¢t olmayan, cinsiyet esitlikgi), ulasilabilir, anadilinde
saglik hizmeti sunumu saglanmali.
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4.1.2. Tedavi Edici Saglik Hizmetleri

HATAY:

Hatay Hastanelerin Doluluk Oranlari Raporu: Diisiik Doluluk Oranlari

Raporun bu kisminda Hatay'daki hastanelerde PDC'ye gore doluluk orani %50'nin altinda
olan birimlere dikkat ¢ekilmistir (Tablo-8). Dustik doluluk oranlari, ilgili birimlerde personel
yetersizligi veya hizmet eksikligi gibi sorunlarnn gostergesi olabilecegi goéz oninde

bulundurulmustur.

Tablo-8: Hatay Hastanelerinde Diisiik Doluluk Oranlarina Sahip Birimler

Anesteziyoloji ve Reanimasyon:
Altin6zl Devlet Hastanesi

Samandag Devlet Hastanesi
Cocuk Cerrahisi

Defne Devlet Hastanesi

Dortyol Devlet Hastanesi

Cocuk Sagligi ve Hastaliklar::

Reyhanli Devlet Hastanesi

Cocuk yan dallar ve 6zellikli birimler
HEAH Cocuk Endokrinolojisi

HEAH Cocuk Enfeksiyon Hastaliklar
HEAH Cocuk Gastroentrolojisi

HEAH Cocuk Genetik Hastaliklari

HEAH Cocuk Hemotolojisi ve Onkolojisi
HEAH Cocuk imminolojisi ve Alerji
Hastaliklar

HEAH Cocuk Kardiyolojisi
HEAH Cocuk Nefrolojisi
Dortyol Devlet Hastanesi
Norolojisi

HEAH Cocuk Radyolojisi
HEAH Cocuk Romatolojisi
Kirnkhan Devlet Hastanesi Cocuk ve
Ergen Ruh Sagligi Hastaliklan
iskenderun Devlet Hastanesi Cocuk ve
Ergen Ruh Saglig Hastaliklar

HEAH Cocuk Yogun Bakim

Deri ve Ziihrevi Hastaliklan

Altinézi Devlet Hastanesi

Arsuz Devlet Hastanesi

Hassa Devlet Hastanesi

Samandag Devlet Hastanesi

Reyhanli Devlet Hastanesi

Cocuk
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PDC Doluluk Doluluk yiizdesi
2 1 %50
6 3 %50

Dértyol 2, Defne 1, iskenderun 3, HEAH 5 olmak iizere toplam 11
kadronun oldugu kentte 3 birim bos oldugu gérilmektedir.

1 0] %0
2 0] %0
8 3 %37,5
2 1 %50
2 1 %50
2 1 %50
1 0] %0
2 1 %50
2 0 %0
2 0 %0
2 1 %50
1 o %0

1 0 %0

1 0] %0

1 o %0
3 1 %33.3
2 0 %0

1 0] %0

1 0 %0

1 0 %0
2 1 %50
2 0 %0
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Enfeksiyon Hastaliklan ve
Mikrobiyoloji

Kirnkhan Devlet Hastanesi
Samandag Devlet Hastanesi
Fiziksel Tip ve Rehabiltasyon:
Defne Devlet Hastanesi
Kinkhan Devlet Hastanesi
Samandag Devlet Hastanesi
Genel Cerrahi:

Defne Devlet Hastanesi
Altin6zi Devlet Hastanesi
Arsuz Devlet Hastanesi
Gogiis Cerrahisi:

Dortyol Devlet Hastanesi
Gogis Hastaliklar:

Altin6zl Devlet Hastanesi
Hassa Devlet Hastanesi
Defne Devlet Hastanesi
Kirikkhan Devlet Hastanesi
Dortyol Devlet Hastanesi
Reyhanli Devlet Hastanesi
Goz Hastaliklar:

Altinézl Devlet Hastanesi
Hassa Devlet Hastanesi
Kirikkhan Devlet Hastanesi
Samandag Devlet Hastanesi

Kulak Burun Bogaz Hastaliklar:

Reyhanli Devlet Hastanesi
Noroloiji:

Reyhanli Devlet Hastanesi
Plastik,Rekonstriiktif ~ ve
Cerrahi:

Defne Devlet Hastanesi
Dortyol Devlet Hastanesi
iskenderun Devlet Hastanesi

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi

Radyoloji:

Reyhanli Devlet Hastanesi
Ruh Sagligi ve Hastaliklar:
Altin6zi Devlet Hastanesi
Hassa Devlet Hastanesi
Reyhanli Devlet Hastanesi
Eriskin Yan Dallar
Endokrinoloji ve
Hastaliklar

Dortyol Devlet Hastanesi

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi

| 46

Klinik

Estetik

Metabolizma

N ADNW— —

ww ==

N oW = =

w

—_

N

- =00 -N==00

—_

[eliiole)

—_

%0
%50

%33.3
%33.3
%50

%33.3
%50
%50

%50

%0
%0
%33.3
%50
%50
%50

%0
%0
%33.3
%33.3

%50
%50
%0
%0
%33.3
%0
%0
%0

%0
%33.3

%0
%33.3



I SUBAT 2023 DEPREMLERI 18. AY DEGERLENDIRME RAPORU

Cerrahi Onkolojisi: Kentte sadece 2 kisilik kadro bulunmakta bunun biri Dértyol biri
iskenderun devlet hastanesinde bulunmaktayken iskenderun
devlet hastanesinde kadronun bos oldugu gérilmektedir.

iskenderun Devlet Hastanesi 1 0] %0
Gastroenteroloji:

Dértyol Devlet Hastanesi 1 o %0
Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 2 1 %50
El Cerrahisi:

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 1 0] %0
Geriatri

iskenderun Devlet Hastanesi 1 0] %0
Hemotoloji:

Dortyol Devlet Hastanesi 1 0] %0
iskenderun Devlet Hastanesi 1 0] %0
Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 2 1 %50
Histoloji ve Embriyoloji:

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 2 o) %0
immiinoloji ve Alerji Hastaliklar:

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 2 0] %0
Nefroloji:

iskenderun Devlet Hastanesi 2 1 %50
Neonatoloji:

iskenderun Devlet Hastanesi 2 1 %50
Niikleer Tip:

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 3 1 %33.3
Perinatoloji:

Dortyol Devlet Hastanesi 1 0] %0
Radyasyon Onkolojisi:

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 4 0] %0
Tibbi Mikrobiyoloji:

Defne Devlet Hastanesi 1 0] %0
Kirkhan Devlet Hastanesi 2 1 %50
Tibbi Onkoloji:

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 3 0 %0
iskenderun Devlet Hastanesi 2 1 %50
Tibbi Parazitoloji:

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi 1 o) %0
Tibbi Patoloji:

Kirikhan Devlet Hastanesi 1 0] %0
Reyhanli Devlet Hastanesi 1 o %0
Yogun Bakim:

Dortyol Devlet Hastanesi 2 0] %0
iskenderun Devlet Hastanesi 2 1 %50

m 47



I SUBAT 2023 DEPREMLERI 18. AY DEGERLENDIRME RAPORU

Subat 2023 depremlerinin 18. ayinda HEAH basta olmak tizere Hatay’da bulunan Saglik
Bakanligi hastanelerinde son durum

Depremlerin 18. ayini geride biraktigimiz bu giinlerde yerel (il saglk midirligu) ve merkezi
(Saglik Bakanligr) kamu saglik otoritesinin Hatay'in saglik sorunlarinin ¢éziimiine dair etkili
ve yeterli miidahalede bulunmadig gériilmektedir.

Depremler 6ncesi HEAH'nin 1.000'nin Ustiinde olan aktif yatak kapasitesi, depremin 18.
ayinda Defne Devlet Hastanesi'nin yatak kapasitesi ile birlikte ancak %50’lerde kalmaktadir.
Fiziki kapasitenin kigllmesi ile birlikte bircok ana dal ve yan dal PDC'de %50’lere varan bir
azaltma s6z konusu olmustur. HEAH icin cerrahi onkoloji ve algoloji yan dallarina PDC'de
yer verilmemistir.

Antakya, Kirkhan ve Samandag'da depremde hasar gorip yikilan 6zel hastanelerin
karsiladigi saglik ihtiyaci da hesaba katildiginda Saglik Bakanlig hastanelerinde is yikinin
belirgin sekilde arttigl gorilmektedir. Glincel mevcut yatak sayisi ile orantili olarak azalan
yogun bakim yatak sayilari ve altyapisi, saglik ihtiyacini karsilayamamakta, servislerde ve
yogun bakimlarda yatak bulma zorlugu yasanmaktadir. Bu durum acile basvuran ve yogun
bakim ihtiyaci olan hastalarin yatisa veya baska bir merkeze sevkine kadar bazen giinleri
bulan surelerde acil serviste beklemelerine neden olmaktadir. Bu tablo ne yazik ki artmis ve
bu durum mortalite ve morbiditeye neden olabilmektedir.

Depremden 6nce Hatay'da calismakta olan yerli ve yabanci hekim ve personelin 6nemli bir
kismi calistiklar kurumu ve sehri terk etmek istememis ancak barinma, ulasim, ¢ocuklarinin
egitim ihtiyaci, glivenli calisma ortamlari, ekonomik sartlar ve sosyal yasam vb. alanlara ait
sorularin ¢ozil(e)memesi ve ¢oziilecegine dair inancin yitirilmesi nedeniyle tayin istemek
suretiyle sehri terk etmek zorunda kalmislardir. Bu durum yerel saglik otoritesi tarafindan
“Gidecekler gitsin, biz mecburi hizmetle gelen kadrolarla bu acigi kapatir ve sagligi ayaga
kaldirinz” séylemiyle hizlandinlmis ve kentin saglik hafizasi silinmeye calisilmistir. Yerel
saglik otoritesinin &ngoriisii hayat bulmamistir. Onemli birer maliyet sorunu olmaya devam
eden barinma ve ulasim basta olmak lzere bircok sorun ¢oziilemedigi gibi ekonomik olarak
calisanlarin gelirlerinde ocaktan hazirana kadar artmasi beklenen tesvik 6deme gelirlerinde
aylik 20-30 bin TL diizeyinde, vergi kesintilerinden kaynakli olarak 15-20 bin TL diizeyinde
kayip yasanmustir. Tablo boyleyken mecburi hizmette daha 6nce giile oynaya gelinen, cokca
tercih edilen kent, tercih edilmez ve ilk firsatta kagilan bir kent haline gelmistir. Mecburi
hizmet atamasi ile kente gelerek vahim tabloyu géren hekim ve saglik calisanlar 6zendirici
ve tesvik edici hicbir uygulama olmamasi nedeniyle dnce mazeret atamalarina basvurmus,
gidebilenler gitmis, gidemeyenlerin bir kismi mecburi hizmet bitiminde alt bolge tayinleriyle
baska illere gitmis, onemli bir kisim ise istifa yolunu se¢mek zorunda kalmistir. Mecburi
hizmet atamasiyla da olsa yerlerine yenilerinin atanmasi birkag ayr bulmaktadir. Bu sirede
agir aksak olsa da sunulmaya baslanmis olan bazi saglk hizmetleri tekrar kesintiye
ugramaktadir.
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Devlet Hizmet Yukimliiligi bitmesiyle tayin isteyip aynlan psikiyatri uzmani:

Depremin 4. ayinda gonilli olarak, 9. ayindan 14. ayina dek de kamu kurumu calisani
olarak bolgede calismis bir hekim olarak, devlet hastanelerinde saglik ihtiyaglar sayet kisi
hastaneye ulasabiliyorsa karsilanabildigini soyleyebilirim. Ulasim bolgedeki en buyik
giicliklerden biri. Toplu tasimadaki yetersizlik, maddi imkansizliklar kisilerin diizenli saglik
hizmetine ulasabilmesinin 6niindeki en biyik glicligu olusturuyor. Kronik hastaliklarda
diizenli poliklinik muayenesi gerekliligi, deprem bolgesindeki halk icin cogu zaman bir
hayal olarak kaliyor.

Poliklinik muayenesi icin zorlu ulasim kosullarinin tGstesinden gelip randevusuz muayene
olmak istedigini beyan eden kisiyi poliklinik kapisindan geri cevirememe, bu sekilde
rastlantisal olarak onlarca kisi olmasi, poliklinikte zaten halihazirda randevulu hastalara
ayrilan vaktin azaltilip her geleni kapidan ¢evirmeme ve ihtiyaci karsilayabilmeye dogru
evriliyor. Saglik calisani ile birlikte hastalarin da kolaylikla kabul ettigi bir stire¢ haline
geliyor.

Ruh sagligi alaninda depremden 6nce var olan toplum ruh sagligi merkezlerinde (TRSM)
kronik psikiyatrik hastalik (sizofreni, bipolar duygudurum bozuklugu, sizoaffektif bozukluk
gibi) tanisi olan kisilerin izlemine devam edilememekte. Yakin dénemde aktif olarak
calismaya baslayan ilcelerdeki TRSM’ler mevcut ancak konudaki zorluklardan biri takipli
hastalara ve yakinlarina ulasamama, ulasilsa dahi pek cok TRSM'ye yerinde ev ziyaretleri
ile izlenen hastalara ulasim icin il saglk mudurligi tarafindan arag temin edilememesi
basta gelen sorunlardan biri. Kisilerin takipleri aksamakta, ulasilmasi istenen tedavi ve
hedeflere ulasilmasi zorlasmakta, toplumsal hayata uyum kapasitesi diismekte ve
dolayisiyla kisilerin yasam kalitesi azalmakta. Deprem dolayisiyla zorunlu go¢ etmis olan
ve ailelerinin kaybi nedeniyle bakim evlerine yerlestirilmis olan kimi hastalarin da hali
hazirda bagl bulunduklarr TRSM'ye ulasimlarinda ve takiplerinde ciddi aksakliklar
depremin on sekizinci ayinda dahi gorilmekte.

Tum bu yetmezliklerin sonunda saglik calisanlarinda fiziksel yorgunluktan daha 6te,
duygusal ve psikolojik yorgunluk hali basliyor. Tekrarlayan maruziyeteler sonucunda saglik
calisanlarinda; ihtiyaci olana nitelikli saglik hizmeti sunamamis olmaya dair bir endise
uyanmasina sebep oluyor.

Ruh sagligi hizmetlerinde de diger branslarda oldugu gibi saglik personeli sayisi yetersiz
hatta ihtiyacin altinda olmasina ragmen bolgede (6zellikle ilcelerde) saglik calisanina
barinma imkani taninmasi oldukga giic. Barinma ve giivenlikle ilgili temel sorunlar oldugu
middetce de saglik calisaninin zor olan bolge sartlan karsisinda motivasyonunu
azalmakta. Zorunluluklar kalmadigi durumda tayin isteme motivasyonu olusmasina
neden olan faktorlerin ¢ozilmemesi durumunda Hatay'in zorunlu hizmet sonrasi tayin
istenen bir ara basamak kente doniismesi kacinilmaz. Tim geng hekimlerin tayini brans
bosluklarina neden olan faktorler biraz da burada sakli. Akademik yetersizlikler, mesleki
doyum yasamama, yetememezlik duygusu, sundugu hizmetin dogruluguna dair yasanan
celiskili bir siirece kimse deneyimlemek istemeyecektir.
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Depremin 18. ayinda bu sartlar altinda HEAH basta olmak Uzere il merkezi ile ilcelerdeki
bircok hastanede ve bircok bransta PDC doluluk oraninin %50'nin altinda oldugu
goriilmektedir. Kentin sagliginin kalbi ve lokomotifi olmasi gereken HEAH'ta hekimlerin,
saglik calisanlarinin motivasyonlarinin arttirilmasi ve bir¢ok saglik hizmetinin ciddi anlamda
desteklenmesi gerekmektedir.

Hatay Egitim Arastirma yeni atanan hemsire:

Mart 2023 déneminde son yapilan atamada alimlarin buyik bir cogunlugu deprem
bolgesi idi. Hem kesin olarak atanmak istemem hem de toplum acisindan iyilik hali icinde
deprem bolgesini onceleyip tercihte bulundum. Atama ve baslayis sonrasi il icinde 5
tercih hakki verildi. Bu tercih haklar icerisinde liseden arkadasimin da HEAH'de olmasi
nedeniyle HEAH'yi tercih ettim. Barinmamiz icin 3 katli konteynir kente yerlestirildik. 4
kisi barinmaya calistik. Uzunca bir siire klima ve altyapinin olmadigi bir siire¢ de yasandi
tabi. O sirecte calisma bigimimiz, 15 giin calisip 15 giin es verme seklindeydi ve barinma
alanlanmiz her gidis donlisimiizde degismekteydi. Buna bagli olarak devamli esya tasima
bir diizen kuramama ile iyi hissetmeme hali siiregen bir durum aldi. Kendimizi mevsimlik
tarm iscisi gibi tanimladim bir siire. Sonra mevsimlik isgilerin bile aslinda kosullarinin
bizimkinden daha iyi olduguna karar verdim. Clnkiu en temelde 3 aylik siire icinde
kaldiklar yerde bir rutin olusturabiliyorlardi, tim aile bireyleri ile gidebiliyorlardi, yalnizlik
duygulan yoktu. Ancak biz bu duyguyu ¢ok uzun siire asamadik.

Baslayis yapmakla beraber 2 ay boyunca halk sagligi biriminde calistim yazin en sert
dénemlerinden biriydi sahadayken soguk suyumuz dahi yoktu dedigimizde abarti gelecek
belki ama bu bizim en basit sorunumuzdu bir yerde. Halk sagligi biriminin taramalari
bitirmesi 2 ay siirdi ve daha sonra sahra da sari alanda calismaya basladim. Barinma igin
sayimiz arttigl icin; kalici barinma igin yasayan hastane personelleri ile kaldigimiz bir
dénemimiz oldu. Bu siirec kalici kalan ve gecici kalanlar arasinda da ayrica ¢atisma ve
kutuplasma nedeniydi biz onlarin rutinini bozuyor konumunda oluyorduk. Tabi tim bu
stire zarfinda il disi gidis gelislerin masraflarini da kendim karsilamak durumunda kaldim.

Sahraya kapatilmasina karar verildigi donemde valilik ya da AFAD tarafindan 600 tane
konteynir ayarlandig bilgisi verildi basvuru sonucunda liseden bir arkadasimla Ay Yildiz
konteynir kente vyerlestirildik. Tim konteynirlar saniyorum kullanilmis ve kirli idi
temizlikleri ile de kendimiz ilgilendik. Konteynirin bir tenekede yasama hissiyati
olusturmasi, sosyal hayatin olmamasi nedenleriyle de kendimizi iyi hissetmedigimiz icin
eve cikmayi disiinlyoruz. Su an birim olarak HEAH acilde calismaktayim. Birim gecis
taleplerinde yandas sendikalara mahkum edilme durumu da ayrica biyik bir sorun ve
yoneticilerle catisma nedeni.

Calisma saatleri agisindan fazla mesaiye kalmiyoruz genel olarak aylik belirlenen saat
kadar calismaktayiz. Su an icin 08.00-00.00 saatleri arasinda calismaktayim. Kantin
kafeterya alanlari bulunmamakta hastanenin dinlenme alani olmadig) icin servis ya da
mescitleri dinlenme alani olarak kullanmaktayiz. Disardan bir arkadasimiz geldiginde ya
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agaclandinlmayan ¢iplak hastane bahgesinde giines altinda oturmaliyiz ya da kimse ile
gorismemeliyiz.

Bulundugum birimin &zellikli bir birim olmasi nedeniyle is yiiki veya personel eksikligi
sorunu yasamasam da benzer sekilde yeni atanan servislerde calisan meslektaslarimin
40 hastaya 3-4 hemsire olarak saglik hizmeti vermeye calistiklarina taniklk etmekteyiz.

Yemekler agisindan da niteliksiz ve porsiyonel agidan doyurucu olmayan seceneksiz olan
meniiler verilmekte. Ornegin bir 6glen arasini yaratilan seceneksiz meni nedeniyle elma
ile gecistirdigim oldu. Yer yer disardan da yemek isteme durumu olmakta.

Tayin istemenin gecinebilme kosullar agisindan olumlu oldugunu diisinmiyorum. 44
bin TL ¢iplak maasa ek olarak 3 bin TL tesvik ile gecinebilecegimi sanmiyorum. Ornegin
Gaziantep icin tesvikler 9 bin kiusir TL seklindeyken, bizler yilbasinda vergi dilimine
girmeden 6 bin alabildik. Su an vergi dilimine girmekle beraber maksimum 3 bin TL tesvik
6deme alabiliyoruz. Tirkiye'nin diger kentlerinde de gecinecegimi sanmiyorum. Bu
nedenle istifa edip ailemin isleri ile ilgilenmenin daha makul oldugunu distiniiyorum.
Ayrica sunu da belirtmek istiyorum; deprem bolgesinin kendi icinde getirdigi bir baska
duygu durum bozuklugu var. insanlar iyi degil ve biz insanlarla calisiyoruz. insanlarin bu
aldigimiz emek Ucretlendirmesi karsisinda bizi asagilayip hakir gérmesini mental olarak
kabul edilebilir bulmuyorum. Ortalama sorunlarin toplami bunlar olup herkes tarafindan
yasansa da bir ¢oziim 6nerisi bulamiyorum.

Giincel sartlar altinda Gglincl basamak saglik hizmeti sunabilmesi beklenen HEAH'de tibbi
onkolog, radyasyon onkologu, plastik ve rekonstriktif cerrahi uzmani, cocuk yogun bakim
uzmani, cocuk kardiyoloji, cocuk immiinoloji vd. bazi branslarda uzman hekim kalmamistir.
tibbi onkoloji, onkolojik cerrahi ile plastik ve rekonstriiktif cerrahi uzmani tniversite dahil
ildeki biitin kamu hastanelerinden sadece iskenderun Devlet Hastanesi'nde mevcut iken,
Universite dahil ildeki kamu hastanelerinde radyasyon onkolojisi uzmani bulunmamaktadir.
Deprem sonrasi siirecte MKU Tip Fakiiltesi Hastanesi'nde plastik ve rekonstriiktif cerrahi ile
birlikte gogiis cerrahisi anabilim dallari kapanmistir. Bu nedenlerle travmali hastalara gerekli
tibbi multidisipliner yaklasimin saglanmasi imkansiz hale gelmektedir. Cesitli ilcelerin devlet
hastanelerinde PDC'ye gore kadrosu olmasina ragmen cocuk cerrahisi, deri ve zihrevi
hastaliklar, enfeksiyon hastaliklari, gogis hastaliklar, goz hastaliklar, psikiyatri ve patoloji
gibi ana branslarda ve bazi yan dallarda uzman hekim olmadig anlasilmaktadir. PDC'ye gore
doktor ve personel agigl olan hastanelere tasima su yontemiyle il merkezinden ilcelere,
ilcelerden il merkezine veya bir ilceden baska bir ilceye gecici gérevlendirmeler yapilarak
doktorlar ve personel izerinde olan baski ve olumsuzluklar arttirilarak degirmenin dénmesi
istenmektedir. Radyasyon onkolojisi ve nikleer tip gibi 6zellikli birimler depremden bu yana
halen kapalidir. Bununla birlikte bircok cerrahi islem ve o6zellikli islem gerek altyapi
yetersizligi, cihaz-alet eksikligi ve gerekse yetismis uzman ve yardimci saglik personel
yetersizligi nedeniyle yapilamamaktadir. Bu hizmetlere ihtiyaci olan hastalar, 6zellikle
onkoloji hastalari, il icinde iskenderun ve Dértyol devlet hastaneleri ve iskenderun'daki ézel
saglik kurumlarina, il disinda ise Adana, Mersin, Gaziantep, Ankara ve istanbul basta olmak
tzere llkenin dort bir yanina gitmeye devam etmektedir.
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Hatay Tabip Odasi’'nda yonetici bir hekim:

Hatay'daki ikinci ve Uglincli basamagin durumunu en iyi bugiin yasadigim olay izah
edebilir. Din aksam bir yakinim motor kazasi gecirdi. Defne Devlet Hastanesi onu
MKU'ye génderdi. MKU'de plastik cerrah olmadigi icin iskenderun Devlet Hastanesi'ne
gonderildi. Yogun bakim dolu oldugu ve Adana vb. cevre illerde de bosluk olmadig icin
gece boyu acilde bekletildi. Oglen saat 12.00 gibi iskenderun Ozel Palmiye Hastanesi'nin
yogun bakiminda yer bulunup oraya sevk edildi. Adana’da bosluk olursa bugiin yarin oraya
sevk edilecek. Ginimin yarisini hastanede gecirdim ben de.

Depremlerle birlikte her mahallesi enkaza doniisen kent, sonrasinda molozlar yiginina
doénismistir. Depremlerin 18. ayini geride birakirken bir yandan yikimlara devam edilmekte
ve bir yandan kentin insa siireci devam ederken her bir mahalle devasa birer santiyeye
cevrilmistir. Santiyelerin hammadde ihtiyacini karsilamak Gzere, alelacele ve Ustiinkori
kararlarla kentin cevresinde ve icinde onlarca kum-tasocagl ve beton santrali kuruldugu
gorilmektedir. Once yikimlar nedeniyle, simdi ise kurulan santiyeler, tasocaklar ve beton
santralleri nedeniyle kent toz bulutlarina teslim olmus durumda olup uzunca bir siire bu
tablonun devam edecegi 6ngorilmektedir. Gerekli tedbirler alinmadigi takdirde elbette bu
tablonun halk sagligi agisindan ciddi sonugclari olacaktir. Bu yikimlarin yarattigi zorlu yasam
sartlarindan dolay! yaygin olan depresyon ve diger psikiyatrik rahatsizliklarin yaninda
havadaki parcacik yogunlugunun DSO'niin seviyelerin cok Ustiinde olmasi ve kronik
maruziyet nedeniyle basta solunum hastaliklar, kasintili cilt hastaliklan, kalp damar
hastaliklan ve cesitli kanserler olmak Gizere akut ve kronik hastaliklarin insidansinda artislarin
devam etmesi kacinilmaz durumdadir. Mahalleleri devasa santiyelere ve trafigi icinden
ctkilmaz sorunlar yumagina doniisen kent; is kazalarina, trafik kazalarindaki artisa ve
gerceklesmesi durumunda agir yaralanma ya da 6limle sonuglanmasi muhtemel travmatik
patolojilerdeki artisa davetiye ¢ikarmaktadir. Bu sartlar altinda azaltilmis PDC'ye ve PDC'nin
doluluk oranlarina bakildiginda kronik hastaliklarin insidansindaki artisin, potansiyel is
kazalarinin ve kacinilmaz trafik kazalarinin yaratacagl saglik yikinin onlenebilmesi ve
karsilanabilmesi icin halk sagligi, epidemiyoloji, gdgiis hastaliklari, deri ve ziihrevi hastaliklar,
eriskin ve cocuk psikiyatrisi, goz hastaliklar, enfeksiyon hastaliklari, is ve meslek hastaliklari,
geriartri, gogls cerrahisi, plastik ve rekontriktif cerrahi, onkoloji, radyasyaon onkolojisi,
cerrahi onkoloji, niikleer tip basta olmak lzere tim branslara ait PDC'deki dolulugun
ivedilikle tamamlanmasi ve ihtiyac duyulan branslarda en azindan deprem oncesi
dénemdekine es olacak diizeye kadar PDC'de kadro artirmina gidilmesi ve atama yapilmasi
elzemdir.

Mayis 2023'te Hatay ili genelindeki kamu hastanelerinde 4924 sozlesmeli hekim
kadrolarina gegilmis olup s6zlesme yapamayan veya sozlesme donemi sonrasi atanan ve
sozlesmeli kadrolara gegmek isteyen hekimlere s6zlesmeli kadrosu agilmamakta bu durum
ayni kurumda ayni unvanda gorev yapan hekimler arasinda gelir farki yaratmakta ve
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hekimler arasinda gerilimlere neden olmaktadir. Hatay'da calisan ve sozlesmeli kadroya
gecmek isteyen her hekime bu imkanin taninmasi yararli olacaktir.

Deprem oncesi 2. Hizmet Bolgesinde yer almakta olan Hatay ili deprem sonrasi
sosyoekonomik gelismislikte sanki hicbir degisiklik olmamis gibi halen 2. Hizmet Bolgesi
olarak islem gérmektedir. Halbuki mevcut durumda Hatay'da, Antakya, Defne, Samandag,
Kirkhan ve Hassa ilgeleri basta olmak zere sosyoekonomik gelismislikte belirgin bir
gerileme oldugu tim ciplakligiyla ortadir. Bu sartlar altinda 6zellikle yikimin yiiksek oldugu
ilceler olmak Uzere Hatay'n bircok yeri 4. 5. veya 6. Hizmet Bolgesi ozellikleri
gostermektedir. Hizmet bdlgesi diizeyi 6zlik haklarini ve Mecburi hizmet siresi etkiledigi
icin mevcut nesnel duruma uygun bir diizenleme yapilmasi gerekmektedir.

Hatay ilinde ticiincii basamak saglik hizmeti iireten ve tip egitimi veren MKU Tip Fakiiltesi
de ciddi yetersizlikler ile bogusmaktadir. Tablo-6'da hizmet ve tip mezuniyet 6ncesi ve
sonrasl tip egitimi icin kritik olan akademik kadronun durumu ve mevcuttaki asistan sayisi
paylasilmistir.

Tablo-9: MKU Tip Fakiiltesi Anabilim Dallari Akademisyen ve Ogretim Uyelerinin Mevcut
Durumu

Birimler Ogretim liyesi sayisi Asistan sayisi
Anesteziyoloji 7 6gretim Uyesi 15 asistan
Beyin ve Sinir Cerrahisi 3 ogretim Uyesi (anabilim dali baskani 3 asistan

sehre neredeyse hic gelmiyor)

Gocuk Cerrahisi 3 6gretim Uyesi 2 asistan
Genel Cerrahi 3 6gretim Uyesi 10 asistan
Gogis Cerrahisi Bolim kapandi

Goz hastaliklar 6 ogretim Uyesi 15 asistan
KHD 5 6gretim uyesi 9 asistan
KvC 2 ogretin lyesi 1 asistan
KBB 2 6gretim lyesi 8 asistan
Ortopedi 6 6gretim Uyesi (ikisi sehirde yok) 15 asistan
Plastik ve Rekonstriiktif Cerrahi Bolim kapandi

Tibbi Patoloji 4 ogretim Uyesi 3 asistan
Uroloji 3 dgretim Uyesi 10 asistan
Acil 2 ogretim Uyesi 23 asistan
Adli tip 2 6gretim Uyesi 4 asistan
Aile hekimligi 3 6gretim Uyesi 20 asistan
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Pediatri 3 6gretim Uyesi 4 asistan
CRS 16gretim uyesi 2 asistan
Dermatoloji 3 dgretim Uyesi 8 asistan
Enfeksiyon 3 6gretim Uyesi 5 asistan
FTR 2 6gretim Uyesi 9 asistan
Gogis hastaliklar 1 6gretim Uyesi 2 asistan
Halk sagligi 4 ogretim Uyesi 7 asistan
Dahiliye 9 ogretim Uyesi 32 asistan
Kardiyoloji 5 6gretim uyesi 5 asistan
Noroloji 16gretim uyesi 9 asistan
Nukleer tip 16gretim uyesi 5 asistan
Radyoloji 3 6gretim Uyesi 16 asistan
Psikiyatri 2 6gretim Uyesi 10 asistan
Farmakoloji 3 6gretim Uyesi O asistan
Tibbi genetik Bolim kapali

Anatomi 2 6gretim lyesi O asistan
Biofizik 1 6gretim Uyesi O asistan
Biyoistatistik 2 6gretim lyesi O asistan
Fizyoloji 3 6gretim Uyesi 1 asistan
Parazitloji 2 6gretim Uyesi O asistan
Biyokimya 3 dgretim Uyesi 3 asistan
Tibbi biyoloji 6 ogretim Uyesi O asistan
Deontoloji Bolim kapals

Tibbi mikrobiyoloji 2 ogretim Uyesi 2 asistan

Pediatri bolimiinde olmayan yan dallar: Beslenme ve metabolizma, allerji ve immunoloji,
enfeksiyon, gastroenteroloji ve hepatoloji, hematoloji ve onkoloji, neonatoloji, néroloji,
nefroloji, cocuk YBU, cocuk romatoloji yan dallan ne yazik ki bulunmamaktadir. Bu hastalar
zorunlu olarak il disina zorunlu olarak sevk edilmektedir. Cocuk YBU olmamasina karsin tiim
kotd, entiibe hastalar kabul edilmekte ve acil RES'te entiibe olarak takip edilmektedir. Ayni
sekilde Yenidogan YBU de bulunmamasina ragmen sezaryen sonrasi YBU ihtiyaci olan
yenidoganlar pos-op'ta kiivozlerde (24 saati bile bulabilen saatlerce) 112 ile sevk icin
bekletilmek zorunda kalmaktadir.

Dahiliye bélimiinde olmayan yan dallar: Onkoloji, allerji ve immunoloji, geriatri, dahiliye
YBU (YBU bulunmakta ancak yan dal hocasi bulunmamakta) birimleri bulunmamaktadir.
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Diger yan dallar bulunsa da neredeyse tamaminda bir hoca bulunmaktadir. Gogis
hastaliklarinin 1 hocasi 2 asistani bulunmaktadir. Poliklinik, servis, girisimsel islemler ve
YBU'nlin timiine yetisilemediginden Gogus YBU kapanmustir.

(https://www.mku.edu.tr/departments.aspx?birim=38&icerik=2208)

Adiyaman

Depremden o6nce insaatina baslanan ve 2023 yilinin ilk aylarinda bitirilerek faaliyete
gecmesi beklenen Adiyaman Egitim ve Arastirma Hastanesi'ne bagli Kadin Dogum ve Cocuk
Hastaliklari Binasi depremin lizerinden 18 ay gecmesine ragmen hala faaliyete gecmemistir.
Depremden sonra insaati baslayan binlerce konut bitirilmis ve bir kismi teslim edilmisken
bu dénem cok ihtiyac duyulan hastanenin daha bitirilmemis olmasi biyiik bir eksikliktir. Yeni
acilacak ek binanin yaninda ayri bir onkoloji merkezinin agilacak olmasi onkoloji alanindaki
ciddi problemlerin gostergesi olarak okunmaktadir.

Adiyaman Hastanelerin Hekim ve Brans Bazli Doluluk Oranlari Analizi: Diisiik Doluluk
Oranlan

Raporun bu kisminda Adiyaman’'daki hastanelerde PDC'ye gore doluluk orani %50'nin
altinda olan birimlere dikkat cekilmistir (Tablo-10). Distik doluluk oranlari, ilgili birimlerde
personel yetersizligi veya hizmet eksikligi gibi sorunlarin gostergesi olabilecegi géz 6niinde
bulundurulmustur.

Tablo-10: Adiyaman Hastanelerinde Diisiik Doluluk Oranlarina Sahip Birimler

PDC Doluluk Doluluk yiizdesi
Anesteziyoloji ve Reanimasyon:
Besni Devlet Hastanesi 3 1 %33.3
Golbasi Devlet Hastanesi 2 1 %50
Celikhan Devlet Hastanesi 1 o %0
Beyin ve Sinir Cerrahisi
Besni Devlet Hastanesi 1 o %0
Kéhta Devlet Hastanesi 2 1 %50
Cocuk Cerrahisi
Kéhta Devlet Hastanesi 1 o %0
Cocuk yan dallar ve 6zellikli birimler
AEAH Cocuk Endokrinolojisi 2 1 %50
AEAH Cocuk Hemotolojisi ve Onkolojisi 1 o %0
AEAH Cocuk Metabolizma Hastaliklan 1 0] %0
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AEAH Cocuk Nefrolojisi

AEAH Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi Hastaliklari
Deri ve Ziihrevi Hastaliklar

Kéhta Devlet Hastanesi

Enfeksiyon Hastaliklan  ve Klinik
Mikrobiyoloji

Besni Devlet Hastanesi
Kéhta Devlet Hastanesi
Fiziksel Tip ve Rehabiltasyon:
Kéhta Devlet Hastanesi
Genel Cerrahi:

Golbasi Devlet Hastanesi
Kéhta Devlet Hastanesi
Celikhan Devlet Hastanesi
Gogiis Cerrahisi:

Kéhta Devlet Hastanesi
Gogiis Hastaliklar:

Golbasi Devlet Hastanesi
GOz Hastaliklar::

Besni Devlet Hastanesi
Plastik,Rekonstriiktif ve Estetik Cerrahi:
AEAH

Ruh Sagligi ve Hastaliklar:
Besni Devlet Hastanesi

ic hastaliklan

Samsat Devlet Hastanesi
Tut Devlet Hastanesi

Kadin Hastaliklari ve Dogum
Celikhan Devlet Hastanesi
Kalp ve Damar Cerrahisi
Kéhta Devlet Hastanesi
Kardiyoloji

Besni Devlet Hastanesi
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Kulak Burun Bogaz
AEAH

Besni Devlet Hastanesi
Eriskin Yan Dallan
Endokrinoloji ve Metabolizma Hastaliklan
AEAH

Geriatri

AEAH

immiinoloji ve Alerji Hastaliklar:
AEAH

Romatoloji

AEAH

Radyoloji

Golbasi Devlet Hastanesi
Radyasyon Onkolojisi:
AEAH

Tibbi Biyokimya

Golbasi Devlet Hastanesi
Kéhta Devlet Hastanesi
Tibbi Mikrobiyoloji:
Besni Devlet Hastanesi
Kéhta Devlet Hastanesi
Tibbi Viroloji:

AEAH

Tibbi Patoloji:

Besni Devlet Hastanesi
Yogun Bakim:

AEAH

Kahta Devlet Hastanesi
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Adiyaman Egitim ve Arastirma Hastanesi (AEAH) PDC'lere hekim dagiimi su sekilde
ozetlenmistir:

e Acil tip, ortopedi ve travmatoloji bolimiinde ve anesteziyoloji ve reanimasyon
bolimlerinde akademik kadro, uzman hekim ve asistan hekim kadrosu acisindan
ciddi problem yoktur.

e Cocuk sagligi ve hastaliklari alaninda akademik kadro ve asistan hekim sayisinda ciddi
eksiklik bulunmaktadir. Cocuk sagligi ile cocuk ve ergen ruh sagligi ve hastaliklari
anabilim dallarina bagli 13 birimde toplamda sadece 3 akademisyen bulunmaktadir.
Cocuk yan dallar (nefroloji, hematoloji, metabolizma hari¢) tamam gibi goriinse de
genel olarak say! yetersizdir.

e Beyin ve sinir cerrahisi bolimiinde asistan hekim sayisi yetersizdir.

e Dahiliye (ic hastaliklar)) boliminde her alanda uzman olmakla beraber bazi yan
dallarda (hematoloji, romatoloji, geriatri, tibbi onkoloji) akademik kadro yok ve
uzman hekim sayisi yetersizdir.

e Noroloji PDC'ye gore 6zellikle uzman hekim kadrosu yetersizdir.

e Kulak burun bogaz hastaliklari bélimiinde asistan hekim kadrosu yeterli olmakla
beraber akademik kadro ve uzman hekim kadrosu yetersizdir.

e Kardiyoloji bélimiinde akademik kadro ve uzman hekim kadrosu yeterli olmakla
beraber asistan hekim kadrosu yetersiz veya kadro agilmasina ragmen TUS'ta tercih
edilmemektedir (genel tim bolimlerde bu sorun mevcut).

e Kadin hastaliklar ve dogum alaninda akademik kadro, uzman hekim, asistan hekim
kadrosu yetersizdir.

e Plastik, rekonstriiktif ve estetik cerrahi bolimiinde akademik kadro yok, asistan
hekim yok, sadece 1 uzman hekim bulunmaktadir.

e Genel cerrahi bélimiinde akademik kadro ve asistan hekim kadrosu yetersizdir.

e NOT: AEAH kadrosunda 2 akademisyen halk sagligi alaninda gériinirken PDC'de bu
kadrolar goriilmemektedir.

