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ONSOz

6 Subat 2023 sabaha karsi Gizerimize kan kirmizi bir glines dogdu.

On binlerce vatandasimizi 6nlenebilir nedenlerle kaybettik.

Sayisini bilemedigimiz hayvanimiz 6ldi.

Saksidaki cicekler, yollardaki agaclar ezildi.

Onlari soguk ya da sicaktan koruyan, iginde glivenle yasadiklari yuvalari yikildi.

Sonrasi derin bir elem...

Bu rapor, kimsenin tizerine boylesi bir glines bir daha dogmasin diye yapilan ¢cabalara minik bir
katki.

Halk saghgi disiplinin bize 6grettiklerini kullanarak ¢ok sinirli bir zamanda, sinirli olanaklarla
tespitlerimizi yapip, Gzerinde tartistik ve dneriler gelistirmeye calistik.

Calismalarimizda en énemli aracimiz olan “kalem”imizi kullandik. Gorlismelerimizi not aldik.
Bulabildigimiz verileri not aldik. Bizden 6nce o bdlge igin yazilanlari okuduk. Bizimle ayni
donemde yazilanlari inceledik. Ve tiim notlarimizi ayni kalemle rapora donusturdk.

Bu rapor ve bélgede yayimlanan ya da yayimlanacak raporlar, tarihe not diismek yaninda asil
Uzerinde birlikte emek vererek hazirlikli olmamiz igin yapilacaklar agisindan o6nemli.
Dernegimizin tartisma platformlarinda meslektaslarimizin katkilari ile 6nerilerimiz gelisecektir.

Dernek Yonetimimize gorevlendirmeleri icin tesekkir ediyoruz.

Verdikleri arac ve iki stricl destegi ile alanda yerinde inceleme yapmamiza olanak saglayan
Bursa Niltfer Belediyesine tesekkiir ediyoruz.

En zorlu anlarinda bizi bir misafir gibi agirlayan Mustafa Kemal Universitesi Tip Fakiiltesi Dekan
ve Dekan Yardimcilari ve Halk Sagligi Anabilim Dali hocalarimiza,

Bizlere zaman ayiran, goruslerini paylasan ve fotograflarinin raporda kullanilmasina izin veren
yorenin sevgili halki, yerel ve disaridan gelen yetkililer ile destege gelen vatandaslarimiza,

Ve, bin bir zorluk icinde calismalarini stirdiiren basta Halk Saghgi Uzmanlari olmak UGzere
meslektaslarimiza, stikranlarimizi sunuyoruz.

Hatay bir masal tlkesi.
Bu felaket bir son olmayacak, bir Anka Kusu gibi kiillerinden dogacaktir.

Anka Kusunun yolunu aydinlatacak olan bilimin 15181 ve dayanismamizin giictddr.

Prof. Dr. Pinar OKYAY
HASUDER Afet ve Acil Durumlar Calisma Grubu Yiiriitliclsi
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A. AMAC

Bu raporun amaci, 6 Subat 2023 tarihinde Kahramanmaras ili Pazarcik merkezli 7,7 ve Elbistan
merkezli 7,6 blyukliginde meydana gelen iki depremin sonucunda en ¢ok can kaybina ve
yikima yol actig1 dngorilen Hatay’da, depreme hazirlik ve yanit verme diizeyinin saptanmasi
ile hem miidahale hem de toparlanma evresiicin halk saghgi izdistim{yle 6neriler gelistirilerek

yerel ve merkezi yonetimlere sunulmasidir.

B. YONTEM

Bu calisma, alti glin saha calismasi ve (i¢ giin de raporlama olacak sekilde toplam dokuz giin
olarak planlanmistir. Ziyaret, Hatay’in depremden en ¢ok etkilenen ilgeleri olan Antakya ve
Defne merkez ilceleri ile Belen, Samandag, Kirikhan, Arsuz, Dértyol ve iskenderun ilgelerinde
yapilmistir. Dordl profesor, biri uzman ve biri de arastirma gorevlisi invanli alti hekim (Halk
Saghigr Uzmani/Doktoru/Asistani) sahada asagidaki yontemleri kullanarak calismayi
gerceklestirmislerdir.

1. Veri, bilgi ve arastirma kaynaklarina _erisim: Ziyaret Oncesi dénemde

gercgeklestirilmistir.
a. Bolgeye iliskin demografik, sosyo-ekonomik ve saglik diizeyi verileri,
b. Bolgenin afet riski ve planlanan miidahaleler ile ilgili mevcut raporlari (TAMP,
iRAP)
c. 1999 Marmara Depremi basta olmak lizere ulusal ya da uluslararasi yayinlar

2. Yerinde gozlem: (gerceklesme sirasi ile)

a. Arsuz, depremzedeler ile gériismeler

a. Antakya, istanbul Biyiiksehir Belediyesi (iBB) Afet Koordinasyon Merkezi,
Saglk Hizmet Birimi, iSKi Ekipleri Calisma Konteynerleri

b. Hatay Mustafa Kemal Universitesi (MKU) Kampiisi, Tip Fakiltesi, Halk Saghgi
Anabilim Dali ve Universite Hastanesi

c. Saghk Bakanhgl Hatay Egitim Arastirma Hastanesi (EAH) icerisinde olusturulan
Saglik Bakanligi Afet Koordinasyon Merkezi ve Sahra Hastanesi

d. Samandag 112 istasyonu



e. Samandag Devlet Hastanesi
f. Samandag Nillfer Belediyesi Konteyner Kent Alani ve Asevi
g. Kirikhan Afet Koordinasyon Merkezi ve Spor Tesisi Cadir Kamp Alani
h. Hatay Su ve Kanalizasyon idaresi Genel Muduirliigii (HATSU) biinyesindeki;
o Kugukdalyan-Narlica Membran Biyoreaktér Teknolojili Atiksu Aritma
Tesisi
o Icme Suyu Kuyusu
i. AFAD Koordinasyon Merkezi
j. Defne, Tiirk Tabipleri Birligi (TTB Koordinasyon Merkezi), CHP Yardim Cadiri, TiP
Koordinasyon Merkezi
k. Dortyol Devlet hastanesi

I. Adana Tabip Odasi

3. Kilit kisiler ile gorlismeler:

a. Kamu ve yerel yonetimler kriz merkezlerinin ziyaretler edilmis, yetkililer ve
gorevliler goristlmustar. (karsilasma sirasi ile)
i. MKO Tip Fakiiltesi
1. Dekani Prof. Dr. Yusuf Onlen
2. Dekan Yardimcisi Prof. Dr. Cahit Ozer
3. Dekan Yardimcisi Prof. Dr. M. Murat Celik
4. Halk Saghgi Anabilim Dali Ogretim Uyesi Dr. Ogretim Uyesi
Mehmet Erdem
ii. Saghk Bakanlgi
1. Saglik Bakanligi Halk Saghgi Genel Mudir Yardimcisi Uz. Dr. Bekir
Keskinkilg
2. Saglik Bakanligi Birinci Basamak Saha Koordinatori: Halk Saghgi
Genel Midurltgi Tatan Daire Baskani Dr. Sertag Polat
3. istanbul il Saghk Mudurliigi Halk Sagligi Hizmetleri Baskani Dr.
Ogr. Uyesi Emre Giiner
4. Hatay EAH Koordinator Bashekimi (Bagcilar EAH Bashekimi) Dog.
Dr. Ozan Beytemdr

5. Samandag ilge Saghk Midiri Dr. Firat Yilmaz



6. Samandag Devlet Hastanesi Koordinator Bashekimi (Eylip DH
Bashekimi) Dr. Hasan Karaman
iii. Hatay Blylksehir Belediyesi
1. Belediye Baskani Liitfi Savas
2. HATSU Genel Maduir Yardimcisi Hisna Karayazgan
3. HATSU isletmeler Mudiirii Fatma Oncii Dénmez
iv. Nilifer Belediyesi
1. Belediye Baskan Yardimcisi Zafer Yildiz
v. Turk Tabipleri Birligi
1. TTB Merkez Konseyi liyesi Dr. Onur Naci Karahanci
vi. Adana Tabip Odasi
1. Adana Tabip Odasi Baskani Dr. Selahattin Mentes
2. TTB Merkez Konseyi 2.Baskani Dr. Ali ihsan Okten
3. Halk Saghgi Uzmani Dr. Nureddin Ozdener
4. Prof. Dr. Gllsah Seydaoglu

Not: Antakya Belediyesi: Belediye baskani ile ilk randevuya bélgenin ulasim
kosullari nedeni ile zamaninda gidilememis ve ertesi giin de Sayin Baskanin
saglik sorunlari nedeni ile Adana’ya gittigi 6grenilmistir.
Gegici yerlesim yerleri, sehir merkezi, ilgeler ve kirsal alanda depremin hasar
yarattigl bolgelerdeki vatandaslarla gérisilmustdar.
Gegici yerlesim yerleri, sehir merkezi ve ilcelerde depremin hasar yarattigi
bolgelerdeki hizmet veren yerel ya da disaridan gelen basta saglk personeli
olmak lizere gorev basindaki ¢alisanlar ile gortstilmustir.
i. Ziyaret plani bolgedeki halk sagligi uzmanlari ile paylasiimis ve her giin
nerde ve saat kagta olunacagi iletilmistir. Bu yontemle, bir halk saghgi
uzmani ile yliz ylze, G¢ uzman ile telefonla goristlmus, digerleri ile

WhatsApp lGzerinden mesajlasiimistir.

. Yorede bulunan ve saha calismasinda karsilasilan siyasi parti temsilcileri

(karsilasma sirast ile)
i. Selin Sayek Boke, Cumhuriyet Halk Partisi (CHP) Genel Sekreteri

ii. Ekrem imamoglu, istanbul Biiyliksehir Belediye Baskani



iii. Baris Atay, Turkiye Isci Partisi (TiP) 27. Donem Milletvekili
4. Bolgenin ekip tarafindan hazirlanan genel olarak bir kontrol listesi ile degerlendirilmesi
5. Calisma déneminde farkh kurum ve kuruluslar tarafindan yayimlanan rapor ve basin

actklamalarinin izlenmesi

C. GENEL DURUM

C.1. Deprem Hakkinda Kisa Bilgi

06.02.2023 gind, Turkiye saati ile 04.17'de merkez lissi Kahramanmaras, Pazarcik olan 7,7
siddetinde bir deprem meydana gelmistir. Ardindan saat 13.24’de merkez (ssu
Kahramanmaras, Elbistan olan 7,6 buyukliginde ikinci bir deprem meydana gelmistir. Sig
depremler olarak degerlendiren iki depremden ilki yerin 8,6, ikincisi ise 7 kilometre
derinliginde gerceklesmistir. Ana soktan itibaren 09.02.2023 saat 16.00’a kadar gecen
zamanda 1300’e yakin deprem kaydedilmis. Bunlardan orta siddetli olan ilki birinci depremden
11 dakika sonra 6,6 siddetinde, ikincisi ise ikinci depremden 1 saat 40 dakika sonra 6,0
siddetinde yasanmistir. Maras depremlerinde olciilen 0,7 g Uzerinde yer ivmesi ve 2 g
Uzerindeki spektral ivmeler depremin tahmin edilenden daha fazla yikici olmasina neden
olmus ve sonug¢ olarak Tirkiye Cumbhuriyeti tarihinin en blylk afetlerinden biri
gerceklesmistir.

