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OZET
Bu galisma 1867’de ilk sivil tip okulu olan Mekteb-i Tibbiye-i
Miilkiye-i Sahane’nin agilisiyla beraber Osmanl tasrasina
sivil tip hizmetlerinin nasil goturildigini tartismaktadir.
Saglik hizmetlerinin merkezilestirilmesinin bir pargasi olarak
merkezden atanan ve kendilerinden zorunlu hizmet vermeleri
beklenen mezunlarin ve atandiklari bolgelerde yasayan
insanlarin bu merkezilesmeyi nasil yasadiklari Basbakanhk
Osmanli Arsivi belgeleri tGzerinden incelenmektedir. Makale
yeni, modern bir meslek grubunun merkezin disinda faaliyet
gostermesinin sorunlarini konu edinmekte, 6zellikle hekim
sayisinin yetersizligi, bu yetersizlikle basa ¢ikma yontemleri,
hekim maaslarinin 6denmesindeki aksakliklar ve halkin
hekimlerle ilgili memnuniyetsizlikleri tizerinde durmaktadir.
Nihayetinde merkezin tiim bu aksakliklara ragmen bir sistem
olusturma c¢abasinin daim oldugunu, sistemin sartlara
gbre esnetilmekle beraber korunmasinin esas alindigini
soylemektedir.
Anahtar Kelimeler: Memleket hekimleri; Osmanli saglik
teskilat

ABSTRACT
This study discusses how civilian health services were sent
to the Ottoman provinces after the opening of the Civilian
School of Medicine, the first civilian medical school, in 1867.
How new graduates, who were appointed from the center
and expected to offer compulsory service, and people living
in the region where they were appointed experimented
the policy of centralization of health services are analyzed
through Prime Ministry Ottoman Archives documents.
The article mentions about the problems of the out of
centre activities of a new, modern professional group, and
specifically underlines insufficient number of physicians,
methods of dealing with this insufficiency, malfunctioning
salary payments, and dissatisfaction of people with
physicians. Finally, the article says that despite all the
malfunctioning and troubles, the effort to impose a system
is permanent and the preservation of the system, despite
stretched due to conditions, and persisted.
Keywords:  Provincial  physicians;  Ottoman
organization.
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GiRIS

On dokuzuncu ylzyll Osmanli’si, donemi diger devletler gibi modern merkeziyetci siyaset
uygulamaya basladiginda saglik alani bu siyasetin dnemli bir parcasini olusturmustu. Artik
tlim yonetim pratikleri evrensel hukuk kurallari ekseninde tanimlaniyor, buna gére hareket
edilmesine 6zen gosteriliyordu. On dokuzuncu ylizyil tasrasinin yeniden kesfedildigi ve niifusa
yonelik planlamalari kaydetmeye iliskin titizliginin* goraldtgi saglik alanina givenlik?, vergi®
ve idare* sistemlerinde reform gibi alanlar da eslik etmekteydi.

Nufusun Uretken kapasitesi lizerinde belirleyici nitelikte olan saglik alani, timiyle yeni
aktorlerin ortaya ¢ikmasi ile daha evvelden 6zel alana ait iken artik devletin nlifuz edebildigi
bir mecra halini almaya baslamisti. 1839’da acgilan Mekteb-i Tibbiye-i Adliye-i Sahane ve
1840’tan itibaren karantinalarin belirli bir sistematige oturtulmaya baslanmasi ile artik tibbin
icrasi saghk alaninin geleneksel calisanlarindan, modern bir sekilde egitilmis ve merkezden
kontrol edilen yeni bir meslek grubuna ge¢cmekteydi.

Bu calismada “memleket hekimleri” adiyla anilan, sivil tip okulu mezunu geng hekimlerin ve
hastalarinin s6z konusu gecisi tasrada nasil yasandiklarinin izlerini aranacaktir.

MEMLEKET HEKIMLERI
idare-i Umumiye-i Tibbiye Nizamnamesi

Osmanliimparatorlugu’ndailk sivil tip okulu olan Mekteb-i Tibbiye-i Miilkiye-i Sahane 1867'de
acildiginda Osmanli tababetinin meselelerinden bir tanesi egitim dilinin Turkcelestirilmesi,
bir digeri ise saglk hizmetlerinin ve kontrollerinin tasraya yayilmasi idi. Bu mektebe
ogrencileri cekmek amaciyla askeri tibbiye mezunlarina mecburi tutulan doktora sinavlari
icin sivil tibbiye mezunlarina muafiyet hakki getirilmisti. Ayni zamanda mezunlara is garantisi
verilmekte idi.

Gorlinuste cazip olan bu okul, genellikle tasradan gelen 6grencileri gercekten cekmis, senede
ortalamayirmiila kirk mezun verecek hale gelmisti. 1874 ve 1902 arasinda toplam 670 68renci
mezun olmustu.> 1867’de 6grenci almaya baslayan okulun mezun vermeye hazirlandig
dénemlerde, 9 Temmuz 1871'de, bu mezunlarin mesleki faaliyetlerini diizenlemeye yoénelik
bir nizamname ¢ikarilmisti. idare-i Umumiye-i Tibbiye Nizamnamesi isimli bu yasaya gére,
istanbul’da Sehremaneti ve vilayetlerde valiler ile Umur-1 Tibbiye-i Miilkiye Nezareti’nin
ortaklasa belirledigi bolgelerde gerekli hallerde kendilerine birer muavinin de refakat etmesi
sartiyla ve maaslari ilgili belediyelerin bltcelerinden 6denmek kaydiyla birer memleket
hekimi bulunacakt. Bu boélgelerde ayni zamanda birer memleket eczanesi de bulunacakt.®

Tasra hekimleri daha evvelden de “memleket hekimleri” ismi ile anilmaktaydi. Fakat bu
nizamname ile beraber arttk merkezden atanan, her hareketleri merkeze bagl olan ve
gorevleri detayli bir sekilde tanimlanmis olan devlet memurlarina doéndstirilmusti.” Bu
tarihten evvel daha tesadifi goziiken atamalarda, ya yerel bir yoneticinin talebi lzerine
bolgeye bir hekim yollanmakta yahut salgin hastalik gibi bir aciliyet s6z konusu oldugu icin
hekim bolgeye avdet etmekteydi. Oysa bu tarihten itibaren dizenli bir sekilde ve normal
kabul edilen durumlarda tasraya atamalar yapilmakta oldugunu goériiyoruz. Ne var ki bu
atamalar ihtiyaca nazaran hep eksik kalacakti.

Memleket hekimlerinin tasradaki gérevleri idare-i Umumiye-i Tibbiye Nizamnamesi’nde net
bir sekilde tanimlanmisti. Belediye tarafindan belirlenen ve ilan olunan bir yerde haftada
iki defa licretsiz olarak hastayi muayene edecek ve ister fakir ister varlikli olsun muayene
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ettikleri kisilerden para almayacaklardi. Ayrica talep edenlere Uicretsiz olarak asi yapacaklardi.
Hekim kendisine miracaat eden hastaya bakmakla ve kendisine gelemeyecek durumda
olan hastanin evine gitmekle ytukimliydd. Hekimi evine ¢agiran kimse, Umur-1 Tibbiye-i
Milkiye tarafindan tasdik edilen tarifeye gore Ucret 6deyecekti. Hekim bu gorevleri gecgerli
bir mazereti olmaksizin yerine getirmekten kacinirsa azledilecekti.

Ayni zamanda salgin hastalik durumunda mahalli hiikiimete ve Nezaret-i Tibbiye-i Mlkiye'ye
derhal bilgi vermek ve gerekli ilk tedbirleri almak durumundaydi. Baska mahallere salgin
hastalik icin gitmesi durumunda maasi oranin belediyesince 6denecekti. Memleket hekimi
bunlara ek olarak kendi bolgesinin tibbi topografyasini gikararak lazim gelen sihhi tedbirleri
belirleyecekti. Bu tiir bilgileri de nezarete rapor etmek goreviydi. Kisacasi gérev bolgelerinin
tlim saglik hizmetleri, acil bir durumda merkezden gelecek bir baska hekimin varligi haricinde
tamamen onlarin sorumlulugundaydi.

Memleket Etibbasi ve Eczacilari Hakkinda Nizamname

16 Nisan 1888’de cikarilan Memleket Etibbasi ve Eczacilari Hakkinda Nizamname de bir 6nceki
nizamnamenin hikidmlerini detaylandirmakta, memleket hekimlerinin Mekteb-i Tibbiye-i
Mulkiye’den mezun ve Osmanli tebaasindan olan 6grencilerden atanacagini séylemekteydi.®
Osmanl tebaasindan olup da baska bir memlekette egitim gérmis olanlar ise Mekteb-i
Tibbiye-i Sahane’de bilgilerini ispat edip de icazetname alirlar ise atanabileceklerdi. Buna
gore memleket hekimleri dort siniftan olusmaktaydi: Sirasi ile 600, 800, 1200 ve 2000 kurus
maasa sahip olan kaza, liva, vilayet tabipleri ile vilayet etibba mifettisleri. Hicaz, Bagdat,
Basra, Musul, Bingazi, Trablusgarp ve Yemen Vilayetleri ile Zor Sancagi’na tayin olacaklar ise
bir bucuk kat maas alacaklardi.

Askerden muaf tutulmalari karsiliginda zorunlu hizmete tabi olan memleket hekimleri
iki sene kaza ve (i¢ sene livada olmak (izere toplam bes sene tasrada gérev yapmakla
yikimliydi. Bu yikamlGlGagu yerine getirmeyenlere uygulanan ceza, askerlik bedeli olan
ve daire-i askeriyeye 6denecek olan elli liraya ek olarak okuldaki egitimin her senesi i¢in
onar liray1 mektep sandigina ve diploma ve imtihan harci olan yirmi lirayi da idare-i Umur-i
Tibbiye-i Milkiye Sandigi’na 6demek idi. Her hekimin bir ahlak sicili olacak; taltif, azil, becayis
ve benzeri her tir bilgi bu sicile kaydedilecekti.

Tasrada Durum

Saglik hizmetlerinin merkezilesmesindeki proje boyleyken, tasraya baktigimizda durumun
biraz daha farkli oldugunu goriyoruz. Yukarida bahsedilen nizamnamelerin faaliyete
gecirilmesindeki birincil engel, atanabilecek hekimlerin sayisinin azhig idi. Vilayet
salnamelerinde belediye kadrosu dahilinde goziken memleket hekimleri, eczacilari ve
memleket hastanesi bashekimleri yetersiz kaldiginda bu bosluk askeri hekimler tarafindan
doldurulmaktaydi. Ornegin 1876’da Tuna Vilayeti'nde béyle bir durum gériilmekte ve
“vilayatta mustahdem askeri zabiti hastegana miidavat icin muvazzaf tabib istihdami
mesbuk olmayip bunlara memleket tabibleri marifetiyle tedavi ettirilmesi taht-i iradede ise
de bazi mahallerce memleket tabibi bulundurulmamasindan nasi asker-i merkume ve emsali
hasteganina asker-i nizamiye etibbasina maas itasiyle tedavi ettiriimekte oldugundan”
bunlara ayrica fazladan maas ve lcret de verilmemekte idi.® Yine ayni sebepten Konya
Vilayeti'nde “mekteb-i tibbiye-i miilkiye-i sahaneden yetismekte olan etibba heniiz derece-i
kafivede bulunmadigi cihetle dabhil-i vilayette ekser kazalarda tabip bulundurulmasina
binaen” yurtdisinda egitim gérmus olan hekimlerin istihdam edilmesine karar verilmisti. °
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Memleket hekimlerinin merkeze uzak bélgelerde bulunmaya ne zaman basladigl sorusuna
cevaben merkeze uzak bir bolge olan Diyarbakir’a bakilabilir. Diyarbakir’da Dr. Vanitirker’in
ismi 1876-77 salnamesinde ilk defa gbziikmektedir. Sancaklarda boéyle bir mesleki pozisyon
goriilmemekte, yalnizca Malatya Sancagi’'nda memleket hekimi Abdiilahad Efendi’nin ismi
gecmektedir. 1883’te Ergani Madeni Sancagi’'nda Yusuf Efendi géreve getirilmistir.’°

Goraldigu gibi merkezden uzak bolgelerde, yetismis hekimlerin belirli bir saylya heniz
ulasamamis oldugu dénemde aslinda memleket hekimleri ancak vilayetler bazinda gérev
yapabilmektedir. Terfisistemininikiyil kaza, tG¢ yil liva, bes yil vilayette gbrev yaparak son olarak
da enspektorlik seviyelerine kademeli olarak ulasmak esasina dayandigi diistiniliirse, yeni
mezunlarin alt kademelerde ¢calisma bolgeleri merkeze yakin vilayetlerde olmalidir. Tagradaki
bu eksiklik de bolgelerine bir hekim talebi iceren dilekgelerde kendini gdstermektedir. Henliz
1845’te Nis Valisi Hafiz Pasa tarafindan Dersaadet’e gonderilen dilekgede lizumu gortlen
iki hekimin o havalide tedariklerinin miimkiin olmadig belirtilmistir.** Oysa benzeri istidalar
1880ler’de mutlaka bir ¢6zim arayisi ile cevaplanmaktaydi. Hekim eksikligi 1911’de oyle
bir noktaya varmisti ki “tekalidii icra kiinmis olan etibba-yi askeriyeden ehliyetleri sabit
ve kudret-i bedeniyeleri miisaid olanlarin heman tibbiye-i milkiyede istihdamlari miinasib
gorilmus,” yani emekli olan hekimlerin yeniden atanmalari s6z konusu olmustu. “Meslekten
yetismis etibbanin istihdami icin” 2000 kurusa kadar bir maas gézden c¢ikarabilmisti.?