Tedavi edici hizmetle ilgili sorun yasanilan branslar: Deprem sonrasi akademisyen ve uzman
hekim sayisinin azalmasi ile birlikte cocuk hastaliklari alaninda muayene bekleme siiresinin
arttigl muayene sirasi almanin zorlastig goriilmustir. Cocuk endokrin, cocuk hematolojisi ve
onkolojisi, cocuk metabolizma hastaliklari, cocuk nefroloji, cocuk ve ergen ruh sagligi PDC
acisindan yetersiz olan branglardandrr.

2020 Yili Adiyaman Universitesi Tip Fakiiltesi Faaliyet Raporu verilerine gére; o dénem
AEAH binyesinde 104 akademisyen gorev alrken bugin sayr 87dir
(https://tipfakultesi.adiyaman.edu.tr/files/tipfakultesi.adiyaman.edu.tr/29-1-2021_15-37-
51.pdf). Yine PDC'de AEAH biinyesinde 294 hekim icin kadro ayrilirken, bugiin akademisyen
hekim dahil hastane kadrosu biinyesinde toplam 242 hekim bulunmaktadir.
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T.C. Saglik Bakanligi Adiyaman Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi, sehir hastanesi
prototipinde yapilan hastane 2015 yilindan itibaren yeni yapilan hastane kampdstindeki
binasina tasinmistir. Bu hastaneye tasinmasi icin merkezdeki 3 hastane kapatilmistir.
Hastane mimarisinden ziyade AVM ve otel karisimi bir goriintli veren hastanede, mimari
plan dikkate alinmadigindan insaat déneminden itibaren bircok sikinti yasanmis, kent
merkezindeki hastanelerin kapatilarak bu binaya tasinmasi ile sorunlar artarak devam
etmistir. Hastane yaninda hastane calisanlarinin kalmasi icin planlanan 10 daireli lojman,
hastane biinyesindeki idari birimler ve calisanlar icin hastane planinda 6nceden ve
sonradan mimaride yer almadigindan lojman idari birim ve calisanlar icin ayrlmistir. 3+1
seklinde planlanan her bir dairenin her bir odasina bir birim ve o birimin calisanlar
yerlestirilmistir. Ancak yine de yeterli alan kalmamistir. Kiicticiik sayilabilecek odalarda
masalarin da yerlestirilmesi ile hareket alani iyice daralmis, calisanlar sikisik ortamlarda
calismak zorunda kalmaktadir.

Zaman igerisinde servislerin yemek dagitimi sonrasi bulasik tabldotlarinin toplanmasi igin
ayrilan alanlar kapatilarak odalara donistirilmistir. Poliklinik koridorlarinin bir kismi
kapatilarak yeni poliklinik alanlan yaratilmaya calisilmis, spor salonu olarak planlanan sosyal
alanlar depo olarak kullanilmis, bazi genis alanlar cevrilerek bazi birimlere alanlar agilmis,
bazi merdiven altlari kapatilarak birimler icin gecici depo alanlan olusturulmustur.

Subat depremleri sonrasi Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklar Hastanesi'nin tiim ekipman ve
birimleri de calisanlari ile beraber bu binaya tasinmistir. Zaten dar ve sikisik bir alanda saglik
hizmeti vermeye calisilan ortam; hasta, hasta yakinlar, stajyer 6grenciler ve calisanlar igin
daha da dar ve sikisik hale gelmistir. Tasinan yeni birimler icin poliklinik, servis, ameliyathane,
yogun bakim alanlar tekrar organize edilmeye calisilmaktadir. Ozellikle kis aylarinda
soguktan dolayi herkesin i¢ mekan talebi sorun ve sikintilarn katmerlestirmektedir. Hastane
icerisinde calisanlar ve dgrenciler icin giyinme odasi, calisanlar, hekimler, asistanlar icin
dinlenme odasi, temizlik calisanlari icin oda, cocuk gelisim ve sosyal hizmet gibi 6zellikli
birimlerde hasta mahremiyetini gézetecek sekilde gérisme yapacak oda bulmak neredeyse
imkansizdir. Kisacasi hastanenin teslim alinan binasi ile simdiki binasinin mimari arasinda
buyk bir degisiklik olmustur.

Fiziki mekanin yetersizligi gibi uzman hekim kadrosundaki sayisal yetersizlikte ciddi sorun
teskil etmektedir. Cocuk yan dallari ve onkoloji ile ilgili alanlarda il disina sevklerin yapildig),
uzman hekim sayisindaki yetersizlikten dolay asistan hekimlerin is yikinin arttig), barinma
sorunundan dolayi bazi akademisyenlerin il disindan gelip gittigi bilgisi edinilmistir. Yillardir
ayni hastanede calisan 20 yillik bir hemsire saglik sorunlarindan dolay bazi tetkiklerinin
uzman hekim tarafindan degerlendirilmesi gerektigini, uzman hekim icin 2 hafta
oncesinden randevu alabildigini ama randevu giini randevusuna gittiS§inde masa da yine
asistan hekim oldugunu ve tetkiklerini degerlendiremedigini ayni durumu birkag bransta
yasadigini belirtmektedir. Gz ve kardiyoloji branslarinda tetkiklerini degerlendirecek uzman
hekime ulasamadigindan mecbur ikili iliskilerini kullanarak uzman hekime ulastiginiama ayni
durumdaki baska hastalarin mecbur il disina gitmek zorunda oldugunu ifade etmektedir.
Akademisyen ve uzman hekim sayisindaki yetersizlikten dolay: bircok bransta is yikinin
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asistan hekimlere kaldigini, 6grenci stattsiinde goriildiklerinden onlarinda bu duruma karsi
ses cikaramadiklar bir baska yikici sorun olarak éniimizde durmaktadir. Onkoloji ile ilgili
islemler kemoterapi ile sinirlidir, radyoterapi almak icin hastalarin il disina gitmek zorunda
kaldig), bazilari tedavi siireclerinin uzamasindan dolay: gittikleri kentlerde ev kiralamak
zorunda kalmaktadir. Hastalarin biyik bir cogunlugu tedavilerin aylarca siirmesinden dolayi
maddi ve manevi olarak yipranmaktadir.

2020 yilinda temeli atilan, 2023 yilinin ilk aylarinda bitirilmesi hedeflenen, 55 doniim arazi
Uzerine insa edilen “akilli hastane” modeliyle yapimi siiren ve kullanilan izolatérlerle deprem
aninda bile kesintisiz hizmet saglamasi hedeflenen 300 yatakli Adiyaman Kadin Dogum
Hastanesi (http://adiyaman.gov.tr/kadin-dogum-hastanesi-insaati-hizla-yukseliyor) hala
kullanilamiyor. Hastanenin yapimini lstlenen AHES insaat sayfasindaki Projelerimiz
basliginda Adiyaman Merkez 300 Yatakli Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklar Hastanesi'nin
projesine 2020 yillindan baslanacagi ve 2023 yilinda bitirilecegi yaziyor
(https://www.ahesinsaat.com/saglik-bakanligi-adiyaman-300-yatakli-hastane-insaati).
Hastanenin kapasitesi ve genel durumu hakkinda cesitli bilgiler veren AK Parti Adiyaman
Milletvekili Avukat Mustafa Alkayis, resmi adi 350 YatakliKadin Dogum ve Cocuk
Hastanesi olan ancak 378 yatak kapasitesine sahip bulunan hastanenin ana binayla birlikte
bu kapasitenin 95Q'lere ciktigini soyledi (https://www.besniguncel.com/alkayis-350-
yatakli-kadin-dogum-ve-cocuk-hastanesi-hizmete-giriyor). Vekilin aciklamasindan
AEAH'nin 400 yatak kapasitesinin 500'U gectigi ve yeni hastanenin kapasitesinin de
300’'den fazla oldugu anlasilmaktadir.

Hastanede goristiglimiz yetkililer hastanenin sonbaharda acilacag ifade etmektedir.

Yine Adiyaman merkezde eski devlet hastanesi olarak bilinen ve AEAHye tasinma ile
yiktirlan hastanenin yerinde 191 yatak, 68 poliklinik, 6 ameliyathane, yetiskin ve yeni dogan
yogun bakim sayisi 20 olup, 4 tanesi yeni dogan yogun bakimi, 8 diyaliz hasta yatag, 3 adet
dogum salonu, 2.620 m2'lik acil servisinde 6 adet yesil poliklinik, 32 adet acil miisahede, 2
triyaj odasi, 10 adet palyatif bakim yatag, 3 rontgen, 1tomografi, 1 MR odasi, 4.150 m2 alan
Uzerinde 197 arag kapasiteye sahip acik otoparki olan yeni bir hastane yapilmaktadir. Saglik
Bakanlig tarafindan 26 Temmuz 2022 tarihinde ihale edilen, 9 Kasim 2022 tarihinde
sozlesmesi imzalanarak Mayis 2023'te fiili isyeri teslimi yapilarak ise baslanmistir
(https://adiyamanism.saglik.gov.tr/TR-298887/adiyaman-150-yatakli-devlet-
hastanesi.html). Basinda ¢ikan haberlere gore hastanenin 2025 yili ortalarinda teslimi
dusinilmektedir  (https://www.sondakika.com/yerel/haber-adiyaman-devlet-hastanesi-
2025-yilinda-faaliyete-g-16713283)).

Subat depremlerinden 6nce Adiyaman merkezde 2 6zel hastane vardi. Depremde bir 6zel
hastane agir hasarli oldugu icin yiktirlmis. Diger hastane de az hasarli oldugundan gerekli
tadilati yaptiktan sonra hasta almaya baslamistir.

Sehir hastanesi prototipinde yapilan AEAH cografi erisimi tek bir odaga daraltmistir. Deprem
oncesi de saglik hizmetlerine erisim konusunda ciddi sorunlar olan Adiyaman'da sehir
hastanesi modelinin yol acacagl sorunlar deprem gercegi ile cok daha sert yasayarak

| 60


http://adiyaman.gov.tr/kadin-dogum-hastanesi-insaati-hizla-yukseliyor
https://www.ahesinsaat.com/saglik-bakanligi-adiyaman-300-yatakli-hastane-insaati
https://www.besniguncel.com/haberleri/kadin-dogum
https://www.besniguncel.com/haberleri/cocuk-hastanesi
https://www.besniguncel.com/haberleri/cocuk-hastanesi
https://www.besniguncel.com/haberleri/cocuk-hastanesi
https://www.besniguncel.com/alkayis-350-yatakli-kadin-dogum-ve-cocuk-hastanesi-hizmete-giriyor
https://www.besniguncel.com/alkayis-350-yatakli-kadin-dogum-ve-cocuk-hastanesi-hizmete-giriyor
https://adiyamanism.saglik.gov.tr/TR-298887/adiyaman-150-yatakli-devlet-hastanesi.html
https://adiyamanism.saglik.gov.tr/TR-298887/adiyaman-150-yatakli-devlet-hastanesi.html
https://www.sondakika.com/yerel/haber-adiyaman-devlet-hastanesi-2025-yilinda-faaliyete-g-16713283/
https://www.sondakika.com/yerel/haber-adiyaman-devlet-hastanesi-2025-yilinda-faaliyete-g-16713283/

I SUBAT 2023 DEPREMLERI 18. AY DEGERLENDIRME RAPORU

gormis olduk. 2015 yilinda kent merkezindeki hastaneler kapatilmayip o dénemden gerekli
tedbirler alinsaydi, yenilenmesi gereken hastaneler o dénemde yapilsaydi, bitiin herkes tek
binaya mahkum edilmeseydi bugilin bu kadar sikinti yasanmaz, insanlar tedavi icin diger
illere gitmek zorunda kalmaz saglik calisanlari tayin isteme pesinde kosmazlardi.

Kent merkezinde saglik icin ayrlan bircok alan olmasina ragmen alanlarin saglik
mudurliginan yillardir binadan binaya tasinmasi anlamsiz bulunmaktadir. Son dénem
hizmete giren saglik kuruluslarinin bir kisminin arazisinin, bir kisminin da st yapisinin
hayirseverler ve uluslararasi desteklerle yapildigini gériiyoruz. Saglik iskolunda kamunun bu
ise neden yogunlasmadig), birinci basamak hizmeti icin 6zel bina altlarinda hizmet Greten
alanlara seyirci kaldigy, ikinci basamak hizmeti verecek hastane yaptirmadigi merak edilen
ve parcali bir goriintli veren saglik mudiirligi birimleri icin kendine ait bitlnlikli bir bina
yapmamas! dustindiricidir. Saglk otoritesi kuruma ait yapilar insa etmek icin
hayirseverlere ve uluslararasi kurumlara glivenmesi manidar bulunmaktadir.

Depremden 6nce de calisma sartlan pek parlak olmayan saglik calisanlarinin depremden
sonra calisma sartlari daha da agirlasmistir. Deprem ile beraber barinma buyik bir sorun
haline gelmeye baslamistir. Konteynir kentlerin kurulmasi ile saglik calisanlarinin barinma
sorunu bir nebze ¢ozilmis olsa da konteynir kentlerin, hastaneye, yerlesim yerlerine, okula
olan uzakligl, deprem sonraki kira fiyatlarindaki fahis artislarda calisanlari zor durumda
birakmaktadir.

Deprem sonrasi ilk donemlerde saglik kurumlarindaki hasar goren altyapi sorunlarinin
gecikmesi, nitelikli saglk hizmeti sunmak icin gerekli hijyen sartlarinin yeterince
saglanamamasi, hasar goren binalardaki calisanlarin saglam kalan yapilarda hizmet vermeye
calismasi, kentte nitelikli kamu hizmetlerine erisimde yasanan sikintilar calisanlarda tayin
istegini tetiklemis bircok calisan tayin isteyip gitmek mecburiyetinde kalmistir.

Deprem ile birlikte Adiyaman’da calismaya devam eden ve tayin ile gelen calisanlarin en
oncelikli sorunu barinma olmustur. Depremde bircok yapinin yikilmasi, hasar almasi ile
kiralanacak ev kalmamis, olanlar icinde fahis fiyatlar istenmektedir. Depremin ilk
donemlerinde esnek calisma ydntemi ile barinma sorunu kompanse edilse de sonraki
aylarda esnek calismanin kaldinlmasi ile barinma sorunu krize donmustiir. Konteynir
kentlerin kurulmaya baslamasi ve saglik calisanlarinin konteynirlara yerlestirilmesi ile bu kriz
kismen ¢6zllmis ve siire¢ zamana yayilmistir. Depremin lzerinden 18 ay siire gegmesine
ragmen Adiyaman niifusunun %20'si gibi yizlerce saglik calisani da aileleri ile beraber
konteynirlarda kalmaktadir.

Deprem sonrasi kentte kamu hizmetlerinin ydritilmeye baslamasi ile internet, su,
dogalgaz, elektrik, bilhassa sinava hazirlanan cocuklarin kurs olmak tizere egitime erisimi,
deprem psikolojisinin yarattigl travmalar ile bas etme sorunlari calisanlari yormaya devam
etmektedir.

Ozellikle dogrudan saglk calisanlarina yoénelik psikososyal destek programinin
yuritilmemesi, saglik calisanlarinin da depremzede oldugunun goz ardi edilmesi ile birgok
saglik calisani tikenmislik noktasina gelmistir. Antidepresan ilag kullanmaya basladigini,
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ailesi ve cevresi ile sorunlar yasadigini, isinde mutsuz oldugunu ve artik calismak
istemedigini, uzun sire ise gittiginde kaybettigi arkadaslari ve yakinlari icin strekli agladigini,
yaptigl ise konsantre olamadigini ifade eden saglik emekgisi sayisi azimsanmayacak
diizeydedir. Bazi saglik calisanlar ise baktig hastalarda kaybettigi yakinlarini/arkadaslarini
gordigund, kaybettigi yakinlanyla ortak tanidik olan insanlarla karsilastiginda agladigini,
gerginlik yasadigini, ice kapandigi aktarmaktadir. Calisanlar arasinda calisma ortaminda
deprem ve kentin icindeki bulundugu durumun sirekli konusulmasi, insanlarin
yasananlardan dolayi Giziinti ve 6fke duymasi, bunun calisma hayati ve sosyal yasami
olumsuz etkiledigi de sik sik ifade edilmektedir.

Yasam alanlari ile beraber birgok sosyal alaninda yikilmistir. Cok agir hasar alan kentte herkes
gibi saglik calisanlarinin da nefes alabilecegi yerler cok sinirlanmistir. Kentteki yikim ve insaat
islerinin ¢ok uzamasi; stres, sitem ice kapanma vb. halleri arttirmakta ve yasananlar
karsisinda caresizligin kaniksanmasini perginlemektedir. Bu durumun yasamin geneline
yansidigl ayrica gozlemlenmektedir. Sehrin genel durumundaki belirsizlik, calisma
ortamindaki kosullar, sosyal alanlarin yetersizligi yikici bir sekilde gelecek kaygisi yaratmistir.
Tuim bu nedenlerden dolayi bircok saglik calisani tayin istemektedir. Tayini ¢ikmayan
(6zellikle hekimler) istifa etmektedir. Azimsanmayacak buyik bir kesimde yurtdisina
gitmeyi disinmektedir.

Depremin yarattigl tim olumsuzluklara ragmen calismaya devam eden saglik calisanlarinin
isyerlerinde mobbinge ve siddete maruz kalmasi, deprem bélgesinde calismadan kaynakl
herhangi bir tesvik almamasi da saglik calisanlarinda ciddi rahatsizliga neden olmaktadir.
Kurum icerisinde liyakatin yerine belli anlayistaki kisilerin kurum yoneticisi segilmesi, kurum
yoneticisi konumundakilerin kendilerinden daha yetenekli ve vasifli calisanlarn kurumdan
soguttugu, calisanlarin calisma verimini diistirdigu gorilmustdr.

4.1.3. ACIL SAGLIK HiZMETLERI VE CALISANLARI (Subat 2023 Depremleri
Sonrasi Rehabilitasyon Siirecinin Acil Tip Perspektifinden Degerlendirilmesi
Raporu)

4.1.3.1. Acil Saglik Hizmetleri Calisanlarinin Sorunlari

Barinma ve Altyapi Sorunlari

Depremin ilk doneminde acil servis hekimleri ailelerini deprem bdlgesi disindaki giivenli
yerlere gétirmuslerdir. Deprem sonrasi bir yil icinde ailesi deprem bélgesi disinda yasayan
ve aile birligini saglayamayan hekimler bulunmaktadir. Barinma imkani olarak konteynirlar
saglanmissa da, bu konteynirlarin niteligi yetersiz kalmistir. Altyapi sorunlan (su, elektrik
kesintisi, telefon, kanalizasyon gibi) devam etmektedir. Deprem Oncesinde yasadiklari
binanin hasarinin az oldugu tespit edilenler eski yasam alanlarina dé6nmus olsa da, bina
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givenligi konusunda kaygilari devam etmektedir. Bu nedenle barinma sorunu en géze
carpan sorun olarak kalmaktadir. Temel ihtiyaclarin saglanmasi icin konteynir kentlere
elektrik ve su gibi hizmetler lcretsiz saglansa da altyapi yetersizligi nedeniyle kesintisiz
yararlanma mimkin olamamaktadir. Halen afet bolgesi disinda ikamet eden ve afet
bolgesinde calisan saglik calisanlari bulunmaktadir. Acil tip uzmani ve acil tip asistanlarinin
farkli sehirlerde ikamet etmelerinin nedenleri arasinda, temel ihtiyaglan karsilayamama,
givenli barinma alani saglayamama, deprem Oncesi dénemde yasanan kayiplarin
travmasindan uzaklasma istegj, aileleri ve cocuklari icin yasam alani ve egitim devamUliligini
saglama gerekliligi ve afet bolgesinde hasarsiz binalarda artan kira nedeniyle ekonomik
nedenler bulunmaktadir.

Gorevlendirme ve Kadro Sorunlari

Afet bolgelerinde calisan saglik calisanlarina deprem sonrasi ilk 6 ay ek maddi destek
saglanmaya calisilmissa da bu yardimlar sinirli kalmistir. 4924 kadrolari konusunda deprem
bolgeleri icin kolaylik saglanmaya calisilmistir ancak planlama aksakliklari nedeniyle kadroya
gecemeyen saglk calisanlari bulunmaktadir. Mecburi hizmet icin yapilan bolge
siniflamalarinda, depremde agir hasar alan ve ciddi hasar ggrmemekle birlikte yogunlugu
artan iller arasinda Adana ve Mersin 1. Hizmet Bolgesi, Hatay 2. Hizmet Bolgesi,
Kahramanmaras ve Malatya 5. Hizmet Bolgesi gruplarindadir. Bu siniflamalar bolgelerde
calisan hekimlerin hizmet siresi gibi bircok faktori etkilemektedir. Temel ihtiyaglarin
¢6zimiinde miicadelelerin devam ettigi bu illerin siniflandirma yéntemi sorgulanir hale
gelmistir.

Yénetim ve Koordinasyon Sorunlari

Afet bolgesinde gorev yapan bircok saglik yoneticisi, genellikle deprem dncesi ddonemde de
ayni gorevi stirdirms kisilerdir ve afet sonrasi da aktif roller Gstlenmislerdir. Bu yoneticiler
de afetzede olduklarindan, afet sonrasi ayni kisilerin afet bolgesindeki saglik sistemini
yonetmesi tartisma konusu olmustur. Saglik Bakanligi ve Giniversite yoneticilerinin sehirlerin
afet sonrasi saglik yikini yonetmedeki aksakliklar, bolgesel yonetim paydaslar arasindaki
iletisimsizlik ve afet tecribesi eksikliginden kaynaklanmaktadir. Blyiik afetler, ortak
koordinasyon ve afet tecriibesi olan, hizli reaksiyon verebilen bir anlayisa ihtiyag
duymaktadir. Depremin birinci yilinda, gerekli ortak koordinasyon zayiflamistir.

Gecici Gorevlendirmeler

Depremin hekimlere etkilerinden biri de gecici gérevlendirmelerdir. Deprem sonrasinda
afet bolgelerine diger illerden saglik personeli gorevlendirilmistir. Tirkiye Afet Midahale
Planina (TAMP) gore depremden en ¢ok hasar alan illere yardim planlanan birinci grup
destek iller de depremden agir hasar almistir. Adana ve Mersin, Hatay'in destek illeridir ve
afetin erken doneminde yapilan personel gorevlendirmeleri TAMP’a uygundur, ancak bu
gorevlendirmeler deprem ydnetim mekanizmasina uygun olmamistir. TAMP'In 6 Subat
depremleri sonrasi yeniden planlanmasi gerekliligi ortaya gikmustir.
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Tipta Uzmanlik Egitimi

Depremin bir diger etkisi tipta uzmanlik egitimidir. Afetin ilk donemlerinde teorik egitim
aksasa da, travma ve hasta cesitliligi nedeniyle pratik uygulamalara katki saglanmistir. Afet
bolgesi disinda egitim alma firsati saglanan bircok ATA kendi klinigine donmiis ve TUS ile
acilan kadrolar dolmustur.

Pratisyen Hekimler ve Mesleki Tatmin

Deprem bolgelerinde pratisyen hekimleri temsil eden bir dernek olmamasi, bu hekimlerin
sorunlarini yetkililere iletememelerine neden olmustur. Afet sonrasi acgilan pratisyen
kadrolarina atanan hekimler, barinma gibi temel ihtiyaclanini karsilayamadiklar zorlu
kosullarla meslek hayatlarina baslamis ve onerilen hasta sayisinin ¢ok tizerinde hastaya
bakmislardir. Bu hekimler mesleki tatmin saglamamis, derin kaygilar ve belirsizlikler
yasamislardir. Bu nedenle pratisyen hekimler 6zelinde calistaylar diizenlenerek sorunlarin
tespiti ve ¢c6zimu gerekmektedir.

Turkiye Acil Tip Dernegi (TATD), depremin erken dénemlerinden sonra afet bolgelerinde
calisan saglik calisanlar icin psikolojik destek programi baslatmistir. Nisan 2024 itibariyle
toplam 148 saglik calisanina ulasilmistir. Deprem sonrasi travmatik yas sirecinin uzun
slirecegi ve psikososyal etkilenmenin devam edecegi, saglk calisanlarinin kendi yas
sireclerini yasamadan diger insanlara saglik hizmeti vermeye calismasinin travmayi
artiracagl unutulmamalidir.

Stratejik iyilestirme Onerileri ve Eylem Plani

1. Psikolojik destek programlar diizenlenmeli ve rehabilitasyon projeleri
olusturulmalidr.

2. Glvenli ve uygun barinma alanlari saglanmal, altyapi sorunlari ¢ozilmelidir.
3. Ozliik haklar ve kadro sorunlarina ¢dziim odakli yaklasilmalidir.

4. Etkin iletisim ag1 olusturulmali, saglik yoneticilerinin afet sonrasi yasadig
psikolojik etkiler g6z 6niinde bulundurulmalidir.

5. Saglik personeline afet yonetimi ve egitimi sunulmalidir.

4.1.3.2. Acil Saglik Hizmetlerinin Durumu

Sahra ve Konteynir Hastaneler

Baslangicta kurulan sahra hastaneleri, zamanla konteynir hastaneler ile desteklenmistir.
Depremin birinci yllinda afet illerinden sadece Hatay'da halen konteynir hastane
kullanilmaya devam ederken sahra hastanesi kapatilmistir. Deprem bolgesinde hasar
nedeniyle kapatilan hastanelerde az hasar goren hastanelerin personeli ortak hastane ve
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ortak yer kullanimini gerceklestirmistir. Ancak hasta sayisinda afet 6ncesi doneme benzerlik
hatta artis goriilmis ve mevcut imkanlar ile saglik sistemi zorlanmistir. Depremin erken
doéneminde hastanelere destek amaciyla kullanilan konteynir alanlar, ihtiyag devam
etmesine ragmen kapatilmistir. Hastanelerin hala konteynir alanlara ihtiyag duydugu ve bu
tur kaynaklarin saglanmasi gerektigi agiktir.

Yeni Yapilan Hastaneler - Bina Giivenligi

Yeni yapilan hastanelerin planlamasi siirecinde, bolgedeki yoneticilerin goruslerine ancak
planlama sonrasi basvuruldugu ifade edilmistir. Medyada yer alan "yeni hastane agilmas!”
haberlerine konu olan hastanelerin, altyapi ve personel ihtiyaglari nedeniyle planlanan
sirede hizmet vermesinin geciktigi belirtilmistir. Deprem bolgelerinde saglik bakiminin
kalitesini artiran temel stratejinin yeni ve dayanikli saglik kuruluslarinin erken dénemde
insasi oldugu ifade edilmektedir. Ancak, bu hastanelerin planlamasinda afet, toplumsal
saglik altyapisi ve ihtiyag kadar etkili bir bilesen olarak bolgedeki siyasi iliskiler de dnemli rol
oynamaktadir.

Deprem sonrasi hasar goren hastanelerin yerine yeni hastaneler insa edilmeye baslanmistir.
Ancak, yeni hastanelerin planlama siirecinde bolgedeki yoneticilerin fikirlerine yeterince
basvurulmamis ve altyapr eksiklikleri nedeniyle hizmet vermelerinde gecikmeler
yasanmistir.

Acil Servis Basvurular

Deprem sonrasi acil servislere yapilan basvurular dalgalanma gostermistir. Afetin erken
dénemlerinde ¢ok sayida yarali basvurmus, deprem sonrasi siire¢ uzadikga go¢ nedeniyle
basvurularin azalmasi beklenirken, 6zellikle sonbahar ve kis aylarinda barinma kosullarinin
uygunsuzlugu ve hijyen sorunlar nedeniyle solunum sistemi ve gastrointestinal hastaliklarin
artmasiyla basvuru sayilari deprem oncesi oranlarin lzerine ¢ikmistir. Deprem sonrasi ilk
anlarda hastanelerde bina gilivenligi sorgulanmis ve hastalar acil servislere yonlendirilmistir.
Bu siire¢ daha ¢ok depremin ilk bes glinini kapsamistir. Deprem sonrasi dénemde, kronik
hastaliklarin tedavisi icin gerekli malzeme ve desteklerin eksikligi nedeniyle basvurular
artmigtir. ilk zamanlarda yaralanma nedeniyle basvuran ancak acil servis (AS) yogunlugunda
tedavisi eksik kalan hastalar tekrar geri donerek yogun basvurular yapmistir. Birinci basamak
saglik hizmetleri ve poliklinik hizmetlerinin yeniden baslatilmasina kadar, acil servisler tek
basvuru noktasi olmustur. Afet bolgelerindeki kosullarin ortaya cikardigi saglik sorunlari
nedeniyle acil servis basvurular yogun bir sekilde devam etmistir.

Kronik Hastaliklar ve Rehabilitasyon

Deprem bircok hastada fiziksel ve psikolojik yeni kronik hastaliklar ortaya cikarmistir. Bu
hastaliklarin yénetimi icin yeni stratejilere ihtiyag duyulmaktadir. Depremin birinci yilinda
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bazi illerde replantasyon merkezleri, rehabilitasyon merkezleri ve diyaliz Unitelerinde
kapasite artislan gibi girisimler yapilmis, ancak bunlarin yetersiz oldugu belirtilmistir.
Depremden etkilenen bircok hasta farkli illere tasinmak zorunda kalmis, tasinamayan
hastalar ise gerekli rehabilitasyonun eksik kalmasi nedeniyle sik¢a acil servislere
basvurmustur.

Afet bolgelerinde acil servislerin subakut ve kronik dénemde yonetilmesinde zorlanilan
alanlar olan yesil alanlarin, birinci basamak saglik hizmetlerinin kullanimi ve poliklinik
imkanlarinin genisletilmesi ile desteklenmesi gerektigi vurgulanmistir. Afet bolgelerinde
hasta demografisi izerinde dnemli bir etken de goctir. G¢ dinamigini anlamak, gelecekteki
afetler icin 6nemli bir tecriibe kaynag olacaktir. Deprem bolgelerindeki gé¢gmen topluluklar
zorunlu i¢ gocten etkilenmis ve gonilli geri dondsler artmistir. Bu durum, saglik
hizmetlerine olan basvurular etkilemistir. 1999 Marmara Depremi "renal felaket" olarak
adlandinlmisken, Subat 2023 Depremleri renal patolojiler ve ekstremite yaralanmalari ile
benzer bir etki yaratmistir.

Afet bolgelerinde ayaktan takip ve tedavi poliklinikleri hizmete baslamis olsa da, AS'ler halen
yogun hasta basvurusunun oldugu ana merkezlerdir. Bu nedenle, afet bolgelerindeki
hastaliklarin profilinin ve verilerinin takibinde AS hekimlerinin hayati 6nemi vardir. Genelde
slirveyans verileri, afet bolgelerindeki il saglik muddrlikleri tarafindan tani kodlan tizerinden
takip edilmektedir. Deprem sonrasindaki siirecte, AS hekimleri ve yoneticileri ile yapilan
gorismelerde, AS hekimlerine siirveyans igin goris soruldugu sadece birkag 6rnek disinda
saptanmamistir. Afet bolgelerinde AS'lerde altyapi kaynakli sistemsel hatalar sik gorilmis,
afet bolgesi disindan yardima gelen saglik calisanlarinin farkli sistemler kullanmasi nedeniyle
hastalik verilerinin kaydedilmesinde kisitliliklar yasanmistir. Sahra hastanelerindeki bakim ise
bu sistemden neredeyse tamamen bagimsizdir. Bu nedenle, deprem sonrasi siirveyans
takibinde AS hekimlerinin gozlemlerinin 6nemi buydktir. Subat 2023 depremlerinde
siirveyans takibinde AS hekimleri ile iletisimin kisitl olmasi, olumsuz bir 6rnek olarak
degerlendirilmis ve gelecek afetlerde bu durumun 6neminin anlasilmasi icin stratejilere
ihtiyag oldugu vurgulanmistir.

Deprem bolgelerinde AS hekimleri ile yapilan gorismelerde, deprem sonrasi
karbonmonoksit zehirlenmeleri, elektrik carpmalari, 6zellikle yaz aylarinda akrep ve yilan
sokmalari, cevrenin giivenli olmamasina bagli cocuk yas grubu travmalari, toplu yasam ve
hijyen eksikligine bagli uyuz ve kasintili cilt hastaliklari gibi durumlarin afet dncesi déneme
gore daha sik karsilasildig) ifade edilmistir. Bu hastaliklarin afet sonrasi sikigini ortaya koyan
bir literatur arastirmasi heniiz Subat 2023 depremleri 6zelinde bulunmamaktadir.

Subat 2023 depremleri, saglik hizmetlerine olan talebi artirmis ve saglik sistemi lzerinde
buyik bir ylk olusturmustur. Enfeksiyon hastaliklar, kronik hastaliklarin yoénetimi,
rehabilitasyon hizmetleri ve psikososyal destek gibi alanlarda ciddi eksiklikler yasanmustir.
Yaralilarin kimliklendirilmesi sorunu, tedavi siireclerini zorlastirmis ve hasta mortalitesini
artirmistir. Saglik hizmetlerinin etkin bir sekilde sunulabilmesi icin acil servis kapasitelerinin
artinlmasi, rehabilitasyon hizmetlerinin planlanmasi ve kimliklendirme sireclerinin
iyilestirilmesi gibi stratejik iyilestirme onerileri hayata gecirilmelidir. Ayrica, enfeksiyon
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kontroll ve psikososyal destek hizmetleri gibi alanlarda da kapsamli 6nlemler alinmalidrr.
Bu oneriler, gelecekteki afetlere karsi saglik sisteminin daha direncli olmasini saglayacaktir.

Stratejik lyilestirme Onerileri ve Eylem Plani

1. Acil servislerin kapasitesi artinlmali, ek personel, tibbi ekipman ve ilag temin
edilmelidir. Poliklinik imkanlar genisletilmeli ve kronik hastaliklarin takibi icin 6zel
birimler olusturulmalidir.

2. Fiziksel ve psikolojik rehabilitasyon hizmetleri artinlmalidir. Acil saglik ekiplerinin
(EMT) rehabilitasyon planlari olmalidir.

3. Acil servislere yapilan basvurularin yénetilmesi icin birinci basamak saglik hizmetleri
tesvik edilmeli, poliklinik imkanlari genisletilmeli ve evde bakim hizmetleri
artinlmalidrr.

4. Gogmenlerin saglik hizmetlerine erisimi kolaylastinlmali ve bu hizmetlerin afet
bolgeleri disinda da uygulanabilir olmasi saglanmalidir.

5. Engelliler, yaslilar, cocuklar, kadinlar ve gécmenler gibi kirlgan gruplarin saglik
hizmetlerine erisimi saglanmali ve 6zel 6nlemler alinmalidir.

6. Kimsesiz hastalarin tespiti ve bakimi igin 6zel onlemler alinmali, sosyal
endikasyonlara bagli hasta yonetimi iyilestirilmelidir.