Pazarcik depremi, Dogu Anadolu Fay Zonunun Narli Fay Parcasi lzerinde olmus, ardindan
Dogu Anadolu Fayinin bir kolu olan Cardak Fayini tetiklemis ve Elbistan depremini
olusturmustur. Merkez Usleri arasinda kus ucusu yaklasik 90 kilometre mesafe bulunmaktadir.
ilk deprem yaklasik 75 saniye siirerken ikinci deprem ise 25 saniye kadar sirmdistir.
Depremler, 10 ilde biylk hasar meydana getirmis ve 86 milyonluk Ulke nifusunun 13,5

milyonunu etkilemistir.
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06.02.2023 Pazarcik (Kahramanmaras) Mw?7,7 ve Elbistan (Kahramanmaras) Mw?7,6

depremleri ve art¢i sok aktivitesi (AFAD)

Depremin ¢ok genis bir alanda gergceklesmesinden dolayi ylizeyde meydana gelen bozukluklar
tam olarak ortaya henliz konmamis olup bu konudaki saha ¢alismalari devam etmektedir.
AFAD’'In yaptigl acgiklamalara gore depremler nedeniyle yer kabugu 7,3 metre vyer

degistirmistir.

C.2. Hasarin Boyutu

Hatay ilinde en bliylk hasar, bu calismanin da saha planinda yer verilen, merkez ilceler Antakya
ve Defne ile Samandag, Kirikhan ve iskenderun ilgeleridir.

Antakya’da, ¢ok sayida bina hasar gérmustir. Kamu binalari ve belediye binasi kullanilamaz
durumdadir. Binalarin énemli bir bolimi tamamen gdgmis, goglklerin haricinde binalarin
blylk cogunlugu hasarli ve yeniden kullanilamayacak durumdadir. Depremde Antakya’da
bulunan Ozel Akademi Hastanesi, Ozel Defne Hastanesi ile Hatay Egitim Arastirma
Hastanesinin ek binasi olarak hizmet sunulan eski Hatay Devlet Hastanesi tamamen yikilmis;

Hatay Egitim Arastirma Hastanesi ise zarar gorerek, bosaltiimistir.



DAMAGE CHART

Province: Hatay Location: Antakya or Hatay

9, Damage
) 41%

Agaguokgutar

Total City area: 46 Sq km
Damage Zones : 18.75 Sq Km

@ NASA JPL DPM 9 FEB, Open Street map

miyamoto.

Hatay lli  Antakya Merkez ilcesinde deprem  sonrasindaki  yikimin  boyutu

(https.//miyamotointernational.com/)

Bu degerlendirmeye gore, ¢okme, agir ve hafif hasarli binalarin timi alindiginda Hatay’da
yapi stogunun %41’i hasarhdir. Bu oran Kirikhan’da %57 olarak saptanmistir. Samandag igin
hesaplama yapiimamistir.

Bolgede genel olarak yapi kalitesinin ¢ok diislik oldugu uzmanlarca belirtilmistir.

Ne yazik ki, halkimiz arasinda asagidaki kara mizah séylenir olmustur:

Bu bliyiik felaketin suclusu kimdir, kusur kimdedir, diye mahkeme kurulmus.

“Kumdur”, denilmis. Ve kum, hakim huzuruna ¢ikarilmis.

Kum, kendi basina hi¢cbir zaman olmadigini her zaman suyun kendisine eslik ettigini, asil
sug¢lunun da su oldugunu séylemis.

“O zaman su gelsin bakalim”, denilmis. Ve su, hakim huzuruna ¢ikariimis.

Su ise, “benim elimden ne gelir, cimento olmadik¢a. Ben degil de ¢imentodur suglu”, deyip
aradan siyrilmak istemis.

Cimento ¢ikmis hakimin huzuruna. Kendinden énce gelenlere de hak vermis ve kendisinin de

hicbir giinahi olmadigini séylemis.
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“Demirdir bunun sorumlusu”, diye sugu demire atmak istemis.
Demir ¢agrilmis bu sefer huzura. Kendisinden emin, ifadesini vermis:

“Ben sugsuzum. Ben olay yerinde bile yoktum!”.

Antakya kent merkezinde afetin ilk haftasinda elektrik, su ve dogalgaz hizmetleri
verilememistir. Elektrik ziyaret doneminin sonuna dogru bazi bolgelere verilmeye
baslanmistir. Sebeke suyu ile ilgili calismalar devam etmektedir.

Ozellikle Antakya, Defne ve Samandag’da ziyaretin yapildigi tarihlerde, depremin lzerinden
bir haftadan daha fazla zaman gectigi halde heniiz ulasim akici olarak saglanamamaktadir. Yola
devrilen enkazlar nedeni ile bazi sokaklar ise ulasima kapalidir. Hatay Havalimani pisti de
depremde hasar gérmds, yarilarak depremin ilk haftasinda kullanilamamistir. Havalimani

tamir edilerek 12 Subat 2023 tarihinde seferler baslatiimistir.

C.3. Niifusun Durumu, Oliim ve Yaralanmalar

Hatay’in 2021 yili nifusu 1.670.712’dir. Ayni donem, Merkez ilgelerden Defne’de tim niifusun
%25’i, Antakya’da %15’i ve Kirikhan’da %15’i, Samandag’da ise %9’u yasamakta idi. Bélgenin
genel olarak 65 yas Usti niifusu (%7) Gilke ortalamasindan diisiik ve 0-14 yas niifusu (%28) tilke
ortalamasindan yuksektir. Hatay’da 2021 yilinda hane sayisi 449.151 ve ortalama hane halki
blylkligu 3,6 olarak saptanmistir. Ortalama hane halki Tlrkiye’den (3,2)ylksektir.

Hatay’da onemli bir gocmen nifusu yasamaktadir. 2020 itibari ile toplam sayi 436.430’dur.
Gegcici koruma altindaki Suriye’li sayisi 354.648'dir.

Deprem sonrasinda afet bolgelerinde sag kalanlar arasinda baska bolgelere ve Hatay'in dag
koylerine gocler yasanmistir. Hatay’i terk eden depremzedeler icin Mersin’in 6ncelikli ilk kent
oldugu izlenimi edinilmistir.

Hatay’in deprem sonrasindaki ntifusu ile ilgili yetkililerden bilgi edinilememistir. Ancak, hem
olimler ve enkaz altinda kalanlar hem de disa gocler ile Antakya ve Defne’de nifusun biylk
Olglide azaldigl tahmin edilmektedir.

Hatay’daki go¢cmenlerin deprem ile ilgili verileri hakkinda bilgi edinilememistir. Yavas yavas
kurulan cadirlarda Suriyelilerin de oldugu gozlenmistir. izmir Biyiksehir Belediye’sinin
kurdugu cadir alaninda kalanlarin ¢ogunlugunun Suriyeli siginmaci oldugu bilgisi izmir

Bliylksehir Belediyesi Genel Sekreteri tarafindan verilmistir.
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D. BULGULAR

D.1. Ziyaret Giinliigii

12 Subat 2023 (Pazar)
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12 Subat 2023 (Pazar) tarihinde, birimiz istanbul ve birimiz de izmir’den gelerek Bursa’daki iki
ekip Gyemiz ile birlikte Niltifer Belediyesinin sagladigi bir minibis ve iki strici ile yola giktik.
Cok az mola vererek aksam saatlerinde iskenderun’a ulastik. iskenderun’un yol {izerindeki
bircok mahallesinde elektrik yoktu; bdlge tamamen karanlkti. Bu alanlarin yola yakin
olanlarindan buralarin biylk zarar géren enkaz alanlari oldugunu tespit ettik. Ekip olarak
21.00 itibari ile Hatay Arsuz ilgesine ulastik. Burada, Mustafa Kemal Universitesi (MKU) Tip
Fakiiltesi Halk Saghgi Anabilim Dali Baskani Prof. Dr. Tacettin inandi ekibimizi karsiladi. Bizi
MKU Tip Fakdiltesi Dekani Prof. Dr. Cahit Ozer ile bir araya getirdi. iki hocamizla beraber
bolgenin durumu ile ilgili ilk bilgileri aldik.

Kentte elektrik vardi; hizlica Arsuz’u turlayip yikimin boyutunu anlamaya calistik. Arsuz’'da
binalar genel olarak cok yiksek katli degildi. Ancak, iki katli binalardan da yikilanlar oldugunu
gozledik. Prof. Dr. iskender Sayek hocamizin bélgede oldugu haberini aldik. Kendisini evinde
ziyaret ettik. Kendisinden iskender Sayek Kiiltiir Evinin zarar gérdugiinii 6grendik. Ziyaret
sirasinda evde ¢ok sayida Arsuz sakini ve destek igin gelenler bulunuyordu. Onlarin yasadiklari

ve yine evde bulunan CHP adina bolgedeki calismalarini yiriten kizi Cumhuriyet Halk Partisi
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(CHP) Genel Sekreteri Selin Sayek Boke’nin de izlenimlerini dinledik. Ertesi giin istanbul

Biiyliksehir Belediyesi (IBB) Afet Koordinasyon Merkezinde yapilacak olan koordinasyon

toplantisina davet edildik.

DOgGRyuran

easrtius arnmaz

ercEaya

stanesi yolu
Ceylandere Dojankowomd  ENCiQE  Pgpeg” - Lioma  EmRI oimaan

Abcurun

Google
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13 Subat 2023 (Pazartesi) tarihinde, 08.45 itibari ile Antakya kent merkezindeki istanbul
Biiyiiksehir Belediyesi (iBB) Afet Koordinasyon Merkezinde hazir bulunduk. Burada ilk énce iBB
Bagkani Ekrem imamoglu ile tanisip, HASUDER adina gérevimizi anlattik. Sayin imamoglu
yapilan hizmetlerle ilgili teknik mudirlerle bizi bir araya getirdi. Birinci agizdan IBB’nin afet
bolgesindeki calismalari dinledik. iBB’nin CHP Genel Merkezi tarafindan birincil olarak Hatay
ile eslestirildigini, diger Belediyelerin de depremden etkilenen diger illerle eslestirildigini
dgrendik. iBB oldukca genis alana biiyiik bir koordinasyon ve lojistik merkezi kurmustu. ISKi
‘den ve IBB diger birimlerinden ¢ok sayida ekipler ve is makineleri geldigi bilgisini aldik. Aritma
tesisleri, kanalizasyon ve icme suyu hatlarinda hasar tespiti yapiliyor, tekrar isletilebilir hale
getirilmeye calisiliyordu. Copler icin 13 ¢Op arabasi ve 56 personelin geldigini ve simdilik vahsi
depolama yapildigini, ¢ép konteynirlarinin da getirilecegini 6grendik. IBB ilaclamaya da
yardimci olabilecekmis. Tuvaletler getirilmis. Mobil tuvaletleri vidanjorlerle bosaltiliyor, daha
sonra aritma tesisine gétiiriiliiyormus. Sehrin birkag noktasina kurulmus. Son olarak, iBB Saglik
Hizmet Cadirini ziyaret ettik; tedavi edici saglik hizmeti veriyorlardi; temel ilaglar dagitiliyor,
rontgen, basit hemogram, EKG olanaklari bulunuyordu.

