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Letter to the Editor / Editore Mektup

Problems and Solutions in Primary Health Care Services in Antakya After the
Earthquake

Deprem Sonrasi Antakya ve Defne Ilgelerinde Birinci Basamak Saghk Hizmetlerinde
Sorunlar ve Coziim Onerileri

Tacettin INANDI', Cahit OZER?

Summary

In this article, it has been tried to determine the problems related to primary health care services in Antakya and Defne districts, which
suffered great damage after the earthquake, and to develop solutions to these problems.

Key words: Earthquake, Primary care, Refractory primary care

Ozet

Bu yazida deprem sonrasinda bilylik bir zarar géren Antakya ve Defne il¢elerinde yasanan birinci basamak saglik hizmetlerine iliskin
sorunlarin saptanmasina ve bu sorunlara ¢6ziim onerileri gelistirilmeye ¢aligilmusgtir.

Anahtar kelimeler: Deprem, Birinci basamak, Direngli birinci basamak
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Deprem ¢ok sayida il ve ilgeyi etkilemis, once 11 il, sonra 6 il daha eklenerek 17 il afet bolgesi ilan edilmistir.
Bununla birlikte bu etki ilden ile, hatta ayni il i¢erisinde ilgeden il¢eye ¢ok biiyiik farkliliklar gostermistir. Bu farkli
etki sonucu su anki mevcut durum ve kosullar agisindan ilgelere gore biiyiik farkliliklar yaratmistir. ilceleri afetten
etkilenim diizeyine gore en azindan, agir, orta ve hafif olmak iizere 3 gruba ayirmak, ¢dztimleri ve destekleri de bu
diizeyi dikkate alarak yapmak oncelikli islerden biridir.

Bu yazida afetten en ¢ok etkilenen Antakya ve Defne gibi ilgelerde birinci basamak saglik hizmetlerindeki sorunlar
ve ¢Oziimiine iligkin Oneriler 6zetlenmeye calisilmistir. Sorunlarin saptanmasi ve ¢éziim Onerileri gézlem, deneyim
ve goriismelere dayanmaktadir. Yazarlar depremin ilk giiniinden bu yana bolgede yasamakta ve hizmet
sunmaktadir. Saha raporlari ve hizmetin degerlendirilmesi i¢in sahada ¢ok sayida goriismeler ve gozlemlerde
bulunmuglardir. Gorlisme yapilan kisiler arasinda toplum bireyleri, aile hekimleri ve saglik yoneticileri yer
almaktadir.

Antakya’da toplam 43 Aile Sagligi Merkezlerinden (ASM) 28’1 yikilmis ve deprem sonrasinda gerek il digina
gerekse de il i¢inde biiylik bir gb¢ yasanmigtir. Su anda yikilan ASM’lerin mevcut yerinde hizmet vermesi de
miimkiin géziikmemektedir. Hekimlerin 6nemli bir kismi konteyner kentlere yerlestirilmis ancak burada nasil bir
hizmet verecegine iliskin yazili bir bilgi verilmemistir. Hekimler kayitli hastalarim takip edememekte, gegici
yerlesim alanlarinda gorevlendirilmekte, yeni gorev bolgelerinde de aile hekimligi uygulamalarinin ¢ogunu
sunamamaktadirlar. Esnek ve doniisiimlii olarak caligtiklari i¢in 6nceki ¢alisma sekli ve diizeninden ¢ok farkli bir
sistem igerisinde hizmet sunmalar1 beklenmektedir. Durumun bdyle devam etmesi halinde birinci basamak saglik
hizmetlerinde 6nemli aksakliklar ve buna bagl sorunlar kaginilmazdir. Kizamik basta olmak tizere bulasict hastalik
salginlari, kronik hastalik, gebe ve ¢ocuk izlemlerinde sorunlar goriilecektir.

Deprem bolgesinde agir hasar alan yerlerde, birinci basamak saglik hizmetlerinin ve ASM’lerin isleyisinde 3 temel
sorun mevcuttur.

) Mevzuat eksikligi
° Insan giicii kaybi, motivasyon diistikliigii
) Altyapi sorunlari

Mevzuat Eksikligi

Aile Hekimligi Uygulama Yo6netmeligi’nde olagandisi durumlar i¢in tek bir climle bulunmaktadir. “Aile hekimleri
ve aile sagligi elemanlar1 deprem, sel felaketi ve salgin gibi olaganiistii durumlarda ¢aligma saatlerine bagl
kalinmaksizin ¢alistirilabilirler.” denmektedir. Bunun disinda herhangi bir madde yoktur. Bu konuda bir mevzuat
boslugu vardir ve bu boslugun doldurulmast hem bugiin hem de gelecekte yasanabilecek afetler agisindan
onemlidir. Aile hekimlerinin konteyner kentlere atamalari yapilmaktadir. Ancak boylesi durumlarda ne is
yapacaklari, kime bakacaklar1 nasil ¢alisacaklari konusunda bir mevzuat yoktur.' Bunun i¢in yeni bir diizenleme
yapilmalidir.