4.1.4. Deprem Bolgesinde Diger illerdeki Saglik Hizmetlerine Yansiyan
Sorunlar: Osmaniye ve Adana Ornegi

11ili etkileyen Subat 2023 depremleri Osmaniye’yi de derinden etkilemistir. Birinci basamak
saglik hizmeti veren aile hekimligi calisanlari ve aile sagligi merkezleri de depremden
etkilenmistir. Birinci basamak saglik hizmetleri koruyucu hekimlik saglik hizmetlerinin
temelini olusturmaktadir. Aile hekimlikleri depremin ilk giininden itibaren depremzede
olmalarina ragmen hizmeti aksamadan vermislerdir. Bazi ASM'ler depremde hasar gormiis
kullanilamaz hale gelmistir. Ancak kullanilamayan ASM'lere saglik mudurligu yeni yerler
tahsis etmesi gerekirken, hekimler kendi imkanlari ile calisma ortami saglamaya calismistir.
Ozellikle sahipten kiralanan &zel binalar biyiik sorun teskil etmektedir. Fahis kiralar
6denememektedir. Aile hekimleri birer ticari isletme gibi eleman calistirmakta; kira, elektrik,
su, temizlik malzemesi tibbi malzeme boya badana yaptirmaktadir. Bu kalemlere %300-
400 zam gelirken calisanlarin maaslan enflasyon oraninda artmamakta ve bu harcamalari
karsilayamaz hale gelmektedir. Calisanlar %35'e varan agir vergi yiki altinda ezilmektedir.
Vergi oranlarinin makul seviyelere cekilmesi lazim. Hekime siddet son giinlerde artmistir.
Bunun icin caydirici kanun diizenlemeleri yapilmasi gerekmektedir. Disiplin cezalarinin
belirsizligi calisanlarin is glivencesini tehlikeye atmaktadir. Saglik mudurlukleri tarafindan
ASM'ler yeterince desteklenmemektedir. Calisanlarin tam bir yillik izin haklarinin yoktur.
Ozellikle sifir hasta sayisina sahip sanal ASM'lerin acilmasi is barisini bozmaktadir. Aile
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hekimliklerinin tavan nifusu 4.000 kisi olarak hesaplanmakta ve bu da is yikini
artirmaktadir. Hak edis kaybi olmadan nifus tavaninin 2.500'lere cekilmesi gerekmektedir.
Koruyucu hekimlige zarar veren performans sisteminin kaldinlmasi gerekmektedir.
Calisanlarin hak edislerini iyilestirici dizenlemelerin yapilmasi gerekmektedir.

Subat depremlerinden sonra Hatay, Kahramanmaras ve Gaziantep ve ilgelerinde bulunan
bazi hastaneler yikildig ve zarar gordiigi icin Osmaniye il merkezinde bulunan devlet
hastanesi bolge hastanesi gibi islev gérmektedir. Osmaniye Devlet Hastanesi cogu bransta
hekim sayisi cok eksik olmasina ragmen Osmaniye ili ve ilcelerinin, iskenderun, Antakya,
Islahiye, Nurdag), Erzin, Dértyol, Ceyhan, Kirikhan vb. biitiin bolgenin hastalarina tek basina
hizmet vermektedir.

Cevre illerden gelen hastalar cogunlukla Nurdag, islahiye (Gaziantep), Tiirkoglu, Beyoglu
(Kahramanmaras), Ceyhan (Adana) basta olmak Uzere Osmaniye'ye kendi il
merkezlerinden daha yakin veya erisimi kolay olan civar ilcelerden olusmaktadir. Erzin,
Dértyol, Kirnkhan ve Antakya merkezden dahi acil sevkleriyle birlikte hasta kabul edildigi
kaydedilmektedir. Cevre illerden gelen hastalarin Osmaniye hastalarinin %50'sinden fazla
oldugu Osmaniye Tabip Odasl tarafindan dile getirilmektedir.

Son yedi ayda (1 Ocak 2024 ile 1 Agustos 2024 tarihleri arasinda) Osmaniye Devlet
Hastanesi'ne basvuran normal poliklinik sayisi 600 bin; acil poliklinik sayisi 380 bin;
ameliyat sayisi 20 bin ve yogun bakimlara yatan hasta sayisi 5 bin 500'diir.

01.01.2023 -08.07.2024 Uzman Pratisyen Toplam
tarihleri arasinda

ise baslayan hekimler 96 24 120
isten ayrilan hekimler 73 40 13

01.01.2023 -01.08.2024 tarihleri arasinda  Uzman

Devlet hastanesi normal poliklinik sayisi 600 bin

Acil poliklinik sayisi 380 bin
Ameliyat sayisi 20 bin
Yogun Bakimlara yatan hasta sayisi 5 bin 500

Osmaniye Tabip Odasi, bu yogun tempoya ragmen Kahramanmaras, Gaziantep ve Hatay il
merkezi ve ilgelerindeki tim devlet hastanelerinde calisan hekimler 4924 sozlesmeli
statliye tabii iken bir tek Osmaniye Devlet Hastanesi'nde calisan hekimler bu haktan magdur
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durumda oldugunu ve bu konuda s6z verilmesine ragmen bir tirld bu isteklerinin yerine
getirilmedigini dile getirmektedir.

Adana

Oncelikle halen sosyal ve ekonomik yénden yeterli destek gérmeyen deprem magdurlar
bulunmaktadir. Hayatiniidame ettirebilecek yeterli maddi geliri olmayan, barinma ve sagliga
ulasma olanag) yetersiz olan grup ciddi sikinti gekmektedir. Adana deprem sehirlerinden biri
olmasina ragmen belediye ve benzer kurumlarin belirgin bir caba icerisinde degildir. Su anda
yikilmasi gereken bina sayisi ¢ok fazladir. Yikimlarda ge¢ kalinmaktadir. Yikim sirasinda
gerekli dnlemlerin alinmamaktadir.

Adana ilinde tedavi olmamis, saglik hizmetlerine erisimi zor olan, depreme bagli psikiyatrik
hasta sayisi halen ciddi orandadir. Ayni sekilde diger deprem bolgelerinden Adana'ya sevk
edilen psikiyatrik hasta sayisi cok fazladir. Bu durum diger sehirlerdeki deprem magdurlarinin
da vyeterli bir sekilde psikiyatrik hastaliklar yoninden destek goéremedigini ortaya
koymaktadir.

Diger branslardan da Adana'ya hasta sevklerinin fazla olmasi diger bolgelerde sagliga ulasim
konusunda bir sorun oldugunu géstermektedir.
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4.2. TIP EGITIMI

4.2.1. Mezuniyet Oncesi Egitim

Subat 2023 depremleri sebebiyle 2023 egitim yilinda basta depremden etkilenen 11 kentte
olmak tzere hayatin tim olagan akisinin bozulmasinin yani sira tip fakiltelerinde yiiz yiize
egitim faaliyetleri de aksadi. Deprem bolgesindeki 6grencilerin bircogu “6zel 6grenci”
statlisiinde cesitli kentlere egitim faaliyetlerini stirdirmek icin gog etti. Kendi kentlerinde
kalmayi tercih eden dgrenciler, deprem bolgesinde cesitli zorluklarla egitime devam etmek
zorunda kaldi. Henliz 6grenciyken insan eliyle siddeti artinlan dogal afet sonucunda gog
etmek durumunda kalanlar gittikleri kentlere ve fakiiltelere alismaya calisirken bir yandan
da iktidarin ekonomi politikalariyla yoksullastirildilar. 2023-2024 akademik yiinda deprem
bolgesindeki Gniversitelere kayitl olan tip fakiltesi 6grencilerinin bir kismi egitimlerini
strdirmek icin cesitli fakiltelere kalici olarak yatay gecis veya gecici sireligine 'ozel
ogrencilik' statlisi basvurusu yaptilar. Derinlesen ekonomik kriz farkli illere gecenleri ve
deprem bélgesinde kalanlar derin yoksulluk, barinamama sorunu, saglikl gidaya erisemneme
gibi cesitli sorunlarla karsiladi. Ozellikle depremden siddetli etkilenen Hatay,
Kahramanmaras ve Adiyaman'da barinma sorunu, sosyal ve kiiltirel faaliyet mekanlarindaki
depreme bagli yikim, yeterli calisma alani eksikligi gibi sorunlar nitelikli bir tip egitimi ortami
olusmasini gliclestiriyor. Kamu kaynaklarinin dagitimindaki eksiklikler ve ihmaller sebebiyle
zaten yeterli olmayan yurt, kiitliphane ve sosyal alanlarinin eksikligi bu stirecte kimi zaman
hissedildi ve hissedilmeye devam ediyor. Depremden siddetli etkilenen ilerdeki tniversite
akademik personelinin barinma sorununu giderme amacli go¢ etmeleri sebebiyle glinibirlik
gidis gelisleri veya kimi yerlerde cevrimici ders tercihleri egitimin kalitesini kimi yerlerde
etkilemektedir.

Hatay: Tip fakiltesi 6grencileri ile birlikte diger saglik bolimlerinin fakilteleri yliz yize
egitim goriyor. Kamps icerisinde yer alan yurtlann kapasitesi diger fakiiltelerin 6grencileri
de yiiz yiize egitime baslarsa talebi karsilayamayabilir. Yurtlar disinda kampis gevresindeki
ev fiyatlari ise deprem sonrasi artan kiralara bagli olarak fiyatlar oldukga yiksek.

Kentte ve fakilte cevresinde uygulanan kolluk kuvvetinin gilivenlik odakli bakis agisi
ogrencilerin sosyal olarak faal olmasini engelleyen gergin bir ortam yaratmaktadir.
Depremden 6nce dgrencilere gore bicimlenen sosyal ortamlar artik kolluk giiclerine hitap
etmektedir.

Ogrencilere giinde 1 6giin yemek Kizilay ve iniversite tarafindan ortaklasa saglanmaktadr.
Azalan 6grenci sayisi ve kentte yikilan kamu hastaneleri sebebiyle tniversite hastanesinde
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artan hasta basvuru yiki tim saglk calisanlanini etkiledigi gibi intérn doktorlarn da
etkilemektedir.

Adiyaman: Yikilan hastane sebebiyle birlestirilen hastanelerde kimi zaman egitim verilecek
derslik ortami olusturmay giiclestiriyor. Sehirlerarasi gidip giden akademisyenler egitim
faaliyetlerini sirdirmeye calisiyor.

Deprem sonrasi Adiyaman genelinde sehir degisikligi yapmak zorunda olan akademisyenler
ve uzman hekimler oldukca ytksektir. Bu durum bazi bolimlerin akademik faaliyetinin
sonlanmasina varacak diizeye ulasmistir. Akademisyenlerin ayrilmasi, akademik kadrolarin
tercih edilmemesi; bazi bolimlerde asistan egitimleri ve tip fakiltesi 6grencilerini egitimleri
acisindan ciddi sorunlara sebep olmaktadir. Deprem 6ncesi ddonemde ciddi maddi kayiplara
ragmen akademik calismalar yiriiten akademisyen hekimlerin deprem sonrasi dénemde bu
sorunlarini daha da artmistir. Akademisyen hekimler hem artan hasta yiiki muayene sayisi
hem de akademik faaliyetleri, asistan ve tip 6grencisi egitimlerini ylritmede ciddi emekler
sarf etmektedirler.

Deprem bolgesinde kamu kurumlarinin ciddi yara almasi, ilk zamanlar altyapinin hig
olmamasi sonraki aylarda yetersiz olmasi (internetin iyi cekmemesi, elektrigin sirekli
kesintili olmasi, suyun akmamasi, dogalgaz olmamasi), 6grenci yurtlarina depremzedelerin
yerlestirilmesi, okullarin yikilmasi veya kapanmasi, saglik kurumlarinin yikilmasi veya agir
hasar almasi, bircok akademisyen ve uzman hekimin yasamini yitirmesi veya yaralanmasi,
bircok 6grencinin de ayni sekilde depremde yasamini yitirmesi, sakat kalmasi, yine egitimde
hibrit egitim yonteminin secilmesi bircok 6grenci gibi tip fakiltesi 6grencilerini de derinden
etkilemistir.

Ozellikle depremden sonraki ilk aylarda deprem bélgesindeki bazi tiniversitelerde saglikli ve
nitelikli bir Tip Egitimi alindigini sdylenemez. Bircok 6grenci stajini tamamlayabilmek icin
diger Universitelere gitmek durumunda kalmistir.

Depremin lzerinden 18 ay ge¢mis olmasina ragmen deprem bolgesindeki bazi
universitelerdeki 6grencilerin depremden etkilenmeyen illerdeki 6grenciler gibi normal
sartlarda ve standartlarda tip egitimi aldigini belirtmek cok zor. Bir an igin 6grenciler igin
butin fiziki kosullarin saglandigini distinsek bile, ki depremden 6nceki fiziki sartlarin
saglanmasi icin bile daha birkag yila ihtiyag var, depremden sonra akademik kadrolarda ve
uzman hekim kadrolarindaki disusler deprem bolgesindeki ogrencilerin nitelikli tip
egitiminden ne kadar mahrum kaldigina dair bir veri veriyor. Bu durum &grenciler kadar
asistan hekimler icinde gecerlidir.

4.2.2. Mezuniyet sonrasi egitim

Mezuniyet sonrasi egitime yonelik Subat 2023 depremleri oncesi ve sonrasi TUS
kontenjanlar Tablo-11-14'te verilmistir. Genel olarak Malatya disinda diger (g ilde asistan
kadrolarinin azalttig) g6zlenmektedir. Bununla birlikte dort ilin timiinde de acilan kadrolarin
dolmadig gorilmektedir. Deprem bolgesinin uzmanlik icin tercih edilmemesi saglik
hizmetlerinin ve akademik olanaklarinin siniriliginin gostergesi olarak okunmalidir.
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Tablo-11: Adiyaman EAH TUS Kontenjanlan

Acilan kadro sayisi / Yerlesenlerin sayisi

Acil Tip

Aile Hekimligi

Anatomi

Anesteziyoloji ve
Reanimasyon

Beyin ve Sinir Cerrahisi

Cocuk Cerrahisi
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve
Hastaliklan

Deri ve Ziihrevi Hastaliklan
Enfeksiyon Hastaliklan ve
Klinik Mikrobiyoloji

Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon
Genel Cerrahi

Gogiis Hastaliklan

GOz Hastaliklan

Halk Saglig

ic Hastaliklan

Kadin Hastaliklari ve Dogum
Kalp ve Damar Cerrahisi
Kardiyoloji

Kulak Burun Bogaz Hastaliklari
Noroloji

Ortopedi ve

Travmatoloji

Plastik, Rekonstriiktif ve
Estetik

Cerrahi

Radyoloji

Ruh Sagligi ve Hastaliklari
Tibbi Mikrobiyoloji

Tibbi

Patoloji

Uroloji
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EAH
YBU
SBA
SBA
SBA

YBU
SBA
YBU
EAH
EAH
YBU
SBA

SBA
SBA

SBA
SBA
SBA
SBA
SBA
EAH
YBU
EAH
SBA
SBA
EAH
SBA
SBA

YBU
SBA

SBA
SBA
SBA
SBA

SBA

YBU : Yabanci Uyruklu Kontenjanlarini

2022/2

A

2023/1
3/3

n

SBA : Saglik Bakanligi Adina Universite TIP Kontenjanlarini

2023/2
4/4

EAH : Saglik Bakanlig! Egitim ve Arastirma Hastanesi Kontenjanlarini

202411
4/2
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Tablo-12: Hatay Mustafa Kemal Universitesi Tayfur Ata Sékmen Tip Fakiiltesi- TUS
Kontenjanlan

Acilan kadro sayisi / Yerlesenlerin sayisi

2022/2 2023/1 2023/2 202411

Acil Tip SBA 3/3 4/4 4/3 2/2

YBU 1/0 2/0 1/0 1/0
Aile Hekimligi SBA 4/4 == 10/10 10/10
Anatomi SBA 17 11 -- 11
Anesteziyoloji ve SBA == 2/2 2/2 4/4
Reanimasyon

YBU - -- - --
Beyin ve Sinir Cerrahisi SBA = == = ==

YBU -- -- -- --
Cocuk Cerrahisi SBA 1" 4/0 2/0 1/0
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari SBA -- -- -- --

YBU == == == ==
Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve SBA -- -- 3/3 2/2
Hastaliklar
Deri ve Ziihrevi Hastaliklan SBA 4/4 == 77 5/5
Enfeksiyon Hastaliklan ve SBA 2/2 n 4/4 5/5
Klinik Mikrobiyoloji
Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon ~ SBA 2/2 2/2 2/2 3/3
Genel Cerrahi SBA -- -- -- --
Gogiis Hastaliklan SBA == == == ==
Goz Hastaliklan SBA 2/2 -- 5/5 2/2
Halk Sagligi SBA 2/2 == n n
ic Hastaliklan SBA 10/10 8/3 6/1 6/6

YBU 2/0 2/0 == 3/0
KadinHastaliklari ve Dogum SBA 4/4 4/2 2/0 3/2
Kalp ve Damar Cerrahisi SBA == == == ==
Kardiyoloji SBA 2/2 n 3/2 4/4
Kulak Burun Bogaz Hastaliklan SBA 1”7 2/2 3/3 3/3
Noroloji SBA -- -- -- --
Ortopedi ve SBA 2/2 2/2 3/3 3N
Travmatoloji

YBU -- -- 1/0 1/0
Plastik, Rekonstriiktif ve SBA == == == ==
Estetik
Cerrahi
Radyoloji SBA -- 4/4 5/5 3/3
Ruh Sagligi ve Hastaliklari SBA 3/3 3/3 5/5 3/3
Tibbi Mikrobiyoloji SBA -- -- -- --
Tibbi SBA 2/2 n n 3/3
Patoloji
Uroloji SBA -- 1 3/3 2/2

®  SBA: Saglik Bakanligi Adina Universite TIP Kontenjanlarini
®  EAH: Saglik Bakanlig Egitim ve Arastirma Hastanesi Kontenjanlarini

®  YBU: Yabanci Uyruklu Kontenjanlarini
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Tablo-13: Malatya inénii Universitesi Tip Fakiiltesi — Malatya EAH

Acil Tip

Aile Hekimligi

Anatomi

Anesteziyoloji ve
Reanimasyon

Beyin ve Sinir Cerrahisi

Cocuk Cerrahisi
Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve
Hastaliklari

Deri ve Ziihrevi Hastaliklan
Enfeksiyon Hastaliklan ve
Klinik Mikrobiyoloji

Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon

Fizyoloji
Genel Cerrahi

Gogiis Hastaliklan

GOz Hastaliklan
Halk Saglig
ic Hastaliklan

Kadin Hastaliklari ve Dogum

Kalp ve Damar Cerrahisi
Kardiyoloji

Kulak Burun Bogaz Hastaliklari
Noroloji

Nikleer Tip
Ortopedi ve

Travmatoloji

Plastik, Rekonstruktif ve
Estetik
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SBA
YBU
SBA
SBA
SBA

YBU
EAH
SBA
YBU
SBA
SBA
YBU
SBA

SBA
SBA

SBA
YBU
SBA
SBA
YBU
EAH
EAH-YBU
SBA
YBU
SBA
SBA
SBA
YBU
EAH
SBA
YBU
SBA
SBA
SBA
SBA
EAH
SBA
SBA

YBU
SBA

Acilan kadro sayisi / Yerlesenlerin sayisi

2022/2
1N

4/4

17N

3/3

2023/
10/10

n
2/2

2023/2
1N

10/10

10/6

2/0

202411
2/2
3/3

n
10/10

2/0
6/6
2/0
1/0

8/0

2/2

3/3
6/6

8/8
2/0
1"
3/1
22
3/1
2/0
3/0
1/0
33
1"
6/4
8/0
4/4
6/2
2/0
1"
33
3/3
6/0
33
”
22

1/0
6/6
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Cerrahi

Radyoloji

Ruh Sagligi ve Hastaliklari
Tibbi Biyokimya

Tibbi Farmakoloji

Tibbi Genetik

Tibbi Genetik

Tibbi Mikrobiyoloji

Tibbi

Patoloji

Uroloji

SBA
SBA
SBA
SBA
SBA
YBU
SBA
SBA

YBU
SBA

2/2

e SBA: Saglik Bakanlig Adina Universite TIP Kontenjanlarini

e EAH : Saglik Bakanlig Egitim ve Arastirma Hastanesi Kontenjanlarini

e YBU: Yabanci Uyruklu Kontenjanlarini

Tablo-14: Kahramanmaras Siitcii imam Universitesi Tip Fakiiltesi

Acil Tip

Aile Hekimligi
Anesteziyoloji ve
Reanimasyon

Beyin ve Sinir Cerrahisi

Cocuk Sagligi ve Hastaliklari

Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi ve
Hastaliklar

Deri ve Ziihrevi Hastaliklan

Enfeksiyon Hastaliklarni ve
Klinik Mikrobiyoloji

Fiziksel Tip ve Rehabilitasyon
Genel Cerrahi

Gogiis Hastaliklan

W75

SBA
YBU
SBA
SBA

YBU
SBA
YBU
SBA
YBU
SBA

SBA
SBA

SBA
SBA
SBA

Acilan kadro sayisi / Yerlesenlerin sayisi

2022/2
8/8
2/0
3/3

2023/1
6/6
2/0

2/2
4/0
2/2

2023/2
8/4
2/0
10/10
8/6

2/0
3/0
1/0
6/0
1/0
2/2

5/5
3/3

3/3
2/0
2/2

5/5

n
n
2/2
1/0
n
3/3

1/0
4/4

2024/1
4/4
2/0
6/6
10/6

4/0
n
1/0
5/0
1/0
n

4/4
33

2/2
4/0
2/2
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GOz Hastaliklan SBA 3/3 -- ”n 3/3
Halk Sagligi SBA == == -- n
ic Hastaliklan SBA 4/4 8/8 8/4 5/5
KadinHastaliklari ve Dogum SBA 6/6 == 3/2 5/
Kalp ve Damar Cerrahisi SBA 170 1/0 170 ”n
Kardiyoloji SBA 2/2 n 3/3 4/3
Kulak Burun Bogaz Hastaliklan SBA ”n 2/2 3/3 3/3
Noroloji SBA == 4/4 4/2 3/2
Ortopedi ve SBA 2/2 2/2 2/2 2/2
Travmatoloji

Plastik, Rekonstriiktif ve SBA == 2/2 5/5 6/6
Estetik

Cerrahi

Radyoloji SBA 2/2 -- 6/6 n
Ruh Sagligi ve Hastaliklari SBA 3/3 3/3 5/5 3/3
Tibbi Mikrobiyoloji SBA 2/2 -- ”n n
Tibbi SBA == = 2/2 3/3
Patoloji

Uroloji SBA -- 7 171 7

e SBA: Saglik Bakanlig Adina Universite TIP Kontenjanlarini
e EAH: Saglik Bakanligi Egitim ve Arastirma Hastanesi Kontenjanlarini

e YBU:Yabanci Uyruklu Kontenjanlarini

Mustafa Kemal Universitesi Tip Fakiiltesi -Asistan Egitimi

Bircok klinikte is yUkd malign kidem ve egitim yetersizligi nedeniyle kontenjanlar bos
kalmakta ya da istifalar olmaktadir. Bu sebeple asistan sayisi cogu klinik icin yetersiz
denilecek sayidadir.

Kliniklerin neredeyse tamaminda diizenli bir egitim bulunmamaktadir (hafta da bir seminer
giini gibi). Cogu bolimde hocalar ile tek bir hasta bile muayene edilmemektedir (6zel
muayene yapan hocalarin ayak isleri yapan asistanlar arada hocanin muayenesini gérme
imkanini bulabilmekte).

Rotasyonlar neredeyse hic bir bélimde yapilamamaktadir.

Ozellikle yan dal hocalar rotasyonlarda asistanlari sadece 6zel vakalarinda ayak isleri icin
kullanmaktadir.
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Barinma agisindan yasanan sorunlarin devam ediyor olmasi, sehrin yasadigi felaket
sonucunda sosyal ve dogal acgidan yetersiz olmasi, 6demelerin gecikmeli ve deprem
bolgesindeki bir iniversite olmasina ragmen ¢ogu muadil hastanelerden disik 6deme
aliyor olmasi, akademik agidan nitelikli egitimlerin olmamasi, angarya ve hocalarin ayak
islerinin yapilmasi tercihlerde dezavantaj olusturmaktadir. Tercih edip baslayanlarin da
istifalarinda motivasyon olusturmaktadir.

Birkag bolimin egitim yetkisi aslinda seklen burada olmayan fakat ismen Universitede
tutulan hocalar ile saglanmaktadir.

Hocalarin cogu evini Mersin, Ankara, izmir gibi illere tasimistir. Cogu béliimde bu sebeple
hocalar donlsimli olarak hastaneye ugramaktadir. Ugradiklarinda da 6zel vakalarinin
muayenesi, cerrahi brans ise ameliyatini bu giinlerde yapip tekrar ikamet ettikleri sehre
dénmektedir.

Adiyaman:

Depremden sonra bircok bolimden asistanlarin istifasi etmis veya baska sehirlere gecis
yapmistir. Ayrica TUS sonrasi deprem bolgelerinde tercih oranlarinin diger bolgelere
nazaran daha dustk kaldig, bazi bolimlerin daha az tercih edildigi (cocuk saglig ve
hastaliklan, genel cerrahi, kadin hastaliklari ve dogum) gériilmektedir. il disindan yeni gelen
tim hekimler gibi asistan hekimlerin de ilk karsilastiklari sorun barinma olmaktadir. Asistan
sirecinde yasanan yogunluga ek olarak deprem bélgelerinde bircok akademisyen ve uzman
hekimin tayin istemesi veya istifa etmesi, asistan hekimlerin is ylkina artirdig gibi, nitelikli
tip egiti almalarindan da mahrum birakmaktadir. Ozellikle bazi branslarda (cocuk sagligi ve
hastaliklar yan dallarn) asistan hekimlerin akademik anlamda destek alacaklari, danisacaklari
akademisyenlerin az oldugu gorilmektedir. TUS tercihlerinde cocuk hastaliklar ve yan
dallarinda son yillarda tercih oraninin azalmasi, deprem bélgelerin daha da gorindrdir.
Ozellikle akademisyenlerin sayisal yetersizliginin bu sonucun olusmasinda etkili oldugu
disunilmektedir.

Depremin Tipta Uzmanlik Egitimine Etkileri

Tipta uzmanlik egitiminde belirleyici olan, alandaki uzman hekim gereksinimi ve egitim
veren kurumlarin alt yapisidir. Uzun déneme yayilan bir planlama gerektiren uzmanlik
egitiminde strateji ya da politika degisiklikleri, egitimi veren kurumlarin alt yapilari, egitici
sayl ve yeterlikleri, alanin gereksinimleri dikkate alinmadan yapilamaz. Nisan 2022
TUS'undan baslayarak bazi alanlarda (radyoloji, dermatoloji, plastik cerrahi gibi) daha
belirgin olmak tzere, herhangi bir bilimsel ve gercekci dayanagi olmayan kontenjan
artislan yapildigi gorilmektedir.

Genis bir cografyada etkili olan ve binlerce yurttasimizi yitirdigimiz 6 ve 20 Subat
Kahramanmaras ve Hatay depremlerinin ardindan ozellikle Kahramanmaras, Hatay,
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Adiyaman ve Malatya'da tip ve uzmanlik egitimi olumsuz etkilenmistir. Saglik Bakanlig
Tipta Uzmanlik Kurulu (TUK) 15 Mart 2023 tarihli yazisinda, tipta ve dis hekimliginde
uzmanlik egitimi verilmekte olan Adiyaman, Hatay, Malatya ve Kahramanmaras illerinde
uzmanlk egitimi almakta olan uzmanlik 6grencilerinden olaganiisti hal siresi icinde
basvuranlarinin; Tipta ve Dis Hekimliginde Uzmanlik Egitimi Yonetmeliginin 18 inci
maddesinin Uglinct fikrasi uyarinca uzmanlik dgrencilerinin talebi de dikkate alinarak
kendi egitim kurumlarinin uygun gérmesi halinde egitim verme yetkisi bulunan baska
kurumlarda gorevlendirilebilecegine, bu gorevlendirme siiresinin alti aya kadar olmasi
halinde Yonetmelik hikmi uyarinca gorevlendirilecekleri kurumdan alinmasi gereken
egitime kabul belgesi sartinin aranmamasina karar vermistir. Tirk Tabipleri Birligi
Uzmanlik Dernekleri Esglidiim Kurulu (UDEK) Yuritme Kurulu olarak 31 Mart 2023 tarihli
aciklamamizda sunlar ifade etmistik: “Tipta Uzmanlik Kurulu, depremden etkilenen tip
fakilteleri ve Saglik Bilimleri Universitesi Egitim Arastrma Hastanelerine bir ziyaret
gerceklestirmeli, basta Adiyaman Universitesi ve Hatay Mustafa Kemal Universitesi tip
fakdlteleri olmak uzere, depremden etkilenen bolgelerdeki tip fakdltelerine yapilacak
ziyaret ile egitim yeterliligi bulunmayan anabilim dallarinda 6 ay siireyle uzmanlk
egitimine ara verilmesi, uzmanlik 6grencileri ve 6gretim Uyelerinin gecici bir siireyle baska
bir egitim kurumunda gorevlendirilmeleri, 6 ayin sonunda yapilacak uzmanlik egitimin
yeterliligine iliskin degerlendirmeler ile s6z konusu kurumlarin egitim yetkilerinin belirli bir
siire icin kaldinlmasi ya da egitime devam edilmesi konusunda bir karar almalidir.” Ancak
bu talepler ne yazik ki gerceklesmedi. Uzmanlik 6grencilerinin cok az bir kismi kendi
rektorliklerinden 6 aylik gorevlendirme izni alabildi.

Bu taleplere olumlu yanit almak bir yana 2023 yili birinci ve ikinci TUS'unda, 2024 ilk TUS
sinavinda deprem bélgesindeki kontenjanlarda hicbir degisiklik yapilmadi. Cocuk Sagligi
ve Hastaliklari, Genel Cerrahi, Kadin Hastaliklari ve Dogum, i¢ Hastaliklari, Ortopedi ve
Travmatoloji, Beyin ve Sinir Cerrahisi gibi bolimlerin kontenjanlari bos kaldi. Ancak bu
bolimler deprem bolgesi disinda Tirkiye genelinde de daha az tercih edilmekteydi.
Uzmanlik 6grencilerinin ve egiticilerin biyik kisminin sehir degistirmek zorunda kaldig,,
yakinlarinin kaybi ve kentlerinin yok olusu ile yasadiklar travmayi atlatmalarinin ne denli
glc oldugu dusinildiginde, uzmanlik egitiminin hangi kosullarda sirdirildiginin
denetlenmesi zorunluydu. Bir yandan kosullarin elverissizlig§i nedeniyle egitim
kurumlarinin  yetersizligi, diger yandan artinlan kontenjanlar nedeniyle egitimin
strdrilebilir olmaktan ¢ikmasi sorunlarin katlanarak artmasina neden oldu.

Daha 6nce de belirttigimiz gibi deprem bdlgesinde uzmanlik egitimi veren kurumlarin
TUK tarafindan belli araliklarla ziyaret edilmesi ve egitim yeterligi bulunmayan kurumlarin
belli surelerle kapatilmasi ve uzmanlk Ogrencilerinin baska bir egitim kurumunda
gorevlendirilmesi gerekmektedir. Aksi durumda niteliksiz bir uzmanlik egitimi hem
bireylerin hem de toplumun sagligini olumsuz yonde etkileyecektir.

TTB UDEK (Tirk Tabipleri Birligi -Uzmanlik Dernekleri Esgiidiim Kurulu)
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4.3. Koruyucu Saglik Hizmetleri

Depremler gibi biyik dogal afetler, 6zellikle dezavantajli gruplar igin ciddi riskler
barindirmaya devam etmektedir. Hatay'da deprem sonrasi yasanan ¢ocuklara ve kadinlara
yonelik siddet, istismar, ihmal ve akran siddeti konularinda cesitli degisiklikler olmustur.
Yaslilar icin bakimin kolektif bir diizlemde olmamasi baskaca ihmal ve istismarlarin zeminini
olusturmaktadir.

4.3.1. Cocuk Saglig

Deprem bolgesinde cocuk saglig agisindan en 6nemli glindem bebek 6limlerindeki artistir.
Afete bagli yasananlar tiim sorunlar artan BOH ile kendini gorinir kilmistir.

Depremde sag kalanlar, deprem sonrasi dogan bebekler yasatilamadi:

Turkiye saglik sistemi afetlere ve olagandisi durumlara direngli degildir. Deprem sonrasi
sagligin toplumsal belirleyicilerinde olusan kotiilesmenin yani sira, yikilan saglik kuruluslari,
azalan saglik calisani sayisi, saglik calisanlarinin demotivasyonu, koti saglik yonetimi
nedeniyle depremde sag kalan bebekler ve deprem sonrasi dogan bebekler de
yasatilamamistir (Tablo-15). BOH'teki artis depremden daha fazla etkilenen illerde iilke
geneline gore oldukca yiksektir. Bununla birlikte Tirkiye'de 2023 yilinda bebek
dliimlerindeki artis deprem bélgesi ile sinirli degildir. Ulke genelinde BOH bin canli doganda
10 iken; Malatya'da 11,5, Gaziantep'te 17,7, Hatay'da 20,3, Kahramanmaras'ta 20,8 ve
Adiyaman’da 23'tiir. Bununla birlikte BOH'in iilke genelinde artis egiliminde oldugunu, 81
ilimizin 50’sinde artis gosterdigini not etmeliyiz.

Tablo-15: Subat-2023 Depremlerinde En Cok Oliimiin Yasandig illerde BOH’iin Degisimi

il 2018 2022 2023 Artis (%)
Tirkiye 9.3 9.2 10.0 8.7
Gaziantep 15.6 15.9 17.7 1.3
Adiyaman 10.7 10.8 23.0 113.0
Kahramanmaras 1.6 9.0 20.8 1311
Hatay 10.0 10.7 203 89.7
Malatya 10.4 7.0 1.5 64.3
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Depremlerde en ¢ok olimiin yasandigi 5 il (Hatay, Adiyaman, Kahramanmaras, Gaziantep,
Malatya) disarida birakildiginda dahi 45 ilde BOH'lin arttigi goriilmektedir (Tablo 3). Bebek
6limlerindeki artis, 2020-2022 yillan arasinda yasanan COVID-19 pandemisi doneminde
de devam etmistir (Tablo-16). TUIK'in acikladig) rakamlara gére 2020-2023 yillan arasinda
tim COVID-19 élimlerinde 0-14 yas cocuk 6limlerinin orani ¢ok disuktir (1000 COVID-
19 6limiinde 0-14 yas ¢ocuk 6lim orani 2020°'de 0,8; 2021de 1,6; 2022'de 1,8; 2023'te
1,7'dir).

Tablo-16: COVID-19 Pandemisi ve Subat-2023 Depremlerinin Bebek Oliim Hizina Etkisi
BOH Azalmis BOH Sabit kalmis  BOH Artmis Toplam

2022-2023 Degisimi 29 2 50 81
(Subat-2023 Depremleri

etkisi)

2019-2023 Degisimi 39 1 41 81

(COVID-19 Pandemisi etkisi)

Kaynak: https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Olum-ve-Olum-Nedeni-Istatistikleri-
2023-53709

Ekonomik kriz, pandemi, Subat depremleri ve Ortadogu'da uzayan catisma ortami BOH
6zelinde yasanan toplumsal sorunlarin gostergesi olarak degerlendirilmelidir.

Deprem sonrasi bebek o6liimleri, bagisiklama hizmetlerinde yasanan sorunlar ve
malniitrisyon disinda kayip cocuklar ve cocuk istisman cocuk saghginda one cikan
basliklar arasinda yer aliyor.

Deprem sonrasi bircok cocuk refakatsiz kalmis veya ailelerinden ayrn diismdistir. Bu durum,
cocuklarin istismar ve ihmale agik hale gelmelerine yol agmistir. Deprem bolgesinde
cocuklar icin giivenli alanlarin ve hizmetlerin yetersiz olmasi, bu tir riskleri artirmistir.

Kayip cocuklar:

e Kayip cocuklarin akibeti nerede olduklarina dair kamu otoritesi tarafindan net bir bilgi
kamuoyu ile paylasilmis durumda degildir.

e Eskiicisleri Bakani Siilleyman Soylu; depremden yaklasik 3 ay sonra, “86’si cocuk 297 kisi
icin kayip miiracaati yapildigini” agiklamistir.
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BBC Tirkce'ye bilgi veren AKP Hatay Milletvekili Huseyin Yayman, “Resmi olarak
Tirkive'de kayip basvurusu yapan 135 kisi var. 83'i Hatayda” demistir
(https://www.bbc.com/turkce/articles/c3gdx9e6lk20).

Ote yandan depremden etkilenen yurttaslar tarafindan kurulan Deprem Magdurlan ve
Kayip Yakinlariyla Dayanisma Dernegi tarafindan 1 Agustos 2024 tarihinde Halk TV'ye
verilen gorlste; “Kahraman Maras merkezli depremlerin lzerinden 18 ay gecti. Deprem
kayiplar héla bulunamadi. Elimde bulunan dosyada 145 kaybimiz var. Bunlarin 44’(i ¢ocuk.
6 aylik bir bebek de var, 17 yasinda bir ¢ocuk da var” ifadeleri kullanilmistir.
(https://halktv.com.tr/gundem/tam-18-ay-gecti-ama-145-depremzede-hala-kayip-
857666h)

Cocuk istismar Vakalar:

Depremle beraber artis gosteren istismar, ihmal ve siddet vakalari istatistik olarak agiga
cikarilamasa da pek cok sivil toplum kurumu tarafindan anlamli artisi gbze carpmakta.
Milli Egitim Bakanligi ilce saglik ve sosyal hizmet arasinda olmayan protokoliin yarattig
pek cok yapisal soruna ek olarak sivil toplum kurumlari ile dirsek temaslar kurulup
degerlendirme yapilmamakta. Bireysel ya da otoritenin olmadigi kamu hizmeti
sunulmaya calisilmaktadir. Ancak kéklenmis yapisal sorunlarin ¢éziimlerinin bahsi gecen
kurumlart ya da kurumlarda calisan bireyleri asiyor olmasinin getirmis oldugu
kroniklesme egilimi s6z konusudur.