Daha sonra Hatay EAH bahcesinde bulunan Saglk Bakanlhgi yetkilileri ile goristik ve sahra
hastanesini ziyaret ettik. Saglik Bakanligi Birinci Basamak Saha Koordinatori Dr Sertag POLAT
ve Bagcilar Egitim Arastirma Hastanesi (EAH) Bashekimi Dog. Dr. Ozan BEYTEMUR ile goriistiik.
2015 yilinda faaliyete baslamis olan EAH, depremde biyiik Olciide hasar gordigl icin
tamamen kapali, yogun bakimdaki hastalar sevk edilmis. 5. Kata kadarki malzeme bosaltiimisti.
Bahcgesinde bir cadir hastane kurulmus, hastalarin bir bolimi buraya alinmisti. Burada
polikinik hizmeti de veriliyordu. Bahcede c¢ok sayida ambulans bulundugunu goérdik.
Bolgedeki ASM’leri hizmete sokmakla ilgili calisma yirittiklerini yetkililerden 6grendik. Asi ile
ilgili ilk partinin geldigini, bir sonraki giinde biyilk bir asi tirinin gelerek bolgedeki tim asi
gereksinimin karsilanabilir hale gelecegi belirtildi.

Bu alanda bélgede bulunan KLIMIiK Dernegi tiyeleri Prof. Dr. Alpay Azap, Prof. Dr. Esin Senol,
Prof. Dr. Serap Simsek Yavuz ve Dog. Dr. Selcuk Ozger ile ayakistii bulasici hastaliklarin
kontroli amaciyla yapilmasi gerekenler Gzerine kisa bir degerlendirme yaptik.

Daha sonra HATSU’ya gittik. MKU Halk Sagligi AD’dan Prof Dr. Nazan Savas da burada bize
katildi. HATSU Genel Mudir Yardimcisi Hiisna Karayazgan, isletmeler Midirii Fatma Onci

Donmez ve diger teknik personel ile goristiik. HATSU Genel Miidiri depremde yaralanmis,
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kendi imkanlari ile istanbul’a gotiriilmisti. Kendisinde Crash Sendromu gelistigini de
o0grendik. Genel Mudir Yardimcisi AFAD’la diinden itibaren AFAD ile koordineli galisiimaya
basladiklarini belirttiler. HATSU ile birlikte ASKi, iSKi, MESKi basta olmak tizere diger
belediyelerin sular idaresi birimleriyle Hatay’in tim ilcelerinde icme ve kullanma suyu
sebekesi, ishale hatlari, su kuyulari, su depolari, temiz ve kanalizasyon aritma tesisleri ile
Karacay Baraji su kaynagi lGizerine hasar tespiti ve onarimi tGzerine ¢alisildigini séylediler. Bizlere
HASUDER araciligi ile sularin sanitasyonu ve hasarlarin onarimi konusunda kaynak bulunup
bulunamayacagi soruldu.

Bir sonraki ziyareti, Hatay Blyliksehir Belediyesi’'nin EXPO alanindaki yardim toplama alanina
yaptik. EXPO cadirinda depo sorumlusu Kiirsat Soylu (HBB Sosyal Doku sorumlusu) ile
gorustik. Kendisi alanda bize eslik etti. O ana kadar toplam 162 tir geldigini sdyledi. Prof. Dr.
Nazan Savas ¢ok sayida tirin da direk Mustafa Kemal Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi'ne ve
sahaya gonderildigini soyledi. EXPO cadirinda ¢ok sayida STK goniilllisi, cevre kdylerden gelen
gonulli gencgler ve belediye personeli tirlar ve kamyonlarla gelen yardim malzemelerini
indiriyor, tasnif ediyor ve 200’den fazla arag ile bu yardimlar sehre dagitiliyordu. igerisinde
ozellikle orada ¢alisanlara yonelik bir saglik birimi kurulmustu ve gonillu bir aile hekimi uzmani
(Dr. Ozgiir Akbaba) ve hemsireler hizmet sunuyordu. Bu saglik calisanlari ayni zamanda gelen
ilaglar ayriliyor siniflandiriliyor ve basvuru olursa gelen halka da hizmet veriyordu.

Defne mahallesine gittik. Sevgi parkinda TTB Koordinasyon Merkezi ve saglik birimini ziyaret
ettik ve TTB MY Uyesi Dr. Onur Naci Karahanci ile goriistiik. Burada tedavi edici saglk hizmeti
veriliyor, giinde 350-400 hasta muayene ediliyormus. Kadinlar icin hijyen malzemesi de
dagitiliyordu. Motorlu ekiplerin koylere giderek benzer bir hizmeti kirsalda da sunduklari
bilgisini de aldik. Defne’de hastane yok. Belediyelerin ¢ogu asevi ve yardim konusunda bolgeye
gelmislerdi. HAYTAP cadirini da gordik, hayvanlar icin veteriner hizmeti ve mama dagitimi
yapiyorlardi. CHP yardim cadirini ve TiP koordinasyon merkezini ziyaret ettik ve milletvekili

Baris Atay’la gorustik.
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14 Subat 2023 (Sali)

iskenderun

{5
[ E

Tansu Giller Mahallesi
P

14 Subat 2023 (Sal) tarihinde, sabah erkenden Samandag istikametine dogru yola ¢iktik. Yol
acik olmakla beraber yer yer daglardan asfalta kaya parcalari diismis ve birkac noktada
tamirat islemleri devam ediyordu. Yol boyunca internet sikintiliydi, rizgar tirbinleri
calisiyordu ama elektrik cogu yerlesim yerinde yoktu.

13.30’da ilcede calismamiza basladik. Saha gozlemi ve saglik kurumlari ziyareti gerceklestirdik.
ilk olarak eski devlet hastanesinin bahcesinde bulunan 112 istasyonunu ziyaret ettik ve orada
bulunan siriici ve acil tip teknisyenleri ile soylestik. Dokuz glindiir gorev basinda olduklarini
ve kendilerine konteyner veya cadir saglanamadigl icin ambulansta yatmak zorunda
kaldiklarini 6grendik. Ustelik bazilari birinci derece yakinlarini depremde kaybettikleri halde
kendilerine verilen emir nedeniyle halen goérev basindaydi. Daha sonra Samandag Devlet
Hastanesini ziyaret ettik ve ilce Saghk Miidiirii Dr. Firat Yilmaz ile goriistiik. Samandag Devlet
Hastanesinde bashekimin yerine atanmis olan Eylp Devlet Hastanesi bashekimi Dr. Hasan
Karaman ile goristik. Bu esnada, 1gdir valisinin de koordinasyonu saglamak icin atandigini,
ayni zamanda Igdir il Saghik Midirligu ekibini de getirdigini, bdylelikle hastanede mevcut
depremzede bashekim disinda aktif iki bashekim oldugunu 6grendik.

Hastane ziyaretimiz sirasinda “Sinir Tanimayan Eczacilar-Almanya” (Pharmacist Without
Borders —Germany) ekibi ile tanisip, slirecle ilgili gdzlemlerini aldik. Bu ekip iki TIR dolusu tibbi
malzeme, ultrason gibi tani olanaklari ve 17 saglk calisanindan olusan bir ekip ile poliklinik
hizmeti sunmak amaciyla depremin doérdiincii gliniinden beri kendilerine izin verilmesi ve yer
gosterilmesi icin ¢caba gosterdiklerini anlattilar. Henliz herhangi bir yerde hizmet sunmaya

baslayamamiglardi.
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Samandag’da sahilde Nilliifer Belediyesi Asevi ve 80 adet konteynerden olusacak Konteyner
Kampi Alanini ziyaret ettik. Konteynerlar alana yeni kuruluyordu. Nilifer Belediyesi Baskan
Yardimcisi Zafer YILDIZ ile goriistik; kamp alani hakkinda bilgi aldik.

Samandag’dan Antakya’ya dénerken Yukari Dalyan kéyilinu ziyaret ederek, evleri yikilmis olan
15 kisilik bir genis aile ile karsilastik. Ailenin evlerinden biri depremden hemen sonra yagmaya
ugradigl icin aile evlerini terk etmek istemiyordu. Aileye depremden sonra higbir yardim
ulasmamisti. Yanimizda bulunan yiyecek, icecek ve hijyenik malzemeleri teslim edip,
gereksinimlerini listeledik. Ailenin bir Gyesi orta yash bir kadin bedensel engelliydi ve koltuk
degnekleri enkaz altinda kalmisti, aracimizda bulunan koltuk degneklerini kendisine verdik.
Ailedeki bazi ¢ocuklarda uyuz benzeri cilt bulgulari s6z konusuydu. 15 yasindaki bir ¢cocuk ise
FMF hastasiydi ve ilaglari enkaz altinda kaldigi icin caresizdi. Bu cocugun kullandigi ilaglari ve
diger gereksinim duyulan ilaglari not aldik, ilaglarin Saglik Bakanligi’'na bagli birimlerde
olmadigini égrenince Tirk Eczacilar Birligi'ne basvurduk ve ilaclarin iskenderun Teknik
Universitesi bahcgesindeki TEB eczanesinde bulundugunu &grendik. Saglik Bakanlig
yetkililerine durumu bildirdik, Saglik Bakanhgi ekipleriilaclari iskenderun’dan alip hasta ¢cocuga
ve aileye ilettiler. Ailenin diger gereksinimlerini Hatay BlyUksehir Belediyesi yetkililerine ilettik
ve EXPO alanindaki yardimlardan bu aileye yiyecek, icecek ve giysi gonderilmesini talep ettik.
Ancak s6z konusu yardim alanina AFAD el koydugu icin s6z konusu yardim malzemeleri kisa
slre icinde aileye gonderilemedi.

GUNnU Tip Fakilltesi Dekan ve Dekan Yardimcilari ile ve Hastanede galisan saglik personeli ile
gériismelerle tamamladik. Universite hastanesinde ¢ok sayida personelden (yaklasik 600 kisi

olarak ifade edildi) haber alinamadigi belirtildi.
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15 Subat 2023 (Carsamba) tarihinde, MKU Halk Sagligi AD Dr. Ogretim Uyesi Dr. Mehmet
ERDEM’in ekibe katilmasiyla Kirikhan ziyareti yaptik. ilk énce Hatay IRAP raporunda sozii
edilen Kirikhan Kasdal mevkisindeki gecici barinma alanlarinda kurulmasi planlanan c¢adir
kamplari ziyaret etmek istedik. Ancak koordinat girerek aramamiza ve yetkililere sormamiza
ragmen s6z konusu ¢adir kamp alanini, s6z konusu alanda g¢adir/konteyner kamp kurulmadigi
icin bulamadik. Saghk kurumlari gozlemlerimizden sonra, AFAD tarafindan stadyumda
olusturulan ¢adir kampi ziyaret ettik. Kampin girisinde uzman ve pratisyen hekimlerin hizmet
verdigi Uluslararasi Doktorlar Derneginin (AID) saglik ¢adiri ile Actbadem Hastaneleri saglk
tirindaki calismalari gozlemleyip, saghk calisanlari ve vatandaslar ile gorustik. Cadir kamp
alaninda bulunan koordinasyon merkezi ziyaret edildi. Kirikkhan Kaymakami ve askeri yetkilileri

ile goristiik. Beykoz Belediyesinin sorumluluk Gistelendigi kampta, belediye yetkilileri ve kamp

sakinleri ile gorustik.

Ogle saatlerinde Hatay Biiyiiksehir yetkilileri ile dnce Pasakdy- Asagioba Kuyu Alanini sonra da
Narlica Atik Su Aritma Tesisini ziyaret ettik. Kiclkdalyan-Narlica Membran Biyoreaktor
Teknolojili Atiksu Aritma Tesisi ve Kolektor Hatti 2018 yilinda faaliyete ge¢cmisti ve 21 bin 300
m3/gin atik su aritma kapasitesine sahipti. Ancak tesis depremde zarar gordigu igin aritma
yapilamiyordu ve gelen atik sular dogrudan Asi nehrine by-pass yapiliyordu.