Maaslar

Bir baska 6nemli sikinti ise tipki diger memurlar icin de gecerli oldugu gibi memleket
hekimlerinin bir tirli dizenli 6édenemeyen maaslari idi. Bilhassa bu sebepten 6tiri
uzak bolgelere gitmeyi reddediyor, 6zellikle etnik ya da siyasi konularda hareketliligin
gorildiglu bolgelerden kaginiyorlardi. Goérev bolgelerine gittikleri hallerde bile devaml
olarak maaslarindan yakiniyorlardi. Kastamonu Virkdy memleket hekimi Cako 600 kurus
maasla calistigl mesleginden istifa ettiginde yerine yeni bir hekim génderilmesi s6z konusu
olmustu. 1000 lira maas alirken emekli olmus olan hekim Ahmed Sabri Efendi bu gorev igin
uygun bulunmustu. Cézim o6nerisi su sekilde getirilmisti: Maas olan 600 kurus dogrudan
Virkoy’'den tahsil edilecek, kasabanin vergilerine ek konularak toplanacak olan bir 150 kurus
da eklenerek 750’ye tamamlanacakti. Ahmed Sabri Efendi’nin gérevi kabul edip etmedigini
ise bilmiyoruz.®?

Benzersebeplerden 6tiirli 1893’te Cerkez, Gerede, Diizce bolgelerinde de hekim eksikliginden
yakinilmaktaydi.** Ayni sekilde 1895’te Siverek memleket tabibi Josef Hayim Efendi 600
kurus maasla gecinemeyecegini séyleyerek maasinin ylkseltilmesini istemisti. Aksi halde
isini birakacakti. Bolgenin iklim sartlari, devam eden hastaliklar ve maasin azli§indan o6tiirt
goreve kimse talip olmamaktaydi. Diyarbakir valisinin de talebiyle maasi 1000 kurusa
cikarilmak zorunda kalinmisti.’® 1904’te Akdag madeni memleket hekimi Hanter istepan
Efendi ve ona eslik eden asici da bes alti aydir maaslarini alamamaktaydi. Telgraf vasitasi ile
istifalarinin kabullini istemislerdi. Bu vesile ile memleket hekimlerinin maas sorunlari bir kez
daha giindeme gelmis ve bu sorun “acil” olarak tanimlanmisti. Umum Mekatib-i Askeriye-i
Sahane bu maaslarin 6denmesi icin Dahiliye Nezareti'ne yazi gondermisti.'®

Halkin Memleket Hekimlerine Bakisi

Ahali doktorlara nasil bakiyordu sorusuna geri donersek; insanlar hekimden evvelce
kacinmakla birlikte giderek memleket hekimlerinin tibbi hizmetlerinitalep eder hale gelmisler,
fakat karantina sartlarinda oldugu gibi, bunun mecburiyet teskil ettigi hallerde ise tam tersi bir
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tavir sergilemeyi tercih etmislerdir. insanlarin en ¢ok sikayet ettigi konu, doktorun mesleginin
gereklerini tam olarak yerine getirmemesidir. iddialara gére hekimler hasta kabul etmeleri
gereken yerde bulunmamakta, kendilerini eve cagiran hastalari ziyarete gitmemektedirler.
Yerlerine belediye eczacilarini birakarak gérev mahallerini terk etmektedirler.’” Yukarida
bahsedilen maas sorunlari g6z éniinde bulunduruldugunda, hekimlerin bu hareketleri tepki
amacl gerceklestirdikleri disinilebilir. Pek ¢ok raporda bu tiir gérevi ihmal etme durumlari
“tekastil, rehavet ve adem-i dikkat” s6zleri ile ifade edilmekteydi.!®

Ahali ayni zamanda doktorlarin goérevlerini kotliye kullandiklarini, mesleklerinde ehil
olmadiklarini, uygunsuz davranislarda bulunduklarini iddia etmekteydi. 1904’te Antalya
kazasi fukarasi Halep Valisi'ne memleket hekimi Minos Efendi’nin liyakatsizliginden sikayet
etmisti. Esasen bunun sebebi, iki misli ticret almadan fukarayl muayeneyi reddetmesiydi. Bu
yuzden ahali, Musliman bir hekimin getirilmesi icin bir toplu dilekce yollamisti.?® 1903’te
Kavala memleket hekimi de “hastalarin hanelerine kendi gitmek kilfet ve zahmetini”
reddettigi ve yalnizca gureba hastanelerinde bulunanlari tedavi ile mikellef oldugunu iddia
ettigi icin ahali, kadinlarini ve yakinlarini kendisine gostermekten kacinmakta ve ecnebi
hekimlere miracaat etmek zorunda kalmisti. Defalarca isten c¢ikarilmasini istemelerine
ragmen Selanik Sihhiye Mifettisi Riza Servet Bey’in himayesinde oldugundan dolayi isini
kaybetme tehlikesi altina girmemekteydi. Ahalinin son c¢aresi de bahsedilen toplu dilekceyi
yazmak olmustu.? Dlzce esrafindan Mehmet’in yazmis oldugu telgrafnamede de belediye
tabibi Logogof Efendi’ye glivenemediklerinden dolayi halkin kendisine miiracaat etmemesi
ve vahim hastaliklarin ortaya ¢ikmasi bahsiyle gereginin yapilmasini istenmisti.?

Ahali, hekimin gorevini yapmadigini sdylemedigi zamanlarda ise mesleginin ehli olmadigini
iddia etmekteydi. 1889’'da Kosova Valisi Mehmet Faik, istib memleket hekiminin mesleki
becerisiyle ahaliyi tatmin edemediginden, bolgede calisan geleneksel hekim Dimitri’nin
halk tarafindan memleket hekiminin yerine getirilmesinin istendigini bildirmektedir.
Meclis-i idare-i Vilayet bu talep lizerine bir inceleme baslatir. Dimitri’nin diplomasi yoktur
ve icazetnamesiz hekimlik yapmak kanunen yasaktir. Bu sebeple de halkin talepleri
reddedilmistir.??

Memleket hekimlerinin uygunsuz hareketlerinden bir tanesi de sahte rapor tanzimidir. Sug
incelemelerinin merkezini olusturan tibbi raporlar adli siireglerin karar mekanizmalarinin
¢ikis noktasini teskil etmektedir ve bu anlamda memleket hekimleri Gnem kazanmaktadir.
1904’te Safranbolu kazasi memleket hekimi Artin Karabetyan Efendi bu tiir sahte raporlari
tanzim edenlerden bir tanesidir. Said oglu Hiseyin’in darp edilmesinden dolayi hazirlamis
oldugu rapor ile Mustafa li¢ ay hapse mahkim edilmistir. Fakat Sihhiye Heyeti baska bir
rapor yazmis ve bunun sonucunda Kastamonu istinaf mahkemesi Mustafa’ya g yil kirek
cezasl vermistir. Artin Karabetyan Efendi hakkinda icap eden muamelenin yapilmasina karar
verilmistir.2®

Benzeri bir sekilde Soma memleket hekimi Leondros Patopolis Efendi de insanlara hakaret ettigi
ve sahte rapor diizenledigi gerekgesiyle Soma mahkemesine ihbar edilmis fakat hakkinda kanuni
muamelede bulunulmamistir.?* Yine Bergama kazasi belediye hekimi Kamil Efendi memuriyet
vazifesini suistimal ettigi anlasilinca da Foca kazasi tababetine nakledilmistir. Onun yerine Demirci
Kazasi hekimi Mustafa Efendi gegmis fakat daha sonra Kamil Efendi tekrar Bergama’daki gérevine
iade edilmistir. Kamil Efendi cliretini arttirarak sahte raporlar tanzim etmis, muayene ettigi bir
Ollinin varislerinden hayvanlarini sattirarak harcirahini aldiktan sonra, mal sandigina miiracaat
ederek harcirah talep etmis ve Uicretsiz olarak muayene edilecek olan hastalardan tcret almistir.?

?



okman Hekim Journal 2013;3(1):1-6 http://lokmanhekim.mersin.edu.tr

SONUC

Sonug olarak 1860’lar ile 1880’ler arasinda cikarilan nizamnameler saglk hizmetlerinin
devlet tarafindan Ustlenilmesi ile tasraya yayillmasini amaglamis ise de, dncelikle maddi
sebeplerden dolayi bu ¢aba ylizyil sonuna kadar pek ¢ok zorlukla strdirilebilmistir. Devletin
yeniden yapilanmasi ve toplumun donistirilmesine yeni bakislar 1sig§inda, Osmanl da
doneminin diger devletlerinin yasadigi benzer sorunlarla miicadele etmistir.?® Gerek maas
meselesi, gerek yetismis hekim sayisinin azligi, gerekse tasra ahalisinin yahut hekimlerin
kendilerinin hosnutsuzluklari, memleket hekimligi sisteminin devamli surette sartlara gére
yeniden uyarlanmasina sebep olmussa da, tiim bu zorluklara ragmen sistemin yerlesmesine
¢ahisildigini gormekteyiz.

BILGI: Bu makale “19. Yizyll Osmanl Devleti'nde Hekimligi Merkezilestirme Cabalari:
Memleket Hekimleri” baslgiyla, 16-17 Mayis 2011 YTU Besiktas'ta yapilan “Yildiz Teknik
Universitesi Atatiirk ilkeleri ve inkilap Tarihi Béliimi Lisansistii Sempozyumu Il: Osmanli ve
Cumbhuriyet Tarihi Arastirmalari”nda bildiri olarak sunulmustur.
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“HAZA KiTABU BAYTARNAME” VE “TERCUME-i BAYTARNAME”DE TIP VE
VETERINER HEKiMLiIGi ALANINDA ORTAK UYGULAMALAR UZERINE BiR

DEGERLENDIRME

An Evaluation on Joint Applications in the Field of Human Medicine and Veterinary Medicine in
“Haza Kitdbu Baytarndme” and “Terciime-i Baytarndme”
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Evcilles(tir)me slreci ile insanin yararlandigi hayvanlari
tedavi etmesi dogal bir sonug olarak kabul edilmekte; tip ve
veteriner hekimliginin tarihin bazi dénemlerinde ortaklasa
yurGtuldugu bilinmekte, hatta glnimizde de “tek tip
tek saglik” konsepti icerisinde tip ve veteriner hekimligi
ishirliginin 6nemi Uzerinde durulmaktadir. Yazma eserler
icerisinde veteriner hekimligi tarihinin énemli bir kaynagini
olusturan baytarnamelerin, veteriner hekimligi ve genel
olarak at yetistiriciligi, hastaliklari ve tedavileri konularini
icermekle birlikte folklorik bilgiler ve bunlar arasinda tip
konusunda da bazi bilgiler igerdikleri belirtiimektedir.

Bu c¢alismada, baytarnamelerde yer alan tip ve veteriner
hekimligi ortak uygulamalarinin (tani ve tedavi metotlar
gibi) degerlendirilmesi amaglanmistir.

Materyal olarak “Terciime-i Baytarname” ve “Haza Kitabu
Baytarname” isimli iki baytarname incelendi. Buna ilave
olarak, baytarnameler (izerine yapilan bilimsel galismalar
ve glniimiz folklorik hekimligi bilgi ve uygulamalar da
karsilagtirmali olarak degerlendirildi.

Calismada, insan ve hayvanlarda goérilen bagir agrisi, dalak

OZET

sismesi (talak, adem talagu), karin fitki, ziybe (karaciger
hastaligl), uyuz, muses (Jardone), baras (Trichophytose
ya da Vitiligo), yilan sokmasi ve g¢iban (Abscess, apse) gibi
hastalik/durumlarda insan ve hayvanlar igin ayni tedavilerin
uygulandigl ya da onerildigi; farkl hastaliklar (atta bukagilik
felci ve nefes darligi - insanda oksurik) igin de benzer
tedavilerin uygulandigi belirlendi. Ayrica, belirli hayvan
materyal/urinlerinin bazi insan hastaliklarinin tedavisinde,
insan materyal/urtnlerinin (kuru kafa kemigi, avrat kani,
oglan ve yetiskin idrari, gaita vb) de hayvan hastaliklarinin
tedavisinde kullanildigi tespit edildi.

Sonug olarak baytarnamelerin, hayvan hekimliginin yani
sira insan hekimligi agisindan da 6nemli sayilabilecek
bilgiler icerdigi; baytarnamelerin igerdigi ortak bilgi ve
uygulamalardan hareketle, tarihsel siiregte paralel gelisen
insan ve hayvan hekimliginin ortak yonlerinin oldugu
soylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Baytarname; Haza Kitabu Baytarname;
Tercime-i Baytarname, Tip, Veteriner hekimligi.
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With domestication process, human’s treating animals
from which he utilized is accepted as natural; it’s known
that veterinary medicine implemented this treatment in
collaboration with medicine in some periods of history;
besides that nowadays, the importance of collaboration
of veterinary medicine and medicine in the concept of
“One medicine, one health” is (over) emphasized. In the
written manuscripts, baitarnames are important sources for
veterinary medicine and it is stated that those baitarnames
include information about veterinary medicine and generally
horse breeding, horse ailments and their treatments. At the
same time those baitarnames include folkloristic information
and also some information about medicine among them.

In this study it is aimed to evaluate the common
implementations of medicine and veterinary medicine
(diagnostic and cure methods) taken place in the
baitarnames.

As materials two baitarnames that named “Tercime-i
Baytarname” and “Haza Kitabu Baytarname” were analyzed.
In addition were comparatively evaluated that scientific
studies on baitarnames and contemporary folk medicine

ABSTRACT

In the study, the same treatments were implemented or
recommended for human and animals for illnesses like
spleen tumefaction, bosom pain, paunch hernia, liver iliness
(ziybe), itch, jardone (mises), skin pigmentation (baras),
snakebite and abscess which are diagnosed in horses and
humans; at the same time the implementation of similar
cures for different illnesses (human caugh — trammel stroke
in horse) was defined. Besides, it was found that particular
animal materials/products were used for some human
ilinesses and likewise some human materials/products
(head bone, female blood, son and adult urine, faeces etc)
were used for animal illnesses treatment.