Ornegin Hatay'daki bir kdy okulunda yillarca siiren cinsel istismar vakasi bu yil ortaya
ctkmustir. Bir beden egitimi 6gretmeninin bes yil boyunca 10 ¢ocuga cinsel istismarda
bulundugu ve diger 6gretmenlerin bu durumu fark etmedigi tespit edilmistir. Bu vakalar,
egitimin olagan akisinin icerisinde gorliinmezken kaotiklesen suregte cocuklarin
givenliginin saglanmasi ve egitim kurumlarinda daha siki denetimlerin yapilmasi
gerektigini bir kez daha gostermektedir. (Kisa Dalga).

Her ne kadar agilma asamasinda oldugu soylense de; cocuklar icin olasi siddet istismar
ve ihmal durumunda hala basvuru yapilabilecek bir cocuk izlem merkezi bulunmamakta.
ilk degerlendirme yapilmak iizere 15 giin ilk kabul ve miidahale birimlerinde kaldiktan
sonra il disi transferler gerceklestirilmektedir.

Yine cocuklar icin cocuk evleri sitesi icin girisim oldugu séylenmekte ancak bir yol
alinamamustir.

Deprem sonrasi travma yasayan ¢ocuklar arasinda akran siddeti vakalari da kaginilmaz
artis  gostermistir. Cocuklarin; derinlesen yoksulluk deprem sonrasi daha da
niteliksizlesen egitim, ulasim kosullari vb. nedenlerle okula gitmemesi, sosyal iliskilerinin
bozulmasi da akran siddetinin artmasina yol agmistir.

Yine kurulan konteynir kentte nifus dagiiminin cocuklarin nifusu gozetilmeden
rastgele kurulmasi yerlestirilmesi ilerleyen sirecte bir dizenleme yapilmamasi
cocuklarin yasitlan ile degil kendinden yasca biyik bireylerle paylasimlarda bulunmasi
dolayisiyla cocuk olmak ve yetiskin olma kimligi arasinda sikismislik yaratmakta.
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Sosyodemografik agidan farklilk gosteren gruplarin bir arada yasama deneyimi bir
ortalamanin ya da entegrasyonun olmadan deneyimlenmesi cocuklar arasinda kiltiirel,
uslup, tarz degisimlerine neden olduguna dair donisler alinmakta.

Gegici barinma alanlarinin hdla 21 metrekarelik konteynirlardan olusuyor olmasi
ebeveyn ve cocuklarin 6zel alanlari olmamasi dolayisiyla pornografik gériintiiye maruz
kalma riskleri gibi sorunlar giincelligini korumakta.

Adiyaman’in kirsal alanlari basta olmak tizere deprem kentlerinde genel olarak egitime
erisim icin harcanan yol Ucretleri pek cok ailenin temel giindemlerinden biri olarak
kendini gostermektedir. Yol, saglik vb. kalemlerdeki harcama basliklarnr mutfak
harcamalarinin niteligini ve doyuruculugunu dogrudan belirlemektedir.

Tum bu sorunlarin asilmasi adina; cocuklar icin ortak alanlarin yaratilmasi ve bu alanlarin
belirli 6lclide gozetilmesi gerekmektedir. Kirsal alanlar basta olmak tzere okul ulasim
tcretlerinin kamu tarafindan saglanmasi, parasiz bir 6giin yemek destegi ya da yiksek
icerikli protein kaynaklan hanelere saglanmalidir. Okula devam eden cocuklarin,
ogretmenler ve psikologlar tarafindan daha yakindan izlenmesi gerekmektedir. Okul
caginda olmayan cocuklarin ise gecici yasam alanlarinda koordineli ve rutin bir sekilde
incelemeleri psikosoyal acidan desteklenmeleri saglanmalidir.

4.3.2. KADIN SAGLIGI

Deprem bolgesinde ASM'lerdeki eksiklikler, yetersiz KETEM hizmetleri ve kadinlarin saglik
hizmetlerine erisimin sorunlar Greme sagligl hizmetlerinde ciddi sikintilara yol agmaya
devam etmektedir. Artan siddet, istismar ve taciz vakalarina ragmen siginma evlerinin
yetersizligi, kadinlarin giivenligi konusunda ciddi bir tehdit olusturmaktadir. Kadin saglig
sorunlarini Hatay ili 6rnegi Gzerinden glindeme getiriyoruz.

Ureme saglig::

Kamu tarafindan saglanan herhangi bir materyal bulunmamaktadir.

RIA uygulamasi yalnizca MKU'de yapilmakta ve bunun icin gerekli olan malzemelerin
hala basvuran tarafindan karsilanmasi talep edilmektedir.

Uremenin istenmemesi kadar, Gremedeki artista savas, dogal afetlerde kacinilmaz
karsilasilan bir durum iken ASM'’lerin ya da konteynirlarda olusturulan birimlerin deprem
sonrasi gerek materyal gerek emek giici agisindan yetersizlikleri de giincelligini
korumaktadir.

Kamu disinda HASUDER, Tirkiye Aile Planlamasi Vakfi, Yerel ve Siginmacilarla
Yardimlasma Dernegi (YSYD) ve Diinya Doktorlari ireme sagligi faaliyetleri devam
etmektedir.
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HASUDER-Kadin ve Ureme Sagligi Hizmet Birimi

HASUDER'in Hatay'da iki ayri “Kadin ve Ureme Sagligi Hizmet Birimi” bulunmaktadir. Her
bir birimde bir doktor 2 ebe/hemsire ve bir sofor istihdam edilmektedir. Bu hizmet
birimleri icin IPPF, Direct Relief ve UNFPA'den mali destek saglanmistir. Ayrica Hatay
Biiyiiksehir Belediyesi ve il Saglik Miidiirliigi ile isbirligi Protokolleri imzalanmistir. Kadin
ve Ureme Sagligi Hizmet Birimlerinde aile planlamasi danismanligi ve yéntem sunumu;
genitouriner sistem enfeksiyonlarin tani ve tedavisi; ilag, kisisel hijyen malzemesi, gebelik
ve dogum kiti dagitimi; Greme sagligl konularinda egitim programlan gibi hizmetler
Ucretsiz olarak sunulmaktadir.

15 Mart 2023- 15 Haziran 2023 tarihleri arasinda IPPF'ten saglanan 3 aylik maddi destek
ile bir konteynerda ilk hizmet birimi acilmistir. Birimmde sabit hizmet sunumu yapilmistir.
15 Haziran 2023'ten itibaren Direct Relief'ten saglanan maddi destekle hizmetler 9 ay
daha uzatilmis ve sabit hizmete mobil hizmet eklenmistir. 15 Mart 2024'te biten proje
2024 yii sonuna kadar uzatilmistir. Hizmetler Hatay EXPO alani karsisinda Rotary
Konteynerkent'te bir konteynerda sabit hizmet, baska gecici barinma alanlarina yapilan
ziyaretlerde de HASUDER'e ait panel van bir aragla mobil hizmet olarak sunulmaktadir.
Etkilenen nifusun ve alanin buyikligli nedeniyle hizmetin genisletilmesi amaciyla 1
Agustos 2023'te UNFPA'den saglanan maddi destekle ise 2. hizmet birimi agilmistir. Bu
birim Hatay Kog Konteynerkent'te bulunmaktadir. Bu birim tarafindan da sabit ve mobil
hizmet sunulmaktadir. ilk asamada 2023 yilinda bes aylik proje basariyla tamamlanmis,
daha sonra 1 Ocak 2024 itibariyle proje 1yil daha uzatilmistir.

HASUDER tarafindan Mart 2023-Temmuz 2024 tarihleri arasinda sunulan hizmetlerle
toplam 11.484 kadina ulasilmistir (%84’ mobil hizmetlerle). Ulasilan kadinlarin %31,8’ine
Aile Planlamasi danismanligi verilmis ve Ucretsiz kontraseptif malzeme dagitilmistir.
Kadinlarin %31,7'sinde cinsel yolla bulasan ve idrar yolu enfeksiyonlari saptanmis ve
lcretsiz tedavileri yapilmistir. Ayrica kadinlarin %35,7’sine Gcretsiz olarak hijyen kitleri,
yenidogan kitleri, i¢ camasin ve kadin pedi gibi malzemeler dagitilmistir. Yapilan
hizmetlerin dokiimi alttaki tabloda verilmistir:
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Tablo 1. HASUDER Ureme Saghg Hizmetleri - HATAY (15 Mart 2023- 31 Temmuz 2024)

Verilen Hizmetler Sayr Yikode
| Cinsel Yolla Bulasan Enfeksiyon Tedavisi 3074 26,8
. Idrar Yolu Enfeksivon Tedavisi 565 4,9
| Dagilan Kondom Paketi 2569 224
| Dagitilan Oral Kontraseptif 848 7.4
Yapilan Enjektabl Kontraseptif 92 0,8
Dagitilan Acil Kontraseptif Hapi (Ertesi Giin Hapi) 13 0,1
. RIA Uygulanan Kadin 127 1.1
| Gebe izlemi Yapilan Kadin 496 4.3
| Gebelik Testi Yapilan Kadin 190 1,7
| Hastaneye Sevk Edilen Kadin 327 2,8
Dagitilan Yenidogan Kiti Sayisi 239 2.1
| Dagilan Hijyen Kiti Sayisi 276 2.4
_ Dagitilan I¢ Camasin Sayisi 3383 29,5
Dagitilan Hijyenik Ped Sayisi 192 1,7
| Mobil Hizmetle Ulasilan Kadin Sayisi K 9600 83.6
Sabit Birimde Ulasilan Kadin Sayisi 1884 16,4
| Saghk Egitimi Verilen Kadin sayis 11484 100,0
| Ulagilan Toplam Kadin Sayisi 11484 100,0

UNFPA ile vydrutilen proje kapsaminda 5-6 Haziran 2024 tarihlerinde
iskenderun/Hatay'da bélgedeki STK'larda hizmet sunan saglik personelinin katildig
“Ureme Sagligr Egitimi” diizenlenmistir. Egitime yedi farkli STK'dan 18 saglik personeli
katilmis, HASUDER, UNFPA ve Hatay il Saglk Midirliigi egiticileri gérev almistir. Yine
ayni proje kapsaminda 7 Haziran 2024 tarihlerinde iskenderun/Hatay'da “Afetlerde
Ureme Sagligi Hizmet Sunumunda is Birlikleri: Uluslararasi Kuruluslar, Sivil Toplum ve
Kamu Sempozyumu” diizenlenmistir. Sempozyuma Sivil Toplum Kuruluslar (HASUDER,
SGDD-ASAM, SENED, TAPV, SGYD, Hatay Tabip Odasi), Uluslararasi Kuruluslar (UNFPA,
PRM, IOM) ve Kamu Kurum ve Kuruluslari (Hatay il Saglik Miidiirligii, Hatay Aile ve Sosyal
Hizmetler il Miidirligi, Hatay ilce Saglik Midirlikleri, Hatay Mustafa Kemal Universitesi,
diger deprem illerinden il ve ilce saglk midurlukleri temisilcileri, akademisyenler)
temisilcileri katilmustir. Sempozyum Sonug Bildirgesi
yayimlanmistir(https://hasuder.org/Duyurular/Detay/konfrans/afetlerde-ureme- sagligi-
hizmet-sunumunda-is-birlikleri-uluslararasi-kuruluslar-sivil-toplum-ve-ka/85e44c95-
e87a-8eeb-a431-3a13b91f7a6f).

Direct Relief tarafindan mali destek saglanan Tirkiye Aile Planlamasi Vakfiise 2 ekip lideri,
8 saglik elcisi, 1 ireme sagligi danismanindan olusan saha ekibi ile beraber koruyucu saglik
yaklasimiyla deprem sonrasinda Samandag ve Defne ilcelerinde yasayan kadinlarin
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cinsel saglk ve Ulreme sagligi bilgi ve hizmetlere erisimlerini giclenmelerini
amaclamaktadir.

Yayinlamis olduklari raporda Mart — Haziran 2024 doneminde Hatay'da:

e 2893 kadina, kadin sagligi sorunlari, dogurganligin diizenlenmesi ve bedeni tanima
konularinda koruyucu onleyici saglik perspektifi ve toplumsal cinsiyet esitligi
temelli olarak bilgilendirme, danismanlik ve egitimler verdiklerini,

e 178 gebeyi, lohusayr ve emziren anneyi givenli annelik mesajlanyla
gliclendirdiklerini,

e Kadinlar ihtiyaclarina gore Kanser Erken Teshis, Tarama ve Egitim Merkezlerine
(KETEM), Aile Sagligi Merkezlerine (ASM) ve hastanelere yonlendirerek hizmetlere
erisimini desteklediklerini,

e 515 kadina Greme sagligi danismanlig vererek kondoma, dogum kontrol hapina,
rahim ici araca, aylik igneye, 3 aylk igneye ve ertesi ginii hapina erisimlerini
desteklediklerini paylasmislardir. (https://www.tapv.org.tr/haberler/hatay-cinsel-
saglik-ve-ureme-sagligi-csus-ile-kadinlari-guclendirme-projemize-devam-

ediyoruz/)

KETEM degerlendirmesi:

Yikimin yogun oldugu Samandag ilcesinde bulunmamaktadir.

Antakya ilcesinde bulunmakta ancak sadece HPV (zerine calisabilmekte. Uzun bir
siredir mamografi cihazi ise calismamaktadir.

Defne ilgesi ise Yayladag, Samandag, Defne ve Antakya ihtiyacina cevap olmaya
calismaktadir. Alan olarak kullanilan yer Defne Ilce Saglik Mudurlugi ve Turunglu ASM
ile ortak kullanilan bir binadan olusmasi da ayrica sorun olarak aktarilmaktadir.

Hendiz hicbir yerde mobil olarak KETEM hizmeti yuritilmemektedir.

Meme kanseri tespitinde; istatistik olarak aciga cikarilamasa da aile hekimliklerinden
alinan geri donusler dogrultusunda artis oldugu goze carpmaktadir. Bunun baslica
nedenleri ise pandemi sonrasi yasanan depremle beraber kadinlarin genel olarak saglik
taramalari agisindan kendini ihmal etmesi seklinde degerlendirilmektedir.

Ertelemelerin temel nedeni ise ulasimdaki yetersizlikler, derinlesen yoksulluk karsisinda
kadinlar icin daha da sertlesen mutlak yoksulluktur. Tim bunlar karsisinda hastanelerde
randevu bulunmamasi da ayrica kadinlarin kendi sagliklarini ihmal etmesinin zeminini
olusturmaktadir.
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Siddet:

Yil raporunda da Hatay Barosu ve Sosyal Hizmet Midirligi’'nden edinilen bilgilerin,
kurumlarla yapilan goriismeler sonrasi glincelligini korudugu aktarilmistir. Artis gosteren
siddet, istismar, taciz, tecaviiz ve ihmale ragmen hala kent genelinde siginma evleri
kurulabilmis degildir. Tipki cocuklarda oldugu gibi kadinlarda ilk degerlendirmenin
yapildig asamada 15 giin konuk evinde kalinabilmektedir. Daha sonra talep edilen il
disina transfer saglanabilmektedir.

Kent icinde bir siginma evinin bulunmamasi cocuklu kadinlar basta olmak tizere pek ¢ok
kadinin siginma talebini tekrar gozden gecirmesi ve cogunlukla vazgecmesi ile
sonuclanmaktadir.

Acil yer degisimine ihtiyaci olan giivenlik sorunu yasayan bireyler icin ise alternatif
olusturulmamaktadir. Konteynir kentlerin giris cikislarinda ki denetimsizlik, caydirici
uygulamalarin olmamasi, kentin genel giivenlik sorunlarinin benzerleri gibi pek cok
nedenle cogu kez kadinlar geri dondiikleri gegici yasam alanlarinda failin uzaklastirma
cezasina ragmen fiziksel saldirisina maruz kalmaktadir.

4.3.3. Yasli Saglig

Yasli ve bagimli bireylerin bakimi da kamu tarafindan yeterince karsilanamamakta, evde
saglik hizmetlerindeki eksiklikler bakim kalitesini diisirmekte ve ihmal riskini artirmaktadir.
Bakim verenlerin yeterli destek alamamasi ve kronik hastaliklarin tedavisinde yasanan
zorluklar, yasli sagligini da olumsuz etkilemektedir. Hatay ili 6rnegi tizerinden yasli sagligina
yonelik sorunlar su sekilde siraliyoruz:

Yas almis ve bagimli olan bireyler 6zelinde; bakim emeginin kamu tarafindan
karsilanmamasi ya da yetersiz personel ile karsilanmaya calisilmasi en belirgin sorun
olarak karsimizda durmaktadir. Ornegin Samandag ilcesinde ihtiyac tespiti sonrasi evde
saglik birimi tarafindan kullanilmak tzere alinmasina karar verilen ek ara¢ tasarruf
tedbirleri kapsaminda alinmamistir.

Evde saglik birimlerinin ekiplerinde psikolog ve fizyoterapist olmamasi sagliga bitiinsel
yaklasim noktasinda eksikliklere neden olmaktadir. Bu durum evde saglik birimlerinin var
olan bir soruna sadece medikal (pansuman, ilag dizenlemesi vb.) bir dizenleme
yapmasina neden olmaktadir. Birim calisanlari kroniklesen soruna stispansiyon olduklari
duygusuna kapilip motivasyon diisukligi mesleki tatmin sorunu yasamaktadir.

Tam bagimli hastalarda gerekli olan ilag ve cihazlarin kamu tarafindan karsilanmamasi
ve pahali olusu hastalarin saglik hakkina erisiminde en biyilk nedenlerden biri olarak
kendini gostermektedir.

Ornegin pek cok krem artik kamu tarafindan karsilanmamasi bunun tedariki, dolagim
bozuklugu olan bireylerin diizenli VAC tedavileri icin hastaneye gelislerinin planlanmasi;
bakim verenin inisiyatifine birakilmaktadir. Bu durum ise dogrudan ihmalin zeminini
olusturmaktadir.
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e Yayladag 6zelinde; yalnizca yataga bagiml hastalarin hastaneye gidis gelisleri icin arag
planlamasi ile baslayan saglik hizmeti ise bagimli bireylerin rutin kontrollerinin bakim
veren bireylerin inisiyatifine birakilmamasi agisinda olumlu bir 6rnektir.

e Kamu tarafindan yetersiz karsilanan bakimin, toplumsallasmamasi ise bakimi veren
bireylerin ihmal ve istismar durumunu dogrudan tetiklemektedir.

e Kronik agidan hastaliklarin ilerleyisi hizlanmakta ve c¢ogunlukla mortalite ile
sonuclanmaktadir.

e Bakim verenlerin 6zellikle birinci derece yakinlardan olusmamasi alinan bakim parasi,
temel bakim siirecinde kullanilacak materyallerin karsilanmasi icin ek 6demelerin ihmal
kaynagi olusturdugu pek ¢ok vakada gézlemlenmektedir.

4.3.4. Ruh Sagligi ve Ruh Sagligi Hizmetleri

Turkiye Psikiyatri Dernegi tarafindan hazirlanan “Depremin 18. Ayinda Deprem Bolgesinde
Ruh Sagligi Hizmetleri ve Karsilasilan Sorunlar” raporunu paylasiyoruz.

Depremin 18. Ayinda Deprem Bolgesinde Ruh Sagligi Hizmetleri Ve Karsilasilan
Sorunlar

Kahramanmaras

Bolgedeki toplum ruh sagligi merkezlerinden deprem sonrasinda tasindigi gecici hizmet
binasinda hizmet vermeye baslayan Kahramanmaras Sirikgioglu Toplum Ruh Saglig
Merkezi Necip Fazil Sehir Hastanesi Yoriik Selim Ek Hizmet Binasi Binyesinde 2012
yilindan beri hizmet vermektedir. Sorumlu hekimlerin merkezin calismalari ve ruh saglig
hizmeti verirken karsilastiklari engellerle ilgili rapor asagida yer almaktadir:

e Su an halen gecici hizmet binamizda 2 Psikiyatri Uzmani ile hizmet vermekle
birlikte, gecici hizmet binasinda 2 (iki) gériisme odasi 1 (bir) poliklinik odasi, 1 (bir)
egitim salonu bulunmakta, poliklinik, grup egitimleri ve gorismeleri icin yeterli
alan bulunmamaktadir.

e Hastalara yapilan ev ziyaretlerinde giincel adresleri deprem 6ncesi ikametlerinde
kayitli olduklarindan, hastalara ulasmada ve yer tespitinde sikinti yasanmaktadir.

e Hastalarmizdan bazilaninin halen gecici olarak kurulan konteyner kentlerde
ikamet ettiklerinde hastalarimizin TRSM'ye ulasmalarinda  aksakliklar
yasanmaktadir.
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e Mevcut hastalarimiz, yasanan 6 Subat Depremleri ve halen devam eden artgilar
nedeni ile sosyal alanda islev bozuklugu yasamaktadir ve depremin halen ana
glindem maddesi oldugu bilinmektedir...

e Kayitl hastalarimizdan bazilarinin evlerinin  hasarli oldugu ve bir kisim
hastalarimizin sehir disinda yasadigl hastalarla yapilan goriismeler sonrasinda
anlasilmistir.

e ilimiz Devlet Hastanesinde yatakl servis halen kapali oldugundan ve acik yatakli
servis halen agilmadigindan giclik yasamakta ve yakin illerde sevk sirasinda
yatakli servisler dolu olmaktadir. Bu konuda caresizlik yasanmaktadir.

Cocuk ve Ergen Ruh Sagligi Uzmanlan géziinden Hatay-Antakya ile ilgili gézlemler-
tespitler

Hatay Antakya’ da resmi rakamlarla yaklasik 200 bin civarinda insan konteyner kentlerde
yasadig! bilinmektedir. ic ice ve sosyokiiltiirel uyumsuzluklarla bir arada yasamanin/21
metrekare icerisinde yasamanin etkileri 6zellikle ebeveyn tutumlan agisindan bizleri
endiselendirmekte. Halen olagan hayata gecmenin ¢ok 6tesindeki insanlarda giinliik
klinik uygulamalar sirasinda cocuklarda ciddi bir seperasyon anksiyetesi goriilmekte.
Deprem sonrasi ge¢ donemde olunmasina ragmen ruh saglg hizmetlerinin
planlanmasinda giicliikler yasanmasi bir 6lciide anlasilir. Mevcut kosullarda toplumun ruh
sagligini korumanin sayica fazla uzmanin bolgede istihdam edilmesindense altyapi, gida,
barinma gereksinimlerinin uygun bir bicimde karsilanarak yasam kosullarinin
iyilestirilmesinden gectigini dusiiniyoruz.
Hatay-Eriskin Ruh Sagligi Uzmani géziinden bélgedeki ruh sagligi hizmetleri (Hatay MKU:
arastirma gorevlisi).

Kentteki yasam kosullarinda kayda deger bir gelisme/diizelme olmadigi icin ruh
sagligindan &te temel yasam problemleri daha ortadan kalkmis degil. insanlarin cogu
konteynerlerde veya bir sekilde hasarli binalarda yasamini siirdiiriiyor. Ozellikle bélgede
calisan, depremden sonra gelen sivil toplum orgitleri calisanlari, 6gretmenler, memurlar,
zorunlu hizmetini siirdiren ve uzmanlik egitimine devam eden kisilerde ciddi bir
tikenmislik gozlenmekte. Bu kisilerde toplumun geri kalaninda oldugu gibi antidepresan
ve hipnotik kullanim orani ¢ok yiiksek. Hala yasanan artcilar kaygry1 hep diri tutuyor.
Aileler bolinmis durumda, bircok kisi bolgede tek basina calisiyor ve yasiyor, ailelerini
baska bir ile gondermis durumdalar. Yasam zorluklan ve ruhsal zorlanmayla basa gikmak
icin alkol ve madde ilag niyetine yiiksek oranda kullaniliyor.

Gengler ve ogrenciler cok umutsuz, evsiz, koksiiz, bagsiz hissediyorlar, bunun getirdigi
huzursuzluk yine anksiyete, depresyon, madde kullanimina neden oluyor.

Deprem oncesinde de bazi bakimlardan eksiklikleri olan her yoniyle zorda. Sevk
sistemindeki zorluklar deprem 6ncesindeki gibi strliyor. 112 acil sevk sistemi psikiyatrik
hastaligi olan kisilerin yatarak tedavi gorebilecekleri kuruluslara sevki icin islev gérmiyor.
Kendi imkani olan hasta yakinlar yatarak tedavisi gereken hastalarini giivenli olmayan
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kosullarda baska illere tedavi icin kendileri ulastirmaya calisiyorlar. Evsiz/yakini olmayan
kisiler akit miidahale sonrasi sevk edilemedigi icin desteksiz bicimde acil servislerden
taburcu edilebiliyor. Engellilerin saglik hizmeti dahil her tiirli gereksinimlerine ulasimi cok
zor. Kentteki toplu tasima aksak, engelli dostu degil ve hantal. Bir yakinlar olmadigi icin
gerekli tedavisi ve izlemi gerceklesemeyen cok kisi var. Tim bunlara ek olarak ciddi bir
toplumsal glivensizlik var. Her yer tehlikeli, herkes strekli diken tizerinde. Sehrin bircok
yeri hala karanlik ve yerlesimden uzak. Bunun disinda insanin insana gliveni de inanilmaz
azalmis durumda. Kisiler temel gereksinimlerini karsilamaya calisirken niteliksiz
hizmet/uriini ederinin cok Uzerinde almak zorunda kaliyorlar. ildeki yatakli saglik
hizmetleri MKU disinda pek verimli calismiyor/yatak sayilari az. Universitede de bu
nedenle ciddi bir yogunluk var.

Yesilay'in aktif calistig), poliklinigimize yonlendirdikleri hastaya refakat ettikleri hastayla
ilgili bilgi alarak izledikleri gézleniyor. - Agustos 2024 Hatay Iskenderun Bélgesi Ruh
Sagligi Hizmetleri

Hatay Egitim ve Arastirma Hastanesi

Merkezde Hatay Egitim Arastirma Hastanesi ve Defne Devlet Hastanesi afet hastanesi
olarak ruh saglig hizmeti veriyor. Hatay Egitim Arastirma Hastanesi'nin 3 poliklinigi, ek
binada 1 poliklinigi ve 1 saglik kurulu poliklinigi aktif calisiyor. Defne Devlet Hastanesi'nde
de 2 poliklinik hizmet veriyor. Sehirde toplu tasima sorunlar devam ediyor, hastaneye
ulasim hala zor, konteynir kentlerden otobisler daha sik ve ulasilabilir, ancak
merkezde/koyde daha izole yasayanlar zorlaniyor. Hastalar diizenli takibe poliklinige
gelemiyorlar, tedaviler aksiyor. Halk hala temel ihtiyaglarindaki eksiklikler nedeniyle ruhsal
sorunlarini sorun olarak gérmuyor, poliklinik bagvurularn beklenenin altinda (maksimum
40 hasta/guin) seyrediyor.

Aile hekimliginde baska nedenlerle basvuranlarda da psikiyatriye yonlendirildiginde
genellikle bagvurmuyor, ilag kullanmak istemiyorlar.

Sirrecte basvuramayan, degerlendirilemeyen ve biriken adli vakalarin basvurusu artmis
durumda. Polikliniklere intihar diisiincesi nedeniyle basvuruda artis olmadigi halde intihar
girisimi ile acile getirilenlerin sayisi artmis. Alkol madde kullanimi oldukga fazla.

Hatay Egitim Hastanesi Psikiyatri servisi Mayis ayi itibariyle resmen acilsa da yapilan servis
psikiyatri servis sartlarinda olmadigindan 3 aydir tadilat yapilmaktadir. Anca halen kapali
servis sartlar saglanabilmis degil (kinlmaz cam, parmaklik, tespit sertleri), dolayisiyla cok
riskli olmayan hastalarin yatinlabildigi yar kapali 18 yatakli servis hizmeti veriliyor. Ajite
hastalar sevk edilmek zorunda kalinyor. Sevk sistemi deprem 6ncesinden beri sorunlu,
ASKOM psikiyatri hastalarinin sevklerini kabul etmiyor, hastanedeki hekimler hem sevk
edecekleri hastaneyi arayip yeri ayarliyor, hem transfer icin hastane sevk ambulansi hem
de emniyet giiclerini organize edip sevki gerceklestiriyorlar. iletisim ve organizasyon
zorluklar belirgin olarak devam ediyor.
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Hastanenin TRSM'leri depremde yikilmisti, yeni TRSM heniiz agilmadi, nerede acilacag;
belirsiz, merkezde nifusun ilcelere dagilmasiyla konumlandirma heniiz yapilamad..
Hastanedeki psikiyatri hemsireleri ulasabildikleri hastalar telefonla arayip iletisim kuruyor,
tedavi icin yonlendiriyorlar.

Mustafa Kemal Universitesi Hastanesi

Hastanedeki bazi bolimler kapandi veya tek hekimle devam ettiginden o hekim izne
ciktiginda o slre boyunca hizmet verilemiyor. Pediatri acilde asistan eksikliginden
intornler yogun calisiyor, plastik cerrahi hekimi yok, gogiis hastaliklari hekimi izne ¢ikinca
ayaktan basvuru alinamiyor, konsiltasyonlar yapilamiyor.

Psikiyatri kliniginde su anda iki 6gretim Uyesi gorev yapmakta oldugu icin uzmanlik
egitimiyle ve siipervizyonla ilgili yetersizlikler mevcut. Klinikte calisan ve egitim goren 10
uzmanlk o6grencisinin buyik bolimi yeniden Tipta Uzmanlk Sinavina calisiyor.
Kidemden bagimsiz olarak gereken puani alabildiklerinde kurumdan ayrilarak yeni
kurumlarda géreve basliyorlar. Hem giivenlik hem de egitimle ilgili zorluklar devam ediyor.
Hastane binasi orta hasarli oldugundan devamli tadilat yapiliyor, ancak kiicik
depremlerde bile calisanlar ve saglik hizmeti alanlar belirgin tedirginlik yasiyorlar. Saglik
personeli genellikle Universitenin karsisindaki evlerde kaliyorlar ancak giivende
hissetmiyorlar. Uzmanlik egitiminin siniri oldugu, teorik egitim saatinde uzmanlik
ogrencilerinin makale sunumu yaptig), diisik kidemdeki asistan hekimlerin poliklinik
hizmeti verdikleri ilietiliyor.

Acilan psikiyatri servisinde 40 yatak bulunuyor. Kadin ve erkek servisleri ayri ve kapal
olarak hizmet veriyor. EKT yapiliyor. Sevk gerekirse yine planlanmasi konusunda
zorlanyorlar.

Hastanenin 2 psikiyatri poliklinigi mevcut (biri randevusuz, biri randevulu olmak tzere).
Genel olarak basvuru fazla (giinde 90-100 hasta gibi). Hastaneye ulasimla ilgili sorunlar
devam ediyor, konteynir kentlerden ulasim nispeten daha rahat ancak izole evinde
yasayanlar toplu tasima bulmakta zorlaniyor.

Poliklinik basvurularinda insanlarin  sosyoekonomik zorluklari belirgin. Anksiyete
bozukluklar, alkol madde kullanim bozuklugu ve intihar distinceleri artmis. Basvuran
hastalarda da genellikle hastalik belirtileri daha siddetli, remisyona girmis hastalar relapsla
geliyor. Ozellikle 40 yas iistii erkeklerde basvuru artmis (is kaybi /maddi zorluklar &nemli
stres etkenleri olarak 6ne cikiyor). Sehirde giivenlik agigl belirgin ve silah ruhsati
basvurularinda artis var. Barinma, beslenme gibi temel ihtiyaglari karsilanamamis insanlar
hala mevcut, belirtileri yatis gerektirmese bile kalacak yeri olmadig gerekcesiyle hastane
yatisi talep edildigi oluyor. TSSB belirtileri 6zellikle kiiclik depremlerden sonra ¢ok belirgin
olarak artiyor, her kiiclik deprem sonrasi basvurularda artis var.

Iskenderun Devlet Hastanesi

Barinma sorunu devam ediyor, konteynirkentlerde yasayan sayisi cok fazla.
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Hastanenin 24 yatakli yar acik servisi mevcut, ajite hastalan genellikle kisa sire
musahadeye alabilmek tzere 2 kapali oda mevcut, EKT yok. Kapali servis endikasyonu
olan hastalar sevk etmekte zorlaniyorlar, sevk icin Adana Ruh Sinir Egitim Arastirma
Hastanesiyle gorusiyorlar. Adli kurul hastalarinin sevkinde ¢ok sorun yasamazken diger
hastalarda yer bulmakla ilgili zorlaniyorlar. Sevk icin hem hastaneyi, hem sevk personelini,
hem hastane transfer aracini, hem de emniyet gorevlilerini kendileri ayarlamak zorunda
kaldiklarindan zorlaniyorlar.

Dizenli olarak saglik kurulu yapiliyor, psikiyatri poliklinik hizmeti veriliyor. Ekipte 7
psikiyatrist calisiyor. Gerekli laboratuar tetkikleri ile idrarda madde tarama kiti mevcut.
Denetimli serbestlik hizmeti verilebiliyor. Denetimli Serbestlik sistemindeki tim hastlara
civardan kendilerine yénlendiriliyor.

TRSM gecen yazdan beri aktif olarak calisiyor. Konteynirkentlerden servisle hastalar
alinabiliyor, hizmet veriliyor.

Ulasimla ilgili sorun nispeten daha az.

Hastane bahgesine yerlestirilen 2 konteyneri su anda psikiyatri personelleri aktif olarak
kullaniyor.

Turkiye Psikiyatri Dernegi raporu disinda tabip odalar ve SES ile birlikte yerelde faaliyet
gosteren derneklerin degerlendirme ve raporlarini da sizlerle paylasiyoruz.

Adiyaman

Deprem Sonrasi Psikolojik Destek Faaliyetleri Kapsaminda Adiyaman iline Genel Bakis

IOM'nin Uglncli Mahalle ve Alan Haritalama turuna gore, Ekim 2023 itibaryla
mahallelerin %18'i Adiyaman'da depremden dnce mevcut olan saglik tesislerinin sadece
bir kisminin veya hicbirinin hizmet disi oldugu belirtilmistir. Hatay'da hem de %13'e
kiyasla, tiim illerde bildirilen en yiiksek aksaklik olan islevsellik kaybi Malatya'nin yani sira
Kahramanmaras'ta da yilizde 3'tiir. Sorunlarin raporlanmasi 6zellikle Celikhan'da yuksektir
(%62). Sorun bildiren mahalleler), Gerger (%48), Gélbasi (%31) ve Besni (%22). Ote
yandan ilcelerde herhangi bir erisim sorunu bildirilmemistir. Depremden sag kurtulanlar
icin 6nemli psikolojik sonuclar bulunmaktadir.

Surekli artqi soklardan kaynaklanan ikincil travma devam etmektedir . Ornegin,
ebeveynler hala binalarin giivenli olmadigi endisesiyle cocuklarini okula géndermek
istememektedir. Gelecek hakkinda yiiksek derecede kaygi varken, insanlar hala evlerine
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veya normal yasamlarina donmek istemediklerini veya kendilerini glivende
hissetmediklerini rapor etmektelerdir.

Devam eden yikimlar ve bazi bolgelerdeki temel hizmetlerin eksikligi, suyun giivenli olup
olmadigl, havanin temiz olup olmadigiyla ilgili streslere yol agmaktadir (6zellikle hava
kirliligi potansiyeli etrafinda asbest endisesi, sehir merkezinde en az iki yerde teyit edilmis
raporlar dahil). Genel olarak, Adiyaman yetkilileri tarafindan da belirtildigi gibi, MHPSS
(Mental Saglik ve Psikososyal Destek) onemli onceliklerden biridir. Daha fazla
rehabilitasyon merkezi, ampute cocuklari da iceren tiim gruplar icin psikososyal destek
faaliyetleri ve hafta boyunca calisan ve psikososyal destek hizmetlerine erismekte veya
aramakta daha az yetenekli olan yetiskin erkekler icin 6zel destek ihtiyaci bulunmaktadir.

Ozellikle kalabalik gayri resmi ve resmi yerlesim alanlarinda yasayan insanlar, hizmet
eksikligi ve yerlesim yerlerinde yeni hayatlarindan dolayi ek zorluklarla karsi karsiya
kalmaktadir. MHPSS hizmetlerine sinirli erisim ve énemli ihtiyaclar olan bolgeler olarak
belirlenmistir. Gercekten de, bazi aktorler yetiskin ve geng gruplar arasinda uyusturucu
kullaniminda artis, intihar vakalarinda artis ve akran zorbaligina dair artislar oldugunu
gozlemlemislerdir.

Temmuz 2024 verisine gore Adiyaman'da 50 konteyner kent, 7 tane prefabrik alan
bulunmaktadir. Toplamda 24.484 hane 71.826 kisi konteyner alaninda yasamaktadir. Bu
alanlardan merkezde bulunan 38 alandan yalnizca 17 tanesinde psikososyal destek
saglayicilari bulunmaktadir. Bunun yani sira konteyner kent disinda yasayan bireylerden
de sikca psikolojik destek talepleri kamu kuruluslarina iletilmektedir. Ozellikle 2024
basindan itibaren yasanan intiharlarin konteyner kent disinda yasayan bireylerde artis
gostermesiyle bu popilasyona ulasmak 6nem arz etmektedir.