Tesisten ayrilip Antakya’ya dogru yola giktik. Hatay stadinin oldugu yerde biyiik bir ¢adir kamp
alanini ve buradaki koordinasyon merkezine ugradik. Ancak buradaki yetkili merkezde sadece
gida depolanmasi ve koordinasyonun yapildigini; buranin hastaneye giden yolun trafigini
tikadigi ve ambulanslarin gegisini zorlastirdigi icin baska bir yere tasinacagini iletti.
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il Afet Risk Azaltma Planinda (iRAP) belirtilen cadir kamp alanlarini gérmek icin belirtilen
koordinatlara gore yola ciktik. Belirlenen kamp alani sehir merkezine oldukga uzak, yollar dar
ve bozuktu. Yaklasik 20 dakika sonra Sagakli-Suvath koyu yakinindaki gegici barinma alani
olarak belirlenen yere vardigimizda, herhangi bir ¢cadir/konteyner kamp hazirhgi olmadigini,
zaten alanin da ¢adir kamp alani igin uygun olamayacagini, planlamanin aynen Kirikhan’da
oldugu gibi hatali oldugunu tespit ettik.

Donus yolunda Sagakh koyu yakininda kirsal alanda yikilmis bir koy evi gérdiik. Bahgesinde
bekleyen bir baba ogul ile sdylestik. Ailenin iki Gyesinin (anne ve bir cocuk) yikintida kalarak
hayatlarini kaybettigini, (i¢ yasinda bir kizin ise yarali olarak Reyhanli Amerikan Hastanesine
kendileri tarafindan gotiriildiglint ancak daha sonra bu kiz gocugundan haber alinamadigini,
izini kaybettiklerini 6grendik. On giin boyunca bu kisilere hicbir yardim da ulasmamisti,
yanimizda olan yiyecekleri vererek oradan ayrildik, yetkililere kayip ¢ocukla ilgili bilgi verdik.
Sureci takip etmeye calistik; ancak bir sonug elde edemedik.

Daha sonra Saglik Bakanhginin koordinasyon merkezini ikinci kez ziyaret ettik. HSGM Genel
Mudir Yardimcisi Uzm. Dr. Bekir Keskinkilig, Saghk Bakanhg Birinci Basamak Saha
Koordinatorii Dr Sertag Polat ve istanbul il Saghk Mudirliigi Halk Saghig Hizmetleri Baskani
Dr. Ogr. Uyesi Emre Guiner ile halk saghgi calismalari ve birinci basamak saglik hizmetleri ile
karsilikli yapilan isler ve gozlemlerimizi degerlendirdik. Bu ziyaret sirasinda mobil ¢evre sagligi
laboratuvari da gelmisti ve hizmet sunmaya baslamak lzereydi. Hatay’'da ihtiyaci karsilayacak
kadar asinin saglanmis oldugunu gozledik ancak henlz birinci basamak saglik hizmetleri
sunulmaya baslamadigi icin asilarin yapilmasina baslanmamisti. Saglik Bakanhgi yetkilileri cadir
kamp alanlari, bu alanlarda konaklayan kisi sayisi ve kisilerin yas ve cinsiyet dagilimi gibi
herhangi bir bilgiye sahip olmadiklarini séylediler. AFAD ile Saglik Bakanligi arasindaki
koordinasyon eksikligi de dikkat ¢ekiciydi.

izmir Biyiiksehir Belediyesi cadir kamp alaninin ziyaret ettik; vatandaslarla goristiik. Kamp

yetkilisi Genel Sekreter yardimcisi Ertugrul TUGAY ile telefonla konustuk.

Giiniin son goriismesini, IBB koordinasyon alaninda Hatay Biiyiiksehir Belediye Baskani Doc.
Dr. Lutfili Savas ile yaptik. Litfii Savas, infeksiyon Hastaliklari ve Klinik Mikrobiyoloji Uzmani
ve Hatay Mustafa Kemal Universitesi’nde dnceden Ogretim {yesi imis. Depremin ilk 4-5 giin
daha fazla olmak Uzere telefon ve internet aracili iletisimin neredeyse tamamen kesildigini,
gériisme yapabilmek icin daha yiiksek kesimlere gittiklerini anlatti. ilk giinlerde AFAD ile
koordinasyon olmamasindan yakindi. Yine ilk glinlerde AFAD Binasinin da yikilmasindan dolayi
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AFAD merkezinin Jandarma Bahgesinde konteynerde konuslandigini, Saglik Bakani ve Milli
Savunma Bakani’nin bu konteynerde oldugunu, ancak sahada AFAD’in hissedilmedigine vurgu
yapti. Belediye personelinin ¢ok blyik ¢ogunlugunun kendisinin ya da yakin gevresinin
olduglint, yaralandigini, enkaz altina kaldigini, kayip oldugunu, evinin yikildigini veya
kullanilamaz oldugunu soyledi. Yine ilk 3 gilin ¢ok sayida cenazenin mezarlik kompleksine
getirildigi, buradan sahipli olanlarin gémild(igii ya da sahiplerine teslim edildigi ve tim bu
islerin sadece mevcutta olan 3 personelle gergeklestirildigini ifade etti. Daha sona defin
islerinin AFAD tarafindan toplu olarak yapildigini anlatti. HBB itfaiye araglarindan {i¢ tanesinin

enkaz altinda kaldigini, diger araclar ile ilk giin kurtarma calismalari yapildigini séyledi.

ISTANB

BIYOKSIIR

PELED[}f

Bu gliniin sonunda Rektorliik bahgesinde bulunan il Kriz Merkezi ziyaret edilmis ancak sahada

olduklari 6grenilen yetkililer ile goristilememistir.
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16 Subat 2023 (Persembe)
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18 Subat 2023 (Persembe) tarihinde, Antakya Eski Devlet hastanesi enkaz alanini ziyaret ettik.
Enkaz basindaki ekibin lideri ile konustuk. Dordiinci glin geldiklerini ve kendilerinin altisi saglk
personeli olan 61 kisiyi 6lU olarak cikarttiklarini belirtti. Kendilerinden 6nce nasil bir ¢alisma
yapildigini bilmedigini belirtti. Enkazda bulunan hasta ya da personel sayisi hakkinda bilgileri
olmadigini belirtti. Enkazda yakinlari olan ailelerin kendilerini birakmadigini, yakinlarinin 6la
bedenlerini gikarmalari igin onlara yalvardiklarini belirtti. Su anda alti kisi igin aileler

bekliyormus ama enkaz altindaki kisi sayisinin daha fazla olabilecegini belirtti.
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Bundan sonra, Antakya’nin eski kent merkezine dogru yola ¢iktik. Mlize Hotel’in ¢ok zarar

gormemis oldugunu gozlemledik. Ancak, diger alanlarda bliylk hasar vardi. Burada sokaklar
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dar ve evler birbirine yakin oldugundan enkazlar yollara saciimisti, yollar sinirh bir gecise imkan
veriyor ya da kapaliydi. Bu nedenle tarihi Antakya icerisine ¢ok fazla giremedik.

Ekip aracinda meydana gelen bir ariza nedeni ile daha dnceden planlandigi gibi iskenderun
ziyareti gerceklestirilemedi.

Daha sonra yolumuz lizerindeki Dortyol ilcesine ugradik ve Dortyol Devlet Hastanesini ziyaret
ettik. Dortyol’'da deprem c¢ok bilyldk bir hasar yaratmamis goriniyordu. Burada
gorismelerimizden hastanenin bir Fransiz firma tarafindan bir AB projesi kapsaminda
yapildigini ve depreme karsi glivenli bir teknik kullanildigini 6grendik. Bina hemen hemen hig

zarar gormemisti. Saglk ¢alisanlari iceride galisiyor ve kendileri de binada kalyorlardi.

Adana’ya gecilip, Adana Tabip Odasi ziyareti yapildi. Burada TTB MK Uyesi Uz. Dr. Ali ihsan
OKTEN, Adana Tabip Odasi Baskani Uzm. Dr. Selahattin Mentes, Cukurova Universitesi Tip
Fakiiltesi 6gretim Uyesi Prof. Dr. Giilsah Seydaoglu, Halk Sagligi Uzmani Dr. Nureddin OZDENER

ve Tabip Odasi lyeleri ve diger STK temsilcileri ile bir durum degerlendirmesi gergeklestirildi.

TTB'YE DOKUNMA |

: MESLEGIMIZE ve ORGUTUMUZE i |
SAHIP GIKIYORUZ , 1
e R T i,

-

Adana Tabip Odasi ziyaretimiz

Adana’ya hastalar 3. glin gelmeye baslamis. Kendi olanaklari ve sevklerle gelenlerle bélgenin
ihtiyacini ilk 6nce Adana karsilamis. Sonra diger illere gidilmis. Hastanelere bine yakin cocuk
getirilmis. Sahipsiz cocuklar icin Adana Tabip Odasi bir ¢alisma yapmis ve Prof. Dr. Giilsah
Seydaoglu ve 21 tip 6grencisinin de bulundugu bir grup ile Sehir Hastanesinde cocuklarin

baslarinda duruyor ve koruyorlarmis. Sosyal hizmetler bu konuda devreye gec girebilmis. Bu
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slrecte bircok olay yasanmis, takip ettikleri 546 tane kimsesiz ¢cocuk oldugunu ve sadece
86’sinin yakinlarina teslim edilebildigini belirttiler.

Depremler Adana’da 13 binanin tamamen yikilmasina, ¢ok sayida binanin da hasar gérmesine
yol acmisti. Kayitlara gecen Oli sayisi ise 461’di. Bazi hekimler evlerini glvenli
bulmadiklarindan, glvenli oldugu dislinilen binalarda konaklamaya calisiyorlardi ve bu
amacla Adana Tabip Odasi binasinda (i¢ oda ayrilmis durumdaydi. Adana Bliylksehir Belediyesi
yaklasik bin kisinin kalabilecegi konteyner kamp alani kurmakla ilgili hazirlik yapmaktaydi.

Bu arada tamire gonderilen aracgtaki sorunun ayni giin ¢6zlilemeyecegi anlasildigindan, ekibin
bir kismi saglanan baska bir aracla Ankara’ya gecti; donilsi 17 Subat 2023 Cuma giinii sabah

saatlerinde gerceklesti. Bir kismi da o gece Adana’da kaldi ve bir glin sonra donebildi.

D.2. Afet Yonetimi

D.2.1. Afete Hazirhik

Afete hazirlik ile ilgili olarak tiim Turkiye’de oldugu gibi calismalar AFAD blinyesinde Turkiye
Afet Mudahale Plani (TAMP) ve Tirkiye Afet Risk Azaltma Plani (TARAP) kapsaminda
yuritilmastar. ilin ilgili dokiimanlari tamamlanarak yayimlanmistir. Ek olarak, ayni dénemde
depreme 0Ozel Ulusal Deprem Stratejisi ve Eylem Plani (UDSEP 2012-2023) yayimlanmis;
Yenilenen Tirkiye Deprem Tehlike Haritas1” ile “Tlrkiye Bina Deprem Yonetmeligi” yirurlige
girmistir.

HATAY iRAP’ta Hatay ilini risk altinda bulunduran en biiyiik dogal afetin deprem oldugu
belirtilmistir. 6 Subat Depreminde en ¢ok zarar géren yerlesim alanlarinin diri fay hatlari veya
zonlari Gzerinde yer aldig belirtilmistir. Calistayda 7,5 blyilkliginde bir deprem senaryosu
Uzerinde calisiimis ve Antakya ilcesinde bulunan 57.891 binanin 57.475’inin ¢esitli 6lclilerde
hasar gorecegi, bu binalarin 52.133’linlnse yikilacagl ongorilmustiir. Ayrica 1.609.856 kisi
olan Hatay nlfusunun 1.533.507’sinin bu depremden etkilenecegi, bunlarin da yaklasik

30.000’inin hayatini kaybedecegi tahmin edilmistir.