Asaresultit can be said that baitarnamesinclude information
which can be considered important for both veterinary and
human medicine; on the basis of the common information
and implementations (diagnostic, treatment etc) included
in baitarnames, there are common points between human
and veterinary medicine which developed in parallel in the
history.

Keywords: Baitarname; Haza Kitabu Baytarname; Tercime-i
Baytarname; Human medicine; Veterinary medicine.

knowledge and practices.

GIRIS
insan ve hayvan etkilesiminin bir sonucu olarak dogan ve ilk caglara kadar gegmisi bulunan veteriner
hekimligi, Erk*¥e gore, oncelikle insanin evcilles(tir)me ile sahibi oldugu hayvan hastaliklarini

gozlemlemesi ve bunlari tedavi etmesi ile baslamistir. Asil ve Sar® da insan-hayvan iliskisinin,
insanlarda tedavinin prognozu agisindan da (koyun karacigeri ile) bir 6nem tasidigini bildirmislerdir.

Eski caglarda veteriner hekimligin insan hekimligi ile ortak oldugu?; ilk olarak Simerlerde ayri isimler
altinda yaratalduga, hekimlere A-su, veteriner hekimlere Monai-su denildigi bildirilmektedir.*®

Dilgimen?*, tip ve veteriner hekimligi arasinda teknik farklardan ¢ok dini, felsefi fikir ve yargilarin etkisi
ile ayrilmalar meydana geldigini, buna ragmen Hint felsefesinin insanla hayvani ayni kabul ettigini; eski
Hindistan’da hekimligin kaynagi sayilan vedalarda hayvan ve insanlara, birini digerinden ayirmadan
ayni ve birlestirilmis tedavi (dua ve bitkilerle) uygulandigini belirtirken, Unver’ eski iran hekimlerinin
ayrim gozetmeksizin insan ve hayvanlari tedavi ettiklerini bildirmektedir. israil halkini esir eden
Misirlilarda gorilen 10 felaket arasinda dordiiniin hem insan hem de hayvanlarda goriilen hastaliklar
oldugu; ancak bunlardan bahsedilirken “hayvan ve insana ariz olan bit, her gesit hayvani ¢arpan bir
nevi hayvan taunu, insan ve hayvana musallat olan bir hastalik, hayvan ve insanlarda yavrularin
hemen 6Imesi” seklinde ¢ok da agiklayici olmayan bir tanimlamada bulunuldugu belirtiimektedir.*

Dinger®, eski Tirklerde cicek asisi gibi bazi koruyucu veya tedavi edici rasyonel uygulamalarin insan ve
hayvanlarda benzer sekilde gerceklestirildigini bildirirken, Erk? Samanizm kdiltiiriinde Saman’larin insan ve
hayvanlari iyilestirmek icin benzer bir yol izlediklerini ileri stirmektedir. Yoska ise Uygur Turklerinde “Otac”
adi verilen kisilerin Samanlarin aksine bitkisel ve hayvansal maddeler ile tedavi uyguladigini belirtmektedir.®

Dilgimen®e gore Bizans veteriner hekimleri tip ile ugrasmis; ancak Eflatun’un ruh agiklamasi ile
hayvanlarin ruha sahip olmadiklari fikri, hekimlerin sadece insanin yardimina kosmasina ve sekiz asir
(M.O. 4 — M.S. 4. yizyillar) boyunca hayvan hekimliginin keyfiyete birakilmasina neden olmustur.
Hippiatr’larin mabede girmelerinin bile yasaklandigi, bu dislincenin Ortacagda kilise politikasi ile
siddetli bir duruma geldigi ve Hiristiyan diinyasinda hayvan hekimliginin aforoz edildigi, islamiyet
doneminde ise her iki ugrasin da serefli bir konumda goruldigu ifade edilmektedir.* Yoska ise
islamiyet déneminde gelisen Dariissifa’larin hem insan hem de hayvan sagligini koruma ve tedavileri
acisindan 6nemli birer kurum gérevi gordglini bildirmektedir.®
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Dinger®, evcilles(tir)me ile hayvanin insan igin ifade ettigi anlamin degistigini, insanin gézlinde sosyal
ve ekonomik bir deger kazandigini, bu nedenle de insan ve hayvan hastaliklarinin ortaya ¢ikmasi,
tedavileri ile bunun igin kullanilan ilaglarda ¢ogu zaman benzerliklerin gorildiGglini bildirmektedir.
Erk!' de, tip ve veteriner hekimliginin i¢ ice oldugunu, zoonoz hastaliklarin ¢oklugunun yani sira
kan nakli (Richard Lower), difteri-tetanoz iliskisi (Gaston Ramon), spinal anestezi (Frans Benesch),
kiriklarda bandajsiz tedavi (Otto Stader), doku kiltirid (Stireyya Tahsin Aygiin) vb. gelismelerin
veteriner hekimler tarafindan gerceklestirildigini; sigir vebasinda Dr. Ramazzini ve Dr. Lancisi’'nin
¢alismalari? sonucunda bilimsel veteriner okullarinin agilmasi ile bu isbirliginin giicli bir etkilesimle
sirdigini bildirmektedir.

Smithcors, tip ve veteriner hekimligi acisindan bazi ortak noktalari belirttigi calismasinda, vebadan
korunmak igin insanlarin hem kendi hem de hayvanlarinin vicutlarina kandil yagini strdiklerini
bildirmektedir.'? Dinger, Turkiye’de “Ocak” olarak isimlendirilen kisilerin insanlarda tedavi amaciyla
sadece yardimci maddelerle genelde psikolojik sayilabilecek bir yontem uyguladiklarini ve hayvan
tedavisinde de spesifik ve nadir bulunan bazi dua okunmus agag dallari kullandiklarini belirtmektedir.®
Beceriklisoy ve Aslan ise, geleneksel Cin tibbinda “evren ve diinyadaki tiim olusumlarin karsitlik
ilkesini iceren ve birbirini etkileyen gliclere dayanan” akupunkturun, ginim{z veteriner hekimliginde
kistik ovarium dejenerasyonu, metritis, infertilite, artritis, konjunktivitis, epilepsi, kronik nefritis gibi
pek cok alanda basariyla kullanildigini bildirmektedir.®

Smithcors!, tip ve veteriner hekimliginin bilimsel anlamdaki ilk isbirliginin diinyada ilk veteriner
okullarinin agilmasina neden olan ve 6zellikle sigir vebasi salginlarinda gorildigind one sirerken;
Parnas® tip ve veteriner hekimligiisbirliginin zoonoz hastaliklar ve halk sagligi konusunda son yiizyilda
Oneminin arttigini bildirmektedir. VPHA (Veterinary Public Health Association) ise ginimizde
ozellikle zoonoz nitelikte oldugu bildirilen 200’den fazla hastalikla ilgili ainmasi gereken tedbirlerin
tip ve veteriner hekimligini de kapsadigini bildirmektedir.’® Dilgimen’e gére her iki meslegin amaci,
“hastalari tedavi etmek” ve “6limle micadele etmek”tir.*

Gecgmiste iki alanin ortak ylrutulduglint gosteren bir diger kaynak da baytarnamelerdir. Bu ¢calisma
ile bazi baytarnamelerde yer alan tip ve veteriner hekimligi ortak uygulamalarinin (tani ve tedavi
metotlari gibi) degerlendirilmesi amaglanmistir.

GEREC VE YONTEM

Calismanin materyalini yazari bilinmeyen “Terciime-i Baytarndme (TB)” ile ibn Ahi Hizam tarafindan
yazildigi bilinen “Haza Kitabu Baytarname (HKB)” isimli iki baytarname olusturdu. Buna ilave olarak,
baytarnameler lizerine yapilan ayrintili bilimsel calismalar, tip yazmalari Gizerine yapilan ¢alismalar ile
glnimiiz folklorik hekimligi bilgi ve uygulamalari da karsilastirmali olarak degerlendirildi.

Elde edilen bulgular, incelenen eserde bulgunun yer aldigi sayfa (Ust simge **°*> seklinde), ara baslik,
metinde yer alan bilgi (italik) seklinde sunuldu. Metin alintilari arasinda tarafimizdan eklenen ifadeler
ise koseli parantez [ ] icerisinde verildi.

incelenen eserlerin bibliyografik bilgileri icin eser incelemelerinin yani sira Tiirkiye Yazmalari Toplu
Katalogu internet erisiminden®’, Ozen'® ve Yigit'*den de yararlanildi.

Hicri tarihlerin miladi tarihlere ¢evrilmesinde Tiirk Tarih Kurumu (TTK)2*dan yararlanildi.
BULGULAR

Calismada, incelenen “Terciime-i Baytarndme” ile “Haza Kitdbu Baytarndme” adli eserler ile ilgili
bibliyografik veriler Tablo 1'de sunulmustur.

Calismada, atlarda gorilen bagir agrisi, dalak hastaligi (talak, adem talagu), karin fitki, ziybe (karaciger
hastaligi, anasir), uyuz, mises (Jardone, delikli yapida sislik?), baras (Trichophytose ya da Vitiligo),
yilan sokmasi ve ciban gibi durumlarda insan ve hayvanlar icin ayni tedavilerin uygulandigi ya da
onerildigi; bununla birlikte farkh hastaliklar (atta bukagilik felci ve nefes darhigi, insanda ise 6kstirtik)
icin benzer tedavilerin uygulandigi belirlenmistir. Eserlerde belirlenen bulgular asagida sunulmustur:
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Tablo 1. incelenen eserler (TB ve HKB) ile ilgili bibliyografik bilgiler

619=927-94.35 45 Ak Ze 233

717 Muhammed b. Ahi Hizam

?

Mit: Hibetullah b. Mahmud b. Mis: Mahmud b. Muhammed b. Hasan el-
Mevdud (el-Hanefi) Ezhariye

h. 14 Cimazi’l-evvel 884 / m. 3

?
Agustos 1479 :

Sirti siyah mesinden, deffeleri mor renkli
kagit kapl, karton cilt. S6z baslari ve sayfa
cift cetvelleri kirmizi. Sayfalar nem lekeli,
kurt yenikli. 1212 (1797) tarihli Zeynel b. Haci
Ali'ye ait vakif muhra vardir.

Sirt1 ve kenarlari mesin yanlari kagit
kapli ve miklepli

213*147 ve 156*081 266x181-188x120 mm
S6z baslari kirmizi S6z baslari kirmizi
Nesih Arap-Nesih

1-190 1+196+VII

Duzensiz 13

Terciime-i Baytarndme’de Tip ve Veteriner Hekimlige iliskin Bulgular

125017 Ziybe: “Servar [servar, en guzel] denilen ilaci horoz kani ile karistirip burun deliklerine
damlatsinlar. Bu tedavi koyuna, hatta insana bile yararli olur.”

13951 Bagir agrisi [Hepatitis (?)] tedavisi: “Fulayusun denilen, nemliyerlerde yetisen ve nehir yarpuzuna
benzeyen, beyaz renkli, aci ve adir kokulu otu alip sarapla pisirsinler. Ugte biri kalinca, her giin bir rat!
sekiz buguk niigi olacak sekilde yedi giin boyunca uygulasinlar. insanlardaki bogaz hastaliklarinda da
yararhdir.”

15561 Baras [Géz ve viicutta, Trichophytose ya da Vitiligo] tedavisi: “Bir dirhem g6z otu, ikiser dirhem
keklik 6di, mdmisa [kirmizi gicekli kirlangic otu], beyaz biber, kafur otu [kafur agaci, okaliptis] ve
biber tohumu karisimini ezdikten sonra elekten gegirsinler. Atin géziine siirme seklinde ¢eksinler. Bu
tedavi, insan géziindeki bayaz’a [Leucoma ya da Trichophytose] dahi yararldir.”

1572 Omuzdan kan ¢ikmasi: “Omuzlarini yuvarlak sekilde daglasinlar. Daglanan yerin (istiine katran
stirstinler. Bunun insanda nasil yapildidi belirtilmisti.”

we1l> Bukagilik felci [inme] tedavisi: “Ondokuz esatiz zift, esit miktarda rdtinec [cam sakizi] ve
mum, iki estaz kina, iki estaz leben ¢avsir [Oglan asi slitl] ve bir estaz akglinliik alip erittikten sonra
uygulasinlar. Bu ilaca kina yagi karistirildiginda insandaki soguk alginhigina karsi etkilidir.”

17z21» ciban tedavisi: “Yarim ratl mirdesenk ile sirk, altin 1klimiya, ceyrek ratl kursun istiibeci ve
jengar [bakir pasi veya kenger otul, bir vakiyye safran, sekiz miskal kafur, ceyrek ratl badem, beyaz
ve kirmizi sindal (kokulu bir adag) [Akagya tirinden sert bir agag, Cinden agacil, yanmis sican otu,
sinameki, Irak zerud (zeravente benzeyen bir ot kék(idiir) bunlarin her birinden ceyrek ratl, yanmis it
boncugu (ved’), icr abyaz [beyaz ayak?], mazi ve yesil hazef [seramik?] her birinden bir kisim, balilac
[Terminalia bellerica]l ve mumyadan yarimsar ratl hepsini ayri ayri ezip ipek elekten elesinler. Bir
kap igerisinde toplayip (istiine sirke dékiip el ile yogursunlar, merhem kivaminda iken mumya ile giil
yadina karistirip eritsinler. Bu ilaci uygulasinlar. Bu tedavi insanda bile yararli olur.”
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1egal> Sert sislikleri yumusatan ilag: “Bir kap icerisinde on esatiz mum, on vakiyye zeytinyadi ve (¢
esatiz rasuht [bakir stlflir] karisimini pisirip sis olan yere uygulasinlar, yararl olur. Denenmis bir diger
tedavi de Ebu Yusuf (Allah rahmet eylesin) ilacidir. Her tiirlii sislige ki insandakine bile yararli olur.”