Tiirk Psikologlar Dernegi- Depsda Projesi Adiyaman

Hatay

Psikososyal degerlendirmede depremzedeler icin iki zorluk 6n plana ¢ikmaktadir: Maddi
Zorluklar ve Psikolojik Zorluklar

a) Maddi Zorluklar

Deprem sonrasi en buyilk problemlerden biri, halkin buyik bir kisminin yoksulluk ve
yoksunluk igcinde bulunmasidir. AFAD tarafindan saglanan Esenkart yardiminin sona
ermesiyle birlikte, maddi gelire ulasamayan kesim ciddi bir ekonomik krizle karsi karsiya
kalmustir. Bu durum, psikolojik iyilik halinin bozulmasindaki en énemli etkenlerden biri olarak
one ¢ikmaktadir. Borclarini 6deyemeyen bireylerin yasadigi duygusal c¢okintd, ¢ézim
bulunamayan bir sorun olarak karsimiza gikmaktadir. Artan maddi sikintilar, stres seviyesini
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yukselterek aile ici siddet, kendine zarar verme ve intihar gibi olumsuz sonuglara yol
agmaktadir.

b) Psikolojik Zorluklar

Son zamanlarda, "Dayanamiyorum, kendimi éldiirmek istiyorum” gibi tedirgin edici beyanlar
daha yaygin hale gelmistir. Mevsim sartlarinin zorlugu, konteynir kentlerdeki altyapi
sorunlarindan kaynaklanan elektrik ve su kesintileri, asiri sicaklar, ulasim problemleri ve
hastanelere erisim zorluklari, halki yipratmis ve tiketmistir. Cocuklar gérece daha iyi
durumda gibi goriinse de, aile ici siddetten kacan cocuklar careyi kendilerini oyun parklarina
veya STK etkinliklerine atmakta bulmasi nedeniyle cocuklarin sayisinda artis olusmustur. Bu
cocuklar etkinliklerde genellikle ya ¢ok susuz kalmakta ya da gruba uyum
saglayamamaktadir. Depremden bu yana bolgeye siirekli olarak gidip gelen gézlemciler,
uyumsuz cocuk sayisinin ciddi sekilde arttigini rapor etmektedir.

Bu iki zorlugun yayginligi dikkate alindiginda deprem bolgesinde neredeyse herkesin
psikolojik destege ihtiyaci bulunmaktadir. Ancak devletin personel gorevlendirme sayisi
yetersiz kalmaktadir. Alimlarin, tayinlerin ve atamalarin, gerekli lojistik hazirliklar yapilarak
deprem bolgesine, 6zellikle yikimin ve etkilenmenin daha fazla oldugu bolgelere (Hatay,
Adiyaman, Maras, Maras, Malatya ve islahiye-Nurdag)) yapilmasi gerekmektedir. Halk
tzerinde biyuk bir umutsuzluk hakimdir.

Sosyal destek mekanizmalarinin nemli bilesenlerinden biri olan meslek orgiitleri ve sivil
toplum kuruluslar depremin erken déneminden bugline olduk¢a giicli calismalar
yurdtmistir. Bununla birlikte zaman icinde olanaklarinin kisitlligr ve fonlarinin tikenmesi
ile bu yapilar sahadan yavas yavas ¢ekilmeye baslamistir. Tirkiye Psikiyatri Dernegi, TODAP,
Turk Psikologlar Dernegi (DEPSDA projesi) bir bir sahadan cekilen yapilar arasindadir. Bu
durum depremzedelerde umutsuzlugu daha da artirmaktadir. Psikososyal destek acisindan
yerel kapasitenin gliclenmesi gerekirken gerek kamunun yetersizligi gerekse mevcut
sartlarin zorlugu bu duruma izin vermemistir.

Depremin erken déneminden bu giine kadar yasama gecirilen psikososyal destekleri de
dikkate aldigimizda psikososyal alan icin ¢6ziim onerilerimizi bes baslikta toplayabiliriz.

Psikososyal Alan icin Coziim Onerileri
I. Maddi Yardimlar ve Destekler

« Esenkart Yardiminin Yeniden Baslatilmasi: AFAD'In sagladig Esenkart yardimi
yeniden baslatilmali ve bu yardimin siresi uzatilmalidir.

« Borg Erteleme ve Silme: Depremzedelerin bor¢larinin ertelenmesi veya silinmesi
icin devlet tarafindan 6zel diizenlemeler yapilmalidir.

« Istihdam Olanaklari: Deprem bélgelerinde istihdam olanaklarinin artirilmasi icin
ozel sektor tesvik edilmeli, yeni is imkanlan yaratilmalidir.
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Il. Psikolojik Destek ve Rehabilitasyon

Psikososyal Destek Merkezleri: Deprem bolgelerinde psikososyal destek
merkezleri acilmali ve bu merkezlerde (cretsiz danismanlik hizmetleri
sunulmalidir.

Mobil Psikolojik Destek Ekipleri: Mobil ekipler olusturularak, psikolojik destek
ihtiyaci olan bireylere yerinde hizmet sunulmalidir.

Psikolojik Egitim Programlari: Halkin psikolojik dayanikliigini artirmak icin egitim
programlari diizenlenmeli ve bu programlar diizenli olarak devam etmelidir.

lll. Altyapi ve Ulagim lyilestirmeleri

Konteynir Kentlerin Altyapisinin Glclendirilmesi: Elektrik ve su kesintilerini
onlemek icin konteynir kentlerin altyapisi giiclendirilmeli ve dizenli bakim
yapilmalidrr.

Ulasim Kolayliklan: Ulasim sorunlarini ¢c6zmek icin ek otobis seferleri konulmali
ve ulasim ag genisletilmelidir.

Saglik Hizmetlerine Erisim: Hastanelere erisimi kolaylastirmak icin mobil saglik
hizmetleri sunulmali ve bélgede yeni saglik merkezleri agilmalidir.

IV. Sivil Toplum Kuruluslarinin Desteklenmesi

Fon Saglanmasi: Sivil toplum kuruluslarina fon saglanmali ve bu kuruluslarin
sahada aktif kalmasi tesvik edilmelidir.

Koordinasyon ve isbirligi: Sivil toplum kuruluslar ve devlet kurumlari arasinda
koordinasyon saglanarak, hizmetlerin etkin ve verimli bir sekilde sunulmasi
saglanmalidir.

Yerel Kapasitenin Giiclendirilmesi: Yerel kapasitenin gliclendirilmesi icin egitim
ve destek programlar diizenlenmeli, yerel halkin bu siireclere aktif katilimi tesvik
edilmelidir.

V. Cocuklar icin Coziim Onerileri

Cocuklara Yonelik Psikososyal Destek Programlari: Depremden etkilenen
cocuklar icin 6zel psikososyal destek programlari olusturulmali, bu programlar
oyun terapisi, sanat terapisi gibi ydntemlerle zenginlestirilmelidir.

Egitim Destek Programlari: Egitim siirecinde aksamalar yasayan cocuklar igin ek
dersler ve destek programlarn diizenlenmeli, uzaktan egitim olanaklan
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artinlmalidir. Cocuklarin okul sonrasi ders calisabilecekleri etiit merkezlerinin
acilabilmesi saglanmali ya da Milli Egitim Bakanligi tarafindan okul sonrasinda
cocuklarin yine okullarda bulunan birkag sinifta ders calismasini saglayabilecek bir
diizenleme getirilmesi saglanmalidir.

« Givenli Oyun Alanlan: Cocuklarin giivenli bir sekilde oynayabilecekleri oyun
alanlan ve parklar insa edilmeli, mevcut alanlar iyilestirilmelidir.

« Cocuklara Yonelik Sosyal Etkinlikler: Cocuklar icin diizenli olarak sosyal etkinlikler
ve atolye calismalan diizenlenmeli, bu etkinlikler cocuklarin sosyal uyumlarini
artirmaya yonelik olmalidir.

« Aile Egitim Programlari: Ailelere yonelik egitim programlar diizenlenerek, aile ici
iletisim ve cocuk yetistirme konularinda farkindalik artinlmalidir.

« Travma Sonrasi Destek: Deprem travmasi yasayan cocuklar icin ozel travma
sonrasi destek programlari olusturulmali ve bu programlar uzman psikologlar
tarafindan yuratilmelidir.

4.3.5. Sosyal Hizmetler
Adiyaman

Deprem déneminden 6nce kurumsal olarak ¢ocuk alaninda Cocuk Evleri Koordinasyon
Merkezi, Safvan Cocuk Evleri Sitesi ve Vartana Cocuk Evleri Sitesi Hizmet veriyordu.
Deprem déneminde Cocuk Evleri Koordinasyon Merkezi agir hasarli oldugu igin yiktilar.
Yerine insa edilmekte olan Cocuk Evleri Sitesi bitmek (izere. Vartana ve Safvan Cocuk Evleri
Sitesi deprem doneminde hasar almadi bu nedenle su an hizmet vermeye devam
etmektedir. Ancak deprem o6ncesinde burada kalan c¢ocuklar il disina gonderildi. Bu
cocuklarin buytk bir kismi hala il disinda kalmaktadir. Cocuk Evleri Koordinasyon Merkezi,
SONIM ile ayni binada yetersiz bir ortamda hizmet vermektedir. Deprem déneminde
kurulan bitiin konteynir kentlerde aile ve sosyal hizmetler il midirligi psikososyal destek
merkezi kurdu. Depremin ilk aylarinda bu alanlarda il disinda gérevlendirme ile gelenler
calisiyordu. Haziran-Temmuz 2023 tarihi ile gorevlendirmeler bittikten sonra bu alanlarda
daha ¢ok proje bazli calisanlar ve ek ders karsiigi calisanlar calismaktadirlar. Aile ve sosyal
hizmetler il midirliga bitin konteynirlarda cocuk dostu alan kurmasi gerekir. Depremin ilk
yiinda bitin konteynir kentlerde vardi, ancak son birkag aydir bazi konteynir kentlerde
ASIM personeli bulunmadig icin buralarda da cocuk dostu alan da bulunmamaktadir.

Aile ve sosyal hizmetler il mudurliginin depremden 6nce engelli alaninda 18 yas alti
cocuklara yonelik yatili hizmet veren 80. Yl Bakim ve Rehabilitasyon Merkezi
bulunmaktaydi. Binasi deprem déneminde hasar almadi. Burada kalan engelliler deprem
déneminde il disina génderildi. Bu merkezde ilk aylarda personel ve personel yakinlan
kaliyordu. Daha sonra da Kadin Konuk Evi olarak hizmet vermeye basladi, su an Kadin Konuk
Evi olarak hizmet vermektedir. Basvurusu olan engelliler ya il disina gonderiliyor ya da
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Adiyaman’da bulunan 6zel bakim merkezine yerlestiriliyor. Depremin sonrasi verilere gére
Adiyaman’da yaklasik olarak 12 bine yakin engelli bulunmaktadir. Adiyaman’'in saglik
altyapisi yetersiz oldugu icin bunlarin ¢ogu disarida tedavi gérmektedir. Altinsehir
Mahallesinde egitim ve arastirma hastanesi bagli prefabrik yapidan olusan fizik tedavi
merkezi kuruldu.

ASiM’e bagli SONIM deprem déneminde agir hasar aldigi icin yikildi. SONIM su an Cocuk
Evleri Koordinasyon Merkezi ile birlikte baska binada hizmet vermektedir. iki kurum birlikte
hizmet verdigi icin alanin yetersiz olmasi nedeniyle yetersiz hizmet vermektedirler. Kadin
Konuk Merkezi depremden sonra 80. Yil Bakim ve Rehabilitasyon Merkezi'nde hizmet
vermeye basladi.

Yaslilar icin depremden 6nce de Adiyaman’da yatili herhangi bir kurum bulunmamaktaydi.
Deprem sonrasi yasli ve engelliler 6zel bakim merkezine yerlestirilmektedir.

Aile ve sosyal hizmetler il midirliginin bulundugu bina agir derecede hasar almadi,
depremin ilk glini de dahil hizmet vermeye devam etti. Ancak bina agir hasar almasa da
icindeki siva catlaklar ve siva dokiilmeleri devam ediyor. Hizmet alanlarinin ve calisanlarin
bulunmasina ve depremin Uzerinden 18 ay gecmis olmasina ragmen binada herhangi bir
tadilat yapilmamistir.

Kurumsal olarak verilmesi gereken hizmetler verilmektedir.

AFAD ve Kizilay tarafindan maddi durumu yetersiz olanlara aylik 4.500 TL'lik Esenkart
verilmektedir. Esnaflara yonelik Adiyaman'in degisik bolgelerinden konteynir carsilar
kuruldu. Ancak buralarda yeterince calisamamaktadirlar. Esnafa su an herhangi bir destek
verilmemektedir.

Subat 2023 depremlerinde en biyik hasar alan yerlerden biri Adiyaman olmustur.
Depremin ilk zamanlar gida, hijyen, giyim gibi bircok temel ihtiyaclar agiga cikmistir.
Bagiscilar, gonilluler, STK kuruluslan tarafindan toplumsal bir dayanisma oOrnegi
deneyimlenmistir. Her ne kadar koordinasyonsuzlukla baslamis olsa da bu destekler
zamanla oturmaya baslamistir. Deprem ile beraber baslayan su ve hava kirliligi yikimlarla
beraber daha katmerlenmistir. Kirsal kesimlerde barinma igin tek odali ve ince yapili
konteynirlar verilirken merkez de iki odali konteynirlar teslim edilmistir. Kirsal kesimlerde
cografi yapi nedenli bircok konteynir ugmus, zarar gormis ve kullanilamaz duruma gelmistir.
Daglik kesimlerde ve kalabalik yasayan koyliler ise yakin il ve cevrelere goc etmek
durumunda kalmistir. Konteynirlara abonelik baglanarak elektrik Gcretinin 6denmesi
istendigi icin koyliler konteynin kullanmak yerine kendilerine ayn cadirlar agmislardir.
Merkezde de oldugu gibi kdylerde de su sorunlari yasanmistir. Zamanla kuruluslar tarafindan
su depolar dagitilmistir. Su durumu bazi yerlerde diizelmeye baslamistir. Bazi yerlerde bu
problem hala devam etmektedir. Kirsal kesimde ve bazi merkez konteynirlarda ic ice
yasama ve hijyen eksikliginden kaynaklanan bazi hastaliklar ortaya ¢ikmistir.

Merkezde konteynir kentlerde yasayan ailelerde alkol, madde bagimllig, aile ici siddet,
istismar artmaya baslamistir. Konteynir alanin darligindan kaynakli mahremiyet sorunu
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gorilmektedir. Kendi 6zel bir alanlarn olmadigindan aile ici ve komsular arasi siddet artmaya
baslamistir. Psikososyal destek biyiik bir eksikliktir. Bazi kuruluslar tarafindan bu destek
saglansa da hala eksikligi goriilmektedir.

Kentsel doniisiim ve agir hasarli evlerde yasayan gocmenler kent merkezinden cikarlmis,
bebek kdyiinde buyik bir konteynir kente toplatilmislardir. Ulasimi ve olumsuz kosullar
nedeniyle bircok gocmen aile oraya gecmemek icin direnmektedir. Agir hasarli evlerde
yasamaya devam edenler olmus fakat bazilar son care olarak bebek kéyiinde agilan kente
gecmeye baslamistir. Cogu kurulus, bebek koyindeki konteynir kentte gécmenler icin
yogun calismalar icerisindedir.

Konteynir kentlerde abonelik baglantisi icin duyurular yapilmis ve kent sakinleri
baglanmamasi icin yurlyusler dizenlemis ve itiraz etmislerdir. Su an icin bu durum
beklemededir. Kentlerin yogunlukta oldugu alanlarda ulasim problemi yasanmaktadir.
Minibls sayisinin azligindan kaynakli kalabalik olan minibislerin yani sira araglarin dolu
gecmesi nedeniyle sicak ve soguk havalarda disarida uzun siire beklenmektedir. Kentlerde
bulunan kitiiphane, etiit merkezleri eksik ve yetersizdir. Cocuklarin oyun alanlari ve kresler
arttinlmalidir. Kentlerin glivenligi yetersizdir. Cocuk kaybolma, kagirilma gibi olaylarin 6niine
gecilmelidir. Artan intihar riskinden kaynakli psikolojik destek ve sosyallesme alanlari
arttinlmalidir. Sadece konteynir kentlerde degil mahalle aralarinda da; kurslar, aktiviteler ve
psikolojik danismanli mekanizmalar bulunmasi gerekmektedir. Sirekli yol calismalari ve
enkaz calismalari nedeniyle hava kirliligi devam etmektedir. Bu nedenden kaynakli oldugu
disundlen hastaliklar artmis ve yayginlasmistir.

Sosyal Hizmet Uzmanlan Dernegi tarafindan toplum merkezi K-13 Konteynir Kent'te
kurulmustur. Bu alanda 1 koordinator, 1 danisman, 1 sosyal hizmet uzmani, 1 cocuk gelisimci
ve 1 bakim personeli hizmet vermektedir. Hane ziyaretleri yapilarak konteynir kentin
haritalanmasi yapilmistir. Kurulan toplum merkezinde kirilgan ve dezavantaj durumunda
bulunanlara yonelik psikososyal, koruyucu, onleyici hizmetler verilmektedir. Toplum
merkezinin kuruldugu konteynir kentte kalanlara yonelik savunuculuk, hizmetlere erisim,
bilgilendirici gelistirici atolye ¢alismalari, egimler yapilmaktadir. Cocuk gelisimci tarafindan
cocuklara yonelik calismalar yapilmaktadir.

Hatay

Subat 2023 depremleri 6ncesinde; Hatay Aile ve Sosyal Hizmetler il Midirligi ve SONIM
Midurlugi Antakya merkezde bulunan bes katli bir binada hizmet vermekte olup depremde
agir hasar almis bir siire sonra da yikilmistir. Antakya merkezde hizmet veren iki katl bir
yapidan olusan Antakya Sosyal Hizmet Merkezi Midiirliigu binasi ise depremin ilk anlarinda
yikilmistir. Defne ilgesinde hizmet veren Defne Sosyal Hizmet Merkezi Midirligi binasi ise
agir hasarli olmasi nedeniyle kullanilamaz durumdadir. Antakya ilcesine bagli Serinyol
Mahallesinde bulunan huzurevi ve yasli bakim rehabilitasyon merkezi binasi az hasarli
olmasina ragmen depremden bir siire sonra eski bir bina olmasi nedeniyle yikim karari
verilmistir. Deprem sirecinde hizmet alan yaslilar herhangi bir zarar gérmezken sehir
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disinda bulunan diger kuruluslara nakilleri yapilmistir. Antakya merkezde bulunan kadin
konuk evi binasi ise depremde agir hasar almistir ancak yaralanma ya da 6liimle sonuclanan
bir durum gelismemistir. Yine Antakya merkezinde bulunan 12-18 yas grubu cocuklara
hizmet veren Cocuk Destek Merkezi ve Cocuk Evleri Sitesi Mudurligi'nde herhangi bir yikim
ya da ciddi bir hasar durumu s6z konusu olmamistir. Ayni sekilde Cocuk Evleri Koordinasyon
Merkezi'ne bagli evlerde kalan ¢ocuklardan da yaralanan olmamis fakat burada barinan
cocuklarin giivenlik nedeniyle 1-2 giin icerisinde sehir disindaki kuruluslara nakilleri
yapilmistr. Ote yandan Antakya merkezde bulunan ve yasli bireylere hizmet veren
giindizlu aktif yasam merkezi binasi hasar almamis olup depremden birkag ay sonra hizmet
vermeye devam etmistir. Su anda da aktif olarak hizmete devam etmektedir.

Depremin 18. ayina gelindiginde ise il midirligu binasi hasarsiz olan ¢ocuk destek merkezi
(CODEM) binasinda hizmet vermeye devam etmektedir. SONIM Midirligi bir sire
konteynirda hizmet vermis olup son 3 aydir il midurlugi ile ayni alan icerisinde bulunan
cocuk destek merkezi yerleskesinde, hizmet vermeye devam etmektedir.

Antakya Sosyal Hizmet Merkezi Midurligi'nin yikilmasi Defne Sosyal hizmet Merkezi'nin
de agir hasar almasi nedeniyle iki midurlik su anda ayni yerleske icerisinde, cocuk destek
merkezi binasinin arka tarafinda bulunan konteynirlarda hizmet vermektedir. Hala kalici bir
yer yapilamamistir.

Antakya Sosyal Hizmet Merkezi Mudirligl, Defne Sosyal Hizmet Merkezi Mudirligy, il
midiirligi ve SONIM Midiirligi'nin gérev yaptigi alanin sehir merkezinde kalmis olmasi
nedeniyle sagliksiz kosullar s6z konusudur. Merkezde deprem sonrasinda once yikim
calismalar, yikim calismalan bitimi sonrasinda da insaat calismalan baslamis olmasi
nedeniyle calisanlar ve hizmet yararlanicilan hem giriiltiye hem de yogun toza maruz
kalmaktadir. Uzun siiredir bir yer degisikligi planlanmasina ragmen hala bir degisiklik s6z
konusu degildir.

Depremde hasarsiz olan Cocuk Evleri Sitesi Midirligi'nde ise su an huzurevi ve il
mudurligi cocuk hizmetleri birimleri gérev yapmaktadir. Burada ¢ocuk ve yaslilarin kabuli
yapilmakta, kisa sireli (15 glin) barinmalari saglanmakta sonrasinda ise sehir disina nakilleri
gerceklestirilmektedir. Hizmet verilen bu bina da yine sehrin merkezinde olup yukarida
bahsedilen ayni nedenlerle sagliksiz kosullara sahiptir.

Depremde agir hasarli olan kadin konukevi binasi kullanilamaz hale gelmis sonrasinda
yikilmistir. Depremden kisa bir siire sonra hizmet vermeye devam eden konuk evinde
kadinlarin gegici barinma kosullar saglanip sonrasinda talepleri dogrultusunda sehir disina
nakilleri yapilmaktadir.

Deprem sonrasinda afetzedelere hizmet vermek amaciyla olusturulan psikososyal destek
ekipleri uzun bir siire sehir disindan gorevlendirilen personelle hizmet vermistir. Serinyol
Mahallesi'nde bulunan huzurevi binasinin bahgesinde barinma ve diger ihtiyaclar saglanan
bu ekipler uzun siire konteynir kentlerde hizmet vermeye devam etmistir. 18. aya
geldigimizde sehir disindan gorevlendirilen personel sayisinda azalma bulunmaktadir.
Konteynir kentlerde il mudurligu koordinasyon ekiplerine bagli kisiler hizmet vermeye
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devam etmektedir. Bu hizmet verenler ek ders karsiiginda calistirilan psikolog, PDR, ¢ocuk
gelisimi branglarindan mezun kisilerdir. Gorece yikimin daha az oldugu ya da olmadig diger
ilcelerden de donusiimlii olarak personel gorevlendirilmektedir. Depremin ilk donemlerinde
afetzedelere temel ihtiyag malzemeleri de saglayan bu ekipler su anda sadece psikososyal
destek hizmeti saglamaktadir. Bu calismalarda alanda bulunan diger STK'lar ile koordineli
calisilmaktadr.

Bunun disinda alanda karsilasilan sorunlardan bazilari ise hizmetlerin hala konteynirlarda
verilmesi calisma alani olarak sehrin merkezinin kullanilmasi son derece sagliksiz kosullari
beraberinde getirmektedir.

Deprem sonrasinda sehirde ¢cocuklarin aktif olarak vakit gecirebilecegi alanlar kalmamistir.
Cocuklar barindiklar evde ya da konteynir alaninda tek basina birakmanin giivenlik kaygisi
yaratmasl, bakim hizmeti saglayacak aile biyigi olmamasi, kurumun kres hizmeti
sunmamasi, okullarin tatil olmasi ve cocuklari nereye birakacaklarini bilmeyen sosyal hizmet
calisani ebeveynlerin bircogu cocuklarini yanina ise getirmek zorunda kalmaktadir. Okul
sirecinde de okullarin yarim giin olmasi nedeniyle okuldan gikan gocuklar yine sosyal
hizmet de calisanlar ebeveynlerinin yanina gelmek durumunda kalmakta. Dezavantajli
gruplara hizmet verilen bir alanda ¢ocuklarin; kimi olumsuz durumlara tanik olmasi hali hem
cocuk hem hizmet veren hem de hizmet alan agisindan sorun yaratmaktadir.

4.3.6. Cevre Saglig

Cevre sagligi agisindan depremin erken déneminden bu yana devam eden kontrolsiiz ve
glivensiz enkaz kaldirma, tasima, uygun olmayan moloz dékme, kentin icine yayilan moloz
kalintilari ve yogun toz sorunlari hala devam etmektedir. Hala moloz dékdiilen yerlerin gegici
depolama alani olup olmadigi belirsizligini siirdirmektedir, kalici depolama igin de herhangi
bir adim atilmamaktadir. Yaygin kani molozlarin dokildigu bu alanlarda kalacag) Gizerinedir.
Enkaz kaldirma, transfer ve moloz depolama konusunda doga ve insan sagligi acisindan
herhangi bir kritere uyulmadigi ¢ok sayida akademik disiplin tarafindan dile getirilmistir,
getirilmeye de devam etmektedir. Bu soruna sayilari ¢ok fazla artan tasocaklari ve beton
santralleri eklenmistir. Bu tesisler deprem bolgesindeki hava kirliliginin daha da artmasina
yol agacaktir.

Adiyaman:

SU: Depremin ilk aylarinda altyapida olusan ve olusmasi muhtemel arizalar ve bulaslardan
kaynakli depremzedelere paketlenmis su dagilmistir. Bir sire bu dagitim muhtarliklar
Uzerinden yuritulms, aile basi belli miktarda su dagitilmistir. Suyun temini ve dagitiminin
rant alanina donustligu ile ilgili c¢ok soylenti olmustur. Bir muhtarin “artik su
dagitilmayacagini, Adiyaman'da musluklardan akan suile ilgili sikinti olmadigini ve icme suyu
olarak kullanilabilecegini” basina agiklamasi sonrasi su dagitimi kesilmistir. Aciklamay: valilik
muhtara yaptirmistir ancak valilik, belediye, halk sagligi mudurligli konu ile ilgili hicbir
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aciklama yapmamistir. O giinden bugiine kentte su dagitimi bulunmamaktadir. Su
dagitiirken hazir su Gcretleri ile su dagitiminin kesildigi haftadan sonraki giinlerde hazir su
fiyatlan bir anda artmistir. Bitiin niifus caresizce musluk suyu kullanmak zorunda kalmustir.
Toplu konut alanlarindaki altyapr calismalari nedeni ile bazi giinler uzun su kesintileri
yasanmaktadir. Su kesintisinden sonra musluklardan icilen sudan kaynakli enfeksiyonlarin
artis gosterdigi, karin agrisi, ates, ishal sikayetlerinde artis olmustur. Konteynir kentlerde su
ile ilgili sorunlar uzun suredir devam etmektedir. Ayni konteynir kentler olmamakla beraber
bazi konteynir kentlerde, sularin akmamasi, depolarin yetersizligi ve akan suyun hijyeni
sirekli basinda yer almaktadir. Ornegin kurtlu sularin dahi oldugu basinda yer almistir
(https://www krttv.com.tr/adiyamandad-eprem-konutlarinda-musluklardan-kurtlu-su-
akti).

Vartana Konteynir Kenti burada kritik bir noktadadir. Depremden bu yana kentin bircok
noktasinda depremden o6ncesine nazaran alinandan daha fazla numune alinip
incelenmektedir. ilgili saglik kuruluslar, Vartana'da ilk giinlerden beri yapilan su analizlerinin
normal parametre araliklarinin disinda veriler verdigi, konuyu miilki amirlerin bircogunun
bildigini, aritma cihazlar, depo ve ilaglama ile sorunu ¢ozebileceklerini diistindiikleri ancak
yoneticilerin konuyu siirece yaydiklarini ifade etmislerdir.

MOLOZ: 6 Subat depremleri ile bazi alanlarda ekokirim seviyesinde sorunlar yasanmis ve
yasanmaya devam etmektedir. Ozellikle deprem ani ve sonrasinda olusan molozlarin
dokildugi bazi alanlarda ciddi problemler yasanmaktadir. Moloz dokiim sahasi olarak dere
yataklari, tarim arazileri, yasam yerlerinin yakinlarinin belirlenmistir. Bu tir atiklarin nereye
ne sekilde dokiilecegi, nasil tasinacagl, yikim esnasinda neler yapilmasi gerektigi, yikimdan
once ne yapilmasi gerektigi hepsi yasalarda belirtilmis olmasina ragmen depremden sonra
ilan edilen OHAL ile hepsi rafa kaldirilmistir.

Yikim esnasinda kisisel koruyucu ekipman kullanilmamasi, yikimin susuz yapilmasi,
molozlarin hafriyat kamyonlari ile Usti acik sekilde tasinmasi, sulanmayan moloz kalintilar
mevsim kosullarinda buyik tonajli araclarin gegisi ile havadaki partikil sayisini dogrudan
etkilemektedir. Moloz dékim sahalarinda da ayni sorunlar devam etmektedir. Yerinde
yapilmayan ayristirma nedeniyle yeralti ve yeristi sularina karisan agir metaller sik sik ifade
edilmistir.

Depremin tizerinden 18 ay gecmesine ragmen yikimi bekleyen binalar hdla bulunmaktadir.
Altyapi calismalari, yeni insaatlar, hala yikilan binalarin olmasi kentte ciddi bir hava kirliligine
ve tozlara sebep olmaktadir. Hava kirliliginin bolgede ciddi solunum yolu hastaliklarina
sebep olacagl ongorilmektedir.

Adiyaman’daki tasocaklari ile ilgili inceleme notu:

Adiyaman’da deprem o©ncesine gore tasocaklar ve beton santralleri 3-4 kat artmistir.
Yerlesim yerlerine ve kdylere yakin tasocaklarinin sayisi ise azimsanmayacak diizeydedir.
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Agir tonajli araclarin gecisinden dolayi yollarda ¢okintiler, engebeler olusmaktadir. Yollarin
bu durumu kiiclik binek araclar icin zorlayici oldugu kadar bazi istenmeyen kazalara neden
olmaktadir. Ozellikle sahsi araclar daha cabuk yipranmakta, hareketli aksamlar cabuk
arizalanmakta, araclarin daha kisa sirelerde bakima girdigi devamli lastik degistirdigi sik sik
ifade edilmektedir. Agir tonajli araclarin tasocaklarina ulasmak icin kullandiklar yollar bazi
noktalarda koylerin icinden gegmektedir. Kéy yollarinda olusan hasarlarin yaninda kéydeki
cocuklar yollarda oyun oynadiklari icin ciddi tehlikeler barindirmaktadir.

Ziyaret edilen koylerin yakininda bulunan tasocaklarindan kaynakli koylilerin tedirgin
olduklari, korktuklari, caresizlikten koyl terk etmek istediklerini sik sik ifade edilmektedir.
Yerlesim alanlaninin yakinindaki tasocaklarindan etrafa yayilan yogun toz bulutlarinin
olusmaktadir. Bazen riizgarin da etkisi ile toz bulutlarinin dogrudan yerlesim yerlerine dogru
gelmekte, yakinlarda yasayan yurttaslar tasocaklarinda haberli habersiz yapilan dinamit
patlatmalarindan dolayi korku icinde kaldiklarini ifade etmektedir. Koyliler 6zellikle habersiz
yapilan patlamalardan dolayr ¢ogu cocugun biyik korku yasadigini belirtmektedir.
Gorusllen bir koylu patlamalardan dolayi yeni yaptigi evinde catlaklar olustugunu, yaptigi
sikayetlerin yetkililerce dikkate alinmadigini dile getirmistir.

Tasocaklari insanlarin yasami kadar cevresindeki direk canli yasamini da ciddi anlamda
tehdit etmektedir. Tasocagi yakininda bulunan bitki ortisti tizerinde ciddi toz yogunlugunun
oldugu, acik alandaki bitki 6rtlisine nazaran bu alandaki bitkilerin bodur ve ciliz oldugu
gozlenmektedir. Yine tasocagl yakininda hayvanlarin otlamadig, kuslarin pek u¢cmadig,
boceklerin daha az gozlemlenmektedir.

Yollarin tahrip edildigi, insanlarin evlerinin yasam alanlarinin etkilendigi, tozdan kaynakli
saglik sikayetlerinin arttig, cocuklarin korku icinde yasamak zorunda kaldig), hayvan ve
bitkilerin yasam alanlarinin kisitlandigi tasocaklarinin sayisi deprem bélgelerinde oldugu gibi
Adiyaman'da da depremden Oncesine gore birkag kat artmis durumdadir. Bazi alanlardaki
tasocaklarinin da depremden 6ncesine gore kapasiteleri birkag kat artinlmistir.

Hatay:

Hatay ilinde temiz suya erisim sorunu ve enkaz kaldirma calismalar ve molozlarin gecici
depolamasi ile ilgili sorunlar devam etmektedir. Buna karsin beton santralleri olarak
kamuoyu giindemine gelen tasocaklari sorunu tim diger cevre sorunlarinin 6niine gegmis
durumdadir. Bu konu ile ilgili Hatay Tabip Odasr'nin da katki sundugu Dogu Akdeniz Cevre
Dernekleri (DACE) tarafindan hazirlanan raporu 6zetleyerek paylasiyoruz;

HATAY’'DA DEPREMDEN SONRA PLANLANAN VE KURULAN KALKER OCAKLARI
(TASOCAKLARI) VE MERMER OCAKLARI PROJELERI DURUM RAPORU

Hatay'da, Kahramanmaras depremlerinin yikici felaketleri yasanirken yetkililer halk sagligini
ve ekosistemi hige sayarak, bilimsel kosullara uymayarak depremden zarar goren binalar
kontrolsiiz bir sekilde yikmis ve yikmaya da devam etmektedir. Bina yikimlarindan sonra
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olusan molozlarin icerisinde bulunan asbest, silika, civa, kursun, kadmiyum, atik yaglar,
tehlikeli sanayi atiklari, gibi tehlikeli malzemeler ayristinlmadan dere yataklarina, deniz
kenarina, tarim alanlarina, sulak alanlara, vadilere ve yasam alanlarina dokiilerek depremden
sonra ikinci bir felaketin yasanmasina neden olmustur. Tehlikeli atik iceren molozlar havayi
suyu ve toprag kirleterek insan ve cevre sagligini cok ciddi olumsuz etkilemistir. Buglin
Hatay halki hava kirlilik sinirinin 4 kati fazla kirli havayi solumaktadir. Mevcut hava kirliligini
planlanan ve kurulumu yapilan tasocaklarn ve diger tesisler kaginilmaz olarak daha fazla
arttiracaktir.

Depremden etkilenen illerde ve Hatay'da Deprem sonrasinda olaganisti hal ilan edilmistir.
Cevre, Sehircilik ve iklim Bakanlig Olaganistii hal (OHAL) ilan edilen illerde CED
Yonetmeligi uygulamalarina iliskin 28.02.2023 tarih ve 14108550-220.01/02/ 5855143
sayili Bakanlik Makami kararinda, "OHAL kapsaminda yer alan iller dahilinde yikilan bozulan
tahrip olan veya hasar goren projelerin yeniden bahse konu faaliyetler
yapilmasi/iyilestirilmesi vb. faaliyetler ile sinirl olmak kaydiyla icin gerekli olan
hammaddenin temini ile insa faaliyetlerine yonelik yeni yapilacak olan veya kapasite artisi
planlanan beton santrali, kirma/eleme/yikama tesisi asfalt plenti malzeme ocagi depo alani
cimento ve klinker Giretimi vb. projelere 10.02.2025 (OHAL ilan tarihi itibariyla 2 yil) tarihine
kadar yer secimi kriterleri ve ilgili kurum /kurulus mevzuatlan sakli kalmak kaydiyla CED
yonetmeligi hikimlerinin uygulanmamasina karar vermistir. Ancak alinan kararda
10.02.2025 tarihi itibariyla bahse konu tesislerin kullanilmasi veya faaliyetlerinin devam
etmesinin talep edilmesi halinde CED Yonetmeligi kapsaminda Bakanlik goriistinin
alinmasi gerekmektedir, karari alinmistir. Bu kararla birlikte Hatay Valiligi'ne bagli Mahalle
Cevre kurulu 3 Agustos 2023 tarihinde maden kurulabilecek alanlari “Hassas Alan*“ olmaktan
ctkarma karari vermistir. Olaganusti Hal ve Hatay Valiliginin kararlari tarihinden giinimiize
kadar Hatay ilinde 54 adet Kalker Ocag (Tasocagl) ve 3 adet Mermer ocag| projesine CED
gerekli degildir karari verilmistir.

Hazirlanan CED raporlan bilimsel olmamakla birlikte taahhit iceren ve kes yapistir
yontemiyle yazilmistir. Insan ve Cevre sagligini koruma amagli CED raporlarinda yazilan
cogu bilginin isletme asamasinda uygulanamayacag gorilmektedir.