Bunca hazirlik ve ¢ok benzeri bir senaryoda calisiimis olmasina ragmen sahadaki durumu
ozellikle erken donemdeki arama kurtarma sireclerini, yine sahadan gelen bir yorum en iyi
sekilde 6zetlemektedir.

“Ne hazirlik ne de olduktan sonra miidahale konusunda iyiyiz; ¢ok kétiiyiiz ¢ok.” Yore sakini
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Afetin etkiledigi alanin ¢ok biyiik oldugu bdlgede de kabul edilmektedir.
“Van depremine c¢alisma igin gittigimde de deprem yasamistim ama bu kadar endise
vermemisti. Ayni giin 100’(in lizerinde 7 dolaylarinda art¢iya yol acti. Cok biiyiik bir deprem ve

hi¢ hazir degilmisiz.” Akademisyen

Ancak, kentin 6zellikle bu olglide bir deprem olacagi bilinirken yapi stogu basta olmak lizere
Oonlemlerin alinmamis olmasi en temel sorun olarak gosterilmektedir.
Yapilan goérismelerde toplumun farkh kesimlerinde AFAD ile ilgili olarak siklikla liyakat sorunu

dile getirilmistir.

“Afet Bayindirliga baghymis, sonra basbakanhga bagladilar. Basbakanlik gidince igislerine
baglanmis. Tepede diizgiin bir vizyon ve kurumsallik olmazsa afet islerini diizenlemek miimkiin

degil.” Akademisyen

“lik giin biiyiik kargasa vard.. iletisime o kadar badliyiz ki olmayinca kaos oldu. Telsiz adi hala
kurulmamus. ilk giiniin aksamina dodgru telefon dénmiis. Radyolarda 3-4 saat Hatay’dan
bahsedilmemis.” Akademisyen

Hatay’da depreme hazirhigin iyi yapiimadigi ¢cok acik bicimde gozlenmistir.

D.2.2. Arama Kurtarma

Bolgede Ozelikle arama kurtarma calismalari ile ilgili genel kani ¢alismalarin gec¢ basladigi ve

gelen ekiplerin de enkazlara yerlestirilmesinde bir koordinasyon sorunu oldugudur.

“Bina ¢Okiiyor icerde insanlar var, canllar. Isitmaya beslemeye c¢alisiyorlar;, ama

ctkaramiyorlar. Kimse gelmemis kurtarmaya.” Yore sakini

“Enkaz ¢alismalarinda kurtarma ¢alismalan 3. giin basladi. %10°una ulastilar iyi bir tahmin.

%90’Ina hentiz binalarin ulasamadilar. On binlerce insan su an enkaz altinda.” Akademisyen
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ifade edilen konulardan biri de kendilerinin bir sekilde ihmal edildigidir. Bunun nedeni olarak,
haberlesme ve ulasim sorunlari yani sira, belli bir etnik kimlik ya da siyasi gorise ait olma gibi
nedenler ifade edilmistir. Zaten mevcut olan ayrimciligin afette de sirdiguni dile getirenler

olmustur.

“AFAD 4. giin geldi Arsuz’a. Enkazda insanlari birakip gittiler. Otelde mesela 2 kisi kurtariimis;
gerisini birakmislar.” Yore sakini

Bu ziyaret sirasinda Hatay’da depremi yasayan herkesin dile getirdigi ortak gorus, ilk 48 saatte
sistematik olarak arama kurtarma calismalarina baglanmamis olmasidir. ilk iki giin yalnizca
bireysel cabalar, az sayida sivil toplum orgltlerinden gelebilen gonilliler ve bazi yerel
olanaklar ile arama kurtarma c¢alismalarina baslanabilmis olmasi, enkazdan canli

kurtarilabilecek yurttas sayisini sinirlamis gériinmektedir.

D.2.3. Yardimlarin Sevk ve idaresi
Yardimlarin sevk ve idaresinde ilk glinlerde daha fazla olmak lizere koordinasyon eksikligi gbze

carpmaktadir.

“Stirekli cadir ihtiyaci var. AFAD koordine edemiyor.” Yore sakini

“jskenderun’a ii¢ tir destek ayarladik. Ancak, AFAD yollari kesip diyelim ki Arsuz’a gelecek,

Elbistan’a gideceksin, diyormus. Bu nedenle bu tirlar Arsuz’a gelemedi.” Yore sakini

Hatay’a cok sayida yardim yukli aracin geldigi ancak bu yardimlarin ihtiya¢ sahiplerine
ulastiriilmasinda halen sikintilar yasandigi ekibimiz tarafindan da gozlenmistir. Bir yandan
Antakya’da ve Defne’de bazi sokaklarda agilmamis su siseleri ve giyecekler etrafa sacilmis
olarak gozlenirken, o6zellikle evlerinin yaninda nobet tutan veya kirsal alanda yasayan

depremzedelerin gereksinimleri karsilanamamustir.

D.2.4. Kirilgan gruplar
Ziyaret donemi sirasinda kirilgan gruplar ile ilgili bir listeleme ve 6zelliklerine gore siniflama

benzeri bir ¢galisma henlz baslamamisti.
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Yalnizca, gebe kadinlarin uygun kosullarda dogumlarini  gergeklestirebilmeleri
onceliklendirilmisti. Bu donemde ¢ok sayida dogumun saglikla gerceklestigi séylenmesine
karsin, bu dogumlarin sayisi, hangi kurumda gerceklestirildigi ve bebeklerin dogum agirliklari
gibi bilgiler edinilememistir. Hatay’da bulunan gebe sayisi ve gebelik aylari gibi bilgiler de
edinilememistir.

Cocukluklar ile ilgili olarak en 6nemli konu olarak glivenli alan giindeme getirilmistir. Her glin
kayip bir ¢ocukla ilgili haber sosyal medyada yer almakta ve bu da en ¢ok aileleri tedirgin
etmektedir.

“Cok siikiir buraya girebildik. Cocuklarimiz giivende artik” Glvenligi askerlerce saglanan

Kirikhan Cadirkent’teki anne

Yasllar genel olarak aileleri ile kalmaktadirlar. Onlarin da en biyuk beklentisi bir cadirkent ya

da benzeri bir yerlesim alaninda barinmak, yemek ve saglik hizmetine ulagmaktir.

“Allah devletimizden razi olsun” Cadirkentteki yash kadin

Engellilerin durumu ile ilgili bir bilgi edinilememistir. Ancak, bir kdy evi ziyaretinde koltuk
degnegine bagli yasayan bir kadinin koltuk degneginin enkaz altinda kaldig1 ve yiriyemedigi

Ogrenilmistir. Kadina ulasilarak bir koltuk degnegi teslim edilmistir. Ek olarak, yanimizda
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deprem bolgesine gotirdiigimiz bir tekerlekli sandalye de Tip Fakiltesi’'ne teslim edilerek,
ihtiyaci olan bir hastanin kullanmasi saglanmistir.

Kadinlarla ilgili 6ncelik dogum hizmetlerine verilmistir. Bundan baska kadin ya da genc kizlara
yonelik 6zel bir Greme saghgi hizmeti gézlenmemistir. Sadece TTB ¢adirinda oldugu gibi bazi
hizmet birimlerinde hijyenik ped saglanmaktadir.

Gocmenler ile ilgili 6zel bir yapilanma ziyaret doneminde saptanmamistir.

Kronik saglk sorunlari olanlarin ilag gereksiniminin karsilanmasinda sorunlar bulunmaktadir.
Burada Turk Eczacilar Birligi dnemli bir gereksinimi cok erken dénemden itibaren kargilamasi
acisindan dikkate degerdir. Ancak bu konuda ihtiyaci olan bir kisi herhangi bir yolla
saptandiginda yetkililer ve STK’lar seferber olarak yetistirmeye calistigini gézlemledik. Hatta

ginliikte anlatildigi Gzere, ekibimizin kirsalda saptadigi bir ilag iskenderun TEB Saha

Eczanesinden Saglik Bakanligi yetkililerince alinarak hastaya teslim edilmistir.

Son olarak, Hatay ilinde bazi vatandaslarin kendilerine ge¢ ulasilmasi ve yeterince yardim
saglanmamasi ile ilgili sorunlari etnik, politik ya da dini kimlikleri ile iliskilendirme egiliminde

olduklari gozlenmistir. Bu alginin esit yurttaslik iliskisinin saglanamamasi Gzerinden merkezi ve
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yerel yonetimler tarafindan dikkate alinmasi, farkhliklarin bir zenginlik kaynagi oldugu kabul
edilerek her yurttasa esit muamele yapilmasinin saglanmasi ve bunun bolgede yasayanlara

gosterilmesi gerekir.

D.2.4.5 Defin islemleri

Ekip bolgeden ayrildiginda tim deprem bolgesinde 36 bin 6lim bildirilmisti. Yerel yoneticiler
ve bazi akademisyenlerle yapilan goriismelerde, yalnizca Hatay’da en az 60 bin kisinin enkaz
altinda kalarak yasamini vyitirdigine iliskin tahminler yurutilmektedir. Yetkililerle yapilan
gorismelerde Hatay’da kag¢ binanin enkaz haline geldigi ve bu binalarda kag kisinin yasadigi,
kaginin enkazdan kendisinin kurtuldugu, kaginin ise 6l veya yarali olarak gikartildigina iliskin
herhangi bir veriye ulagilamamistir.

Konustugumuz kisiler sokaklarda cesetlerin oldugu, hastanelerde hasta ve cesetlerin yan yana

oldugu bir dénem oldugunu belirtmislerdir.

“Bir dénem (iniversite morgu doldu. Disarda bile cesetler vardi. Savcilar kimlik tespit islemlerini

ylirtittiiler; fotograflarini gektiler. O dénem sona erdi artik, yavastan rahatladl.” Akademisyen

Ziyaret sirasinda konusulan en 6énemli sorun enkazlar altindaki cesetler ile ilgili yapilmasi
gerekenler ve Adli Tip Kurumunun Universitedeki adli tip 6gretim elemanlarindan destek

almamalari idi.

Kirsal ziyaretlerimizde koy mezarliklarinda cok sayida yeni mezar kazilmis oldugunu gordiik.
Konustugumuz kisiler, kirsaldaki kisilerin, ayrica da 6zellikle gé¢cmenlerin hi¢ bekletmeden
kayiplarini topraga verdiklerini belirttiler. Bu da kayda gecmeyen olimlerin olabilecegini

distindirmektedir.
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D.2.4.6. Enkaz Kaldirma isleri

Ziyaret doneminde heniliz enkaz kaldirma c¢alismasina resmi olarak baslanmamisti. Ancak,
ziyaretimizin ilk glinden itibaren ¢ok sayida agir tonajli kamyonlarin bolgeye sevk edildigi
izlenmistir. Bazi insaat firmalarina ait kamyonlarin enkaz ile dolu oldugu goérilmis, bu

enkazlarin kaynagi 6grenilememistir.

D.3. Giivenlik Kogullar

Bolgede ilk donemlerde daha fazla olmak tizere ciddi bir glivenlik sorunu oldugu yore halki
tarafindan ifade edilmektedir. insanlar binalarin basinda evleri korumak durumunda kalmistir.

Bolgede sik sik hirsizlik olaylarinin yasandigi belirtilmistir.