191ab1> [Esere sonradan eklendigi diisiiniilen bir bdliim] insandaki yiiz felci icin denenmis bir tedavi ile
atta soguk alginligi ve sancilanmada uygulanacak tedavi sekli anlatilmistir.

Haza Kitdbu Baytarndme’de Tip ve Veteriner Hekimlige iliskin Bulgular

7931* Ciinuna [delirme, kudurma) benzer [bir hastaligin tedavisi]: “Hizam [ibn Ahi Hizam], atin birkag
glin karanyu [karanlik] evde baglanip disari ¢ikarilmamasini séylemistir. Ve ‘alef [yem] ve su versinler,
insanda [bu hastahigin] ilaci yoktur.”

72> Syda’ [bas agrisi] ve muhalata [bas donmesi] hastaliginin tedavisi: “Burnu yumusatmak amaciyla
yag dokiiliir. Sonra kendena [?] suyu, kerki odunu [zerdecop] ile karistirilip atin burnuna nohut ya
da bakla miktarinca koyulur. Atin bas! yukarida duracak sekilde 3-5 giin baglanir. Tekrarlarsa ayni
sekilde (3-5 giin daha) uygulanir. insana bile yararli olur. Denenmistir.”

121> Sitmaya benzeyen, bogaz ve kasikta sislik olusturan bir hastalik icin uygulanan tedavi: “Sislik biraz
ovulduktan sonra c¢esitli yaralar icin kullanilan birinci [Biring: Kabuli, Embelia®*] adli otu ezip sislik
lizerine serpsinler. Bu ot yuvarlak ve kizil taneli olup en iyisi Horasan’da yetisir. Bu, Ermeni yavsani ile
karistiriip cocuklardaki mide kurdu tedavisi icin kullanihir.”

%3al> Akciger hastaligindan kaynakh 6kstrtgin tedavisi: “Bir gece tath suda islatilmis Karaca [ya da
kraca (?)] tiziimiinii pisirip suyunu stizsiinler. Sonra bundan bir ratl alip insanda é6kstiriik icin verilen
bahi‘an [?] adli otun nohut kadarini iiziim suyunda biraz bekletip ezdikten sonra alti giin bir giin
arayla ata adizdan uygulasinlar. insandaki éksiiriikte de yararldir.”

361> At ve insanin su icerken suliik yutmasi durumunda uygulanan tedavi: “Rumca biivaris, Arapga
zemc, Zabilistan’da® ise asel adi verilen kétii kokulu bir otun tanelerinden bes tane alip ata yedirsinler.
insanda dahi yararlidir.”

w1l> Atta eyerden kaynakli sirt yaralari, insanda ise ediik (ayakkabi sikmasi, vurmasi) yaralarinin
tedavisi: “Sanavber ve ilgin agaci kabugu ve yanmis kdgidi ve eski pa-piis [pabug] yanmisini bunlarin
her birini ezip ipek elekten gecirsinler ve her birinden esit miktarda alip ve bir ciiz [kisim] kalem-i
jengar ile karistirip hepsini havanda karistirip dutulmamis bardada koyup ve bunu yedirsinler. insanda
da aynisi kullanihir.”

10261 Atta [6lU doku iceren] yaralarin, insanda ise yagir [sirt] yaralarinin tedavisi: “it tezegi ve siisen
yapragindan birer cliz alip ezdikten sonra yaraya sirstnler. Beni’l-Hazirden [Hiziroglundan] isitilen
ve Ustad baytarlardan 6grenilmis olup bu ilaci eski bir pamukla, yarayi temizledikten sonra gece ve
glindiiz birer defa versinler.”

tsal> Atta cikan giban ve bas (irinli sislik, ¢iban, yara) ile insandaki yaralanmalar ve akrep sokmasi
icin: “Irini akittiktan sonra asah adli ot (icinde tas varsa temizlenmeli) bir giin bir gece suda bekletilir.
Yumusayip eriyince siiziiliip elekten gecirilir. Bir tencere icerisinde yeterli miktarda su ile suyun yarisi
kalincaya kadar demir bir kasikla karistirilarak kisik ateste kaynatilir. Uzerine birer vakiyye ezilip elenmis
anzerut, harmel [lizerlik otu, mahmur cicegi] ve ezilmis arvak [kirlangig otu] ile karistirilip koyu kivama
gelince bir kaba alinir. Bir vakiyye zeytinyadi ve bir dirhem ezilmis zafran eklendikten sonra yine kisik
ateste pisirilir. Sogutup sir¢a [cam] bardaga konulur. Gerektiginde keten bezle yaraya uygulanir.”

1 Eski bir iilke, bdlge adi olup Afganistan’in giineyi, Pakistan ve iran’in kuzeyinde olan daglik ve akarsu bakimindan zengindir. Toplumu
cesaretleri ile meshurdur. Sahname’de ¢ok anilan bir bélge olup, glinimuzde Afganistan ve Bellicistan arasinda bolinmustur.?
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125617 At ve insanda bagir agrisinin tedavisi: “Aristotalis kavlince baklamiyun (nemli iklimde yetisir,
fevtenc-i yahudiye benzer ancak daha adirak olur) otunu sarap ile pisirip (li¢te biri kalana kadar) atin
bodazina yedi giin ve her giin bir ratl sekiz buguk vakiyye olacak sekilde versinler.”?

12701 Dalak hastalig [sarbon, difteri ya da karin siskinligi] olan at ve insanin tedavisi: “Kebere (gebre)
otunun kék, yaprak ve yemisini sarap ve yagla pisirip agizdan uygulasinlar.”

136al> At ve insanda karnin (yaralanma ve fitik gibi nedenlerle) delinip bagirsaklarin ¢ikmasi durumun
uygulanan tedavi: “Bagirsak iceri alinip dikilir, ancak insan icin ytin iplik gerekir. Zeytinyagina mum
ekleyip ateste eritilerek dikis yerine siirilir. Sislik olursa, sirke ve hiizi [?] inciri, sirke ile karistirilip
dikis yerine (bezle) uygulanir.”

usal> Attaki mises [Jardone, delikli yapida sislik?] ile insandaki benzer durumun tedavisi: “ibn-i
Kurretii’l ayn [muhtemelen Sabit bin Kurral, ke¢i bébrek yadindan iki zeraric kadar alip ezdikten
sonra karistirsinlar, en fazla bir giin bir gece miises lizerine uygulasinlar, halen mevcutsa keg¢i bbrek
yadini bir gece uygulasinlar. Bu, ates gibi yakicidir. Dikkat etmek gerekir. Benim bir kulumun (insanin)
elinde ona benzer nesne ortaya ¢ikti, uyguladim gecti demistir”

173017 At ve insanda uyuz hastaliginin tedavisi: “Ata ve ddeme dahi alalar difla [zakkum] ve kiindiis
her birinden iki cliz, birer ciiz mivnerh (dag Gizimi, yabani (zim) ve kust-1 bahri [deniz topalagi],
yarim ciiz zibak [civa] ile yeterli miktarda zeytinyadi ekledikten sonra karistirip siirsiinler. Ug giin
uyguladiktan sonra ¢éven, su ve sabun ile yikasinlar. Uyuz hastaligi olan insan hamama girdiginde
bu ilaci stirstinler.”

ael> Bir diger tedavi: “iki cliz kuru Gziim (dag Gizimi olsun, buna mivnerc derler), birer ciiz kiikiirt
ve kimyon alip karistirip ezsinler. Sirke ile karistirip versinler. insanda gériilen uyuz ve gicige [kasint,
uyuz] dahi yarar.”

180al> At ve insanin goziindeki baras (ata eyersiz binen biniciye attan bulasir) hastaliginin tedavisi:
“Nester ile cizip kanavber [kazayagl] yapradi suyu c¢ikarilip, keskin sirke ile karistinlir. Merhem
kivamina gelince kus yiiniiyle siiriiliir. Kararincaya kadar giinde iki defa siiriiliip glineste bekletilir.
insanda nester yerine igne batinlarak uygulanmr. Viicudunda baras olan insana, kuru iiziim ve
doviilmiis hardal karisimi hamamda saralar.”

[19051> At ve insanda esek arisi ve yilan sokmasi durumunda: “Muhammed ibn Ahi Hizam, tecriibe
ettim demistir. Esekarisi ve yilan sokmasi igin iki dirhem kadar harmel ezip ipek bir elekte eledikten
sonra yeni sagilmis siit ile karistirilip ata igirsinler. Ayrica cignenen harmel sokulan yere siirilar. Yilan
tarafindan sokulmus insana bundan iki dirhem alip bir dirhem seker ile icirilir. Isirik yerine sicak kepek
tutulur.”

Ayrica HKB’de konu ile iligkili oldugu distnilen farkh verilere de rastlanmistir:
%3b1» Hanazir [Actynomycose, domuzbasi] hastaligi: “Bu hastalik insanda da olur.”
12851> Bir gbzlem: “Eneme ile atin toynadi giilii olur. [ibn Ahi Hizam] Babam dedi ki: Emir’in sarayinda

oglanlar gérdiim - Rum ve baska memleketlerden ayaklari ince ve latif ve hadim gérdiim ki ayaklari
blyiik olmus ve buyiik ayakli ve latif bildim ki hadimin ayag biylimistur.”

Yukaridaki verilere ek olarak belirli hayvan materyal/lrinlerinin bazi insan hastaliklarinin tedavisinde
kullanilmasi gibi, insan materyal/Urinlerinin (kuru kafa kemigi, avrat kani, oglan ve yetiskin idrari,
gaita vb) de hayvan hastaliklarinin tedavisinde kullanildigi tespit edilmistir.

2 Bu uygulama, TB 139”de yer alan ve bagir agrisi igin uygulanan tedavi ile aynidir. Ancak “baklamiyun” yerine “fulayusun” adi gegmek-
tedir. iki madde de sézliklerde bulunamad.
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TARTISMA VE SONUC

Tarihte, hastaligin nedeni ile ilgili dini-sihri, humoral, solidar vb. teorilerin insan hastaliklarini
tanimlamak igin ortaya kondugu bilinmektedir.* Baytarnamelerde yer alan bazi hastalik belirtilerinin
de (burundaki akintinin beyinden geldigi, uyuz nedeni olarak kanin artisinin gosterilmesi gibi) benzer
teoriler dogrultusunda agiklanmasi nedeniyle tip ve veteriner hekimliginde hastaliklarla ilgili ortak
bir nedensellik-sonug iliskisinin bulundugu ileri srdlebilir.

Unver, tedavinin tarihsel gelisiminde insanin bazi hayvanlardan gézlem yoluyla tedavi yéntemleri
gelistirdigini; 6rnegin, hipopotamin kan basincinin artmasi durumunda kanini akithigini, leyleklerin
gagalarinin yardimi ile midelerini yikadiklarini, kegilerin gormeyen gozlerini ¢aliya siirtmesi yoluyla
katarakt durumunuiyilestirdigini belirtmektedir.” Yasar da tedavide imitasyon (taklit) yoluileinsanlarin
hayvanlari gozlemleyerek bircok tedavi yontemi (incirin laksatif amach kullanimini; balikgillarin siringa
islemi ile lavman uygulamasini; hipopotamin asiri besin almasi durumunda sazliklara siirtlinmesi ile
kanatma ve kanin durdurulmasi icin bataklhga girisi ile kan alma ve kanamanin durdurulmasi vb.)
gelistirdiklerini bildirmektedir.? Calismada Unver’ ve Yasar®dan farkli olarak insanlarda gozlenen bir
durumdan (kastrasyon sonucunda ayaklarin kalinlasmasi) atlarda istenen bir sonug icin yararlanildigi,
bunun da insan ve hayvanlardaki ortak bir nokta olarak degerlendirilebilecegi séylenebilir.

Baytarnameler konusunda daha 6nce yapilan bazi ¢calismalarda baytarnamelerin veteriner hekimlige
ait bilgilerin yani sira tip ve bilim tarihi acisindan da énemli bilgiler tasidiklari bildirilmektedir.?+?®
TB’nin 191a sayfasinda yer alan “insan felci icin denenmistir” seklindeki sonradan eklendigi anlasilan
ilag bilesiminin yani sira, metin icerisinde bukagiliktaki bir problem icin onerilen ilaca kina yagi
katilmasinin insandaki soguk alginhigina daiyi gelecegi (161a); “ademe (insanogluna) dahi yararhdir...”
(125b, 155b, 157a, 172a, 188a) gibi ifadelerin literatur bilgileri destekledigi séylenebilir.?®

ibn Ahi Hizam’in (Nasiriiddin Muhammed b. Ya’k(b b. ishak b. Ahi Hizdm el-Huttéli), Abbasi halifesi
Miutevekkil ve sonraki halifelerin imrahoru (emirii’l-dhur, ahirbeyi) ve ilk baytarname muellif(ler)
inden oldugu bildirilmektedir.262” HKB'de yer alan 18 farkli veriden hareketle ibn Ahi Hizam’in insan
hekimligi ile yakin iliskide oldugu, hem insan hem de hayvan hekimligi yaptigi ileri strilebilir.