Hatay ilinde Kurulan Ve Kurulumu Planlanan Tesislerde Bir Yilda Kullanilacak Ve
Uretilecek Toplam Malzeme Miktari Ve Tesislerin Kurulacak Alanlarinin Genel Ozellikleri

Antakya (12 Kurulan ve kurulmasi planlanan isletmeler Kalker Ocaklar (Tasocagi), Kirma
tesis) Eleme Tesisleri, Hazir Beton Santralleri ve Asfalt Plentlerinden olusmaktadir.

iskenderun (9 Tasocaklarinda Uretilecek Malzemenin Toplam Miktar: 146.580.000
tesis) ton/yil

Yayladagi (14 Tasocaklarinda Uretim igin Kullanilacak Patlatma Sayisi: Ayda 479 Adet,
tesis) Yilda 5.464 Adet
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Belen (7 tesis) Patlatma Malzemesi ANFO (amonyum nitrat ile fueloil (mazot karisiml
madde): 30.828.674 kg/yil

Patlatma Malzemesi Dinamit : 956.098 Kg/Yil

Samandag (2 Toplam Patlatma Malzemesi: 31.784.772 Kg/YIl

tesis) Isletmelerde Meydana Gelecek Toz Emisyonu: 24.986.118 Kg/Yil
Kirkhan (1 tesis)  isletmelerde Kullanilacak Su Miktari: 3.334.622 ton/yil

Hassa (8 tesis)

Defne (4 tesis)

Planlanan tasocaklarindan Sahada acik isletme yontemiyle ve patlatma yapilarak malzeme
cikarilacaktir. Projeler icin tahsis edilen toplam 2.555 ha’lik orman, tarim ve mera arazisi yok
edilecektir.

Faaliyet alanlarinin en yakin yasam alanlarina 50, 60, 80, 100, 150, 200, 250, 290, 300,
315, 500 metre mesafedeki konutlara, 500 metre mesafede saglik ocagina ve 750 metre
mesafede okula yakinliktadir.

Hatay'da planlanan ve kurulan 54 adet tasocagl ve 3 adet mermer ocag isletmeleri,
yerlesim bolgelerine ¢ok yakindir. 54 tasocag isletmesinin yaninda ayrica kirma eleme
tesislerinin, beton santrallerinin ve asfalt plentlerinin de calisacak olmasi bolgede toz ve gaz
emisyonlarindan kaynakli cok ciddi hava, su ve toprak kirliligi meydana gelecektir. Bu kirlilik
cevre ve insan sagligini cok olumsuz etkileyecektir. Uretimin fazlaligindan kaynakli ve
Kahramanmaras depreminden sonra Hatay'da her alanda yasanan denetimsizliklerden
dolayi isletmeler kontrolsiiz iiretim yapacaklardir. isletmelerde meydana gelecek egzoz gaz
ve toz emisyonlarinin ve giiriiltiniin yonetmeliklerde belirtilen sinir degerleri saglanamadigi
icin CED raporlarinda, “Maden sahasi isletmesinde T.C. Enerji ve Tabii Kaynaklar Bakanligi
Maden ve Petrol Isleri Genel Miidiirliigii'niin mevzuatina uygun yapilacag firma sahibi
tarafindan taahhiit edilmektedir” seklinde yazi mevcuttur. isletmelerde, Cevresel Giiriltii
Kontrol Yonetmeligi, Sanayi Kaynakli Hava Kirliliginin Kontrolli Yonetmeligi ve Trafikte
Seyreden Motorlu Kara Tasitlarindan Kaynaklanan Egzoz Gazi Emisyonlarinin Kontroliine
Dair Yonetmelik hiikiimlerine uyulmasi mimkiin gézikmemektedir.

Hatay da rizgarli hava hakim oldugu icin tasocaklarinda uretim ve nakliye isleminde
olusacak toz emisyonlarinin zararlarn daha da artacaktir.

Isletmelerdeki tiretimler sirasinda olusan ve yilda toplam 24.986.118 kg/yil olarak meydana
gelecek olan toz ve ayrica gaz emisyonlari ve giriltd kirliligi hem calisan is¢i hem de bolgede
yasayan insanlar icin zehirli etkilere sahip olacaktir. Zehirli ve farkli toz tirlerine maruz
kalacak insanlarda kanser, tahris ve astim gibi alerjik reaksiyonlarin gorilme riski
olabilecektir. Tasocaklari ve baglantili diger isletmeler halka sagligi icin ciddi bir tehdittir.

Tasocaklarinda gerceklestirilen patlamalarla olusan sarsintilar deprem etkisi yaratmaktadir.
Kandilli Rasathanesi Deprem Enstitlisi’'nde bu patlamalar “6nemli yer sarsintilan” olarak
nitelendirmektedir. Bursa Gemlik civarinda 2007 yilinda gerceklestirilen bir patlatmanin
istasyon kayitlariyla, ayni yil Trabzon'da gerceklestirilen diger bir patlatmanin istasyon

M 103



I SUBAT 2023 DEPREMLERI 18. AY DEGERLENDIRME RAPORU

kayrtlarinin 2,6 buyiklugiinde bir sarsinti yarattig belirtilmistir. Hatay da yilda 5.464 adet
patlama yapilarak 31.784.772 kg/yil patlatma malzemesinin kullanilacak olmasi bircok
sarsinttyl meydana getirecektir. Halen deprem sarsintilarinin devam ettigi Hatay’da bu
durum cok ciddi bir risk olusturabilecektir.

Tasocag faaliyetleriyle yeraltindan asin su cekimi olmaktadir. Ozellikle orman/bitki 6rtiisi
yok edilmekte ve ekolojik denge tamamen bozulmaktadir. Tasocaklari yarmalar kaya catlak
sistemlerini kestiklerinden, yeralti suyuna sizan suyun agiga cikmasina, akis yoninin
degismesine, buharlasmasina ve kaybina neden olmaktadir. Ayrica, su derine kagtigindan
yer ¢cokmelerine neden olur. Patlatmalarla mevcut su kaynaklarinin yolu degismekte, su
kaynaklari azalmakta ya da kurumaktadir. Hatay'da deprem sonrasinda yeralti icme su
kuyularinin ¢ogu zarar gormistir. Hatay'da halen igme ve kullanma suyu sorunu
yasanmaktadir. Su sorunu ciddiyeti ortada iken tasocaklarn igin yilda 3.334.622 ton/yil
kullanilacak olan suyun yeralti kuyulardan saglanmasi ve yilda 31.784.772 kg/yil patlatma
malzemesinin kullanilacak olmasi yeralti su kaynaklarinin yon degistirmesine, azalmasina
ve kurumasina neden olacaktir. Planlanan ve kurulan Tasocaklari Hatay'in su
kaynaklarinin tiikenmesine neden olacaktir.

Tasocag tozu bitki ortiisi kaybina, tarim, mera ve orman arazilerinin zarar gérmesine neden
olmakta ve bu olumsuzluklar da ekosistemi olumsuz etkileyerek bélgede tarimin zamanla
bitmesine neden olacaktir.

CED raporlarinda fauna tirleri, hazirlk asamasinda proje sahasindaki habitatlarinin
bozulmasi nedeniyle bulunduklarn yasam alanlarini terk ederek cevredeki daha uygun
alternatif yasam alanlarina cekileceklerdir denilmektedir. isletmelerin kurulan ve
planlanan alanlarda yasayan ve uluslararasi s6zlesmelerle korunan faunalar ¢cok zarar
gorecektir. Ayrica Hatay, gocmen kuslarin 6nemli bir gegis rotasidir. Tasocaklarindan
kaynaklanan dinamitlerin kullanilmasi kuslarin gog yollarina zarar verecektir.

Kirikhan ilcesinde isletmenin faaliyet alani yakin cevresinde alaninin 850 m. dogusundan
baslayan Hatay Dag Ceylani Yaban Hayati Gelistirme Sahasi bulunmaktadir. Tasocaginin
faaliyetleri Dag Ceylani Yaban Hayati Gelistirme Sahasi'na ¢ok zarar verecektir.

Belen ilcesinde isletmeler Belen Gecidi Tabiat Parki'na 2.350 m. yakinliktadir.

Antakya ve Defne ilcelerinde projelerin faaliyet alanlan sit alani ve koruma alani olan
Altin6zii Yaban Hayati Gelistirme Sahasi’'na 1 km. mesafededir.

Defne ilcesindeki isletmeler Harbiye Selaleleri'ne cok zarar verecek olup, selalelerin
kurumasina neden olabilecektir.

Hassa ilcesinde proje sahasina en yakin koruma alani yaklasik 2,99 km. mesafede
Haydarlar Golu Sulak Alani ve 7,35 km. mesafede yer alan Hassa Lav Tiipii Magaralari
Tabiat Anitr'dir.

Samandag'da DSI 6. Bélge Midiirligi tarafindan Hatay Biiyiik Karacay Baraji Sulama
Revizyonu ile Samandag Sulamasi Revizyonu Projesi kapsaminda ihtiya¢ dogrultusunda
kullanilmak Uzere kullanim alanlarina malzeme nakledilecek olan proje, faaliyetleri
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kapsaminda Hatay Arsuz Samandag Kiiltir ve Turizm Koruma ve Gelisim Bolgesi
sinirlarina ve verimli orman (Czcd2) parcalarinin oldugu kisimlara ¢cok yakinliktadir.

Yukarida belirlenen ve yasalarla korunan bolgeler, isletmelerin faaliyetlerinden ¢ok zarar
gorecektir.

Hatay ilinde hava kirliligi sinir degerlerinin 4 kati Gstiinde iken, deprem felaketinin yarattig
derin sorunlar ve depremin yarattig agir ekolojik sorunlar devam ederken, yetkililer bu
sorunlari gérmezden gelerek Hatay'in daglarini delik desik edecek, tarimini ve yeralti sularini
yok edecek, havasini daha da kirletecek ve halkin sagligini bozacak “CED gerekli degildir”
kararlariyla 54 adet tasocaginin ve 3 adet mermer ocaginin kurulmasina imza atmis olmasi
bilimsel ve hukuki degildir. Planlanan tasocaklar yerlesim bolgelerine ve yaban hayati
koruma bolgelerine ¢ok yakin olup orman, tarnm ve mera alanlarinda yapilmak
istenmektedir. Tasocaklar isletmesi sirasinda her giin binlerce ton amonyum nitrat ve fuel
oil kansimli madde ve dinamitle yapilacak patlatmalardan olusacak zehirli gazlar ve
sarsintilar cevre ve halk sagligini cok olumsuz etkileyecektir. Planlanan tasocaklar Hatay'da
cok ciddi ekolojik yikima neden olacaktir. Tasocag projeleri ve tasocaklaryla birlikte calisacak
olan diger tesisler Hatay halkinin yasam hakkini gasp edecektir. Bu projelerden vazgecilmesi
gerekmektedir. Bina, yol ve diger tesislerin insaatlari icin yetkililer Hatay iline yakin insan ve
cevre sagligini bozmayan alternatif ¢coziimler dretilmelidir.

DOGU AKDENIZ CEVRE DERNEKLERI (DAGE)
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4.3.7. isci Saglig
Hatay ili Gozlemleri

Depremin isyerleri tzerindeki etkilerinin, isyerinin konumuyla yakindan baglantili oldugu
gorilmektedir. Organize sanayi bolgesi ve kiiclik sanayi sitesi arasinda zemin 6zellikleri ve
bina yapilarindan kaynaklanan énemli farkliliklar vardir. Hatay'da organize sanayi bolgesi
kentin kuzey tarafina dogru disinda, agirlikli olarak daha kayag zemin Uzerine insa edilmis
celik konstriiksiyon yapilardan olusmaktadir. Kiiciik Sanayi Sitesi ise, kentin daha igine dogru
altvyal toprak lizerine insa edilmis betonarme yapilardan olusmaktadir. Bu zemin farki, her
iki organize sanayi sitesindeki isyerlerinin depremden etkilenme diizeylerini temelden
belirlemistir. Yapilan gézlemler sonucunda, kii¢lik sanayi sitesinde genis ¢apli yikimlarin
oldugu anlasilmaktadir.

Depremi izleyen dénem igerisinde, firmalarin tretim doénusleri farklilik arz etmistir. Hemen
izleyen sirecte 1-2 hafta icerisinde uretime dénmeye calisan firmalarin yaninda 1,5-2 ay,
hatta 3-6 ayda liretime geri ddSnmeye calisan firmalar oldugu belirtilmektedir. Uretime geri
donislerin de daha az isciyle, daha kisa saatlerle, daha disilik kapasiteyle gerceklestigi
anlatilmaktadir.

Deprem sonrasinda calisma yasaminda ve isyerlerinde karsilasilan sorunlarin basinda bina
yapisi Uzerindeki etkiler gelmektedir. Depremle birlikte bina yapisinda su etkiler ortaya
¢tkmistir: Binanin temel ve kolon gibi sistemlerinde gérilen sorunlar; duvarda ve catida kirik
ve catlaklar; pencere ve camlarda catlamalar; zemin, duvar, i¢/dis cephe sivalarinin
dokilmesi; gelik konstriiksiyonda civata ve vida gevsemeleri nedeniyle ¢oziilmeler; catilarin
sabitleyicilerinin zarar gérmesi, tesisat sorunlari;; zemin sivilasmasi; raflarda kinlma ve
dagilmalar; dar ve sikisik alanlarda calismaya yol acan sorunlar; isgilerin agir kaldinlmasina
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Depremin etkileri makine ve techizatta da gorilmustir. Kimi makinalarda hatali calisma
gorilmis, depremin etkisiyle makinalar yerlerinden hareket etmis, sabitleyicilerin
bozuldugu ve dolayisiyla yetersizligi gorilmustdr.

Depremin cevre tzerinden de 6nemli etkileri vardir ve halen oldukca giicli bir bicimde
hissedilmektedir. Moloz yiginlarindan, sanayi bolgesine ve kentin bitiinine yayilan asbest
etkilenimi, etkileri kisa ve uzun vadede ortaya gikacak sorunlari beraberinde getirecektir.
Ozellikle bu konuda genel bir kontrolsiizliik belirgin bir bicimde géze carpmaktadir.

Depremle birlikte, iscilerin duygusal durumlarinda ve davranislarinda da cesitli degisimler
gdzlemlenmistir. Ozellikle depremin ardindan, ilk zamanlarda dikkat daginikligi, uyum,
odaklanma, unutkanlikla birlikte gelen sorunlara isaret edilmektedir. Ayrica, stresli olma,
panik halinde olma, is arkadaslarina ve yapilan ise tahammuilsizlik gibi olgular da dikkat
cekmektedir. iscilerde ayrica, &zellikle depremin sonuclarnyla birlikte yapilan isi ve
tehlikelerini hafife alma, kaybetme duygusunun degisimiyle birlikte bosvermislik, kural
tanimama egilimleri, ihmalin mazur goriilebilecegine iliskin diisiinceler de aciga cikmistir.
Duygu degisimlerinin de bir sonucu olarak ayrica kisisel koruyucu donanimlan kullanmada
azalmalarda gozlemlenmektedir.

Deprem sonrasinda go¢ ya da vefat gibi nedenlerle deneyimli isgliclinde yasanan azalma,
is kazasi risklerini artirmistir. Deneyimsiz ve c¢ocuk isci istihdamina basvuruldugu
gozlemlenmektedir. Depremle birlikte ortaya cikan isyeri etkilenmeleriyle birlikte ramak
kala vakalarda artislar goriilmds, is kazalarinda artislar yasanmustir.
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Depremle birlikte dnlem ve denetimlerde de 6nemli aksama ve sorunlar yasanmistir ve
yasanmaya devam etmektedir. Depremle birlikte yasanan tretim kesintileri nedeniyle seri
ve hizli calismaya gecilen isyerleri oldugu goérilmektedir. Burada karsilasilabilecek en 6nemli
sorunlardan biri Gretim zorlamalariyla birlikte elektrik aksamina binecek yikler nedeniyle
olusabilecek 1sinma, yangin ve elektrik carpma tehlikeleridir.

Alti gizilmesi gereken 6nemli bir diger olgu, depremle birlikte olusan denetimsizlik algisi ve
denetimlerin aksamasidir. Ote yandan ortak saglik ve giivenlik birimlerinden hizmet
almama da 6ne ¢ikan konular arasindadir.

Adiyaman ili Gézlemleri

Depremde bircok yapinin yikilmasi ve hasar almasi ile yiizbinlerce insan evsiz kalmis ciddi
barinma ihtiyaci ortaya ¢ikmistir. Kisa zamanda barinma sorununun ¢oziilmesi igin insaat
sahalarinda isciler Gizerinde bir basing olusturuldugu, milyonlarca insan disarda evsiz ve bu
evlere ihtiyaclan var, en kisa zamanda bu insanlar eve tasinmali baskisi kuruldugu
gozlemlenmistir. Yine ¢ok buylk sahalarda, binlerce iscinin calistigl, konut ve barinma
krizinin en kisa surede asilmasi baskisi ile denetim ve kontrollerin yeterince yapilamadig,
egitim ve donanim yetersizliginden iscilerin gerekli glivenlik dnlemlerini almada yeterli bilgi
ve birikime sahip olmadigi gozlemlenmistir. Yine santiye sahalarinda Kisisel Koruyucu
Ekipmanlarin yetersiz kaldig), glivenlik isaret ve uyari levhalarinin yeterli sayida bulunmadigy,
is glvenligi profesyonellerinin sayisal yetersizliginden sahada kontroliin tam olarak
saglanamadigi da belirtmek gerekir. Ayrica bazi isyerlerinde konut insaat sahasinin gevrildigi,
girislerin tek kapidan saglandigi ve givenligin disarlya bilgi verilmemesi konusunda
uyarildig, iscilerinde bu konuda temkinli oldugu goruldd.

Ayrica deprem bolgesindeki barinma krizi nedeni ile il disindan kalifiye iscilerin buralara
gelme konusunda pek istekli olmadigy, isciler icin kurulan alanlarda deneyimli ve tecribeli
iscilerin daha az sayida oldugu gériilmistiir. Uretim baskisi, denetim ve kontrollerin
yeterince yapilamamasi, deneyim ve tecriibe yetersizligi yetersiz ekipman kullanimi
kaynakli is kazalarinda artis oldugu, bazi is kazalarinda iscilerin uzuvlarini kaybettigi bilgisi de
calisanlardan alind..

4.3.8. Miilteci Saglig

Deprem bolgesinde miltecilerin saglig) 6telenenler arasindadir.
Hatay

Hatay'da miiltecilerin cogu Antakya Uziimdali Mahallesinde yapilan konteynir kampa
tasindilar. Buranin 6zelligi konteynirlarin kiiciik olmasi, tek oda olmasi, tek pencere olmasi.
7-8 kisilik aile belki daha fazla olan aile bir odanin icinde kaliyorlar. Konteynirda tuvalet yok,
banyo yok, mutfak yok. Tuvalet, banyo ve mutfaklar ortak oldugu icin kadinlar geceleri
gitmeye cekiniyorlar ve gitmiyorlar. Kendilerini tutuyorlar ve korkuyorlar. Miiltecilere yonelik
son zamanlarda yasanan irkci yonelimlerden dolayi cok endiseliler. Ayrica yetkililerin onlara
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davranislarindan endiseliler. Bir gece ansizin bizi alip sinir disi edeceklerinden korkuyorlar.
Ne olacaklarini bilmiyorlar, blyik bir endise icindeler.

Adiyaman:

Adiyaman'da miiltecilerin sagliga erisimi depremden ©nce de oOnemli glindemdi.
Miiltecilere yonelik oOtekilestirici ve kutuplastirici séylemler dillendirilir, onlarin saglik
hizmetlerine daha kolay ve rahat ulastig), onlar yiiziinden yerel halkin sagliktan yeterince
yararlanamadig toplum arasinda konusulurdu. Ozellikle miiltecilerin gebelik, cocuk sayisi ve
dil bariyerleri saglik iskolundaki ana tartismalardan olurdu.

Depremden sonra toplumda olusan vyerli-yabanci basincinin azaltilmasi ve genel
secimlerde muhalefetin ¢ok dillendirmesinin de etkisi ile miiltecileri 6nce ayr ¢adir kentlere,
sonrada yillar 6nce geri gonderme merkezi olarak kullanilan alana tasidilar. Ancak kent
merkezine yaklasik 30 km. uzaklikta, ylksek givenlikli askeri alan goriinimiindeki kamp
alanina hedeflenen sayida miilteciyi tasiyamadilar. Kentteki bircok isyerinde ve 6zellikle
insaat iskolunda miiltecilerin yogun calismasi, kampa gidis gelislerde zaman kaybinin
yasanmasi ve vaat edilen kamp kosullarinin yeterince saglanamamasinin bunda etkili
oldugu distinulmektedir.

Kamp yasami ve olanaklari her daim ve her isteyen tarafindan gézlenemediginden, oradaki
kosullar ile ilgili bilgiler, orayi ziyaret eden ve oradan ziyaretgi olarak akrabalarinin yanina
gelenlerin anlatimlari ile sinirlidir. Anlatimlar oradaki yasamin zor ve endise verici oldugudur.
Tuvalet ve camasirhanenin ortak oldugu, banyo ve mutfak kosullarinin ¢ok sinirli oldugu,
yoneticilerin ve gorevlilerin davranislarinin kent sakinlerini endiselendirdigi, sinir disi
edilmekle tehdit edildigi cok sik anlatilmaktadir. Sinir disi edilme korkusu ile ailelerinin
yasananlara karsi pek ses cikaramadigl ve cocuklarini da bu konuda tembihledigi ifade
edilmektedir.

2015'te Avrupa Birligi ve T.C. Saglk Bakanlig arasinda imzalanan SIHHAT Projesi
(http://www.sihhatproject.org) ile kamptaki ve kent merkezindeki miiltecilere yonelik saglik
hizmeti sunulmaktadir. Suriyeli 2 hekim ile 2 saglik calisaninin Sanlurfa'dan gelis gidis
yaparak hafta ici belirli glinlerde kampta diger giinlerde de kent merkezindeki G6¢gmen
Saglik Merkezi'nde saglik hizmeti vermektedir. Ayrica kentteki ASM'ler ve hastanede de
multeci ve gogmenlere saglik hizmeti vermektedir.

Deprem sonrasi donemde yurtdisi fonlarin destegi ile bircok STK nin gé¢cmenlere yonelik
Psikososyal destek projesinde gorev aldig, birkacinin calismalarinin devam ettigi, bazi
STK'lerin de hijyen kitleri, gida kolileri ve maddi destekte bulundugu gérilmdistdr.

B 111


http://www.sihhatproject.org/

I SUBAT 2023 DEPREMLERI 18. AY DEGERLENDIRME RAPORU

4.4, Kentsel Sorunlar ve Barinma

Hakim yaklasimlarin cok buyik bir bolimd, afet sonrasi durumu bir “firsat” olarak
nitelemektedir. DSO, Acil Durumlarda Saglik Sistemlerinin lyilesmesi icin Uygulama
Kilavuzu'nun alt basligini “zorluklardan firsatlara” olarak belirlemis; hatta yeniden insa igin
bir firsat olarak kabul ettigi durumlari sadece dogal afetlerle sinirl tutmamus, catisma sonrasi
(savas), pandemi gibi kitlesel 6lcekte saglik hizmetlerinin zarar gérdiigi tim durumlar icin
bu firsati tanimlamistir (https://applications.emro.who.int/docs/9789290223351-eng.pdf).
Toplumun afet sonrasi mekansal organizasyondaki sorunlarinin ¢éziimii igin isaret edilen bu
firsat, neoliberal birikim kosullarinda ise mevcut sorunlarin ¢ok daha derinlesmesine,
kendine 6zgu bir halde yeniden Uretilmesine yol agmaktadir.

2008 yilindaki Katrina Kasirgasi sonrasi miidahale evresinde yasananlar bu duruma érnek
teskil etmektedir. Neoliberalizmin isim babasi olan Milton Friedman, Katrina Kasirgasi'nin
yiktig1 devlet okullarini egitimde kalitenin artirilmasi icin bir firsat olarak degerlendirmis ve
kotu egitim veren bu okullara harcanacak para yerine, cocuklarin 6zel okullarda egitim
almasi icin destek (kuponlar) verilmesi gerektigini soylemistir (Friedman, 2005
https://miltonfriedman.hoover.org/internal/media/dispatcher/214456/full). ~ Ozellestirilen
kamusal hizmetlerin yaninda, yeniden insa sirecinde desteklerin dagitilmasinda da miilk
sahipliginden zorla yerinden edilmeye varan uygulamalarla kamusal hizmetler, New
Orleans'ta yeniden dagrtilmistir (Adams, Vincanne (2012) ‘The Other Road to Serfdom:
Recovery by the Market and the Affect Economy in New Orleans’, Public Culture, 24(1):
185-216.). Gegici barinma alanlari temini isinden, kentin yeniden insasindaki yapim islerine
kadar bircok kamusal isi alan firmalarin borsadaki degerlerinin artisi dénemin gazetelerine
yansimistir
(https://www.theguardian.com/business/2005/sep/11/hurricanekatrina.usnews?).  Subat
2023 depremleri ardindan yasananlar da neoliberal birikimin firsat mantigi nedeniyle ayni
siirecin devami gibi gelismistir.
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Resim kaynag: https://www.theeaglecevrimici.com/article/2008/11/trailer-questions-
fema-action)

6 Subat 2023'te Borsa Istanbul, bir 6nceki islem giiniine gore yaklasik %1,3'lik bir kayip
yasarken, cimento hisselerinin tavan yaparak %10 kar getirdigi gozlemlenmistir
(https://www.bloomberght.com/borsa/endeks/bist-100). Depremin en sicak saatlerinde
sermayenin borsa araciligiyla, cimento sektori lizerinden kar elde etmeye baslamasi, tipki
Katrina sonrasi New Orleans'ta yasananlar gibi, mekénsal yeniden uretim sirecinin
neoliberal firsat algisina nasil yansidigini géstermektedir. Aradan gecen 18 ayda, deprem
bolgesindeki uygulamalarin ve politikalarin sorunlar ¢ozmek yerine daha da derinlestirmesi
ve yeni sorunlar ortaya ¢ikarmasi da bu sebepten kaynaklanmaktadir.

Deprem sonrasi ortaya ¢ikan mekanin tretiminden kar etme firsat, diger kamusal hizmetler
gibi saglik hizmetlerindeki isleyisi hem dogrudan hem de saglik emekgileri Gizerinden dolayli
olarak bozmaya devam etmektedir.

7033 sayili Cumhurbaskanlig: karari eki ile Riskli Alan Siniriilan edilen Hatay ili, Antakya ilcesi
sinirlarinda yer alan yaklasik 307 hektar alan icin; T.C. Kultlr ve Turizm Bakanligi ile Tirkiye
Tasarim Vakfi is Birliginde, 06.02.2023 tarihinde meydana gelen deprem nedeniyle ihtiyag
duyulan Hatay ili Antakya Tarihi Kent Merkezi Koruma Amacli imar Plani Revizyonu Yapimi
Isi kapsaminda, 1/1000 6lcekli Koruma Amacli Revizyon Uygulama imar Plani ve Plan
Aciklama Raporu Haziran 2024'te hazirlanarak ilan edilmistir
(https://hatay.csb.gov.tr/hatay-ili-antakya-ilcesi-tarihi-kent-merkezine-iliskin-imar-plani-

revizyonu-ilan-suresi-uzatildi-duyuru-451050). Tarihi Hatay kent merkezinin (Antakya)
buyk bir bolimiini kapsayan planin yapimi, onayi ve uygulanmasiile ilgili cok ciddi sorunlar
oldugu gozlemlenmektedir (https://www.icomos.org.tr/Dosyalar/
ICOMOSTR_tr0608795001722457653.pdf). ICOMOS Tirkiye Milli Komitesi'nin elestirileri
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sabit kalmakla birlikte, revizyon planinda saglik alanlariyla ilgili bir durum géze carpmaktadir.
307 hektarlik plan alaninin tamaminda, 3 farkli lokasyonda yaklasik 6000 metrekarelik bir
alanin saglik hizmetleri icin ayrildigi goérulmistir. Ancak, harita lejantinda yer almasina
ragmen, bu alanlarin hicbirinin Aile Sagligi Merkezi (ASM) olmadigl dikkat cekmektedir.
Plandaki bu durum, 1. basamak saglik hizmetlerindeki sorunlarin géz ardi edildiginin ve
depremden ders cikarilmadiginin gostergesi olarak kabul edilebilir. Hatay'da yikilan
ASM'lerin cogunlugunun kamuya ait binalar olmamasi, depremden sonra malzeme ve
mekan gibi sorunlar yiiziinden uzun siire hizmet veremeyen birimlerin bulunmasi gibi
sorunlarin kent plani hazirlanirken yine yok sayildigi goérilmektedir. Antakya'da hizmet
veren Antakya 2 No'lu ASM'nin bir kamu kurumu bahgesinde ve tuvaleti bile olmayan bir
konteynirda bulunmasi gibi gercekler, plan hazirlanirken kentin kamusal ihtiyaglarinin nasil
g6z ardi edildigini distindirmektedir.

Yine bu raporda, deprem bdlgesine atanan ve boélgeden tayin isteyen hekimlerin, saglik
calisanlarinin sayilarinin carpici oldugu belirtilmistir. Blgeden bir sekilde uzaklasmak isteyen
emek glicl icin yiritilen calismalar ise temenniden 6teye gegmemektedir. Sehir planinda
ASM'ler disuinilmedigi gibi, kentlesme siirecinde de saglik emek glictiniin barinma, ulasim,
egitim gibi konulara erisiminin distinilmedigi sayilarla ortaya ¢ikmaktadir. Halen Adiyaman
ve Hatay'da hastanelere erisim icin sehir ici ulasimin ¢ok zor olmasi ve depremden sonra
%25'lik Ust sinir bulunmasina ragmen asagidaki tabloda yer alan sekilde kiralardaki fahis
artisin, saglik emekgilerinin bélgede kalmasini imkansiz hale getirdigi sdylenebilir. Uzerine
bolgedeki calisma ve yasama kosullan eklendiginde, sadece imkanlarin yetersizligi
nedeniyle degil, saglk emekgilerinin sagligini korumak icin de boélgeden uzaklasmaya
egilimli olduklar kaydedilmistir'

Kent/Tarih Ocak 2023  Agustos Subat 2024 Temmuz
2023 2024
Kahramanmaras  3.393 10.220 11.040 15.291
Adiyaman 3.289 94.18 9.733 13.565
Hatay 4158 12.082 13.056 17.000

Kaynak(https://www.sahibinden.com/emlak360/emlak-endeksi/konut/kiralik/adiyaman)

Yeni firsatlarla meta niteligi iyice belirginlesen konut Uretimi ve arzi, barinmayi bir hak
olmaktan cikarmakta ve deprem bolgesindeki milyonlar icin ciddi bir sorun haline
getirmektedir. Barinma sorunu, deprem bdlgesindeki saglik emekgilerini ve saglik

L Tiirk Toraks Derneginin 17-18 Mayis Tarihlerinde Adiyaman ve Malatya ziyaretleri raporunda bolgedeki
hekimlerin yasam ve calisma kosullarina dikkat ¢ekilmis ve travma ve stres bozukluklari yasamalarina ragmen
mesleklerini icra etmeye calistiklari kaydedilmistir.
(https://toraks.org.tr/files/mf/site/2024/06/deprem_ziyareti_24_mayis_2024-1-06-24-ic_1.pdf)
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hizmetlerini kokten etkiledigi gibi, bolgede yasayan hemen herkes icin hala cok yakici bir
halk sagligi sorunu olarak kaydedilebilir.

Adiyaman merkez ve koylerde depremde hasar alan yapilarin yikim faaliyetlerinin hala
devam ettigi gorilmekte, yikim bekleyen bircok yapr bulunmaktadir. Yikim esnasinda ise
yikim kurallarina uyan ekip sayisinin yok denecek kadar az oldugu bildirilmektedir. Yikim
sirasinda sulama yapilmamakta, molozlar yerinde ayristirilmakta ve bazi firmalarin molozlari
aynstirdiktan sonra yerinde biraktigi gozlemlenmektedir. Ayrica, molozlan tastyan
kamyonlarin tzerinin hicbir sekilde branda ile kapatilmadigi kaydedilmektedir. Sehir ici
ulasim arterleri adeta hafriyat kamyonlarinin zorunlu giizergahi gibi islemekte, sehir bir
butun olarak yikim, hafriyat ve santiye alani gibi gorilmektedir.

Resim: Adiyaman'da yikim sirasini bekleyen bir yapi ve yikimi bittikten sonra insaat icin
temel kazilan bir alan

Kentin sadece Ust yapisi degil, altyapisi da 18. ayda hala tamamlanmamistir. Hem depremde
hasar gérmis olmasi hem de yeni binalara gore revizyon amaciyla yollarda strekli bir kaz
faaliyeti oldugu gozlemlenmektedir. Bu calismalar, ana arterlerde oldugu gibi sokak
aralarinda da devam etmektedir. Bu durumun sehir ici trafikte aksamalara, yollarin uzun siire
kapali kalmasina, trafik kazalarina, araglarda yipranmalara ve kentte mevcut tozun daha da
artmasina neden oldugu kaydedilmistir.
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Resim: Adiyaman'da devam eden altyapi calismasi icin kazilan ana arterden bir gériintd.

Tum bu insaat siireci icerisinde, kentin en biiyiik sorunlarindan biri olan barinma sorununun
agirlasarak devam ettigi goriilmektedir. 12 Temmuz 2024'te Adiyaman'da konusan Cevre,
Sehircilik ve iklim Degisikligi Bakani Murat Kurum, "Su ana kadar 76 bin konutumuzun tim
deprem bdlgesinde teslimlerini gerceklestirdik. Yil sonuna kadar ingallah 200 bin konutun
teslimini gerceklestiriyor olacagiz" agiklamasinda bulunmustur. Adiyaman'da 8.174 konutu
hak sahiplerine teslim ettiklerini belirten Kurum, 45.444 konutun insasinin il genelinde
devam ettigini de ifade etmistir (https://www.aa.com.tr/tr/gundem/adiyamandaki-
depremzede-hak-sahiplerinin-yarisi-sene-sonuna-kadar-evine-kavusacak/3273367).

Resim: insaati devam eden toplu konut alanlari

Ancak teslim edilen 8.174 konutta kag aile ve vatandasin ikamet ettigi ile ilgili bir bilgi
paylasilmamistir. Her ne kadar konut teslimine dikkat cekilse de anahtar teslimi yapilan
konutlarda altyapinin tamamlanmadigy, konutlarin cevre diizenlemesinin yapilamadig ve
bu nedenle hak sahiplerinin tasinmadigi gézlemlenmektedir. Ayrica, toplu konut insaat
alanlarinda insanlarin temel ihtiyaclarini karsilayacag market, bakkal, firin, saglik ocagy, okul,
park gibi tesislerin bulunmadigy; sehir ici ulasim hatlarinin buralara erismedigi veya
aktarmayla ya da uzun bekleme sireleriyle gidilebildigi de gorilmektedir.
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Rezerv Konut Alani uygulamalarinda, kentteki yasamin gormezden gelinerek miilkiyet hakk
ihlallerine varan hukuksuzluklarin yasandigi kaydedilmektedir. Hatay'da baslayan “rezerv
alan” uygulamasi, Adiyaman, Kahramanmaras, Osmaniye, Malatya gibi diger depremzede
illerde de uygulanmaya baslamis ve beraberinde tartismalara yol acmistir. 6306 sayili kanun
ve ilgili ydonetmeliklerde belirtilen rezerv yapi alani, mekani tamamen idarenin inisiyatifinde
olmak Uzere afet merkezinde yeniden Uretmeyi 6ngérmektedir. Bu haliyle afetlere karsi
alinacak bir tedbir gibi goriinse de neoliberal firsatlar, rezerv yapi alani uygulamasini nemli
bir yatinm araci haline getirmektedir. Deprem bdlgesindeki hemen tim rezerv alan
uygulamalarina yonelik ayni sikayetleri duymak miimkindiir. Depremde az veya orta hasar
almis evlerini bir sekilde tadil ettiren vatandaslarin evlerinden cikarilmasi ve tadilat
harcamalarinin gérmezden gelinmesi, kendi milkiini tahliye etmesi halinde karsilasacag;
yuksek kiralar, belirsiz bir donemde teslim edilecek konutlar, rezerv alanda kalan miilklere
karsilik verilen muilklerdeki deger kaybi ve tim mevcut sosyal iliskilerden koparilmis yeni ve
belirsiz bir kent deneyimi
(https://ankahaber.net/haber/detay/osmaniyede_vatandaslar_evlerinin_bulundugu_yerle
rin_rezerv_alan_ilan_edilmesine_tepki_gosterdi_181968,
https://artigercek.com/guncel/malatyali-depremzedelerden-rezerv-alan-protestosu-
deprem-her-seyimi-aldi-devlet-311111h#google_vignette,
https://www.yeniyolgazetesi.com/haber/10642/vatandas-muhatap-bulamiyor-rezerv-
alanda-140-metrekareye-20-metrekare-oda-verildi, https://www.marasbugun.com.tr/24-
bin—orta—hasarli—magdur—aciklama—beklivor ).
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Rezerv alan uygulamalariyla ilgili, vatandaslarin kisisel olarak gordiikleri zararlar kadar, kentin
tarihi, kimligi ve degerlerinin de zarar gormekte oldugu gézlemlenmektedir. Rezerv alan
olarak ilan edilen bélgelerin biyik bir cogunlugunda tahliye, yikim ve insa gibi faaliyetler
baslatilmakta; ancak bu alanlardaki yeni yerlesimlerin ne sekilde olacagina dair planlar heniiz
paylasilmamaktadir  (https://www.evrensel.net/haber/509756/hatay-eski-imar-planiyla-

yeniden-insa). Haliyle, genel bir bilinmezlik olusturan bu tutum, kentlilerin zaten yikilmisg
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olan degerlerle olan baglarini da koparmaktadir. Rezerv alan uygulamalarinda ortaya cikan
sorun, sadece fiziksel mekanla ilgili degil, toplumsal hafizayla da ilgilidir. “Afet sonrasi
zedelenen sosyokdiltiirel dokunun yasama yeniden baglanabilmesi icin yerel yasamin tim
canliigiyla devam ettigi sagliki ve direncli tarihi yerlesimlerin planlanmasi” icin israrla
katiimin saglanmasi gerektigi vurgusu bu sebepledir
(http://www.icomos.org.tr/?Sayfa=Duyuru&sira=111&dil=tr,
https://www.icomos.org.tr/Dosyalar/ICOMOSTR_tr0608795001722457653.pdf).