32



“Glilderen’de bir evi tamamen yagmalamiglar.” Saglk galisani

“Daha yenicek bir hirsiz yakalandi. Hep Suriyeli deniyor ama bak bu bizim insanimiz. Hemen

yakindaki bir kéyden. 1,5 kg kadar altin toplamis evlerden. ” Vatandas

“Gtivenlik nemli bir problem oldu burada. Art niyetli insanlarin ¢ok, ilk gtinler ok yagma oldu.

Sonra emniyet icin destek ¢codu ilden geldi; en ¢ok da istanbul’dan geldi” Polis memuru

“Koordinasyon cok eksik, kéyler gece yagmalaniyor. Mahalledeki gencler toplanip asayis

sagliyorlar.” Bolge siyasetgisi

Benzer bir¢cok asayis olgusu oldugu belirtilmektedir.

Guvenlik kosullarindaki sorunlar sadece mala degil, cana da mal oldugu séylenen ihbarlari da

icermektedir.

D.4. Barinma Kosullari
Hatay IRAP Raporuna gore, Antakya’da toplam bina 73.723 bunun 56.630’nun mesken ve

Kirikhan’da da 30.011 bina ve bunun da 26.577’sinin mesken oldugu belirtilmistir.

Araclarin binalarin yakininda olanlari hasar gordiginden ilk donemde barinma igin

kullanilabilenler de bu alanlarda sinirlidir.
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Yerlesim yerlerine genellikle enkaz halindeki evlerinin 6niinde ya da kentteki kiiclik park
alanlarinda kiictik kiglk cadir 6bekleri gozlenmektedir. Bu durum slireci yonetmeyi oldukca
zorlastirmaktadir. Benzer sekilde, Gniversite icinde park halinde karavanlar bulunmaktadir.

Kirsalda vatandaslarin cadir talebi ¢cok fazladir. Bu bolgelerde saglik bir cadir olanagi cok
kisitlidir. Vatandaslar kendi olanaklari ile mevcut sera cadirlarini yasam alanlari haline
getirmislerdir. Buralar da en ¢ok cocuklar ve kadinlar yatirilmaktadir. Bu alanlar kisileri
soguktan etkin koruyamamakta, kullanilan pestisitlerin olasi mevcudiyeti gibi birgok agidan

saglik riskleri icermektedir. Cocuklar icin bu riskler daha da blyuktar.

“Imar affini onaylayan herkes yargilanmali. Ug katti yanimdaki, sahibi imar affiyla 3 kat daha

¢ikti yukari. Yerle bir olmus o bina. Giinah degil mi oturanlara!” Vatandas

D.4. 1. Gegici Yerlesim Alanlari

Yetkililerle yapilan goriismelerde Hatay’da kurulan ¢adir kamp ve c¢adir sayisi, WC ve banyo
sayisl, ¢cadir kamplarda yasayan kisi sayisi ve bu kisilerin 6zellikleri gibi herhangi bir bilgiye
ulasilamamistir.

Bolgedeki ziyaret sirasinda rastlanan cadir kamp alanlarinin genel olarak, ¢adir kamp kurma
Olgltlerine uygun olarak kurulmadigi, cadirlarin birbirine ¢ok yakin oldugu, kimi kamplarda
cadirlarin bitisik ve iplerle birbirine baglanmis oldugu gozlendi. Cadirlarda kurulan sobalar
nedeniyle ¢cikan yanginlar sonucunda yaralananlar ve karbon monoksit zehirlenmeleri saglik

hizmeti sunan birimlere gelmeye baslamisti. Cadir kamp alanlarinda genel olarak yeterli
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tuvalet yoktu. Bu alanlarda ornegin yemekhane yakinlarinda bir el yikkama alani ya da dus

olanagi bulunmamaktaydi.

“lik 3 giin arabada kaldik, sonra da spor salonunda. Ug¢ ¢ocudum var onlarla bu sekilde
yasamak ¢ok zor. Kimse sahip ¢ikmadi. 7-8 giindiir yikanamiyoruz, sicak su yok, temizlik
sikintisi ¢ok biyiik. Kendimiz depremzedeyiz; ¢colugumuzu ¢ocugumuzu birakip ise gelmemizi

bekliyorlar.” Polis memuru

Cadir kamplarda uyuz olgularinin sayisinin arttigi haberlerinin gelmesi lzerine, Tirk Eczacilar
Birligi (TEB) ile iletisime gecilerek Hatay TEB birimine oral ivermektin génderilmesinin uygun
olacag bildirildi. Ayrica yetkililere uyuz ortaya cikan cadirlarin yeniden kullanimi amaciyla
buharli Gt kullanilarak ¢adirin buharla isleme tabi tutulmasi ve 3 giin ¢adirin kullanilmamasi

onerildi.

Bu alanlarda merkezi as evleri hizmet vermektedir. Buralarda pet sise su kullanilarak yemek

hazirlanmakta ve genel olarak gida hijyenine dikkat edilmektedir. Ancak bu alanlarda el

ytkamak igin lavabo ya da el dezenfektani olanagi bulunmamaktadir.
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D.4. 2. Tuvaletler

Hatay’da en ¢cok Antakya, Defne ve Samandag’da olmak lizere genel olarak tuvalet sikintisi
yasanmaktadir. Tuvalet sayisi ¢ok azdir ve tuvaletlerin bazilan gelisiglizel toprak Uzerine
konmus, su ve foseptik cukuru baglantisi yapilmamistir. Yeterince tuvalet bulunmamasi ve
kullanima agilan bazi tuvaletlerin de uygun kosullari saglamamasi halk saghgini tehdit eder

niteliktedir.

.(
;

Az sayida buluna c¢adir yerlesim alanlarinda kadin ve erkek tuvaletleri yan yanadir. Bu konuda
her yerlesim yerinde yetkililere bilgi verilmis, alanlarin ayrilmasi ve kadin tuvaletlerinde glicli
bir cevre aydinlatmasinin glivenlik agisindan énemine deginilmistir.

Ziyaretimiz sirasinda Beykoz Belediyesi tarafindan cevre saghgi hizmetleri verilen Kirikhan Spor
Sahasi gecici yerlesim alaninda tuvaletler kanalizasyona baglanmis ve kanalizasyondan tasma
riskine karsi da bir cukur acilmisti. Bu uygulama uygun olsa da cukur cevresi ile ilgili glivenlik
alinmamis olmasi ve kadin erkek tuvaletlerin yan yana ve yetersiz olmasi ile ilgili yetkililere
goruslerimiz iletilmistir. Yapilacak yeni tuvaletlerin yer secimi ile ilgili ©nerilerde

bulunulmustur.
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Hatay EAH bahcesindeki tuvaletlerin cogu sebekeye baglanmistir. Ancak, aciga dogal bir

cukura birakilan bir adet tuvalet konteyneri tespit edilmis ve yetkililere bilgi verilmistir.

D. 5. igme ve Kullanma Suyu

17 Subat 2023 tarihi itibari ile sebeke suyu kullanilmamaktadir. Hatay ilinde sebeke suyu farkli
kaynaklardan beslenmektedir. Hatay’ in tamaminda kuyu suyu kullaniminin yaygin oldugu
ogrenilmistir. Sebekede boru hatlarinda, kuyularda da ¢okme ve mekanik sorunlara bagl

hasarlar mevcuttur. Antakya merkezde ziyaret edilen bir alandaki 12 kuyunun sadece bir
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tanesinin islev gordigu saptanmistir. Bu kuyudan cekilen su, tankerlere verilmektedir.
Tankerlerde klorlanan su, kullanma suyu olarak yerlesim yerlerine ulastiriimaktadir. ilk andan
itibaren 1,5 ppm olarak diizenlenen klor diizeyi Saglk Bakanligi bu sularda klor miktarini 2ppm

olmasi talimati sonrasinda bu diizeyine yukseltilmistir.
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Sebekelerdeki hasarin saptanmasi ve vyapilacaklar miidahalelerin 0Onceliklendirilmesi
calismalari Hatay Blylksehir Belediyesi Ekipleri ve bu konuda kendilerine destek veren
istanbul Biiyiiksehir Belediyesi teknik ekipleri tarafindan yapilmaktadir.

Vatandaslar genel olarak icme suyu olarak pet sise su kullanmaktadir. Merkez bolgelerde basta
olmak Uzere gok sayida pet sise su bolgeye ulasmistir. Kentin her yerinde irili ufakli pet sise
Obekleri bulunmaktadir. Kirsal bélgelerde ise pet sise suya ulagim sikintihdir.

Yardim organizasyonlarinin sunmus olduklari yemeklerin yapimindan da pet sise suyun
kullanildigi 6grenilmistir.

ilin tamaminda kullanma suyu son derece sinirlidir. Tankerlerle saglanan sular ¢adir yerlesim

alanlarina ulastiriimaktadir. El yikama ya da dus alanlari bulunmamaktadir.
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D.6. Atik Yonetimi
ilin tamaminda kent merkez ve periferinde ¢dpler kontrolsiizce her yere dagilmis, caddelerde

¢Op daglari olusmustur. Coplerin bir kismi bulunduklarin alanda yakilarak azaltiimaya

cahsiimigtir.

Yerel belediyelerden bir kismi ve yapilan bolge disi belediye eslestirmeleri sonrasinda bélgede
gorevlendirilen belediyelere ait ¢op kamyonlari ile ¢op toplama baslamistir. Ancak, islem ¢ok
baslarda ve yetersizdir.

Bolgeye gonderilen basta giysi yardimlarinin da plansiz kabulii ve dagitim sorunlari sonucu ¢ép
niteligi kazandigi ve ¢dp sorununu arttirdigi saptanmistir.

Atik su ile ilgili tesisler calismamaktadir. Kanalizasyon ya Asi Nehrine ya da sebekede patlagin
oldugu yerdeki topraga verilmekteydi. Narlica Atik Su Aritma Tesisindeki hasarin ¢ok biyuk

oldugu ve yakin zamanda onarilamayacagi yetkilerce belirtilmistir.
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D.7. Saghk Kurumlan

HATAY iRAP’ta bildirildigi Gizere deprem 6ncesinde, Hatay ilinde Koruyucu Saglik Hizmetleri
Kurumlar (Birinci basamak saglk kurulusu) olarak 169 ASM (Aile Saghgi Merkezi), 97 Saghk
Evi, 3 Ana Cocuk Saghgi ve Aile Planlamasi Merkezi, 3 Halk Sagligi Laboratuvari, 2 Verem Savas
Dispanseri, 2 Deri ve Zihrevi Hastaliklar Dispanseri, 4 Agiz Dis Saghigi Merkezi, 1 Evde Saghk
Hizmetleri Birimi, 12 TSM (Toplum Sagligi Merkezi) vardi.

Buna ek olarak Saglik Bakanligi’'na bagli olarak 10 Devlet Hastanesi, 1 Dogum ve Cocuk Bakim
Evi, 7 resmi, 9 6zel Hemodiyaliz Unitesi ayrica acil hizmetler sunmak igin, 20 Acil Yardim
istasyonu, 33 Ambulans hizmet vermekte; 10 adet 6zel hastanede de faaliyet bulunuyordu.
Deprem sonrasinda Universite hastanesi ayakta kalmis, ancak 8 yil énce acilmis olmasina
ragmen Hatay EAH kullanilamaz duruma gelmis, EAH ek binasi olarak hizmet sunulan eski
Hatay Devlet Hastanesi ve Ozel Antakya Akademi Hastanesi ise yikilmistir.