Erk (1962a), ibn’lil Avwvam’in “ekele” (kanser?) hastaliginin hem insan hem de hayvanda yavas ilerleyen
ancak oldirich bir hastalik oldugunu ileri sirerken; Ebu Bekr’in “Naseri” adl eserinde urticaria,
¢iban, (farkli boy ve organlarda) papillom, verem (timor), delirme (kuduz?) hastaliklarinin insan ve
hayvanda ortak oldugunu belirttigini bildirmektedir.> Yazar, inceledigi eserde (Naseri) ayrica “bayaz el-
‘ayn (Trichophytose ya da leucoma, alak, gézde beyazlik), es-sebl (gézyasi kanali hastalidi), ez-zafre
(Pterygium, konjliktiva duplikasyonu), et-tars (sagirhk), el-cinGn (delilik, delirme), es-sel (verem,
tiiberkiiloz?), el-istiskG (Hydrops ascites), et-tevdlil (sigil), et-tate (Papilloma), ed-demdmil (Ciban?),
dd-i es-sa‘leb (Tilki hastaligi)” gibi hastaliklarin insan ve atta ortak oldugunu; benzer tedavilerden yine
insanda gozdeki beyazlik icin glimis ve altin iklimya, |’'10’° gibi ¢esitli madde karisimlarinin; hayvandaki
ayni hastalik icin enderani tuzu, natron, nisadir, fllful gibi daha kuvvetli bir karisimin uygulandigini/
dnerildigini bildirmektedir.® ibnii’l-Avvam? ve Ebu Bekr® gibi calismamizda saptadigimiz ibn Ahi Hizam’in
eserindeki (HKB) insan-hayvan tedavilerinde ortak uygulamalarin goklugu, tip ve veteriner hekimliginin
yogun bir etkilesimde olduguna; Dilgimen* ve Yoska®nin da belirttigi “islam Uygarligi Dénemi’ndeki
insan ve hayvan hekimliginin yakin iliskisi”ne de bir delil sayilabilir.

Baytarnameler ile ilgili olarak Ozen, erken dénem eserlerin ge¢c ddnemdekilere gére daha rasyonel
bilgiler tasidiklarini bildirmektedir.'® Ozen’e paralel olarak TB’ye sonradan eklendigi bilinen b&limiin
(191b) icerdigi bilgilerde diger tedavi yontemlerine gére belirgin bir farkhlik bulundugu ve rasyonel
olmadigi séylenebilir.®®

Baytarnameler lizerine bugiline kadar yapilmis ¢alismalarda insan ve hayvan hekimligi iliskisinden
bahsedilse de, ortak uygulamalarin neler oldugu konusunda ayrintili bilgi verilmedigi; bu c¢alisma
ile sinirl da olsa bu ortak nokta ve benzer uygulamalarin neler oldugu konusunda daha agik ve net
verilere ulasildigl; bu veriler ve gliniimizde 6zellikle zoonoz hastaliklarin dnlenmesi konusunda 6nemi
vurgulanan “tek tip, tek saglik” konseptinden hareketle tarihten sliregelen birlikteligin giinimizde
Onemini stirdlrdtgi acik bir sekilde sdylenebilir.
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Sonug olarak, baytarnamelerin ayrintili incelenmeleri yoluyla tip ve veteriner hekimliginin ge¢cmisteki
(8/9-19.yy) iliskisinin ortaya konulabilecegi; bu acidan da baytarnamelerin 6nemli bir kaynak niteligi
tasidiklari ileri stirtlebilir.

BILGI: Bu galisma, 11-14 Mayis 2011’de Mersin’de gerceklestirilen “VII. Lokman Hekim Giinleri”
isimli toplantida “Baytarnamelerde Tip ve Veteriner Hekimligi Alaninda Ortak Uygulamalar Uzerine
Bir Degerlendirme” basligi ile sunulan ve Tiirkge-ingilizce Ozet metni Lokman Hekim Dergisi, May-
August 2011, 1 (2):13-14 (Supplement)’te yayimlanan bildirinin genisletilmis seklidir.
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OZET
Modern tibbin imkanlarindan faydalanamayan veya pek
cok sebeple tibbin bu gibi uygulamalarindan uzak durmayi
tercih eden insanlarin, hastaliklarin teshis ve tedavisi
amaciyla atalarindan 6grendigi ya da kendi deneyimlerinden
elde ettigi yontemlerin toplami geleneksel hekimlik olarak
bilinmektedir. Toplum saghgini yakindan ilgilendiren
bu tlr uygulamalarin bir kisminin faydal olup olmadig
hala tartismaliyken, birgogunun zararl oldugu tibben
kanitlanmistir.

Gocuk sagliginin halk saghgr bakimindan 6nemi dikkate
alindiginda, geleneksel hekimlik uygulamalarininarastiriimasi
ve konu ile ilgili egitim galismalarinin planlanmasinin 6nemi
anlasilacaktir. Yaptigimiz bu arastirma ile bir yandan kirsal
kesimde geleneksel hekimlik uygulamalari tespit edilirken
diger yandan bu tlr uygulamalarin gégmen topluluklardaki
uygulama farkhliklarinin tespiti amaglanmigstir.

Calismanin sonunda belirledigimiz; cocukluk hastaliklarindan
korunma ve bunlarin tedavisi ve bakimi amaciyla bilinen
ve uygulanan yontemler arasinda; ileride bebegin el ve
ayaklarinin diizgin olmasi igin kundak yapilmasi, yeni
doganin sabirli olmasi icin li¢ ezan beklendikten sonra
emzirilmesi, pisik olmamasi igin yeni doganin tuzlanmasi gibi
uygulamalar sayilabilir. Tibbi literatiirde bu uygulamalarin
zararh olduguna dair yayinlar mevcuttur.

Arastirma sonuglari, bu bolgede yasayan bireyler arasinda
kent merkezine yakin mesafede ve modern tip olanaklarina
kolaylikla ulasabilir konumda olunmasina ragmen, pek
cok geleneksel hekimlik uygulamasinin giinimiizde de
canliligini muhafaza ettigini ve bir kisminin bilindigi halde
uygulanmadigini ortaya koymustur.

Anahtar Kelimeler: Geleneksel hekimlik; Cocuk; G6gmen.

ABSTRACT
The sum of methods which are the people whose couldn’t
provide benefits from the opportunities of modern
medicines or prefer to stay away from applications like
these, because of many reasons; obtained by experiences
of learned from ancestors or their own experiences, on the
purpose of diagnosing and treating of the diseases; is known
as traditional medicine.

In this study which we have done is aimed to; on the one
hand assigning of the traditional medicine applications
at the rural region; in the other hand, determination of
application differences in communities of immigrants.
Between of the methods that are known and applied for
prevention, treatment and care of childhood diseases
that we have determinate in the study; applications as
if; swaddling for newborn’s hands and foot to be smooth,
breastfeeding after waiting to call three times prayer for
newborn’s to be patient and salting of the newborn for not
being rash in the future; can be counted.

Consequences of the study demonstrate that; most of
traditional medicine applications maintain the vitality some
of them known well but not applied; although it is easy to
access to modern medicine opportunities and close to the
city center among individuals living in this region.
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GiRIS

Halk tibbi (ethnomedicine, folk medicine) insanlarin hekime ve modern tibbin imkanlarina
ulasamadigi ya da cesitli sebeplerle bilimsel tibbin uygulamalarindan kagindigi durumlarda,
hastaliklardan korunma ve sagaltim amaciyla tatbik edilen pratikleri kapsar. Bunlar kusaktan

kusaga aktarilan, bu nedenle de geleneksel hale gelmis gesitli teshis ve tedavi yontemlerini
icerir.

Halk tibbi ayni zamanda bagh bulundugu kiltirlin bir parcasidir; halka ait iyilestirme
pratikleri, nesilden nesile aktarilarak olusmus, biriktirilmis bilgilerin Grtinadir. Aliskanliklar,
deneyimler ve pratikler nedeniyle geleneksel bilgiye dayanir ve toplumdaki herkes az ya da
cok bu bilgilere sahiptir.

Geleneksel hekimlikte hastaliklarin nedeni ve algilanisi ile modern tiptaki tedavi, algilanis ve
yontemler birbirinden farklidir. Hastalik tedavisi amaciyla kullanilan Grlnler ve yontemler
toplumsal tecriibenin nesilden nesile aktariimasi yoluyla 6grenilir. Teshis maksadi ile
kullanilan araclar, yeri geldiginde tedavi materyali olarak gorilir (inci-incileme vb). Yasanilan
yerin ¢evresinde bulunan hayvansal, bitkisel ve mineral kékenli materyallerden yapilan
ilaclar ve dinsel-blyusel yontemler temel iyilestirme araclaridir.

Cocuklarda hastalik ve oliimler, biyolojik etkenler, yetersiz saglik hizmetleri, sosyoekonomik
durum, hijyen, anne yasi, annenin egitim dlizeyi, saglik hizmetlerinin yayginhgi ve etkinligi
ve fiziksel ortam gibi faktorlerden etkilenmektedir. Cocuk sagliginin korunmasi icin ¢ocuk
bakiminda birinci derecede sorumlu olan annenin cocuk bakimi hakkinda egitilmesi gereklidir.

Bunun yaninda cocuk sagligina zararli bazi geleneksel uygulamalar ¢cocugun etkin tedavi
almasini engelleyerek iyilesmesini geciktirmekte, hatta kimi zaman o6limine neden
olmaktadir. Kirik Gzerine katran ve yumurta sarilmasi, kulaga pismis sogan konulmasi,
sarilikta hastanin alnindan kan alinmasi, dilinin altindaki bagin kesilmesi, pisikte ¢liriimis
agac kabugu tozu kullanilmasi gibi uygulamalar buna 6rnek olarak verilebilir.?

Boyle durumlarda saglik ¢alisanlarinin topluma verecegi saglik hizmetini planlarken toplumun

geleneklerini taniyor olmasi ve onlari dislamadan sagliga zararli olabilecek gelenekler konusunda
nasil bir egitim verilmesi gerektigini de dikkatten uzak tutmamasi gerekir.

Halk hekimligi uygulamalarinin tespiti, toplum saghgi ile geleneklerin iliskisini ortaya koyma
cabasi olmasinin yaninda ayrica halk sagligi, modern tip, Turk kiltlr(, botanik, fitoterapi vb.
alanlar agisindan énemli veriler saglayan arastirmalardir.

Yapmis oldugumuz bu arastirma “Go¢men topluluklarda giiniimizde bilinen ve uygulanan
geleneksel hekimlik uygulamalarinin tespiti” projesinin pilot arastirmasidir. Calismamizda
Karaagach beldesinde yerlesik Bulgaristan go¢cmenlerinin (Pomak) cocuk bakimina yonelik
olarak bildikleri ve uyguladiklari geleneksel hekimlik bilgileri arastirilmistir.

Calisma sonunda, cocukluk doneminde hastaliklardan korunma, tedavi ve bakim amaciyla
bilinen ve uygulanan gesitli yontemler tespit edilmistir. Bunlar arasinda; bebegin el ve
ayaklarinin diizglin olmasi igin kundak yapilmasi, yeni doganin ileride sabirli olmasi igin Ug
ezan beklendikten sonra emzirilmesi, pisik olmamasi igin yeni doganin tuzlanmasi, karin
agrisi icin bebegin karnina sogan lapasi, tarhana lapasi, 1sitilmis kepek sarilmasi ve sigil
tedavisinde atin salyasinin kullanilmasi sayilabilir.

16



Local Applications About The Child Care - Rahman et al.

Arastirma sonuclari, bu bolgede yasayan bireyler arasinda kent merkezine ¢ok yakin (10 km)
mesafede ve modern tip olanaklarina kolaylikla ulasabilir konumda olunmasina ragmen, pek
cok geleneksel hekimlik uygulamasinin glinimizde de canliligini muhafaza ettigini, fakat bir
kisminin bilindigi halde uygulanmadigini ortaya koymustur.

YONTEM VE GEREC

GCahsma alanimiz Manisa merkez ilgeye bagli Karaagagli beldesidir. Ulasim kolayligi ve
Pomaklarin Manisa’da en yogun olarak yasadigi bir yer olmasi nedeniyle Karaagacl beldesi
¢alismaalaniolaraksegilmistir. Bu beldenin sakinleriekseriyetle Bulgaristan Blagoevgrad sehri,
Gotse Delchev ilcesi ve koylerinden (6zellikle Kornitsa koylinden) farkh tarihlerde tlkemize
goc eden bireylerden olusmaktadir. Belde halki tarafindan bilinen ¢ocuk bakimina yonelik
yoresel uygulamalarin tespiti amaciyla 28 sorudan olusan bir anket formu hazirlanmistir.
Sorularin ¢alisirhginin degerlendirilmesi amaci ile Belde’de yasayan gesitli yaslardaki 20
anne arasinda bir 6n uygulama yapilmistir. Formun doldurulmasi asamasinda yiz ylize
gorliisme teknigi kullanilmistir. Fakiltemizde topluma dayal egitime dnem verilmektedir.
Ogrencilerin ileride hizmet verecegi toplumu simdiden tanimasini kolaylastirmak icin bu
calismaya katilimlari saglanmis ve anketlerin uygulanmasi fakiiltemiz birinci ve ikinci donem
ogrencileri tarafindan yapilmistir. Uygulama oncesi 6grenciler arastirma konusu ve saha
arastirmasi ile ilgili olarak bilgilendirilmislerdir. Anket uygulamasi siireci 6gretim Uyesinin
rehberliginde gerceklesmistir. Oncelikle yasi, deneyimi, bilgisi gibi dzellikleri nedeniyle halk
arasinda bilinen ve taninan, konu hakkinda bilgi sahibikisilerle gortistlerek, geleneksel Pomak
kdltird icinde bu alandaki uygulamalarin neler oldugu tespit edilmis, daha sonra beldede
yasayan geng, orta yasli ve yasl bireylerin s6z konusu folklorik bilgiye hangi oranda sahip
olduklari, uygulayip uygulamadiklari sorulmustur. Arastirma tanimlayici ve kesitsel 6zellikte
bir arastirmadir. Arastirma 01.01.2012 — 28.02.2012 tarihleri arasinda gergeklestirilmistir.