Tum bu sorunlari yaratan afet sonrasi firsatlar, bireyin ve toplumun saglikli olma halini de
zedelemektedir. Barinma, cevre saglig), sehir ici ulasim ve kentle kurulan iliski, afet sonrasi
saglk  hizmetlerinin  dogrudan  ve  dolayll  belirleyicileri ~ konumundadir
(https://www.prrac.org/pdf/rebuild_healthy nola.pdf, atif yapilan sayfa5)>.

Afet sonrasi yeniden insanin neoliberal birikim icin sundugu firsatlar, Subat 2023

s e

farkl bir literatir, afet sonrasini toplumsal degisim icin bir firsat olarak degerlendirmektedir.

Roberts (ATIF SAYFASI: 556, 560 Patrick Roberts, Administrative Theory & Praxis, “What
the Catastrophist Heresy Can Teach Public Officials” Vol. 29, No. 4 [Dec., 2007], pp. 546~
566 Published by: Taylor & Francis,) ilgin¢ bir yaklasimla Marx'in kapitalizmin sonuna dair
gelistirdigi devrim ve toplumsal degisim tartismalarini, afet sonrasi dénem icin bir firsat
olarak gérmektedir. Afetler sonrasi, toplumun ikincil iliskilerden olabildigince arindigi ve
ilksel iliskiler (Gemeinschaft) tizerinden kendi potansiyelini ortaya koyarak yeni bir gelecek
insa edebilecegini vurgulamaktadir. Bu durumu, kamusal hizmetler icin de bir firsat olarak
degerlendirmekte ve afete hazir olma halinin kamusal hizmetlerin kalitesini yiikseltebilecek
nitelikleri, katiim temelinde siralamaktadir. Bu potansiyelin, Subat 2023 depremlerinin
etkiledigi bolgede ve Tirkiye'nin tamami igin hala gecerli bir firsat oldugu gorilmektedir.

Yikimin, plansizigin ve belirsiz bir gelecegin icinde, depremin hemen ardindan kurulan
dayanismanin, kenti bir hak olarak talep etmeye dogru evrildigi goriilmektedir. Mevcut
miulkiyet sorunlarindan kaynaklanan ve “Musteri degil, depremzedeyiz’3, sloganina
donisen talepler, kentlerin yeniden insasinin toplum yararina donusebilecegini
gostermektedir.

2 Bu tanimlama Katrina sonrasi saglik altyapisinin yeniden insasi calistayinda “tedavi icin dogru teshis
koymamiz!” gerek uyarisiyla birlikte sikca vurgulanmaktadir.

* Hatay Barinma Hakki Platformu slogani
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4.5. Deprem Bélgesinde Ikincil Felaketler

Deprem sonrasi bolgenin mekansal kosullar, hizmetlerin yetersizligi, altyapi sorunlan vb.
nedenlerle ikincil felaketler de olagan hale gelmistir. Bunlardan 6ne cikan yangin ve seller
hakkinda yaptigimiz degerlendirmeleri paylasiyoruz.

Yanginlar

Yanginlar, deprem sonrasi ortaya cikan ikincil afetler arasinda 6nemli bir risk teskil
etmektedir. Ozellikle deprem bélgesinde, her evde elektrik kullanilmasi, bircok hanede
dogalgaz ve tip bulunmasi nedeniyle yangin riski artmaktadir. Deprem sonrasi yasanan ilk
giinlerden itibaren cesitli yanginlarin ¢iktig gézlemlenmistir. Sobalarin devrilmesiyle bircok
evde yangin ¢ikmis, sikisan gazlarin patlamalara yol agmasi sonucu insanlar yangindan
etkilenmis, yaralanmis veya hayatini kaybetmistir.

Deprem bodlgesinde de depremin ilk giininden beri yanginlar ciktigi gorilmektedir.
Depremzedeler, soguk hava kosullari, enerji nakil hatlarindaki kopukluklar ve sik yasanan
elektrik kesintileri nedeniyle 1sinmak icin odun sobalarina bagsvurmuslardir. Bu durum, biiyik
bir yangin riski tasimistir. Ayrica, alelacele ve plansiz kurulan cadirkentler ve konteynir
kentlerde, elektrik hatlarinin diizglin désenmemesi ve asiri enerji tiketen cihazlarin
kullanilmasi yangin riskini daha da artirmistir.

Ornegin Malatya’nin Dogansehir ilcesinin Karsiyaka Mahallesinde yaklasik 60 cadirn
bulundugu ve depremzede ailelerin kaldigi bolgede Toprak ailesine ait cadirda elektrik
sobasinin devrilmesi sonucu yangin ¢ikmistir. Anneleri camasir yikamaya gittigi icin cadirda
bulunan 4 kardesten 3'l cevredeki vatandaslar tarafindan kurtarilirken, 1 aylik Esile Damla
Firat adli bebek, dumandan zehirlenerek hayatini kaybetmistir. ilce merkezinde ve yangin
bolgesinde cep telefon hatlarinin normal ¢alismamasi nedeniyle itfaiyeye zamaninda ihbar
yapilamadigl 6ne sirilirken, bir sire sonra olay yerine gelen itfaiye yangini tamamen
sondirmustir  (https://malatyahaber.com/haber/cadirda-yangin-cikti-1-bebek-hayatini-

kaybetti).

7 Ocak 2024 giini Hatay Samandag ilgesi Sutasi Mahallesinde 6 Subat depreminden sag
kurtulan Hizmeli ailesinin soguktan korunmak icin depremde yikilan evlerinin bahcesine sac
levhalardan yaptiklari derme catma prefabrikte cikan yanginda isacan (4) ve kardesi Doga
(1) yasamuni yitirmistir. Gece 01.30 siralarinda ¢ikan yanginin elektrik kablolarindan ciktig
degerlendirilmistir. Ailenin birkag defa eve elektrik saati takilmasi icin Toroslar EDAS'1 aradig)
ancak yangin gecesine kadar bir cevap verilmedigi ve iki cocugun hayatini kaybetmesinden
sonra saatin bugiin takildig belirtilmistir. Depremden beri bdlgede isiklandirmanin
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olmadigini bu yizden geceleri yollarin karanlik oldugunu séyleyen komsular ise yangin
esnasinda 6len cocuklarin deprem korkusuyla masa altina saklandigini ve korkudan disari
ctkmadigini aktarmistir. Sag kurtulan diger cocuk ise etraftan yetisenler tarafindan
kurtanlmistir  (https://www.gazeteduvar.com.tr/deprem-bolgesinde-olum-bitmiyor-iki-
cocuk-yanginda-can-verdi-haber-1659842 https://www.gazeteduvar.com.tr/hatayda-iki-
cocuk-oldu-elektrik-saati-takildi-haber-1660028).

Yine Hatay'in Dortyol ilcesinde 5 kisilik yabanci uyruklu ailenin yasadigi cadirda sabah
saatlerinde bilinmeyen bir nedenle cikan yanginda dumandan etkilenen 1 kadin yasamini
yitirirken, dumandan etkilenen 4 kisi ise hastaneye sevk edilerek tedavi altina alinmistir
(https://www.mynet.com/depremin-vurdugu-hatay-da-cadirda-yangin-1-kisi-hayatini-
kaybetti-110107107418).

Hatay Biyiksehir Belediyesi itfaiye Daire Baskanlig 1. Bolge Midiiri Selcuk Ersoy
konteynirlarda ¢ikan yanginlarin temel sebebinin konteynirlara sonradan eklenerek elektrik
yukin artiran elektronik aletler oldugunu belirtmistir. Ersoy, Hatay genelinde kurulan 150'yi
askin konteynir kentte, sadece Subat 2024'te 46 konteynir yangini ciktigini, bunlarin
32'sinin elektrik kontag kaynakli, 14'Gniin ise sondirilmeden atilan veya unutulan herhangi
bir ates sonucu cgiktigini ifade etmistir (https://www.sozcu.com.tr/hatay-da-bir-ayda-46-
konteynir-yangini-p26680).

Hatay Biiyiiksehir Belediyesi itfaiye Daire Baskani Ozer Gévce, Hatay'da depremden sonraki
11 ayda 217i cadir ve 238'i konteynir olmak iizere toplam 449 yangina miidahale edildigini
belirtmistir (https://www.turkiyegazetesi.com.tr/guncel/deprem-sonrasi-449-yangin-
cikmis-depremzede-hataya-cadir-ve-konteynir-yangini-1015333).

Tum bu yanginlar, planlama hatalari, diizensizlik, kuralsizlik ve dikkatsizlik gibi nedenlerle
daha da tetiklenmistir. Yetkili kurumlar ve ilgililerden beklenen yardimlarin zamaninda
saglanmamasi, insanlarin kendi baslarina ¢oziim arayisina girmelerine yol agmis, bu da
yangin riskini artirmistir. Gerekli 6nlem ve tedbirler alinmadiginda, bu tiir yanginlarin
yasanmasi kacinilmaz hale gelmekte, sonuglar ise ¢ok aci olmaktadir.

Seller

Erken donem Sanliurfa ve Adiyaman illerinde yasanan seller gecmis raporlarimizda yer
almisti. 18. Ay Degerlendirme Raporu’'nda da 12 Mayis 2024 tarihinde Hatay'da yasanan sel
felaketi konusunda TTB-SES Hatay Deprem Koordinasyonu tarafindan yapilan incelemeyi
sizlerle paylasiyoruz.

Hatay ili Sel Felaketi incelemesi

Giris: Yerinde incelemesi de yapilan 12 Mayis 2024 tarihinde Hatay'da meydana gelen
siddetli yagislar sonrasinda, kent genelinde sel durumu yasanmamis olsa da cesitli
taskinlar meydana gelmistir. Yasanan yagislarin ardindan birinci basamak aile
hekimlerinden olusan iletisim gruplar, Tabip Odasi ve sendikanin iletisim gruplari
uzerinden saglik kurumlan ve yakin cevrelerinde yagisa bagli olarak meydana gelen
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sorunlar hakkinda bilgi toplanmistir. Ayni zamanda basin kaynaklarn gézden gecirilmis ve
giin icinde sahada incelemeler yapilmistir.

Elde edilen bulgular ise su sekildedir:

Hastanelerde Durum: Hastanelerde ufak damlamalar disinda buyik bir sorun
yasanmamistir.

Gegici Yasam Alanlarindaki Saglik Birimleri

e Katar-2 ve Ova Kent: Birinci basamak saglik hizmeti sunmak amaciyla kurulan
birimlerin yagistan etkilendigi tespit edilmistir. Her iki birim de tente veya branda
ile korunmadigi icin su almis ve saglik hizmeti icin kullanilan malzemeler hasar
gormistir. Bu durum, yurttaslann yagistan ve giinesten korunamamalarina da
neden olmustur. AFAD yetkilileriyle yapilan goriismeler sonucunda, bu sorunlarin
¢ozilmesi icin 6neriler sunulmustur.

e Katar-2 Konteyner Kent: Altyapr  planlamasinda  konteynerlerin
kanalizasyonlarinin bir yurttasin bahcesine verildigi belirlenmistir.

e Ova Kent Micahitler Aile Sagligi Merkezi: Depremin ilk ginlerinde saglik
emekgileri tarafindan kurulan bu merkez, konteyner kente tasinmis ancak elektrik
kesintileri ve internet baglantisi sorunlari nedeniyle hizmet vermekte zorluklar
yasanmistir. Ayrica, binanin hasarsiz olmasina ragmen onarim calismalar
yapilmadigi ve ciddi hirsizlik olaylarinin meydana geldigi calisanlarca aktarlmistir.

Diger Bulgular
e Dortyol: Yagislar nedeniyle heyelan olmus ve yol ¢cokmustdr.

e Narlica Mezarligi: Afet mezarligi olan bu bolge, yagislar sonrasi kayma tehlikesi ile
karsi karstya kalmustir.

Saha Gozlemleri

e Enkaz alanlarinda yaygin su birikintileri oldugu, bu durumun boécek ve hasere
cogalmasiyla saglik riski olusturabilecegi tespit edilmistir.

e Enkaz bolgelerinde suyun drenaji icin herhangi bir girisim olmadig, suyun gelisi
glizel yayilip yollarin gecilemez hale geldigi gozlemlenmistir.

e Defne ilcesi: Hanna Cayi (izerine kurulu képriiniin yagslar sonrasi hasar gérdiigii
ve trafige kapatildigi belirlenmistir.

e Ballioz Mahallesi: Cekmece Mahallesine baglayan koprinin yikildig tespit
edilmistir.

e Konteyner Kentler:

o IGA Konteyner Kent: Dérdiincii kez su baskini yasanmis, yaklasik 40
konteyner tahliye edilmistir.
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o Konya 1. Etap Konteyner Kent: Su baskini olmasa da konteyner giris
seviyesine kadar su ulasmis, olasi riskler gozlemlenmistir.

o Manisa Konteyner Kent: Kanalizasyon giderlerinin konteynerlere geri
geldigi ve yagmur sularinin konteynerleri bastig bilgisi alinmistir.

o Selale Konteyner Kent: 20-30 tonluk fosseptik cukurunun tasmasi sonucu
evleri lagim sular basmistir.

Genel Degerlendirme ve Oneriler Yasanan siddetli yagislann ardindan yapilan
incelemeler sonucunda, saglik hizmetlerinin aksamasina neden olan sorunlarin biyik bir
kisminin konteyner kentlerdeki altyapi yetersizliklerinden kaynaklandig tespit edilmistir.
Bu dogrultuda:

o Konteyner kentlerde su baskinlarina karsi onlemlerin artinlmasi, drenaj
sistemlerinin iyilestirilmesi,

e Saglik birimlerinin branda veya tente ile korunarak, malzeme kaybinin oniine
gecilmesi,

e Elektrik ve internet erisim sorunlarinin ¢oziilerek saglik hizmetlerine erisimin
kolaylastirilmasi,

e Bocek ve hasere Gremesinin dnlenmesi icin su birikintilerinin hizla giderilmesi ve
ilgili alanlarda ilaglama yapilmasi olasi su baskinlar sel gibi deprem sonrasi ortaya
cikan ikincil afetler icin biylik 6nem arz etmektedir.

TB-SES Hatay Deprem Koordinasyonu
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4.6. Kentin Yeniden insasinda Demokratik Giiclerinin
Katkisi

Toplumsal iyilik hali, sadece bireylerin fiziksel ve ruhsal sagliklarini degil, ayni zamanda
sosyal, siyasal, ekonomik ve cevresel faktorlerin de bir araya gelerek olusturdugu
bitiincil bir kavramdir. Ozellikle dogal afetler gibi biiyiik yikimlarin ardindan, kentlerin
yeniden insasi sureci, toplumsal iyilik halinin yeniden tesis edilmesi icin kritik bir rol
oynamaktadir. Bu siirecte demokratik gticlerin halkin katiimi ile beraber hareket etmesi,
kalict ve kapsayici ¢oziimlerin Uretilmesi agisindan biyik bir 6nem tasimaktadir.
Demokratik giicler, yerel halkin ihtiyag ve taleplerini dogrudan dikkate alarak, kentlerin
sadece fiziksel olarak yeniden insasini degil, ayni zamanda toplumsal dayanismayi da
gozeten bir yaklasimi benimsemeleri icin dnemli bir yere sahiptir. Kentin yeniden
insasinda demokratik gliclerin oynadigl hayati rolu ve bu siiregte toplumsal iyilik halinin
nasil saglanabilecegini Hatay 6rnegi Gizerinden kendi anlatimlari ile paylasiyoruz.

Barinma Hakki Platformu

Barinma Hakki Platformu mabhallelerin kendi iclerinde ve baska mahallelerle bir araya
gelisleri sonucu kentte yasanan en 6nemli meselelerden biri olan barinma sorununa dair
Hatay halkinin miicadelesini en genis zeminde bilyiitmesi amaciyla kuruldu. Hayatimiza
deprem sonrasi giren ve hicbirine dair bizlere bilgilendirme yapilmayan riskli alan
yasasi,rezerv alan yasasi,kentsel donlisim yasasi gibi  kelimeleri durmadan tartisirken
bugliin 18.ayda Hatay halki hald barinamiyor.Barinma sorunu cesit cesit..Cadirda
yasayanlarimiz var hala. Tamami yikilan mahallelerin sakinleri simdi konteyner kentlerde
turld sorunla bogusuyor. Elektrik ve su kesintilerinden,toplu yasamdan kaynakl hijyen ve
saglik sorunlan yasiyor,ayni durum cadirda yasayanlar icin de gecerli. Ustelik depremden
hemen sonra “Kalici konutlar bir yil icinde teslim edilecek”denmisti. Daha az yikim
yasayan mabhalleler de hasarsiz ve az hasarli evlerinin yikilmasi kaygisi yastyor. Onlara da
“Binalarinizin tadilatini yapin,yerlesin’”denmisti. Kira destegi bu ekonomide zaten cok
anlamsiz bir miktarken “evler teslim edilene kadar siirdiriilecek” dendigi halde kesiliyor.
Butin bunlar yapilirken,¢ anayasal hakki olan barinma hakkimiz elimizden alinirken
bizlere hicbir bilgilendirme yapilmiyor istelik. Elbette kentteki tek sorun barinma degil
fakat en 6nemlilerinden. Sabrimiz tiikendi. Barinma Hakki Platformu ile barinmaya dair
her sorunla hep birlikte miicadele edecegiz.Ve inaniyoruz ki bu kent bizlere ragmen degil
bizlerle insa edilecek.
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RIMMEN KADIN KOOPERATIFi

Subat 2023 depremleri 11 il ve komsu (lke Suriye’de binlerce 6lime ve yikima neden
oldu. Bu felaket ve akut ihtiyaclarin giderilmesinde merkezi ve yerel idarenin yetersizligi
“Deprem Dayanisma Inisiyatifleri” olusturma zorunlulugunu da beraberinde getirdi. Bu
zorunluluk Hatay'in Antakya, Samandag ve Defne ilcelerinde daha sonra Deprem
Dayanisma Dernegine evrilecek olan koordinasyon merkezlerinin hizlica kurulmasina
neden oldu.

Depremin ilk glinlerinden itibaren kadinlarin temel ihtiyaclan basta olmak tizere bunlarin
temini dagitimi konusunda kadinlarla dayanismayi biyiitmeyi hedefledik ve kadinlar tim
organizasyonlarda yer aldi. Deprem sonrasi kamu hizmetlerine erisimin olmamasindan
kaynakli cocuk, yasli, engelli gibi bakimlar, kadinlarin ev ici emeginin goriinmezligi daha da
arttirdi. Depremden 6nce var olan toplumsal cinsiyet esitsizligi depremden sonra daha da
derinlesti.

Bu gozlemden hareketle Mart ayinda yikilan kentimiz ve kaybettiklerimiz icin 8 Mart
Diinya Kadinlar Giiniinde birlikte yasam zinciri olusturduk. Ardindan goniilli psikologlar
ile travma yonetimi, hijyenin en buyik sorun oldugu yasamlarda kadin sagligi Gzerine
bulusmalar yaptik. Kadinlarin kendilerini ifade edecekleri, kadinlarin kadinlarla birlikte
giiclenebilecekleri alanlar olmasi icin Kadin Cadirimizi kurduk. Ureten kadinlarin driinlerini
el birligi ile toplayip, Urettikleri Griinlerin cesitli gida topluluklan ve kooperatifler aracilig
satisini sagladik. Deprem oncesi el emegi Uriinlerin Gretimi igin yan yana gelip, sosyal alan
yaratan ve birlikte Gretim yapan kadinlarin deprem sonrasi hem ekonomik hem psikolojik
giiclenmelerine katki saglamak icin bir Mara El Sanatlan Atélyesi kuruldu. Atoélye ilk
uretimini, Adiyaman’ da depremden etkilenen kadinlar ve cocuklar icin yapti. Bu
depremden etkilenen illerdeki kadinlar arasinda bir kopri kurmaya vesile oldu.
Depremden once halk egitim merkezinden kurslara katilan kadinlarin, Gretimlerine ve
sosyal alanlarina devam edebilmeleri icin dernek alanimizda el isi kursu acildi.

Oncelikle kadinlar etkileyen ekonomik sorunlarin ¢éziimiine katkida bulunmak amaciyla
bir kadin kooperatifi kurma fikri olustu. Rimmen Kadin Kooperatifi bu amagla ve birikmis
bir deneyimle yaklasik 20 kadin tarafindan Agustos 2023'te kuruldu. Bugiin Hatay'da
Kusalani, Yenimahalle, Cogurli, Cekmece, Dursunlu ve Cumhuriyet mahallelerinde
yaklasik 100 kadinla ¢alismalarina devam etmekte.

Rimmen ismi bu cografyada konusulan dil olan Arapcada “Nar” demek. Nar bu
topraklarda bereketi simgeler. Ayni zamanda nar taneleri bircok farkli kadinin birey olarak
deger oldugu narin biitiiniin ise kadinlarin kolektif calismasini simgeledigi icin tercih edildi.
Logodaki narin mozaik olmasinin nedeni Hatay'in bircok farkl kiltirden birlikte yasam
deneyimini ve cesitliligini simgelemektedir.

Kooperatifimiz kadinlarin diizenli ve sirekli gelir elde etmesini saglamak, becerilerinin
gelismesine ve yeni nitelikler kazanmalarina destek olmak, RIMMEN markasini Tiirkiye'nin
farkli yerlerindeki tiiketim kooperatifleri, gida topluluklari, satis noktalar ile bulusturmak,
Uriin yelpazesini gelistirmek, Uretim sirecini standartlastirmak, dogrudan satis ve e-
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ticaret kapasitesini gelistirmek ve daha fazla kadinin dahil olmasiyla biyliimeyi amag
edinmektedir.

Deprem sonrasi yasami yeniden kurmak isteyen kadinlar olarak, ekonomik ve psikolojik
anlamda gliclenmek, dayanismak, tretimlerimizi kolektiflestirmek amaciyla yola giktik.
Rimmen Kadin Kooperatifi ile deprem sonrasi yan yana gelerek umudu biyitmenin,
kentimizi yeniden yesertmenin, birlikte gliclenmenin ve hayata tutunmanin yollarini
ariyoruz.

Clnkd biliyoruz; kadinlar birlikte giicli!

Rihen Kadin Kooperatifi

6 Subat depreminden sonra kurulan Rihen Kadin Kooperatifi kadinlarin afet siirecindeki
yonetebilen ve Ureten glicine dayanmaktadir. Kadinlar depremin ilk giinlerinde
dayanisma koordinasyonlarinda yer almis, ¢cadirlarinda genis ailelerin, toplumsal rolleri
sebebi ile, ihtiyaclarini karsilamis, bakim yikimliligini yerinde getirmistir. Tim bu siireg
gostermistir ki kadinlar bir kriz durumunda daha hizli bir araya gelebilen, hizli midahale
edebilen, yasamla kurduklari bag sonucu kontrolii daha hizli saglayabilen toplumsal
kesimdir. Bizler de bu glicimiize dayanarak deprem sonrasi kentimizin yeniden ayaga
kalkmasi, yeni yasamin birlikte kurulmasi igin bir araya gelmeye, paylasmaya, iretmeye
devam ediyoruz. Hem uretiyoruz, hem &greniyoruz hem de dayanisma ufkunu
buyltlyoruz. Bizi dayanismanin var ettigini, blyuttigund, yasadigimiz acilara dayanma
glict tanidigini hep hatirlayarak kooperatifimizi biyitmeye calisiyoruz.

Kadin dayanismasi bu sehrin kurulmasinin ana ayaklarindan biri olacaktir. Yasasin kadinlar,
yasasin dayanismal!
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Halkevleri
Yiizimizd umuda ceviriyoruz

Dayanisma ezilenlerin inceligidir evet ama 6 Subat depremlerinin ardindan
dayanismanin bizi hayatta tuttuguna hep birlikte taniklk ettik. Afetin bir felakete
donistigi depremlerin ardindan kurdugumuz dayanisma merkezlerinde bir araya geldik.
Bir yandan arama kurtarma faaliyetlerimiz devam ederken bir yandan da dayanisma
merkezimiz nasil hayatta kalacagimizi aradigimiz ve yasamak icin neyi kurtarmamiz
gerektigini anladigimiz, deneyimledigimiz yerler haline geldi. Revirlerde, asevlerinde, su
dagitim noktalarinda bulustuk ve bu bizi Yasam Meclislerine gotirdi. Simdi
dayanismanin ruhu ile yasam alanlarimiz icin birlikte karar verdigimiz Meclislerimiz var.
Binlerce insanla, kadin ve cocuklar ile temas ettik. iste ilk geldigimiz andan bugiine
umudumuzu hep bu bir araya gelisler biyditti. Defne’de ic mahallede kurdugumuz
Yasam Merkezlerinde kadinlar, cocuklar igin ortak yasam alanlar (retiyor,
camasirhaneleri, su aritma tesisleri ile ortak yasamin sorunlarini birlikte ¢6ziiyor, yasamin
inceliklerini birlikte Gretiyoruz.

Kadinlar ile kurslarda, atélyelerde, cadirlarda bulusuyoruz. ilk andan bugiine evimiz yoktu
evet ama kadinlar ile biz birbirimizin eviydik. “Kadin kadinin yurdudur” iste yillardir
kadinlarin diline yerlesmis bu s6z ne kadar da gercek. Bu hakikat ile kadinlarla “Hayte'nin
Evi'ni kurduk. Kiz kardesinin evi demek. Simdi yiizlerce kadin ile atélyelerde bulusuyor
yine yizlerce kadin ile emegimizi degerlendirdigimiz “Kadin Emegi Pazari'nda
bulusuyoruz. Yasam yeniden kurulacaksa, umudumuz varsa kadinlarin emegi ile bunu
hepimiz biliyoruz.

Kentimiz, yasamimiz, gelecegimiz, icin buradayiz evet ama cocuklar icin de buradayiz. 6
Subat depreminin hemen ardindan Tiirkiye cagrisi ile “Cocuklar icin buradayiz” calismasini
kurduk. Egitimin kesintiye ugradigi en acisi da herhangi bir planlamanin yapilmadig
deprem yilinda 400 c¢ocuk icin egitim seferberligi baslatttk ve bu seferberlik
bulundugumuz mahallelerde okullarin agilmasi ile sonuglandi. Simdi de cocuklar ile yaz
cocuk bulusmalarinda bir araya geliyor, gondllileri ¢cocuklar ile bulusturuyor, veliler ile
gelecegimizi planliyoruz. Yasamimiza, kentimize, hayatimiza, haklarimiza saldirilar dort
bir koldan devam ederken yasami yeniden kurmak icin hayatin her bir noktasinda biz
variz. Ylizimizi umuda, ylizimizi direnmeye doniiyoruz.
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Mor Dayanisma

Mor Dayanisma calismalar, ilk olarak 2013 yilindaki kirtaj eylemlilikleri ve Gezi
direnisinde isyan bayragini yiikselten Antakyali kadinlar tarafindan baslatildi. Antakya'daki
calismalarin yankisinin yarattig etkilesimle Adana’daki kadinlar da calismalarla bag kurdu.
Ozgecan Aslan cinayeti ve sonrasi eylemliklerle Mor Dayanisma, Giiney'deki kadinlarin
sOzl ve sesi oldu.

Kadinlarin bedeni, emegi ve kimligi Gzerinde 6zgiin bir tahakkiim kuran erkek egemen
yani patriyarkal kapitalist sisteme karsi, kadinlarin 6z 6rgiti olma iddiasiyla mahallelerde
calisma yuritlyoruz. Kadinlarin hem icinde bulunduklari ataerkil yapr hem yoksulluk gibi
bir cok sebeple evlerinden disar ¢ikamadig bir gerceklikte bizler kadinlarin cikip bir yere
gelmesindense bulunduklar yerlerde mahalle meclisleri olusturarak yerelin ihtiyacina
gore belirlenen calismalar, biling yiikseltme atolyleriyle, kadinlarin gliclenmesini ve kadin
dayanismasini  orgiitliiyoruz. ilk olarak Antakya'da kurdugumuz dernekle beraber
baslattigimiz mabhalle calismalan diger illere yayillmis oldu. Deprem sonrasinda
Antakya'da dort noktada kadin cadirlan kurarak burada hem kadinlarin temel ihtiyaclara
erisimini saglamak hem de kadinlarin kendi hayatlarinda s6z sahibi olmasini saglayacak
bicimde giiclendirici atolyelere calismalarimiza devam ettik. Depremde Armutlu'da
yikilan dernegimiz yerine gecen yil temmuz ayinda Samandag'da dernegimizi agtik, bu yil
mayis ayinda da Serinyol dernegimizi agmis olduk. Diger yandan mahalle ¢alismalarimiz
zaten devam ediyor. Derneklerde de farkli bicimde atolyelerde bir araya geliyoruz.
Samandag dernegimizde kadin sagligi ve hukuk atélyeleri ile bir araya geliyoruz. Serinyol
dernegimizde de hem psikolojik danismanlik hem de hukuki danismanlik tizerinden ve
farkli bircok calismada bir araya geliyoruz. Mor danisma su an Hatay, Adana, Mersin,
izmirde ve istanbul'da iki yakada derneklerimizle bircok il ve ilce ve mahallede de
faaliyetlerini siirdiriiyor. iki yilda bir gerceklestirdigimiz kadin konferanslarimiz var. Her yil
da kadinlarla yaz kampinda bir araya geliyoruz. Ozellikle deprem bélgesinde afet sonrasi
daha da agiga gikan gilivensiz ortamlar,kadina yonelik siddetin artmasi, kadin yoksulugu
alanlarinda calismalar yiritiyoruz. Diger yandan Once istimlak yasasiyla zettinlik
alanlarinin talan edilmesine karsi basta Dikmece olmak Uzere direnislerde yer aldik.
Simdilerde yine rezerv alan yasasina karsi hem mahallerde bir araya gelislerde hem hukuki
stireclerde miilksiizlestirme ve gog politikalarinin karsisinda miicadelemizi siirdiiriiyoruz.
Kadinlar ve cocuklar toplumun en dezavantajli gruplari icerisinde yer aliyor. Afet sonrasi
daha da derinlesen toplumsal cinsiyet esitsizliginin karsisinda gerek giivenli alanlarin
insasl, gerek gliclendirici atolyeleri siirdiriiyoruz. Yeni bir kentin insa stirecinde kadinlarin
kendi emekleri, kendi kiilturleri, kendi dillerine sahip ¢ikisina taniklik ediyor ve bu sirecin
bir parcasi oluyoruz. Mor Dayanisma olarak; sadece konusma tartisma, atélyelerle degil,
yillardir deneyimledigimiz feminist politikalarla stirekli eylemenin, yerellerde orgtli
kadin miicadelesinin sirekli hareketliliginin toplumsal cinsiyet esitsizligini degistirdigini
somut kazanimlar elde ettigini de biliyoruz. Ve bu biling ve birikimle galismalarimizi
stirdiriyoruz.
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DMS (Disaster Management and Solidarity Assocation)

7 Subat itibari ile afetten etkilenen illerde Deprem bolgesinde yereldeki sendikalar,
meslek odalari, partiler, inang orgiitleri, sivil toplum orgtitleri, demokratik kitle orgiitleri ve
goniillilerle bir araya gelerek ‘Afet ve Acil Durumlar icin Dayanisma Platformu’
olusturularak calismalara baslandi. Acil ihtiyaglarin giderilmesi icin organize olan bu
platform bilesenleri insani yardim calismalarina hiz vererek arama kurtarma, gida, hijyen,
ilag, giyinme gibi temel ihtiyaclanin karsilanmasi, dayanisma aglarinin orilmesi ve
uluslararasi destek ve diplomasi calismalari dogrultusunda Afet kriz siireci yonetildi.

Farkli meslek gruplar ve calisma alanlarindan 22 kurucu tiyeden olusan hak ve dayanisma
temelli bir sivil toplum 6rgiitii olan Afet Yonetimi ve Dayanisma Dernegi kisa adi ile DMS
(Disaster Management and Solidarity Assocation), BARO, TTB, meslek odalari, hak
temelli 6rgiitler, sendikalar, insan haklar 6rgiitleri, hukukgular dernegi ve demokratik sivil
toplum kurumlari temsilcilerinin katildig), aralik 2023 tarihinde diizenledigi itk genel kurul
toplantisiile kurulusunu deklere etmistir.

DMS; Afet yénetim siireclerini yonetmek her tiirlii dogal ya da insan kaynakli deprem, sel
baskini, orman yangini, ¢ig, sel, toprak kaymasi, yangin vb. Afetler karsisinda tedbir almak;
Afete duyarli toplum icin toplumu bilinglendirmek, géniilli arama kurtarma ekipleri
olusturmak ve bu ekiplere gerekli egitim ve teknik destegi sunmak; afet ve krizlerden
etkilenenlere ekonomik, sosyal, hukuki ve psikolojik destek sunmak basta olmak izere
toplumsal katilimi ve dayanismayi gelistirmek amaci ile kurulmustur.

Vizyonu, Uluslararasi afet yonetimi politikalarinin saglandig, Tirkiye'de siirdirilebilir Afet
Yonetimi politikalarinin uygulandig), Yasam hakkinin her canli igin korundugu, doga dostu
strdirilebilir bir toplum olan DMS'nin bunun yaninda Yasanabilir ve yasanmis olan
afetler karsisinda acil durum mekanizmalarinin yonetebilen; meydana gelen afetler,
krizler ve acil durumlar karsisinda toplumsal farkindaligi yiksek, Afete duyarli politikalar,
kentler ve kamuoyu bilinci saglamak tizere toplumsal katiimi ve dayanismayi gelistirecek
bir misyon ile caismaktadir.

DMS yerli ve gogmen farketmeksizin kapsayicilik ilkesi etrafinda tiim bireyler ve tabi kriz
durumlarinin da en fazla etkilenen kesimi kadinlar ve cocuklar basta olmak lizere
calismalarini organize eder.

Calisma alanlart:
Saha Ziyaretleri
Psikososyal destek calismalari
Danismanlik destekleri
Grup calismalari
Psiko terapi calismalari
TCDS calismalari
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Okur-yazarlik ve egitim kurslari
Uretim ve atélye calismalari
Kiltir Sanat calismalari

Afet 6ncesi ve sonrasi kriz yonetimi vs....

alanlarinda calismaktadir.

Evvel Temmuz Festivalleri

6 Subat 2023 depreminin hemen ardindan yasadigimiz buyik yikimin acisini hala
yireklerimizde hissedilmesine ragmen depremin 5. ayinda gelenegini ve kiiltirindg,
kentini ve kendini sahiplendi Antakya halklar.Yasami ve umudu birlikte yesertelim siariyla
cografyamizin 5 bin yillk gelenegi olan Evvel Temmuz Hasat Bayrami'nda umudu ve
dayanismay! hasat etti. Depremde bizleri yok sayanlara karsi ve kadim topraklarimizdan
goc ettirmek istenlere karsi ma rihna nijna ho- gitmedik buradayiz dedi.

Festival kapsaminda diizenlenen cocuk etkinliklerinde depremin cocuklarda yarattig
etkileri bir nebze azaltmaya calisti. Panel ve soylesilerde kentin gelecegini, yeniden kurma
sirecinde neler yapilabilecegini , deprem sonrasi bilingsizce ve bilingli yapilan
calismalarin cevreye, dogaya, canlilara ve hak sagligina etkilerini konustu. Halklarin
yensden insa sireclerine nasil dahil olabilecegini, kadin haklarini ve siyasal siirecleri hep
birlikte tartisti, konustu. Konserlerimizde agitlar yakildi ve ezgilerimizi hep birlikte
soylendi.

Bu yil da hasat zamaninin karsilandig), bereket ve bollugun kutlandig binlerce yillik kadim
gelenegimiz Evvel Temmuz Bayrami'ni, yasaklarin, baskilarin, asimilasyon politikalarinin
golgesinden kurtarip 24. festivalimizi gerceklestirdik.

Depremin 17. ayini geride birakirken AKP iktidarinin kentimizi, tarihimizi, kilttrimaza
talan eden, rezerv alan uygulamalari ile emegimizi gasp eden yagma politikalarina karsi,
yitirdiklerimizin 6zlemi ile ykintlar arasinda "kentimizi kuracagiz kilttrlimizi
yasatacagiz!" diyerek umudu ve dayanismayi yesertmeye calistik paneller, soylesiler,
sanat etkinlikleri ve ezgilerimizle. 7.17 Temmuz tarihleri arasinda Samandag, Antakya,
Defne, Harbiye, Serinyol'dan yiikselttigimiz Evvel Temmuz coskusuyla tim Glkedeki
kadinlarin, genclerin, iscilerin, emekgilerin 6zgiirlik ve esitlik 6zlemine, Ortadogu
haklarinin demokrasi ve baris talebine ses olmayi amagladik.Bir kez daha ma rihna nihna
hon- gitmedik buradayiz dedik ¢ok dilli, kilturld kolektif emekle bu giinlere sirdirilen
evvel temmuz bayraminda.
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Deprem Dayanisma Dernegi

Deprem Dayanismasi Dernegi Subat 2023 Depremleri sonrasi bir araya gelmis
gondllilerden olusan toplumsal dayanismayi esas alan bir kurulustur. Hatay Deprem
Dayanismasi Samandag, Defne ve Antakya ilgelerinde temsilcilikleri bulunmakla beraber
faaliyetleri bu (g ilcede yogunlasmistir. Temel olarak deprem ve sonrasi olusan afetlerin
yarattigl sorunlara karsi dayanismayi onceleyen, biitiin varliklarin genel iyilik halinin
korunmasini hedef alan faaliyetler yiriitmektedir.