Aile Saghgi Merkezleri ve diger saglik kuruluslarinin durumu sorgulanmis ancak ayrintili bilgi

edinilememistir.
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Universitede Hastanesinde Carsamba’dan itibaren elektrik mevcuttu; gerektiginde
jeneratorin devreye girdigi belirtildi. geliyor. Suyu kendi kuyularindan sagliyorlar. Su depolari

var ve klorlama yapiliyor. Atik problemi mevcut; ¢op kutulari dolmustu.

Ozel Antakya Akademi Hastanesi

D.8. Saglik Hizmeti

D.8.1. Sunulan hizmetler ve hizmetlerin koordinasyonu

ASM'’ler hemen hemen tamamen kapali oldugundan birinci basamak saglik hizmetleri dizenli
olarak sunulmamakta, acil gereksinimler Saglik Bakanliginin gezici ekipleri, gontlli kurum ve
kuruluslarin ekipleri ya da hastane acil ya da bahgelerinde kurulan hizmet birimleri ile
saglanmaktadir. TTB ve bazi STK’larin mobil saglik hizmet ve ilag saglama ile ilgili olarak erken
donemde uygulamaya gectikleri gortlmustir. TTB koordinasyonunda motosikletli kisilerin
kirsala hizmet gotlirdGgi 6grenilmistir. Ayakta kalan hastaneler sehir disinda, yollar bozuk ve
ulasim olanagi da olmadigindan gezici saglik ekiplerinin rolii 6zellikle kronik hastaligi olanlarin
takibi icin cok 6nem kazanmistir.

MKU Hastanesi kentin tedavi edici saglik hizmetini agirlikh olarak tstlenmistir. Burada ¢ok
sayida gonilli saglik personeli de ¢alismaktadir. Hatay EAH bahcgesinde ciddi sekilde hasarli
oldugundan ilk bes kat malzemeleri disari tasinmis, once birka¢ cadirda hizmet vermeye
baslamis, ziyaretimiz sirasinda bahgesine bir sahra hastanesi kurularak hizmete girmistir.
Hatay ilinin tamaminda eczaneler kapalidir. ilag teminini Saghk Bakanligi ve Tiirkiye Eczacilar
Birligi saglanmaktadir. Ayrica saglk hizmeti veren her kurulus bir miktar da ilag dagitimi

yapmaktadir.
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D.8.2. Saglik Riskleri

D.8.2.1. Yaralar, yaralanmalar ve acil cerrahi bakim

Ziyaret doneminde hastane ortaminda saglanan tedavi edici hizmetlerde ¢ok sayida
ampdutasyon isleminin gerceklestirilmesi bildirilmektedir. Bu nedenle yakin zamanda bir ¢cok
cocuk ve eriskinin ortoz/protez ve fiziksel ve ruhsal rehabilitasyon gereksinimi ortaya
cikacaktir.

Bolgede tetanos asisi ve immiinglobuliniyle ilgili eksiklik ziyaret doneminde gézlenmemistir.
ilk ddnemde bildirilen sikinti, Saghk Bakanhginin Hatay EAH bahcesine bir asi tiri getirmesi ile

hastaneler icin sona ermis gériinmektedir.

D.8.2.2. ishalli hastaliklar

Ziyaret déneminde tek tiik vaka bildirimi olsa da bir ishalli salgin saptanmamistir. Yetkililer
tarafindan gecici yerlesim vyerlerinde sendromik sirveyansin baslatilacagl ziyaretin son
glinlerinde belirtilmistir.

Kolera salgini ile gok spekiilasyon olmustur; bdyle bir vaka bildirimi yoktur. Ancak, komsumuz

Suriye’de koleranin endemik olmasi nedeniyle su glivenligi daha da 6nem kazanmaktadir.

D.8.2.3. Kalabalik yasam kogsullarina bagh hastaliklar
Saglik hizmeti veren meslektaslarimizla yapmis oldugumuz gériismelerde, akut solunum yolu
enfeksiyonlari ve bodlgede uyuz gibi endemik hastaliklarin artisi bildiriimektedir. Kalabalik

yasam kosullari Covid-19 ve grip i¢in de risk olusturmaktadir.

D.8.2.4. Asi ile dnlenebilir hastaliklar

Ziyaret doneminde Saglik Bakanligi yetkilileri asi ile 6nlenebilir hastaliklarla ilgili bir artis
olmadigi belirtilmistir. Ancak, asiri kalabalik gecici siginma evlerinde uzun siire kalmak ve rutin
astlama hizmetlerinin uzun slire aksamasi kizamik, bogmaca ve difteri salgin riskini artirabilir.
Yine meslektaslarimiz, ¢ok sayida eksik asili ¢ocuk muayene ettiklerini belirtmislerdir.
Bolgedeki gocmen nifusunun da varligi dikkate alindiginda silirveyansin 6nemi ortaya

cikmaktadir.
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D.8.2.5. Ureme saghgi hizmetleri

Depremden kurtulanlar arasinda yaklasik 30 bin gebe kadin bulunmaktadir. Bu kadinalr icinde
eslerini, cocuklarini kaybetmis olanlar mevcuttur.

Birinci basamak saglik hizmetinde yasanan sorunlar, bolgede zaten deprem oOncesinde de
sorunlu olan aile planlamasi hizmetlerinden kaynaklanan karsilanmayan aile planlamasi
gereksinimi ve sonrasinda istenmeyen gebelikler riskini arttirmaktadir.

Bolgedeki 150 bin civarindaki ergen kizin ve 400 bin civarindaki Greme ¢agindaki kadinin
menstriel hijyen basta olmak (zere bir ¢ok gereksinimi  bulunmaktadir.

https://iawg.net/resources/misp-calculator

D.8.2.6. Diger halk saghgi 6ncelikleri

e Etkilenen popilasyondaki bircok insanin kayip ve travma, hem yoére halkini hem de
bolgede hizmete gelmis olana saglik galisanlarinin devam eden tehlike degisen veya
belirsiz sosyal kosullarin neden oldugu cok cesitli sikinti semptomlarinin yikina
tasimasi muhtemeldir.

e Vektorler ve zoonotik hastaliklar 6zellikle atiklarin kontroliinde yetersiz kalinmasi
halinde sorun olarak ortaya cikabilir.

e infodemi yénetimi 6nem kazanmaktadir. Depremin nedeninden, salgin hastaliklarin
¢ikmasina, cezaevinde bulunan tutuklu ve hiklimlerle ile ilgili 6rneginde oldugu gibi
farkli gruplar ile ilgili bir cok gercek disi haber bolgede 6zellikle sosyal medya araciligi

ile yayilmistir.

D.8.3. Saglik Calisanlarinin Durumu

Saglik calisanlarinin cep telefonlarina amirleri tarafindan génderilen mesajlar ile dogrulandigi
Uzere, depremi yasamis olmalarina ragmen dokuzuncu glinde halen yerel saglik calisanlarinin
goérevde olmasi dikkat cekmektedir. Ustelik birinci derece yakinlarini kaybetmis saglik
calisanlari bile ise gelmek zorunda birakilmistir. Bolgeye ¢ok sayida ambulans ve saglik calisani
disaridan geldigi icin, yerel c¢alisanlarin izne c¢ikartilmasi, sevdiklerinin yasini yasamasi ve
ailesini givenli bir yere goétirebilmesi icin firsat taninmasi beklenirken, calismak zorunda

birakilmalari afet yonetimindeki koordinasyon eksikligini bir kez daha g6z 6niline gikarmistir.

43


https://iawg.net/resources/misp-calculator

E. Sonug ve Oneriler
E.1. Sonug¢
Afet yonetimi dort asamada degerlendirilmektedir:
1. Hazirlik (Preparedness): Potansiyel bir tehlikeye karsi hazirlik,
2. Yanit (Response): Acil duruma yanit vermek icin yapilan eylemler,
3. lyilesme (Recovery): Bir felaketten sonra, alani normale doéndirmek icin alinan
onlemler ve yapilan élgiimler,
4. Azaltma (Mitigation): Tehlikelerin etkisini azaltmaya yonelik 6lgiimler/6nlemler.
Bu raporda depreme hazirlik ve deprem olduktan sonra verilen yanit asamalari
degerlendirilmeye calisiimistir.
Hatay’da depremin olacaginin éngorilmesine karsin, yapilan hazirhigin ¢ok yetersiz kaldigi
maalesef ortaya ¢ikmistir. Hatay’da depremin meydana gelmesi durumunda nasil bir yanit
verilecegine iliskin yerel ve ulusal diizeyde gelistirildigi belirtilen politika dokiimanlarinda
yazilanlar gercek hayatta calismamustir. Oyle ki depremde en saglam durmasi beklenen AFAD,
hastaneler ve saglik kurulusglari, belediye binalari vb. birgok bina yikilmis, depremden ancak iki
glin gectikten sonra bélgeye arama kurtarma ekipleri sevk edilebilmistir.
Depreme hazirhgin saglk hizmetleri agisindan planlanmasi bir siire¢ yonetimi halinde;
® Yoénetim Yapisi (Acil yanit ekipleri, kontrol, komuta, iletisim, esgidim merkezleri,
deprem sonrasi gozden gecirme hizmetleri),
® Yo6netim Rolleri (Role gére tanimlama, kuruma gore yanit verme, sektére ve deprem
islem merkezlerine gére tanimlama),
e Bilgi Ybnetimi (Harekete gecgirme, acil degerlendirme, bilgi isleme, toplumu
bilgilendirme, rapor hazirlama, gerekmesi halinde ¢evirisini yapma ve yorumlama),
® Kaynak Yonetimi (Kaynaklarin esglidimi ve yonetimi, mali islemler, dis yardimlar vb)
ve

e Ftkilenebilirlik Degerlendirmesi, yaklasimiyla yapilmalidir.

Hatay'daki gozlemlerimiz depremden sonra saglik hizmetleri baglaminda yanit verme
evresinde boyle bir siire¢ yonetimi yapisinin gerceklestirilemedigini acik olarak ortaya
koymustur. ilk giinlerde acil saglik hizmetlerindeki aksakliklar, enkazdan sag cikarilan bazi
yaralilarin daha sonra tam tesekkilli bir hastaneye zamaninda ulastirilamadigi icin hayatini

kaybetmesi, yarali olarak hastanelere ulastirilan gocuk ve bazi eriskinlerin kayitlarinin
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tutulmamasi ve halen kendilerinden haber alinamamasi gibi sorunlar basarili bir siireg
yonetiminin uygulanamamasinin sonuglari olarak karsimizda durmaktadir.

Depremden sonra Saglk Bakanligi tarafindan hazirlanmis ve kamuoyuna sunulmus herhangi
bir hizli degerlendirme raporu bulunmamaktadir. ilk bir haftada bagisiklama ve sularin
kontroll konusunda herhangi bir islem yapilamamistir. Saglik Bakanhgi bir hafta sonra sahra
hastanesini kurabilmis ve bulasici hastalik ve salgin kontroli amaciyla sahaya ¢ikabilmistir.
Ziyaretimizin son glinlerinde bulasici hastaliklarin stirveyansi ile ilgili olarak g¢alismalarin
baglatildig yetkililerce belirtilmistir. Ancak ziyaret doneminde halk saghgi siirveyansi ile ilgili
(Olimler, dogumlar, sik karsilasilan saglk sorunlari, potansiyel salgin hastaliklar ve saglik
hizmeti kullanimi ile ilgili bilgiler) herhangi bir bilgi bulunmamaktadir.