Mevzuat Eksikligine Coziim Onerisi: Aile hekimlerinin kayitl niifuslar1 gegici bir siire dondurularak, hizmet
sundugu yerdeki insanlardan olusan yeni niifus tanimlanabilir. Bu uygulama kisi bas1 6deme nedeniyle olusacak
ekonomik kayiplarin da oniine gececektir. Afet oncesinde yapmakta oldugu isler yeni bdlgesinde yeni liste ile
stirdiiriiliir. Bu diizenlemeler ya merkezi otorite ya da yerelde hifzissthha kurulu araciligi ile yapilabilir.

Insan Giicii Yetersizligi

Aile hekimlerinin bir kismu 6lmiis, bir kismi da travmatize olmus veya Orselenmistir. Bazilar1 da psiko-sosyal
nedenlerle, calisma konusunda kararsizdir. Ote yandan niifus azalsa da hizmet gereksinimi énemli dl¢iide artmus,
hizmet sunum kosullar1 zorlasmistir. Bu da saglikta insan giicii kaynagia olan gereksinimi artirmistir.

Insan Giicii Yetersizligine Coziim Onerisi: Orselenmis, deprem yasamis personele bolge disinda tayin hakki
verilebilir. Bélgede calisma kosullar1 ekonomik ve sosyal agidan tesvik edilebilir. Caligma ticretleri ve yipranma ile
ilgili katsayilar yiikseltilebilir. Yillik izinler iki katina ¢ikarilabilir. Barinma ve beslenme destegi saglanabilir. Bir
yillik siireler ile sdzlesmeli atamalar yapilir, ihtiyag halinde ve isteklilik halinde birer yil siire ile uzatilabilir. Afet
yonetiminin temel ilkesine uygun hareket ederek insan giicii kaynagini afet bolgesi disindan saglamak daha
uygundur. Yapilacak tesvikler, disar1 gidecek olanlarin sayisini azaltarak disaridan alinmasi gereken destek
miktarini azaltabilir.

Altyapi Sorunlarn

Elektrik ve su tesisati kurulmamis, iklimlendirilmesi yapilmis ¢alisma ortamlart hem ¢alisanlar agisindan hem de
as1 gibi hizmetler bakimindan o6nemlidir. insanlarin hizmete erisimi toplu tagimadaki yetersizlik ve daginik
yerlesim nedeni ile giictiir. Mobil hizmet sunumu bu dénemde daha 6nemli hale gelmektedir.
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Altyapr Sorunlarma Coéziim Onerisi: Mobil hizmet i¢in ara¢ temini, bakimi ve yakit gibi giderler bakanlik
tarafindan karsilanmalidir. Depremzede olan hizmet sunduklari binalari ve malzemeleri zarar goren aile
hekimlerinin bunlar kisa siirede temini miimkiin degildir, adil de goziikmemektedir. Tiim bu gereksinimlerin kamu
tarafindan karsilanmasi beklenir.

Sonug olarak, depremden agir etkilenen Antakya ve Defne ilgelerinde birinci basamaga iliskin ¢ok 6nemli sorunlar
mevcuttur. Birinci basamak saglik hizmeti veren yerlerin deprem ve afete direncli yerler olmasi 6nemlidir.”
Bunlarin ¢6ziimii i¢in hizla bazi adimlar atilmalidir. Buradaki deneyimlerden yararlanilarak afet kosullarinda
birinci basamak saglik hizmetlerinin nasil olacagi, diger afetlere hazirlik bakimindan da 6nem tasiyacaktir. Afete
direncli birinci basamak saglik hizmetlerinin kosullari, yasal ¢ergevesi olusturulmalidir. Aksi halde basta bulasict
hastaliklar olmak iizere 6nemli sorunlar ortaya ¢ikacak ve yeni afetlerde benzeri sorunlar yasanacaktir.

Cikar catismasi

Yazarlar herhangi bir ¢ikar ¢atismasi olmadigini beyan etmislerdir.

Maddi destek

Yazarlar bu ¢alisma i¢in finansal destek ve bagis almadiklarini beyan etmislerdir
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