BULGULAR

Gahsmamiza katilmayi kabul eden 194 kisinin tamami kadindir, yas ortalamasi 52,6’dir ve
yarisindan fazlasi (%55,3’0) ilkokul mezunudur. Katiimcilarin %69,1'nin geliri giderine esit
ve %91,5’i ev hanimidir (Tablo 1). Arastirmamiz galisma saatleri iginde gergeklestigi icin
calisan kadinlara ulasilamamistir. Asagida calismaya katilan kadinlarin ¢ocuk bakiminda
tercih ettikleri uygulamalar verilmistir. Bazi katilimcilar birden fazla geleneksel yontem
uyguladiklarini bildirmislerdir.

Gahsmanin yapildigi Karaagagli beldesinde anket sonucu elde edilen bulgular soyle
siralanabilir:

“Kundak yapilmali mi, neden” sorusuna 40 kisi (%42,6) “elleri ve ayaklarinin diizglin olmasi
icin”, 16 kisi (%17) “rahat uyumasi igin” “kundak yapilmali” cevabini vermis, 21 kisi (%22,4)
ise “rahat buylimesi icin” “kundak yapilmamasi” gerektigini belirtmistir (Tablo 2).

“Yeni dogan bebegin ilk olarak ne zaman emzirilmesi gerektigi” sorusuna, 16 kisi (%17,0)
“anne sitl cabuk gelsin gitmesin diye hemen emzirilmeli”, 27 kisi ise (%28,7) “sabirli olsun
diye ¢ ezan beklendikten sonra emzirilmeli” cevabini vermistir (Tablo 3).

Bebegin tuzlanmasiile ilgili olarak 77 kisi (%81,9) tuzlanmasi gerektigini belirtmis ve sebebini
de, “agzi kokmasin, terlemesin ve pisik olmasin” seklinde ifade etmistir (Tablo 4).

Bebegin karni agridiginda 41 kisi (%43,6) anason, papatya gibi bitkisel gaylar igirdiklerini, 6
kisi (%6,4) cocugun karnina tarhana lapasi veya isitilmis kepek sardiklarini belirtmistir (Tablo 5).
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Tablo 1. Arastirmaya Katilan Kadinlarin Demografik Ozelikleri Tablo 2. Aragtirmaya katilan kadinlarin kundak yapma
gerekgeleri.

40 yas ve alt

Elleri ayaklari diizgtin olsun 40 42,6
41050 yas arasli 19 20,2
51-60 yas arasl 22 23,4  Rahatuyusun 16 17,0
60 yas uzeri 29 30,9 Adettir, kirk giin kadar yapilir 7 7,4
Ilkokul seviyesinin altinda 13 13,8 .
ilkokul 52 55,3  Uslimesin 1 11
Ortaokul 17 181 Beli ¢ikmasin 2 2,1
Lise ve Uzeri 12 12,8
Ev kadini 88 93.6 Kolay tutulsun 1 1,1
Devlet memuru > 53 (isini erken sdyler 1 1,1
Ciftci 1 1,1
Gelir giderden fazla 8 8,5 Hayir, kundak yapmam 21 22.4
GeI!r g!dere esit 65 69,1 TR 5 53
Gelir giderden az 21 22,3

Tablo 3. Arastirmaya katilan kadinlarin yeni dogan bebegi erken emzirme gerekgeleri

Ac kalmasin ve anne siitii gabuk gelsin diye hemen emzirilir 16 17,0
Cocuk sabirh olsun diye (¢ ezan bekletilir 27 29.7
Ag1z sUtl bosa gitmesin diye hemen emazirilir 1 1,1
Hemen ilk yarim saatte, ¢linki anne suti faydahdir 43 45.8
Ug giin beklenir 1 1,1
Cevap vermeyen 6 6.4

Tablo 4. Arastirmaya katilan kadinlarin yeni dogan cocugu tuzlama gerekgeleri

Agz1 kokmasin, teri kokmasin, pisik olmasin 77 81,9

Kemikleri saglam olsun 3 3,2
Mikroplar kirilsin 1 1,1
Adet oyle 4 43
Hayir tuzlanmaz 4 4.2
Cevap vermeyen 5 5.3

Kulak agrisinda; 38 kisi (%40,3) ¢ocugun kulagina anne siitl, zeytinyagi, pirasa suyu
damlattiklarini ifade etmislerdir (Tablo 6).

Sarilik durumunda 37 kisi (%39,4) cocugun yliziine sari tllbent orttiklerini ya da sari kiyafet
giydirdiklerini, 2 kisi (%2,1) cocugu sarigicek isimli bitkinin suyu ile yikadiklarini, 8 kisi (%8,5)
ise icine miras altin atilan su ile banyo yaptirdiklarini séylemistir (Tablo 7).
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Tablo 5. Arastirmaya katilan kadinlarin karni agriyan ¢ocuga yonelik yaptiklari uygulamalar

Sirtina ve karnina kavrulmus sedef cicegi, sicak zeytinyagi ile masaj yapilir

Raki (ev yapimi) - zeytinyagi karisimi cocugun karnina strulir

Ayaginin altina raki, gébegine badem yagi surtlir

Kepek isitilir, sogan lapasi veya tarhana lapasi yapilir ve karnina sarilir (hayit tohumu karistirilarak)
Cocugun karnina sabunlanan bez konulur

Yaglanmis eksi hamur yapilip karnina sarilir

Sicak tutulur

Anason, papatya, nane, rezene, kimyon, ¢orekotu, mercan kosk, dereotu, thlamur, kantaron,
ayvadana cayi igirilir

Hindistan cevizi, taze ceviz suyu, badem yagi, zeytinyagi igirilir

Sabun fitili uygulanir, bebek aspirini verilir

Olgme islemi yapilir: Cocuk yiiz tistii yatirilir, elleri ve ayaklari capraz olarak birlestirilir, en sonunda
¢ocuk ayaklarindan tutularak bas asagi silkelenir, elektrik stiplirgesinin sesi dinletilir

Demir kizdirilir (sis vb.) karnina konur

Doktora goturultr

Cevap vermeyen

Tablo 6. Arastirmaya katilan kadinlarin kulak agrisi olan ¢cocuklardaki geleneksel uygulamalari

Zeytinyagi, anne sutl, pirasa suyu, sogan suyu kulaga damlatilir
Haslanmis elma kulaga konur

Eger cocuk erkekse, kiz cocuk emziren bir kadinin stitl agriyan kulaga sagilir, kulagi agriyan kiz ise tam

tersi yapilir

Sarimsak pisirilir, zeytinyagi ile karistirilir ve kulaga konur

Kulaga ¢ocugun kendi idrari damlatihr

Tatli elma suyu ve sedef cicegi ezilir sikilir ve bu su kulaga damlatilir
Soba karasi strtlir

Doktora goturultr

Cevap vermeyen

Tablo 7. Aragstirmaya katilan kadinlarin sarilik olan ¢ocuklardaki geleneksel uygulamalari

Sari tilbent ortultr (kundak sarisi), sari kiyafet giydirilir

Babasinin i¢c camasiri giydirilir, mikrop mikrobu kirar

Uzum hosafi, papatya cayi, limon suyu, kadife gigegi (sari gicek) cayi, pekmez, sekerli balli su, 1hk su
icirilir

Cocuga kendi gisi igirilir

Mekke’den getirilmis haci tasi ile su igirilir

Hurma yedirilir

Hayvanin safra kesesi kurutulur ve anneye igirilir, cocuga sitle geger

Miras altin batirilan su ile banyo yaptirilir

Nergis cay! ile banyo yaptirilir

Nergis cicegi atilan suya miras altin 7 kere batirilip gikarilir, gocuk bu su ile banyo yaptirilir
Banyo suyuna turuncu bir gicek ya da altin koyariz, bu su ile yikariz

Sarigicek (kadife gicegi) kuivetteki suya konulur ve bu su ile yikanir

Yastiginin altina limon konulur

Beyaz 1518in ya da glnesin altina yatirilir

Bir kisi cocugun odasini stipirge ile stipurir, diger kisi “ne stiplrtiyorsun?” der, o da” sarilig
suplriyorum” der sarilik gider

Dilaltindan kan akitilir

Jiletle alni gizilir, sari su ve pis kan akitihr

Okunmus kibrit ¢opu ile dudak gizilir

Doktora gidilir

Cevap vermeyen

W NWOOR PN

w
LN

=
H

BORPWR P NPNNNROR R BRP R

2,1
1,1
1,1
6.4
3,2
2,1
3,2

43.7

1.1
1.1

14,9

2,1
43
13,8

40.3
4,3

11

1,1
5,3
11,7
3,2
17,0
11,7

39,4
53
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1.1
1.1
1,1
1,1
8,5
1,1
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2,1
1,1
2,1
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Cocugun altini islattigl durumlarda ne yapildigi soruldugunda 7 kisi (%7,4) g¢ocukta dlgme
islemi yapildigini, 1 kisi (%1,1) kireg suyunda kaynatilan yumurta yedirildigini, 3 kisi (%3,2)
ise cocugun ayak bileklerinden tutulup bas asagi sallandigini belirtmistir (Tablo 8).

Cocugun atesi yukseldiginde 34 kisi (%36,2) ¢ocugun viicuduna sirkeli su ile masaj yapildigini,
26 kisi (%27,7) ilik su ile banyo yaptirildigini belirtmistir (Tablo 9).

Tablo 8. Aragtirmaya katilan kadinlarin altini islatan gocuklara yonelik geleneksel uygulamalari

Sik sik gise tutulur 1 1,1
Ayak bileklerinden tutulup bas asagi sallanir 3 3,2
Sicak topraga sarilir (idrar yollarini sicak tutsun diye) 1 1,1
Alfat agacinin (ahlat) gigegi kaynatilip igirilir 1 1,1
Korkutulur, beline yaki yapilir 2.2.1 2.1
Doktora goturilir 11 11,7

Olgiilme yapilir (el ve ayaklar gapraz tutulur ve silkelenir) 7 7.4
Kire¢ suyunda yumurta kaynatilip yedirilir 1 1,1
Armut agacindaki 6kse otlari kaynatilir igirilir 1 1,1
Poposundaki kirli bez sirtina konur 1 1,1
Geger diye bekledik 5 5.4
Cevap vermeyen 60 63,8

Tablo 9. Aragstirmaya katilan kadinlarin atesi yikselen ¢cocuklardaki geleneksel uygulamalari

Limonun ortasina aspirin koyup isitilir, eriyen aspirin ve limon suyu karisimi ile bebegin viicudu

4 4,3
ovulur
Sirkeli su ile ovulur 34 36,2
Sirke ile aspirin karistirihr, bununla islatilan bez gocugun gogsiine konulur 7 7,4
Ihk banyo yaptirilir 26 27,7
Soguk suya tutulur 2 2,1
Kolonyali pamukla bittn vicudu silinir 10 10,6
Kirli ytin (koyundan kesilip hig yikanmamis yiin) aspirinle karistirilmis sirke ile 1slanir ve gocuga 1 11
sarilir !
Yagda sedef otu kavrulur ve gocugun her tarafina straltr 2 2,1
Sirkeli sabun fitili yapilir 2 2,1
Doktora goturalir 12 12.7
Cevap vermeyen 4 4,3

Cocugun diskisinda bagirsak kurdu goéruldigiinde, 12 kisi (%12,8) ¢ocuga tuzsuz kabak
cekirdegi verildigini, 6 kisi (%6,4) dari kaynatip suyunu igirildigini belirtmistir (Tablo 10).

itdirsegi gorildigiinde, 27 kisi (%28,7) nazara karsi okunduktan sonra, ii¢ kere géze sonra da
yere vurulma seklinde bir uygulama yapildigini belirtmistir (Tablo 11).

Cocuklarin disi ¢ikarken olusan rahatsizliklarda 30 kisi (%31,9) cocugun eline disini kasimasi
icin dis kasigl, yesil sogan ya da pirasa verildigini belirtmistir (Tablo 12).

Gocuk kabiz oldugunda 31 kisi (%33,0) sabunun fitil seklinde uygulandigini, 32 kisi (%34,0)
zeytinyagl, kayisi suyu, inek satd icirildigini belirtmistir (Tablo 13).

20



Local Applications About The Child Care - Rahman et al.

Tablo 10. Arastirmaya katilan kadinlarin diskisinda barsak kurdu gorilen ¢ocuklardaki geleneksel uygulamalari

Kirmiziturp rendelenir suyu sikilir, ti¢ hafta stre ile glinde U defa igirilir 7 7,4
Tuzsuz kabak gekirdegi yedirilir 12 12,8
Zeytinyag igirilir 4 4,3
Susam yagl igirilir 1 1,1
Sutle sarimsak karistirip igirilir 1 1,1
Sarimsakli yogurt yedirilir 1 1,1
Dari kaynatip suyunu igirilir 6 6,4
Dari puskal kaynatilir suyu igirilir 2 2,1

2

Sogan yedirilir 2,1
Doktora goturilir 26 27,7
Cevap vermeyen 32 34,0

Tablo 11. Arastirmaya katilan kadinlarin itdirsegine yonelik geleneksel uygulamalari

Gozline fiske vurulur, iki defa “itin g6....ne, itin go...ne” denilir 1 1,1
Ailedeki en son dogan ¢ocuk dua okur (ihlas, Fatiha ) 1 1,1
Okunmus yesil bitki (herhangi bir ot) sturtlur 1 1,1
Dua okunur, goze fiske vurulur, sonra da betona vurulur 27 28,7
Tavuklarin su igtigi yerdeki su ile cocugun yizi yikanir 1 1,1
Demir para okunur goze strllir, Ssonra bu para sadaka olarak verilir 1 1,1
Yeni doguran kadinin sttt strulir 2 2,1
Arpa taneleri okunur bir yere gomiilir, arpalar glirtidiikge arpacik kaybolur 1 1,1
Arpa okunur gbze surilir sonra da suya atilir 3 3,2
Sarimsak, zeytinyagi stralir 7 7.4
ikiz doguran bir kadina gidilir, o kadina okutulur ve kadin fiske vurur 1 1,1
Bal strdltr ve dua okunur 2 2,1
Cocugun gozine strdikleri ekmegi atip kopege kaptirirlar 1 1,1
Arpaciga “Ug glinliik” deriz, birine “fiske vurdururuz” 1 1,1
Gunese bakarak okuturuz 1 1,1
Cocugun yuziine kirmizi bir bez drterler, Gstiine de bir parca ekmek koyarlar ve kopek gelir o ekmegi ) 21
alir sonra geger !