Hatay’da AFAD hizli yanit vermede gecikmis, koordinasyonu saglamakta ise Ozellikle erken
donemde yetersiz kalmistir. Bélgede hizmet vermeye ¢alisan kamu ya da STK yetkilileri ortak
gorusl, karar slireclerinin birlestirilerek bu haliyle tek elde toplanmasi ile biirokrasinin arttigi,

mevcut potansiyelin kullanamadigi ve zaman kaybedildigidir.

E.2. Oneriler

E.2.1. Genel politika ve yaklagim onerileri

Deprem sonrasi boylesi bir yikim, deprem 6ncesinde gereken risk yonetiminin yeterince
yapilamadigini bir gostergesidir. Bu boyutta bir yikim ve hasar sonrasinda en iyi ve hizli bir
yanit sonrasinda da kayiplar olacaktir; ancak kayiplarin biylimesinin nedeni basarili bir risk
yonetiminin olmayisidir. il genelinde iki katl evler bile cokca hasar gérmiis, cok katli binalarin
bircogu yikilmistir. iyilesme siirecinde de ayni hatalara diismemek son derece énemlidir. Su
anda bizi bekleyen tehlike, eski anlayisla eski yerlere benzer yapilar yapmak ve yeni afetlere
dogru yol almaktir. Toplumun katilimiyla yeni bir anlayisla zeminle barisik, depreme dayanikli

saglam yapilarla saghkli sirdirilebilir kentler hedefine dogru ilerlemek gerekir.

Vatandaslarin glivenle yasayabilecekleri ve calisabilecekleri glivenli binalar haklaridir. Bundan
sonraki imar surecleri bu hak temelli bir yaklasima dayanmalidir. Vatandaslarin bu hakki
kullanma ve denetleme sireclerinde yetkileri olmalidir. Vatandaslarin hicbirinin herhangi bir
kimligi nedeni ile dislanmadigi ya da bu alginin olusmadigi katiimci bir afet yonetim sireci
saglanmahdir. Bunun igin de tim vyetkililer hesap verebilir olmalidir. Toplumun tim

kesimlerinin esitlikci bir yaklasimla stireclere katilimi desteklenmelidir.
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Deprem bolgesindeki kirilgan gruplar oOzellikle desteklenmelidir. Gondulliler iyi bir
koordinasyonla biyiik bir giictiir. Ustelik cogunluk olarak genglerden olusan bu yapilarin varlig
toplumdaki dayanismayi gelecek nesillere tasiyacaktir. Dayanismanin 6nemi buylktir;
dayanismayi etkin kilacak isbirligi ve koordinasyon igin samimiyet gostermeli ve agik
olunmalidir.

Afete de “Tek Saglik” bilinci ile yaklasiimahdir.

Halk saghgi iletisimi gli¢lu kilinmali, infodeminin 6niine gegilmelidir.

E.2.2. Afet siireglerine 6zel 6neriler

Hatay’da bir yandan iki bliyik depremin etkisi stirerken, diger yandan da 20.02.2023 tarihinde
oldugu gibi 6.4 buylkliglinde yeni depremler ve artgi sarsintilar yasanmaktadir. Bu nedenle

henliz depreme yanit verme evresi sirmektedir. Bu baglamda;

e Etkili acil durum midahalesi surdlrilmeli, etkilenen nifusun nitelikli saghk
hizmetlerine zamaninda erismesini saglamak icin hayat kurtaran saglik girisimlerinin
uygulanmasi saglanmalidir. Son depremden sonra hizmet sunumuna devam edebilen
sinirh sayida kamu hastanesi kaldigi icin ivedi olarak ihtiyaca yanit verecek 6lctide her
ilcede yeter sayida gecici hastaneler ve kirsal kesime de ulasmak amaciyla sabit ve
mobil birinci basamak hizmet sunan birimler olusturulmahdir.

e Yardimlarin uygun bicimde deprem bdlgesine ulasmasinin saglanmasi amaciyla
ilaglarin siniflandirillarak gonderilmesi, kamyon ya da tirlarin miimkinse tek tip
malzeme tasimasi gibi diizenlemeler yapilmalidir.

e Birinci basamak saglik hizmetleri en kisa zamanda islerlik kazanmalidir. Mimkin olan
en kisa siirede rutin bagisiklama hizmetleri ve kronik hastaliklar icin (6rn. diyabet,
hipertansiyon, TB ve HIV) tedavinin strekliligi saglanmalidir.

e ivedi olarak saglk hizmetleriyle ilgili esgiidim saglanmahdir (Saglik Bakanligi, yerel
yonetimler, meslek orgutleri, sivil toplum o6rgitleri, uluslararasi saghk kuruluslari ve
gonulli saghk cahsanlari arasinda esglidimiin saglanmasi amaciyla bir 6rgit yapisi
kurulmalidir).

e Saglik Bakanhgi yetkilileri tarafindan ‘Saglik Durumu Degerlendirmesi’ yapilmali, belirli

araliklarla glincellenmeli ve toplumla paylagilmahdir.
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Kendiimkanlariile kurtulan hafif-orta yaral oldugu igin saglik kurulusuna basvurmayan
kisiler farkl iletisim kanallari ile tetanos riskleri hakkinda bilgilendirilmeli ve en yakin
saglik kurulusuna basvurusu saglanmalidir.
Risk gruplari belirlenmeli, kayit altina alinmali ve izlenmelidir:

=  Gebeler

= Bebek ve cocuklar (Ozellikle yalniz ¢ocuklar)

= Travma yasamis cocuklar

= Yalniz geng kadinlar

* zole kadinlar

= Fiziksel engeli olanlar

= Psikolojik engeli olanlar

= Yalniz yaslilar

= Destekten yoksun aile reisleri

= Siddet kurbanlari

= Sosyal ve etnik azinliklar

= Milteciler
Yeterince temiz su saglanmali, su analizleri yapilmali, klor dlizeyleri saptanmali ve
sonuclari toplumla paylasiimalidir. Yeterli ve giivenli su, yeterli sanitasyon ve hijyen
tesislerinin saglanmasi blyik énem tasimaktadir. Erken donemde pet siselerle icme
sularinin saglanmasi ve glivenli sebeke suyu saglanincaya dek siirekliliginin saglanmasi,
su ile bulasan hastalik riskinin azaltilmasinda kritik 6neme sahiptir. Glivenli sebeke
suyu mumkin olan en kisa zamanda saglanmali, islerliginden emin oluncaya dek rutin
izlemden daha sik kontrol edilmelidir.
Gegcici barinma icin secilmis uygun yerlerde bilimsel dlcltlere uygun olarak kamplarin
(Cadir, konteyner vb.) kurulmasi saglanmalidir. Yeterli blyuklikte, saghkli ve givenli
barinak saglanmasi cok dnemlidir. Ayrica bu alanlarda sendromik siirveyans (Solunum
semptomlari, ishal, sarilik, dokiinti) yapilmalidir.
Gida glivenligine dikkat edilerek beslenme olanaklari saglanmalidir. iki yasindan kiigiik
cocuklar icin tamamlayici gida saglanmasi da dahil olmak lizere 6zellikle bebek, kiglik
cocuk, hamile ve emziren annelerin beslenmesi icin destek saglanmalidir. Bes yasin
altindaki, diisiik dogum agirlikh, yetersiz beslenen veya emzirilmemis cocuklar ile asiri

kalabalik kosullarda yasayanlarin zatiirreye yakalanma riski daha yiiksektir. Anne siti
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ile beslenmeyen alti ayliktan kiiclik bebeklerin zatirreden 6lme riski, ilk alti ay sadece
anne sitl ile beslenen bebeklere gore bes kat daha fazladir. Anne sitl
desteklenmelidir.

e Bulasici hastalik ve salgin kontroli yapilmalidir.

e Cevre Saghg Yonetimi 6zenle siurdirtlmelidir:

o Yeteri kadar barinak, tuvalet, banyo ve mutfak saglanmasi

o Yeterli miktarda, kolay elde edilebilir ve temiz su

o Saglik tesislerinde tibbi atiklar dahil atiklarin uygun yonetimi
o Genel olarak atiklarin (kati/sivi) zararsiz hale getirilmesi

o Gida stoklarinin kontaminasyona karsi korunmasi

o Bireylerin vektor kaynakli hastaliklara karsi korunmasi

e Saglik hizmetlerinin normal psikolojik sikinti ile orta veya siddetli ruhsal bozukluklar
arasinda ayrim yapmasi 6nemlidir. Normal psikolojik sikinti, psikolojik ilk yardim ve
diger klinik olmayan psikososyal miidahalelerle azaltilabilir. Ancak orta veya agir ruhsal
bozukluklar, psikososyal destegin yani sira klinik tedavi gerektirir. Agir ruhsal
bozuklugu olan kisiler icin bakima siirekli erisim saglanmalidir.

e Halk saghgi sirveyansi yapilmalidir (Surveyans diizenli bilgi toplama sistemidir. Bu bilgi
toplama toplumun 6nemli saglik sorunlarini ve saglk hizmetlerinin kullanimini
icermelidir):

o Olimler ve mortalite hizlari

o Hastaliklar ve morbidite hizlari

o Dogumlar

o Sik karsilasilan saglk sorunlari (ishal vb.)

o Potansiyel salgin hastaliklar (kizamik, sitma, kolera, tifo vb.)

o Saglik hizmeti kullanimi ile ilgili bilgiler (haftalik poliklinik sayisi, asilanan ¢ocuk

sayisi vb)

Bir slire sonra toparlanma evresine gecileceginden, s6z konusu depremlerden sonra, alani
normale déndiirmek icin alinacak dnlemler ve yapilacak olglimler blyiik 6nem kazanmaktadir.
Bu baglamda;
e Enkaz kaldirma g¢alismalarinin enkaz altindaki yagsamini yitiren yurttaslarin vicut
biatinliginli gozeterek yapilmasi, enkazlarin asbest, toz vb. etkilenimlerin dikkate

alinarak kaldirilmasi,
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Saglik sisteminin ¢alismaya devam etmesini saglamak amaciyla saglk sisteminin birinci

basamak saglik hizmetlerine dayali olmak tzere birinci, ikinci ve tGg¢lincli basamak saghk

hizmetlerinin esit, Ucretsiz, nitelikli ve erisilebilir olarak yeniden gézden gegirilmesi,

Bu evrede saglik hizmetlerinin acil durum risk yonetiminden rutin hizmetlere ve

rehabilitasyona yonelecegi goz online alinarak, tibbi ve sosyal rehabilitasyonun 6n

plana ¢ikartilmasi, uygun olacaktir.

F.Temel Kaynaklar

1.

© ® N o U &

Afet ve Acil Durum Yonetimi Baskanhgi (AFAD)

https://www.afad.gov.tr/

Tirkiye Afet Miidahale Plani (TAMP)

https://www.afad.gov.tr/kurumlar/afad.gov.tr/e Kutuphane/Planlar/TAMP.pdf

. Tarkiye Afet Risk Azaltma Plani (TARAP)

https://www.afad.gov.tr/kurumlar/afad.gov.tr/e_Kutuphane/Planlar/28032022-
TARAP-kitap_V6.pdf
Hatay il Afet Risk Azaltma Plani 2021

https://data.tuik.gov.tr/Bulten/Index?p=Nufus-ve-Konut-Sayimi-2021-45866

https://www.goc.gov.tr/gecici-koruma5638

https://dergipark.org.tr/tr/pub/resilience/issue/54609/638838

https://miyamotointernational.com/
The Minimum Initial Service Package for Sexual and Reproductive Health in Crisis
Situations (MISP) Calculator

https://iawg.net/resources/misp-calculator
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