Dernegin hali hazirda U¢ ilcede cocuklara yonelik psikososyal destek calismalari ve
etkinlikler diizenleyen bir egitim-cocuk komisyonu calismalarina devam etmektedir.
Serinyol mahallesinde Zeytun ¢ocuk ve yasam alani adinda bir yerleskede cocuk parki,
cocuk kitiphanesi bulunmaktadir. Bahsi gecen yerleskede yakin zamanda Ekolojik
donisim calismalan yapilmis olup alanin “engelli dostu alan” haline gelmesi igin
calismalar devam etmektedir. Dernek yerleskelerinde aritma suyu tesisleri rutin bakim ve
denetimleri yapilarak herkesin erisimine acik sekilde calismaktadir.

Dernek, temel insan haklari dahil olmak tizere deprem sonrasi olusan veya derinlesen
toplumsal sorunlara karsi hak savunuculugunu esas alir. Bu alanda olusabilen en genis
zeminlerde miicadele etmektedir. Egitim hakki ve saglik hizmetlerine erisim hakki gibi
temel unsurlarda ilgili meslek odalan ve sendikalarla is birligi yapmayi esas almaktadir.
Son zamanlarda giindeme gelen ve bir cok depremzedeyi magdur eden ve edecek olan
rezerv alan ilanlan ile ilgili kisinin barinma hakkini bitiiniyle savunan faaliyetlerde
bulunur, Antakya'nin yeniden insasinda Antakyalilarin s6z sahibi olmasi icin, kentin
kiiltirel dokusuna ve cesitliligine uygun, insani sartlarda yasamin siirmesi icin miicadele
eder. Bu dogrultuda Barinma Hakki Platformu catisi altinda faaliyetlerde bulunur. Deprem
sonrasl kentte yasanan yikimlar sebebiyle kentin kiltirel dokusunu, yasayan mirasini
korumak ve yasatmak icin faaliyetler yiritmeye devam eder.
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Depremzede Dernegi

Hatay Depremzede Dernegi mahallelerden yiikselen sesin karsiligi aslinda,deprem
sonrasl yalnizlik ve caresizlige mahkum edilen Hatay halkinin bir arada miicadele etme
zemini. Kentte egitimden sagliga,ulasimdan,hukuki belirsizlige,elektrik ve su gibi yasamsal
ihtiyaclara dair ciddi sorunlar var. ilk giin de vardi,bugiin 18.ayda da var ve bu sorunlari her
mahalle her sokak yasiyor. Tamamen yikilan mahalleler konteyner kentlerde yasiyorlar
bu sorunlar,daha az yikim yasayan mahalleler evlerinde.Cadirda kalanlar icinse durum
cok daha vahim. Uzun vyillar bitin bu sorunlan yasayacagimiz depremin ilk
dakikalarindaki terk edilmisligimizden belliydi bizler icin.Bu noktada Hatay Depremzede
Dernegi bizlere reva goriilen bu yasama tepki gosteren Hatay halkinin,insanca yasam
kosullar icin hep birlikte miicadele etme iradesi ve kararliligi sonucu kuruldu. icerisinde
yer alan komisyonlarla egitime dair,sagliga dair,hukuka dair yasanan her sorunda Hatay
halkinin s6zini buyitmeyi,sesini yikseltmeyi amag ediniyor dernek. Hala konteynerda
egitim goren cocuklarmiz icin de soyliyoruz s6ziimizi,cadirda yasamaya mahkum
edilenlerimiz icin de. Kalici konut talebimizi de biyitiyoruz,memleketimize sahip ¢ikma
irademizi de. Bizler bu memleketin cocuklariyiz,bir arada olma kararliligimizla Hatay'in
yeniden ellerimiz ve yireklerimizle kurulacagina inaniyoruz.
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Her Yer Cocuk

Her Yer Cocuk, 8 yildir cocuklarla galisan bir grup goniilliden olusuyor. Cocuklarin
toplumun bir parcasi oldugunu bilen, haklarinin farkinda olan, cocuk haklan odakli calisan
ve temel derdi cocuklarin toplumda 6znelesmesinin 6niind agmak olan bu calismalar
istanbul, izmir, Ankara, Mersin, Hatay ve Adana'da gerceklestiriliyor.

Ozellikle yaz aylarinda, yoksul ve isci ailelerin yasadigi yerlerde {icretsiz, cocuk haklari
temelli etkinlikler diizenleniyor.

Bu etkinlikler pandemi siireci dahil olmak Gzere her yaz, binlerce cocukla bulustu. Sene
icerisinde de hafta sonlar ¢cocuklar ve ebeveynlerle yan yana gelen ekibimiz, calismalarin
icerigini, yapilan bolgenin ve oradaki cocuklarin 6zgiin ihtiyaclarina gore de sekillendiriyor.

Depremle birlikte, 6zellikle de halihazirda faaliyet yurittigimiiz Hatay'da cocuklarla
iliskilerimizi arttinp, goristik. Deprem ani itibariyle bolgeye giderek yapilan tim
calismalarda cocuklarin yarari ve onceligini 6nemsedik. Koordinasyon merkezlerinin,
cocuk haklar odakli islemesi, bolgede varsa kayip/aranan cocuk bunlarin bilgilerinin
alinmasi ve takibi, cocuklarin tim temel ihtiyaglarinin oncelikli olarak karsilanmasi,
cadirdan suya kadar tim temel ihtiyaglarin ulastinlmasinda cocuklan olanlarin
oncelenmesi, alanlarda cocuklarla tanisilarak giivenli bilgi alabilecekleri ve dayanismaya
dahil olabilecekleri mekanizmalarin kurulmasina dair ¢alistik.

Hemen ardindan bolgede 4 yerde kurdugumuz cocuk cadirlar odaginda bir ¢ocuk
faaliyetine basladik. Bittnliikli ve uzun soluklu olan bu calismayi adim adim planlamaya
ve hayata gecirmeye devam ediyoruz.

Tum bu calismalar deprem siirecinden beri durmaksizin devam ediyor ayni zamanda
bolgenin etnik ve kilturel yapisi da goéz éninde bulundurularak yapiliyor. Cocuklara
anadillerinde de materyaller ulastirliyor, oyunlar oynaniyor.

Geldigimiz siirecte istimlak ve rezerv alan uygulamalarinin gerceklestigi mahallelerde de
cocuklarla bulusmalar gerceklestirip siireci onlarla birlikte konusup degerlendiriyoruz ve
atolyelerimizi yapiyoruz.

Bu calismalarin yaninda, ¢cocuklarla bulustugumuz bélgelerde oyun alani, park, kres, spor
bolimi ve kitiphaneler ile birlestirip bitinliklld, ¢ocuk dostu alan kompleksleri
yaratmayi planliyoruz.

Ayni zamanda hem bolgede hem de go¢ edilen yerlerdeki 6zel gereksinimli cocuklara
yonelik calismalar ile ilgili de planlamamiz mevcut.
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4.7. Sonuc ve Oneriler

Deprem bolgesinde kentsel yasam, barinma kosullar, calisma kosullari, gecimlik ekonomi,
yetersiz kamu hizmetleri ve enkaz kaldirma ve insaat faaliyetleri toplumsal saglik icin biyik
tehdittir. Hemen her konuda devam eden belirsizlikler, adaletsizlikler ve ayrimciliklar olagan
hale gelmistir. Bu durum kentlerde kalmayi zora sokmakta, kentin bellegi olan yoére
insanlarinda kenti terk etme dislincelerini giiclendirmektedir. Tim olumsuzluklar saglik
hizmetleri ve saglik emekcileri icin de gecerlidir.

18. Ay Degerlendirme Raporumuzda 6ne ¢ikan sonuclari su sekilde 6zetleyebiliriz:

Saglik hizmetleri ve saglik emekgilerinin durumu
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Saglik hizmetlerinin toparlanmasi konusunda ciddi yetersizlikler vardrr.

Yikilan ASM'’lerin yeniden yapilmasina yonelik kamunun géze carpan hemen hicbir
calismasi yoktur. Uluslararasi yardim, gonilli kuruluslar ve is insanlarina bel
baglandig goziikmektedir.

Afet bolgesi icin yasamsal dnemi olan birinci basamak hizmetlere odaklanan, bolge
tabanli, yerinde ve sahada, daha genis ve daha fazla sayida bir saglik emekgisi ile
yuritllen bir calisma devreye sokulmamistir. Afet doneminde yapisal 6zellikleri
nedeniyle ciddi sorunlara neden olan aile hekimligi sisteminde israrci olunmustur.
Dahasi aile hekimligi sistemi acisindan da gerek sart olan tim pozisyonlarin
doldurulmasi gerceklestirilememistir. Bos AHM'ler ve bos ASC'lerin sayica fazla olusu
koruyucu hizmetlerin verilmesinde sorunlara yol agmaktadir. Yine azalan nifus,
yuksek nifus hareketliligi ve ASC'lerin sayica yetersizligi sonucu yapilmayan izlemler
ve asllar ilerde acacagl saglik sorunlarinin yaninda negatif performansa takilarak
gelirlerde de ciddi kesintilere neden olmaktadir. Bu kosullar aile hekimligi
atamalarinda pozisyonlarin bos kalmasina ve mevcut calisanlarinda diger kurumlara
gecme, diger illere tayin ve erken emekliligi tetiklemektedir. Kentlerin saglik bellegi
olan saglik emekgileri bir bir birinci basamag) terk etmektedir.

Tedavi edici hizmetlerin verildigi ikinci ve tctincii basamak saglik hizmetlerinde de
sorunlar devam etmektedir. Yikilan hastaneler ve artan saglik hizmet gereksinimi
nedeniyle hastanelerde is yiiki ¢ok artmistir. Azalan yogun bakim yatak sayilan ve
altyapisi, saglik ihtiyacini karsilayamamaktadir. Servislerde ve yogun bakimlarda
yatak bulma zorlugu yasanmaktadir. Kapanan klinikler ve yetersizliklerin yiki acil
saglik hizmetlerine binmektedir. Onkoloji basta olmak tizere plastik cerrahi, dahiliye
ve cocuk yan dallarinda uzman sayilarinda ciddi yetersizlikler olmasi nedeniyle bu
hizmetler icin yakin iller tek c6ziim haline gelmistir. is yiikii, olanaksizliklar, calisma
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ve yasam kosullarin zorlugu hastanelerdeki saglik emekgilerinin il disina tayinin
artmasina neden olmaktadir. Yeni atamalarda bélge illeri tercih edilmemektedir.

Tip egitimi ve Uglncli basamak saglk hizmeti Ureten deprem bolgesi tip
fakiltelerinde akademik, calisma ve yasam kosullarinda ciddi yetersizlikler s6z
konusudur. Depremden sonra akademik kadrolarda disis (akademisyenlerin
ayrilmasi, akademik kadrolarin tercih edilmemesi), kapanan ya da ciddi yetersizlikler
icinde olan bolumler, deprem bdlgesinde yasam kosullarinin  zorlugu TUS
kontenjanlarinda distise yol agmistir.

Saglik emekgilerinin bolgede calismasini 6zendiren ve mevcut olani tutmayi
hedefleyen bir cabanin olmamasi diistindiriictddir.

Saglik emekgilerine yonelik 6zglin ve sirekliligi olan psikososyal destek programi
saglanamamistir.

Toplumsal saglik:
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Bagisiklama basta olmak tizere koruyucu saglik hizmetlerinde ciddi sorunlar devam
etmektedir.

Bebeklerin yasatilmasi saglanamamistir. Bebek 6lim hizi deprem bolgesinde daha
yuksektir.

Cocuk, kadin, yasli ve miilteci sagligina yonelik ciddi yetersizlikler vardir. Kayip
cocuklar, cocuk istismari, kadinlara yénelik artan siddet, Greme sagligi ve erken tani
hizmetlerine erisememe, kronik hastalik yonetimi ve evde bakim hizmetlerinin
yetersizligi vb. saglik sorunlarn biylimektedir.

Deprem bolgesinde yasam kosullarinin kayda deger bir diizelme olmamasi,
konteynirlarda ve hasarli binalarda yasam, maddi zorluklar, ailelerdeki
bolinmduslikler, genclerde ve 6grencilerde umutsuzluk ve artgl sarsintilar gibi
zorluklar; tikenmeden, depresyona, alkol ve madde bagimliigina kadar oldukga
yaygin psikolojik sorunlara yol agmaktadir. Bununla birlikte ruh sagligi hizmetlerinde
kamu hizmetlerinde yetersizlikler devam etmektedir. Dahasi depremin erken
déneminden bugiine oldukca glicli psikososyal destek calismalarn yapan meslek
orgitleri ve sivil toplum kuruluslar sahadan yavas yavas ¢ekilmeye baslamistir. Diger
kurumlar ve gondilliler icin de benzer durum gecerlidir. Deprem bolgesi unutulmus,
yalniz birakilmis gériinimdedir.

Deprem bolgesinde miiltecilerin saglig 6telenenler arasindadir. Barinma ve yasam
kosullarinin daha da kétiilesmesi yani sira tecrit edici uygulamalar ve irkgi saldirilar
multecilerde kaygilan artirmaktadir.

Cevre saglig agisindan depremin erken doneminden bu yana devam eden
kontrolsiiz ve giivensiz enkaz kaldirma, tasima, uygun olmayan moloz dékme,
kentin igine yayilan moloz kalintilari ve yogun toz sorunlar hala devam etmektedir.
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Hald moloz dokilen yerlerin gecici depolama alani olup olmadigi belirsizligini
stirdirmektedir, kalici depolama icin de herhangi bir adim atilmamistir. Yaygin kani
molozlarnin dokildugl bu alanlarda kalacag Gzerinedir. Enkaz kaldirma, transfer ve
moloz depolama konusunda doga ve insan saglig acisindan herhangi bir kritere
uyulmadig cok sayida akademik disiplin tarafindan dile getirilmistir, getirilmeye de
devam etmektedir. Bu soruna sayilari ¢cok fazla artan tasocaklari ve beton santralleri
eklenmistir. Bu tesisler deprem bélgesindeki hava kirliliginin daha da artmasina yol
acacaktir.

Barinma, ulasim, egitim, iletisim, elektrik, su, altyapi vb. kamusal hizmetler ve kentsel
yasam ile ilgili sorunlar varligini sirdirmektedir.

Toplumsal saglik agisindan deprem bolgesinde ana glindem barinma, rezerv alan ve
kentin yeniden insasidir. Bu alanlarda ne yazik ki emek ve meslek orgiitlerinin
katiimina izin veren demokratik bir ortam saglanamamistir. Alinan kararlar sermaye
yonli oldugu asikardir. Rezerv konut alani uygulamalarinda, kentteki yasam ve
gecimlik ekonomi goérmezden gelinerek milkiyet hakki ihlallerine varan
hukuksuzluklar yasanmaktadir. Kalici konutlara heniiz gecilememistir. Medyada
bitirildigi, hak sahiplerine anahtar teslimi yapildigi séylense de yeni yapilan toplu
konutlara heniiz yerlesim yoktur. Dahasi bu yerlesim alanlarinda insanlarin temel
ihtiyaclarini karsilayacag market, bakkal, firin, saglik ocagy, okul, park gibi tesislerin
bulunmamasi, sehir ici ulasim hatlarinin buralara erismmemesi gibi sosyal yasam icin
olmazsa olmazlarin saglanmadiginin da altini cizmek isteriz.

Oneriler olarak éncelikle afet yénetimin demokratiklesmesi, emek ve meslek érgiitleri ve
toplumun katiimina olanak veren mekanizmalarin kurulmasidir. Mevcut énerimiz saglik
hizmetlerinin iyilestirilmesi-toparlanmasi icin de gecerlidir. Alanin 6znesi olan saglik
emekgilerini ve sagliktaki emek ve meslek orgiitlenmeleri siirece dahil edilmeden yol
alinamaz. Ne yazik ki alanin 6zneleri hemen her konuda sozlerini kamuoyu ile paylasmis
olmasina karsin duyulmamis ve gérmezden gelinmistir.

TTB ve SES olarak bizler de daha 6nceki raporlarimizda oldugu gibi 6nerilerimizi sunmaya
devam edecegiz.

Saglik hizmetleri ve saglik emekcileri ile ilgili 18. Ay Raporumuzun dnceki sayfalarinda daha
ayrintili olarak yer verilen onerilerimizi kisaca soyle 6zetleyebiliriz:
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Deprem bolgesinde birinci basamagin yeniden yapilanmasi olmazsa olmazdir.
Depremin 6. ayinda Gaziantep'te toplanan deprem bolgesi aile hekimlerinin gecis
asamasl icin ortaklastiklari oneriler halen gecerliligini korumaktadir: Deprem
bolgesinde yilkim derecesine gore belirlenmeli, il- ilge bazli durum tespit edilerek
yerel ve bolgesel planlamaya gore ASM'lerin planlanmasi ve saglik emek giici
planlanmasi; yikimin yogun oldugu, niifusun ve yerlesim alanlarinin degistigi deprem
bolgelerinde (il/ilce) gecici olarak aile hekimligi sisteminin en az iki yil boyunca askiya
alinmasi; liste tabanli olmayan, basvuru tizerinden degil, ihtiyaca dayali bolge tabanli
hizmetin hayata gecirilmesi; depremden etkilenen bolgelerde calisanlarin
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6zendirilmesi (gelir, barinma destegi, kres ve ulasim ihtiyaglar ivedi bir sekilde
karsilanmasi vb.); yeni yerlesim yerlerine ASM'lerin planlanmasi ve ASM'lerin de
kamu tarafindan yapilmasi; bolgede calismanin zorluklar géz éniine alinarak 2.000
nifusa en az 1 hekim ve 2 hemsire olacak sekilde planlama yapilmasi; deprem
bolgesinin ihtiyaglarina gére saglik calisani destegi yapilmali (psikolog, sosyal hizmet
uzmani, dis hekimi, fizyoterapist, cevre sagligi teknisyeni) ve tibbi saglik hizmetleri
icin kullanilan sarf malzemeleri dahil, elektrik, su gibi tim hizmetlerin kamu
tarafindan karsilanan ve kamu tarafindan yapilacak binalarda hizmet sunumu
saglanmasi.

ikinci ve Uglinci basamak kuruluslarda PDC'ye gére dolulugun saglanmasi, bu
amagcla calisma kosullarinin ve olanaklarinin giiglendirilmesi, saglik emekgilerinin
bolgeyi tercih etmesi ve kalmasi icin 6zendirici ve tesvik edici uygulamalarin yasama
gecirilmesi. Onkoloji, plastik cerrahi, dahiliye ve cocuk yan dallardaki eksikliklerin bir
an énce giderilmesi. Bu énerilerin timii tip fakdilteleri icin de gecerlidir. Ogretim iiyesi
aciginin kapatilmasi, tip 6grenci ve asistanlarin barinma kosullarinin diizeltilmesi.

Acil servislerin kapasitesi artirlmasi, ek personel, tibbi ekipman ve ilag temin
edilmesi.

4924 sozlesmeli calisanlar ile diger kadrolarda calisan saglik emekgileri arasindaki
ucretten kaynaklanan gerilimin azaltilmasi, esit ise esit ticret ilkesinin benimsenmesi.

Saglik emekgilerine afet yonetimi ve egitimi verilmesi.

Saglik emekcilerine yonelik 6zgiin ve sirekliligi olan psikososyal destek programi
saglanmasi.

Ulkedeki tim saglik kurumlarinin afet yéniinden ivedilikli gézden gegirilmesi ve
depreme dayanikli hale getirilmesi.

Saglik hizmetleri ve saglik emekgileri toplumun bir bileseni oldugu icin tim deprem
bolgesi icin gegerli olan barinma, kamusal hizmetler, kentsel ve sosyal yasam
olanaklarinin saglanmasi vazgecilmez taleplerdir.

Toplumsal saglik icin de acil 6nerilerimiz sunlardir:
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Deprem bolgesi yeniden giindemlestirilmelidir. Kendi kaderine terk edilen yeni
sorunlarla bogusan, unutulan ve yalniz birakilan bélge halki ile yeniden dayanisma
gliclendirilmelidir.

Kamusal yukimlilik (sorumluluk) olan hizmetler (altyapi, barinma, ulasim, elektrik,
iletisim, sosyal yasam olanaklari, vb.) bir an 6nce nitelikli, sirekli ve giivenli olacak
sekilde saglanmalidrr.

Depremin travmatik etkisinin devam ettigi ve kalict hale gelme riski tasidigi icin kamu
psikososyal hizmetler giiclendirilmelidir. Emek ve meslek 6rgitleri, demokratik kitle
orgitleri de bu konuda yeniden dayanismayi giiclendiren adimlar atmalidir.
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Enkaz kaldirma, moloz tasima ve depolamada bilimsel kriterlere gore hareket
edilmesi, mevcut moloz yiginlarinin gegici ve kalici depolamasinda ilgili meslek
orgitlerine ve ekoloji 6rgitlerine kulak verilmelidir. Yerlesim alanlarinin hemen yani
basinda olan beton santralleri-tasocaklan bir an once kaldinlmalidir. Tim beton
santralleri ve tasocaklarinda doga, toplum ve isci sagligi ve giivenligine yonelik
onlemler alinmali, bu isletmelerin denetimleri siklastirilmalidir.

Kentin yeniden insasina yonelik demokratik olmayan tekci ve sermaye yonelimli
politikalardan vazgecilmelidir. Kentin yeniden insasi ve rezerv alan gibi kritik
kararlarda toplumun katiimi esas alinmalidir. Doga ve toplum yarari yol gosterici ilke
olmalidrr.

Afetin bu iyilesme doneminde eskiyi cagiran, sermaye yonelimli ve yikima yol acan
politikalar yerine doga ve toplum yararini esas alan politikalar devreye sokulmalidir.
Dogal olay! felakete sirikleyen kosullari goren ve bunlan ortadan kaldiran
politikalara ihtiyag vardir. Yeni afetlere karsi hazirlikli olma hali unutulmamali,
yasanilanlardan ders cikarilmalidir.
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BOLUM-6: EKLER

W 139




I SUBAT 2023 DEPREMLERI 18. AY DEGERLENDIRME RAPORU

Saglik ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasr’'nin (SES) 2 Agustos tarihli “Deprem
Bolgesinde Saglik ve Saglik Hizmetlerinin Durumu’” ile ilgili basin agiklamasi

Degerli Basin Emekgileri

Saglik ve Sosyal Hizmet Emekgileri Sendikasi olarak Adiyaman’daki saglik kurumlarinin
durumu ve kentin saglik hakki icin sizlerle bir araya geldik.

6 subat depreminde Adiyaman merkezde 1 ASM yikildi, 8 tane ASM agir hasar aldi, Kadin
Dogum ve Cocuk Hastaliklari Hastanesi agir hasar aldi, Dis Fakiiltesi agir hasar aldi, il Saglik
mudurligundn binasi yikildi. 400 yatakli Egitim ve Arastirma Hastanesi ve 12 tane ASM
hasar almadi.

Agir hasarli olan 3 ASM'nin yerine Prefabrik ASM yapildi, 5 ASM de konteynir de hizmet
vermektedir. Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklar Hastanesi Egitim ve Arastirma
Hastanesinin 1 bransin koridorunda hizmet vermekte, il Saglik Miid(irliigii 1 nolu ve 3 Nolu
ASM'de 2 yerde hizmet vermektedir.

Deprem oncesi yapimi biten 2023 Kasim-Aralik daha sonra da 2024 mart ayinda acilisi
yapilmasi gereken ve simdi de 2024 Eylil ayinda agilacak olan Kadin Dogum ve Cocuk
Hastaliklari Hastanesi var. Deprem doneminde bir ilin Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklari
Hastanesi yikildi. Depremin Uzerinden 18 ay gecmis ancak halen agilisi yapilmayan bir
hastane var. Su an bir ilin Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklari Hastanesi bir hastanenin bir
koridoruna sikistirilmis durumda. Dogum orani yiiksel olan bir il ve depremden dolayi
cocuklarin hastalanma riskinin ylksek oldugu bir yerde Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklar
Hastanesi yok. Gebe kadinlar dar, sikismis bir koridorda saatlerce bekliyorlar o da tabi ki
sira bulurlarsa. Giinlerce sira bulamiyorlar sira bulduklarinda da sira bekleme sirasinda
ciddi sorunlar yasamaktadirlar.

Eski Devlet Hastanesinin yerine depremden 6nce temeli kazilan bir 150 yatakli devlet
hastanesi vardi, suan sadece zemin kati bitmis durumda. Hastanenin ihalesini alan firma
ayni zamanda toki konutlarini da almis, bu firma almis oldugu konutlar bitirmek Gzere
ancak hastanenin 2 yilda sadece zemin kati bitmis durumda. Zaten deprem 6ncesi de
yogun olan 400 Yatakli Devlet Hastanesi Kadin Dogum ve Cocuk Hastaliklar
Hastanesinin de oraya tasinmasi ile daha da yogun oldu. Durum béyle oldugu halde 2023
yili kasim aralik ayinda agilisi yapilmasi gereken hastanenin acilisi yapilmadi, deprem
oncesi temeli kazilan hastanenin zemin kati yeni bitmis durumda. Bu bir ile reva
goriilemez. Deprem donemden sonra hizmete gecmesi gereken, altyapisi gliclendirilmesi
gereken ilkin saglik hizmetleridir. Bu ilin siyasetcileri ve birokratlari ne yapryor, bu durumu
gormiyorlar mi, en azindan kadin dogum ve cocuk hastaliklar hastanesi igin sahra
hastanesi kurulabilirdi. Bir ilin insanlarina bu reva gériillemez, Adiyaman siyasetcileri,
milletvekilleri, birokratlari ne yapiyor, bu durumu gérmdyorlar mi, kriz dénemlerinde ilk
hayata gecirilmesi gereken saglik kurumlaridir. Ancak Adiyaman’da bugiin en kéti
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durumda olan saglik kurumlandir. Bugiin Adiyaman’da 10 binden fazla konut yapildi,
bulvardaki rezerv alanlarinda binalar yikseldi, ama 2023te acilisi yapilmasi gereken
hastanenin acilisi bir tirli yapilmadi, 150 devlet hastanesinin zemin kati yeni bitiyor.
Zaten tek hastanesi olan il. Ayni zamanda Adiyaman’da deprem ile bircok engellisi oldu.
Bunlarin cogu halen disarda tedavi goriyor. Saglik altyapisinin yetersizlig§inden dolay!
memleketlerine gelemiyorlar. Depremin etkisinden dolayi ruhsal yapisi bozulan bircok
insan var, sagliksiz ortamlarda yasam devam ediyor. Bunlara hizmet verecek yeterli bir
saglik hizmeti, saglik hizmeti olmadigi halde bir iyilestirmede gorilmuyor.

Saglik altyapi eksikligi ile birlikte Adiyaman'da bircok bransta Uzman Hekim eksikligi
bulunmaktadir. Ozelikle de Géz, KBB ve Cildiyede eksiklikler bulunmaktadir. Ozel dal
alaninda ciddi eksiklikler var. Cocuk alerjisi, Cocuk nefrolojisi gibi 6zel dal branslarinda
eksiklikler bulunmaktadir. Gelen hekimlerde kalmadan hemen gitmektedirler. Hastanede
sira bulamama, uzun zaman sira bekleme gibi sorunlarda yasanmaktadir. Hastane
koridorlarinda belki sira bekleyenler yok ama telefonlarinin basinda sira beklemektedirler.
Bizim talebimiz insanlarin sagliga erisim noktasinda sorunlarin yasamamasi, bunun icinde
saglik altyapisinin giiclendirilmesi ve saglik emekcilerinin calisma kosullarinin, calisma
ortamlarinin diizeltilmesi gerekmektedir. ilimize gelen bir hekimi Adiyaman'da nasil
tutabilmeliyiz bunu diisinmemiz gerekiyor.

Su an hikimet bir tasarruf tedbirine gidilmektedir. Saglikta tasarruf olmaz 6zelliklede
deprem bolgesi icinde hi¢ olamaz. Tasarruf tedbirlerinin deprem bolgesinde
uygulanmamasini istiyoruz.

Adiyaman da kentin saglik durumunu ilgilendiren bir baska durumda TOZ'un halen ciddi
bir sekilde devam etmesi. Yikilan bina yok ancak altyapi calismalarindan dolayi ciddi bir
toz durumu var. Toz oldugu sirece insanlarin saglk durumlan olumsuz bir sekilde
etkilenecektir.

Kentin saglik durumunu ilgilendiren bir baska konuda konteynir kentlerin yapisidir. Su an
Adiyaman bir konteynir kent durumundadir. Cogu insanlar konteynirlerde yasiyor.
Depremin Uzerinden 18 ay ge¢mis insanlarin ¢ogu halen konteynirlerde yasiyor.
Konteynir kentler su an bir hastalik alani durumdadir. Basta 21 metre karede yasam basli
basina sagliksiz bir durumdur. Beslenmesinden insanin ruh yapisina kadar bircok saglik
durumunu etkilemektedir. Konteynirlerin altyapisinin yetersizliginden dolayi lagim sulari
ciddi sorun teskil etmektedir. Konteynir kentlerde diizenli bir sekilde sular akmamakta,
cevre diizenlemesi yok, cevre temizligi yok. Bu durularda ister istemez orada yasayanlarin
saglik durumunu ciddi bir sekilde etkilemektedir.

Sebeke sularin icilebilir durumuna yonelik higbir resmi kurum tarafinda daha herhangi bir
aciklama yapilmamistir. Bu insanlar suan sebeke suyu iciyor. Ancak basta belediye olmak
uzere il saglk mudurligy, valilik tarafindan sebeke sularinin icilebilir durumuna yonelik
herhangi bir aciklama yok. Bir ay 6nce Adiyaman’da salgin hastalik vard. Bu salgin hastalik
mevsim sartlarindan da dolayr olabilir ama en biyik sebep sebeke sularindan
kaynaklanmaktadir. Cogu zaman sebeke suyunun kirli aktigini ciplak gozle bile
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gorebiliyorsun. Basta belediye ve resmi kurumlardan bir aciklama bekliyoruz sebeke sulari
iciliyor mu icilmiyor mu?

Bir diger sorun Adiyaman’'da altyapi calismalar devam ediyor. Altyapr calismalarinin
dolgusunda kullanilan malzemede asbest riski var mi yok mu bilmiyoruz, sadece sunu
soyleyebiliriz dolgu icin kinp getirilen beyaz ta dolgunun asbest riskini tasiyabilecek
yapidadir. Bunun arastirilmasi ve asbest riski olmayan dolgu malzemenin kullanmasi
gerekir.

Adiyaman’in tek olan hastanesinde sira problemi, yogunluk problemi, personel eksikligi
problemi ile birlikte trafik, ara¢ park alani sorunudur. Hastanenin disinda bir park alani
olusturuldu ancak hastane disinda oldugu icin kimse park etmiyor. Bir bakin giinde kag
arag orda park ediyor. Saglik sorunlari icin hastaneye gelen hastalar hastane bahcesinde
defalarca gezdikten sonra park alani bulmaktadirlar. Saglik durumu icin hastaneye gelen
kisiler icin sagliksiz bir durumun olusturulmamasi gerekir. 400 yataklinin (Adiyaman
Egitim ve Arastirma Hastanesi) arag park sorunu yetmezmis gibi birde yaninda diger
hastane agilirsa bu sorun daha ¢ok artacak buna acil bir ¢oziim bulunmasi gerekir. Arag
park alani gibi hastane koridorlarindan insan kalabaligindan gecilmiyor. insanlarin tek
hastaneye mahkum edilmesinin bir sonucudur. Bunun icin acilen baska hastanelerin
hayata gecirilmesi gerekiyor.

Degerli basin emekgileri en son olarak da sunu paylasmak istiyoruz, Cevre Sehircilik
Bakani ile birlikte Saglik Bakani da degisti. Cevre Sehircilik Bakani Adiyaman’a geldi ama
Saglik Bakani bir deprem bolgesi olan Adiyaman’a daha gelmedi baska bélgelere gitti
Adiyaman’a da gelmesini istiyoruz. Adiyaman'in saglik altyapisini gérmesini ve buna bir
¢6zum getirmesini istiyoruz.

Saglik ve Sosyal Hizmet Emekcileri Sendikasi (SES), Adiyaman Subesi

ilimizde bulunan cocuk hastanesi ve Selahattin Eyyubi devlet hastanesinin 6 Subat
depreminden 18 ay gecmesine ragmen hala da bina saglamligi ile ilgili sonuclar
actklanmamasina iliskin basin metnimiz:

“Afetlerde saglik hizmetinin dayanikliigi “ilk midahale ekiplerinin, toplum temelli saglik
calisanlarinin ve islevsel saglik tesislerinin kapasitesine baglidir. Afete hazirlikli olmay:
birlikte degerlendirdigimizde mevcut saglik sisteminin afetlere dayanikli olmadigl enkaz
altinda kaldigini covid 19 pandemisi ve 6 Subat Maras merkezli depremden sonra bir kez
daha deneyimledik. Afet dncesi hazirliksizliginin en biyik kaniti afet sirasinda ve sonrasi
dénemde, islevsel olmasi gereken saglik kurumlarinin yikilmasi ve agir hasar almasidir.
Turkiye geneli 11 hastane yikilmis, 10 hastane agir hasar almis, 66 aile sagligi merkezi (ASM)
yikilmis, 15 ASM agir hasar almis ve 9 diger saglik kurumlari yikilmis ya da agir hasar almistir.
Ustelik depreme karsi dayaniksiz oldugu resmi raporlarla kanitlanmis hastanelerin
yikildigini biliyoruz; iskenderun Devlet Hastanesi Eski Binasi, Hatay Egitim ve Arastirma
Hastanesi ek bina. Dahasi yeni yapilmis sehir hastanelerimiz, tiniversite hastanelerimiz
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yikildi. Sismik izolator iceren Elbistan ve Dortyol devlet hastanelerinin ayakta kalmis
olmasi da ders niteligindedir.

6 subat 2023 Maras merkezli depremden sonra ilimizde saglik kurumlarinin hasar tespiti
ve saglamligina iliskin ilgili kurumlara yazilar yazdik. Kurumlarin hasar tespitinin yapilmasi,
giclendirme ihtiyaci var ise binanin giiclendirmesi, eger yok ise bosaltilmasini gerektigini
sivil toplum orgiitleri olarak ifade etmistik.

Bu saglik kurumlan binalarindan Seyh Samil mahallesindeki ASMler-112 istasyonu ve
huzurevlerinde bulunan 1 nolu ASM agir hasarli oldugu ve bunlarin acil yikilmasi gerektigini
ilgili kurumlar ifade ettiler. Burada bulunan ASM birimlerinin bulundugu arazi il saglk
midurligu ya da kamu kurumlarinin arazisi oldugunu hatirlatmak isteriz. Aile hekimi
sistemine gore bu binalarda kiraci olan ASM calisanlarina binalardan cikilmasini ve
kendilerine yeni yerler bulmasini istediklerini de biliyoruz.

6 subat depreminde sonra ilimizde bulunan Diyarbakir Cocuk Hastaliklari Hastanesi ve
Selahattin Eyyiibi Devlet Hastanesi ile ilgili hasar tespit sonucu olan karot sonuglari ne
hikmet ise daha agiklanmadi. Hastane binalari ile ilgili giiclendirme vb bir islem de
yapilmadigini da 6grendik. Diyarbakir Tabip odasi ve SES Amed subesi olarak en son bu
iki hastane icin 19.03.2024 tarihinde il saglik midirligline yazili olarak hasar tespiti ve
karot inceleme sonuclarinin tarafimiza iletilmesi talebinde bulunduk. Ayrica yiz yiize
gorismelerde de s6zll olarak da karot inceleme raporlarini istedik. Bize cevaplari hem
yazili hem de s6zli olarak incelemenin devam ettigini sonuglarinin netlesmedigini ifade
ettiler. Maras merkezli 6 Subat depremi lizerinden 18 ay gecti. Bu 18 ay icerisinde bu iki
hastanenin karot inceleme sonuglan ¢cikmamis olmasi teknik bilime aykin oldugu asikar.
Yukarida belirttigimiz asm ve 112 istasyonu olan yapilarin hasar tespit sonuclari cikmis ama
bu 2 hastanenin sonuglarinin ¢ikmadigina inanmamizi istemelerini kabul etmiyoruz.
Bizleri, ilgili kurumlarin bu cevaplarina ikna olmadigimizi séylemek isteriz.

Deprem vb afetlerde sifa aradigimiz mekanlar olan hastane binalarinin saglam olmasi
saglik hizmetinin devamliligi acisindan ¢ok ¢ok dnemlidir. Olasi bir felakette teknik ve
bilime aykin is islemler yapan idareciler sorumlu oldugunu hatirlatmak isteriz. Bu
sorumlulugun altinda kalkamayacak karar- kararsizliklarini da kabul etmiyoruz. Tirkiye'de
yasanan derin ekonomik kriz ve maliye bakanliginin tasarruf tedbirlerinin yansimalarini mi
yasatiliyor? Bu sorumuza da cevap verilmesi gerekir.

Saglikta tasarruf 6lim demek oldugunu tekrardan hatirlatir. Bu iki hastanemizin karot
tespit sonuglarini ivedi bir sekilde kamuoyuna agiklanmasini ve bu sonuclara gore is
islemler yapilmasini tekrardan hatirlatiyoruz.

Diyarbakir Tabip Odasi ve SES Amed Sube basin agiklamasi
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