Cakir diken batirilir 1 1,1
Ug giin boyunca her sabah goze fiske vurulur ve “bugiin gérdiim seni, yarin gérmicem” denilir, eger 1 11
¢ kardesseler bu uygulamayi en kiguk kardes yapar !

Suyla silinir 4 4,3
Arpa taneleri okunur bir yere gomulr, arpalar g¢urtidiikge arpacik kaybolur 1 1,1
Doktora goturtlir 4 43
Cevap vermeyen 15 16,0

ishal goriildigiinde ise 15 kisi (%16,0) cocuga haslanmis patates verildigini, 14 kisi (%14,9)
tuzlu sekerli bol su igirildigini, 12 kisi (%12,8) piring lapasi verildigini sdylemistir (Tablo 14).

Gocuklarda kirik ¢ikik oldugunda 25 kisi (%26,6) cikikgiya gittiklerini, ¢ikikginin da zeytinyagi
ya da sabun ile ovarak kirik ya da ¢ikigI yerine getirdigini ve lizerine bugday lapasi sardigini
ifade etmistir (Tablo 15).

Kizamik geciren ¢ocuga, 16 kisi (%17,0) kizamik sekeri veya tath yedirildigini, 10 kisi (%10,6)
evin kapisina, odanin igine, balli su serpildigini, cocugun ayak tabanina alnina, agzina ve
gozline bal strlldiglini (evin ici tatli olsun zira kizamik tatlyi sevmez) belirtmistir (Tablo 16).

Pisik oldugunda 33 kisi (%35,1) “isitilarak asiti ugurulan” zeytinyagini pisik bdlgesine
sirdlgini soylemistir (Tablo 17).
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Tablo 12. Arastirmaya katilan kadinlarin ¢ocuklarin dis gikarma siirecindeki geleneksel uygulamalari

ilk géren kisi bebege atlet kiilot alir 2 2,1
Disi ilk goren kisinin atletinin omzu yirtilir ve o kisi bebege hediye alir 1 1,1
Disini kasisin diye, eline sert oyuncak, dis kasigi, ekmek kabugu, yesil sogan, pirasa, salatalik verilir 30 319
Disine sarimsak ve sogan sirilir, bdylece hem mikrop olmaz hem dis ¢abuk gikar 3 3,2
Jel stirtilar 8 8,5
Dari kaynatip yediririz 1 1,1
Piring kaynatip suyunu igiririz, demli gay veririz, patates kaynatip yediririz 1 1,1
Dis yerlerine raki ve tuz konur 1 1,1
Yumurta yedirilir 1 1,1
incileme yaplilir (cocugun agiz kenarinda direng diismesine bagli olarak gikan yaralara karsi tesbih 1 11
taneleri kullanilarak yapilir) !

Dis bugdayi kaynatilir, komsulara seker ile ikram edilir 1 1,1
Limon suyu, cocuk aspirini verilir 3 33
Doktora goturulur 12 12,8
Cevap vermeyen 29 30,9

Tablo 13. Aragtirmaya katilan kadinlarin gocuk kabiz oldugunda uyguladiklari geleneksel yéntemler

Sabun fitil yapilarak uygulanir 31 33,0
Sardunya dalina zeytinyag surilerek fitil gibi uygulanir 1 1,1
Badem yagi zeytinyagi veriyordum, sulu gidalar veriyorum 8. 8.5
Gazete kagidini inceltip yaglayarak makata sokuyorduk 3 3,2
Karnina sicak su ve sicak tugla koyariz 1 1,1
Zeytinyagl, kayisi suyu, inek sutd, balli su, 1lik su, eksi elma suyu igirilir 32 34.0
Gl regeli, armut yedirilir 2 2.2
Doktora goturulur 8 8.5
Cevap vermeyen 8 8.5

Tablo 14. Arastirmaya katilan kadinlarin gocuk ishal oldugu durumdaki geleneksel uygulamalari

Piring lapasi — suyu yedirilir 12 12,8
Haslanmis patates yedirilir 15 16,0
Tuzlu sekerli bol su verilir 14 14,9
Kuru kahve yedirilir 5 5,3
Soguk balli su verilir 2 2,1
Kizilcik (drake) gayi, demli gay, nane gayi, sekersiz gay igirilir 9 9.6
Peynir biskiivi karistirip verilir 2 2,1
Nar kabugu kaynatilip igirilir 1 1,1
Nisasta suda eritilip igirilir 1 1,1
Kuru ekmek sirke ile karistirihp yedirilir 1 1,1
Haslanmis mercimek yedirilir 1 1,1
Muhallebi yedirilir 2 2,1
Gazoza aspirin atihp igirilir 1 1,1
Leblebi yedirilir 2 2,1
Havug suyu, kayisi suyu, limon suyu, tuzlu ayran verilir 4 4.4
Elma piresi, seftali, muz yedirilir 6 6.4
Doktora goturilir 6 6.4
Cevap vermeyen 10 10.6
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Tablo 15. Arastirmaya katilan kadinlarin gocuklarda olusan kirik ¢ikik durumlarinda uyguladiklari geleneksel yontemler

Cikikgrya gidilir
Piring — bulgur lapasi sarilir

Yumurta aki ile sabun karistirilir, bir gazl beze konularak kirik alana uygulanir (algi gibi olur)

Yumurta sarisi ile sarilir
Pismis sogan dovulip sarihr

Kirik gikik olan yere zeytinyag surilir ve gikik yerine getirilir

Tahta ile sarilir
Sabunla ovularak yerine getirilir, bugday lapasiyla sarilir

Kirigin tizerine gunlik yumurta kirilir, Gzerine kil serpilip sarilir

Sogan tuz ile doviilir, kirik alana sarilir
Doktora goturalur
Cevap vermeyen

Tablo 16. Arastirmaya katilan kadinlarin kizamik gegiren ¢ocuga yonelik geleneksel uygulamalari

Tatli gidalar, kizamik sekeri verilir
Soguga cikarilmaz

Cocuk koyun postuna sarilir, bu post gece disari atilir, sabah geri alinir
Evin kapisina, odanin igine balli su serpilir, cocugun ayak tabanina, alnina, agzina ve goéziine bal

surdlir; evin igi tathi olsun, ¢tinkt kizamik tathyr sevmez

Ev tozlari ya da dort yol agzindan toplanan saman ¢opleri ateste tutsilenir, gocuk bunun dumanina

tutulur

Cocuk kirmizi giydirilir

Cocuk sicak tutularak kizamik doktartlir
Cocuk yikanmaz

Eve et sokulmaz, ¢ocuga et verilmez (kizamik kizar diye)
Camagirlari yilkanmaz

Viicuduna balli nane siirdltir

Yumurta verilmez

Kizamik Allahtan gelir, bir sey yapmamak lazim
Doktora goturalur

Cevap vermeyen

Tablo 17. Arastirmaya katilan kadinlarin pisik olan ¢ocuga yonelik geleneksel uygulamalari
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Zeytinyagi 1sitilarak asiti ugurulur ve pisige surulir 33 35,1
Curik tahtalarin tozlari pisige straliir 2 2,1
Kil ezilir pisige suralir 2 2,1
Mersin bitkisi tuz ile kavrulup strular 1 1,1
Sabunlu su ile temizlenir 4 4,3
Kazan karasi surulur 1 1,1
Anne sit, kat1 yaglar, badem yagi stralir 4 4.3
Cevap vermeyen 7 7,4
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Cocukta ucuk ciktiginda, 25 kisi (%26,6) kirmizi ruj strdiklerini, 10 kisi (%10,6) isitilan kirli
tahta kasik ya da bulasik cam bardagi ucuga stirdiklerini ifade etmistir (Tablo 18).

Yanik olustugunda 10 kisi (%10,6) kire¢ suyu ile zeytinyagl karistirildigini ve yaniga
suraldugind, 9 kisi (%9,6) ise yanik bolgeye cig patates konuldugunu belirtmistir (Tablo 19).

Cocuklarin yiriimesinde gecikme oldugunda 3 kisi (%3,2) ayak bagi yapildigini (ayagina
gevsek sekilde ip baglanan ¢cocuk sokagin basinda durur, komsu cocuklarindan kosarak gelip
ipi ¢ozmeleri istenir, ilk gelen gocuk ipi ¢ozer ve hediyeyi kazanir), kdsteginin kesildigini ve
cuma guni sala ile ezan arasinda ¢ocugun ellerinden tutularak yuratuldtgina belirtmistir
(Tablo 20).

Cocugun konusmasi geciktiginde, 11 kisi (%11,7) ¢ocugun dilaltinin kesildigini ya da
sislendigini, 9 kisi (%9,6) bilbilin su i¢tigi kaptan ¢ocuga su igirildigini sdylemistir (Tablo 21).

Tablo 18. Arastirmaya katilan kadinlarin uguk’a yonelik geleneksel uygulamalari

Kirmizi ruj, dis macunu, incir stitl, zeytinyagl, sarimsak, ekmek sodasi (bikarbonat) stirilur, tuz

25 26.6
basilir
Annenin saginin ucuna bal strtlir ve ugugun lzerine degdirilir 5 5.3
Sicak gay bardagi bastirilir 4 4,3
Tahta kasigin sapi isitilir ve uguga bastirilir (bulasik olursa daha iyi) 10 10,6
Komsunun bulasik bezi ¢alinir uguga surilir tekrar yerine konulur 1 1,1
Uguk ¢ikan bolge kapi tokmagina surilir 1 1,1
Bal, siit ve sogan kabugu kaynatilarak uguga stralir 1 1,1
Okunur 1 1,1
Uguk kremi stralar 14 14,9
Doktora gidilir 8 8,5
Cevap vermeyen 24 25,5

Tablo 19. Aragtirmaya katilan kadinlarin yaniga yonelik geleneksel uygulamalari

Cig patates rendelenir ve yanik bolgeye sarilir 9 9,6
Yanan boélge islatilir tuz serpilir 3 3,2
Lavanta yagl, kantaron yagi, susam yagi, zeytinyagi, dis macunu 6 6.6
Yogurt, yumurtanin beyazi, salga strulur (3-4 gtin) 5 5.4
Dereden yosun alinir yaniga surilir, iz kalmaz 2 2.1
Camur surdlur, gres yagi 3 3.2
Kireg suyu ile zeytinyagi karistirilir ve yaniga strtltir 10 10,6
Ev rakisi aspirin ve zeytinyagi karisimi stirtilir 3 3,2
Yumurta sarisi zeytinyagi karisimi stralar 2 2,1
Bal mumu zeytin yag ile veya yumurta sarisi ise 1sitilip eritilerek stralar 2 2,1
Zeytinyagi surullp, Gzerine kina serpilir 2 2,1
iz kalmamast igin bal suriiliir 1 1.1
Beyaz mumu bir gay bardagi zeytin yagda isitip eritilir ve yanik yere striliir 2 2,1
Cay otu kavrularak straltr 1 1.1
Olii kaplumbaganin kabugu ezilir ve yaniga siiriiliir 1 1.1
Soguk su dokiilir, buz konur 11 11.8
Doktora gidilir, yanik ilaci alinir 12 12,8
Cevap vermeyen 19 20,2
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Tablo 20. Arastirmaya katilan kadinlarin geg yiirliyen gocuklara yonelik geleneksel uygulamalari

Hoppalaya asilir (tavana asilan yayli bir ip)

Pogaca pisirilir, cocugun basinin etrafinda gevrilir, daha sonra bu pogacalar mahallenin ¢ocuklarina
dagitihr

Caminin etrafinda gezdirilir

Ayak bagi yapilir (cocugun ayagina gevsek sekilde ip baglanir, sokagin basinda durur, komsu
gocuklarindan kosarak gelip ipi ¢gdzmeleri istenir, ilk gelen gocuk ipi ¢bzer ve ona hediye verilir)
Kostegi kesilir (¢cocugun ayagina ip baglanir, dort yol agzinda durulur ve bir yash tarafindan bu ip
kesilir)

Cuma giini sela ile ezan arasinda yaratalur

Doktora gidilir

Cevap vermeyen

Tablo 21. Arastirmaya katilan kadinlarin geg konusan ¢ocuklara yonelik geleneksel uygulamalari

W R, N R

17.1
73,4

BulbUliin su igtigi kaptaki sudan gocuga igirilir 9 9.6
Dua edilir, ocaga gotirilir, orada dilinin altina agag yapragi surulir 7 7.5
7-9 ayri kurban dilinden kavurma yapilip cocuga yedirilir 1 1.1
Kirlangig eti yedirilir 1 1.1
Dilinin alti sislenir ya da kesilir 11 11.7
Cuma giinl sela ile ezan arasinda bulasik suyu igirilir 2 2.1
Mekke’den deve eti getirtilip yedirilir 1 1.1
Bulbll yumurtasi yedirilir 1 1.1
Cuma guinl sela vakti babasinin ayakkabisi ile agzina vurulur 1 1.1
Horoz ibigi yedirilir 1 1.1
Cevap vermeyen 46 48.9

Sigil oldugunda 23 kisi (%24,5) okundugunu (Fatiha ve ihlas ya da sigil duasi), 13 kisi (%13,8)
yedi tane yemis (incir) yapraginin siiti sigile strildigun, (yapraklar teneke lizerine konarak
glineste kurutulur, bu arada dua edilir, kuruduklarinda sigil gecer, bu islem cumartesi ve
carsamba ginleri yapilir), 5 kisi de (%5,4) her giin bir sigil comagi (okunmus sogut dali) ile

sigilin etrafinin gizildigini ve atildigini belirtmistir (Tablo 22).

Tablo 22. Arastirmaya katilan kadinlarin gocuklarda gorilen sigile yonelik geleneksel uygulamalari

Sigil sayisi kadar arpa okunur. Sigiller okunan arpalarla gizilir. Arpalar sogana batirilir. Sogan
kurudukga sigil gider.

Isitilmig st strdldr.

Okunur (Fatiha ve ihlas yada sigil duasi ).

Yedi tane yemis yapraginin suti sigile strullr. Yapraklar teneke tizerine konarak giineste kurutulur.
bu arada dua edilir. Kuruduklarinda sigil geger. Bu islem Cumartesi ve Carsamba gtinleri yapilir.
Her giin bir sigil comagi (okunmusg ségut dali) ile sigilin etrafi gizilir ve atilir.

Nohut okunur, dikenli agaca batirilir. Sigiller kurudukga nohutlar tek tek duser.

Koyun yagindan ilag yapihr.

Sigil kesilir, Gzerine tuz, domates basilir.

Atin salyasi strdldr.

Sigilin icine cakirdikeni batirilir.

Atin kili ile baglanir ve kesilir.

Okunmus sarimsak ya da zeytinyagi surilir.

Sigilin Gizerine dari konur, buradan tavuklara yedirilir.

Kazan karasi struldr.

Kendi idrari stiralar.

Sigil kesilir, Gzerine domates konur

Sigil ilaci straltr

Cevap vermeyen
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TARTISMA

Calismamiza katilmayi kabul eden 194 kisinin tamami kadindir, yas ortalamasi 52,6’dir ve
yarisindan fazlasi (%55,3’0) ilkokul mezunudur. Katihmcilarin %69,1’nin geliri giderine esit ve
%91,5’i ev hanimidir (Tablo1). Arastirmamiz ¢alisma saatleri iginde gergeklestigi icin galisan
kadinlara ulasilamamistir.

Asagida calismaya katilan kadinlarin cocuk bakiminda tercih ettikleri uygulamalar verilmistir.
Bazi katilimcilar birden fazla geleneksel yontem uyguladiklarini bildirmislerdir.

“Cocuga kundak yapilmali mi, neden” sorusuna 40 kisi (%42,6) “elleri ayaklari diizgiin olsun”,
16 kisi (%17) “rahat uyusun diye” “yapilmali” seklinde cevap vermis; 21 kisi (%22,4) ise “rahat
blylisiun diye” “kundak yapilmamali” demistir (Tablo 2). Tirkiye’'nin cesitli bolgelerinde
yapilan calismalarda da benzer sonuglarin elde edildigi gorilmistiir.>7#'5 Ornegin Manisa
Nifus ve Saglik Aragtirmasi 1999 verilerine gére Manisa’da kundak yapma orani %73’dir.’
Arastirmamizdaise bu oran %82 cikmistir. Ozyazicioglu tarafindan yapilan calismada annelerin
egitim dlzeylerinin artmasiyla birlikte kundak yapma uygulamasinin azaldigi gérilmastir.?
Goker tarafindan yapilan arastirmada “riketsli” olgularin (rasitizm) %75’inde kundak yapma
hikayesi oldugu, Ulkemizde glines isigindan bolca faydalanmak mimkin oldugu halde,
yanlis geleneksel uygulamalar (kundak yapma, bebeklerin ylzini 6rtme, bebeklerin disari
cikarilmamasi) nedeniyle, riketsin hala bir halk saghgi problemi olarak devam ettigi tespit
edilmistir.* Bunun disinda kundaklamanin dogustan kalga cikigi gibi ortopedik sorunlara yol
actigl da bilinmektedir.

Yeni dogan bebegin ilk olarak ne zaman emzirilmesi gerektigi sorusuna, 16 kisi (%17,0) anne
sUtl cabuk gelsin gitmesin diye hemen emzirilmeli, 27 kisi ise (%28,7) sabirli olsun diye Ug¢
ezan beklendikten sonra emzirilmeli cevabini vermistir (Tablo 3). Nevsehir-Kapadokya’da
yapilan bir arastirmada dogumdan sonra hemen (ilk 1 saat iginde) emzirilme orani %54’dir.”
Ozyazicioglu tarafindan yapilan arastirmada ise ii¢ ezan beklendikten sonra emzirme orani
%64’diir. Ancak bu beklemenin anne bebek arasindaki iliskinin erken dénemde baslamasini
engellemesi ve anne sitlinin gelmesini geciktirmesi gibi olumsuz etkileri olabilecegi
belirtiimektedir.?

“Yeni dogan bebege tuzlama yapilmal mi” sorusuna 77 kisi (%81,9) evet demis ve tuzlama
yapma sebebi olarak, agzi kokmasin, terlemesin ve pisik olmasin diye ifade etmistir (Tablo
4). Caliskan tarafindan yapilan arastirmaya gore tuzlanma orani %17,5’dur.”> Turkiye'nin farkh
bolgelerinde yapilmis calismalarda ve Makedonya’daki Muisliimanlar arasinda, bebeklerin
tuzlanmasi yaygin olarak gorilmektedir.>® Bu uygulama bebegin cildini tahris ederek
enfeksiyona yol agma riski tasimaktadir.

Bebegin beslenme sekli, emzirme siiresi, anne siti disindaki gidalari verme sekli, biberonu
tutus sekli, yalanci emzik kullanma durumu, bebegi kundaklama durumu gibi sebeplerden
kaynaklanan gaz sancisini gidermede annelerin yaptiklari cesitli uygulamalar vardir.’® Yalaz
tarafindan yapilan arastirmada annelerin bebeklerindeki gaz sancisini gidermek igin, sakin
los ortama almak, kucaga almak, sallamak, pozisyon vermek, masaj yapmak, sicak uygulama
yapmak, muzik dinletmek, rezene, anason, serbet, limonlu su, zeytinyagi, metsil fitil vermek
gibi uygulamalar gorilmistur.?* Caliskan tarafindan yapilan arastirmada da buna yakin
sonuglar elde edilmistir.> Bizim arastirmamizda bebegin karni agridiginda 41 kisi (%43,6)
anason, papatya gibi bitkisel gaylar igirdiklerini, 6 kisi (%6,4) cocugun karnina tarhana lapasi
veya isitilmis kepek sardiklarini belirtmislerdir (Tablo 5).
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Cocuklarda kulakla ilgili olarak goriilen problemler, orta kulak enfeksiyonlari, dis kulak yolu
enfeksiyonu, konjenital ve edinsel kitleler ve kiint ya da dogrudan kafa travmasiyla ilgili
komplikasyonlardir. Bu durumlari erken ve dogru tanimak gereklidir.!? Kulak agrisinin en
stk nedeni orta kulak iltihabidir. Agriy1 gecirmek icin yapilan bilingsiz tedavi uygulamalari
enfeksiyon komplikasyonlarini arttirabilir. Gliserin, sicak sudamlatma ve sicak sogan sikistirma
bunlar arasinda sayilabilir. Elazig ve Girit’de yapilan farkl calismalarda kulagi agriyan ¢ocuga
sedef cicegi ve zeytinyaginin kullanildig goriilmektedir.2** Karaagacli’'da ise cocugun kulagi
agridiginda ne yapildigl sorusuna; 38 kisi (%40,3) cocugun kulagina anne sitd, zeytinyagl,
pirasa suyu damlattiklarini ifade etmislerdir (Tablo 6).

Yeni dogan sariligi zamaninda dogan bebeklerin %60-80’inde olmaktadir ve bu ekstrauterin
hayata adaptasyonu yansitan normal bir durumdur. Ancak ¢cok sik olmamakla birlikte
biliribinin kan beyin bariyerini gegmesi durumunda beyin hasari ortaya cikabilir.!? Erken
miidahale edilmeyen durumlarda, beyin hasari sonucu motor ve zekd gelisim geriligi ile
isitme, gdérme sorunlari olusabilir. Elazig, izmir-Naldéken, Ordu, Gaziantep bdlgeleri ve
Girit ve Saha Turkleri arasinda ¢ocugun sarilik olmasi durumunda sari 6rti 6rtmek, banyo
suyuna altin koymak, kan akitmak, cocugun kendi idrarini icirmek gibi uygulamalar tespit
edilmistir.#8131® Calismamizda ¢ocugun sarilik olmasi durumunda ne yapildigl sorusuna 37
kisi ( %39,4) cocugun yuzine sari tiilbent orttiklerini ya da sari kiyafet giydirdiklerini, 2 kisi
(%2,1) cocugu saricicek isimli bitkinin suyu ile yikadiklarini, 8 kisi (%8,5) icine miras altin
atilan su ile banyo yaptirdiklarini belirterek cevaplamistir (Tablo 7).

Endrezis, idrarin yataga ya da giysilere istem disi ya da kasten yapilmasi anlamina gelir.
Endrezis tanisinin konmasi icin, cocugun en az bes yasinda olmasi, diliretik ozellikli bir
madde veya hastalik ile iliskili olmamasi ve de son (i¢c ayda hafta en az iki kez meydana
gelmesi gerekir. Bircok nedene bagli olabilir. Bu rahatsizhgin patolojik bir hastaliktan daha
cok duygusal ve davranissal sorunlara baglh olarak gelistigi diistintilmektedir. Tedavi ve hasta
uyumuile basarili sonuclar elde edilmektedir. Zamanla ¢ocuklarin cogu altini tutabilir duruma
gelmektedir.?? Calismamizda ¢ocugun altini islattigi durumlarda ne yapildigi soruldugunda 7
kisi (%7,4) cocukta dlcme islemi yapildigi, 1 kisi (%1,1) kire¢ suyunda kaynatilan yumurta
yedirildigi, 3 kisi (%3,2) ise cocugun ayak bileklerinden tutulup bas asagi sallandigi tespit
edilmistir (Tablo 8). Yapilan diger bazi ¢alisma sonuclarina gore; Urfa’da lzerlik otu yerine
supirge uclari titsu gibi yakilarak, ¢cocuk dumana tutulur. Karatavuk yumurtasi igirilir.'’
Manisa Yorikleri arasinda yumurta yakisi yapilir, saksagan kusunun yumurtasi yedirilir, deli
yemis st sulandirilarak verilir, Ordu yoresinde tavsan diskisi sulandirilip yedirilir, Sivas’da
kirpi eti yedirilir, Hatmi cicegi cayi icirilir, Tokat yoresinde ¢cocugun poposu sliplirge otu ile
yakihr.2

Vicut isisinin normalin (36-37°C) lizerine ¢ikmasina ates ylikselmesi denir ve bu durum
bir hastalik degil hastalik belirtisidir. Ornegin enfeksiyon gibi durumlarda ates yiikselebilir.
Cocuktaki yliksek ates havaleye sebep olabilir. Atesi diisirmek amaciyla soguk uygulama
yapiimalidir (giysilerin cikarilmasi, ilik dus, 1slak bezle silinmesi). Ates yiikselmesi durumunda
hastaneye ulasmak en dogru yol olsa da evde yapilabilecek pratik ve acil uygulamalar
konusunda annelerin bilgilendirilmesi gereklidir. Calismamizda ¢ocugun atesi yikseldiginde
ne yapildigi sorusuna, 34 kisi (%36,2) cocugun viicudunun sirkeli su ile masaj yapildigini, 26
kisi (%27,7) 1lik su ile banyo yaptinildigini belirtmistir (Tablo 9).

Halk arasinda bagirsak kurdu olarak bilinen ve cok sik gorilen parazitler fekal-oral yolla
bulasir. Urogenital sisteme gecerek kronik hastaliklara yol acabilirler. Hijyene énem verilmeli

27



okman Hekim Journal 2013;3(1):15-33 http://lokmanhekim.mersin.edu.tr

ve ailenin timu tedavi edilmelidir.> Calismamizda cocugun diskisinda bagirsak kurdu
goruldigiinde, 12 kisi (%12,8) ¢ocuga tuzsuz kabak g¢ekirdegi verildigini, 6 kisi (%6,4) dari
kaynatip suyunu icirildigini belirtmistir (Tablo 10). Altan’in Manisa yoresindeki Yoruklerde
yaptigi calismada ise kabak ¢ekirdegi, sarmasik ve eksi nar yedirildigi ifade edilmistir.?

G0z kapaklarinin kenarinda bulunan sebase bezlerin iltihabina hordeolum (arpacik, itdirsegi)
denir. Tedavide sicak uygulama, kapak hijyeni, masaj, topikal antibiyotik ve nadiren cerrahi
drenaj gerekebilir.?* Calisma yapilan koyde itdirsegi gorildigiinde, 27 kisi (%28,7) nazara
karsi okunduktan sonra, li¢ kere gbze sonra da yere vurulma seklinde bir uygulama yapildigini
belirtmistir (Tablo 11). Duran’in ¢alismasina gore Saha Turklerinde de arpaciga fiske vurup,
Uflendikten sonra yere vurma uygulamasina rastlanmaktadir.’® Manisa’da yapilan baska
bir calismada, itdirsegini okuma, fiske vurma ve hasta goze sarimsak strme islemi bizim
calismamizla benzerlik tasimaktadir.?

Cocuklarda dis ¢cikarmanin normal zamanlamasi ortalama 6.-12. aylar arasinda degisebilir. Dis
cikarken bazen disetinde mavimsi bir renk degisikligi olur. Buna ¢ikis (patlama) hematomu
denir ve normal bir slrectir. Bu donemde ¢ocuklarda huysuzluk ve salyanin agizdan akmasi
gibi daha genel belirtiler de goralur.*? Cocuklarin disi ¢ikarken olusan rahatsizliklarda ne
yapildigi sorulmus, 30 kisi (%31,9) cocugun eline disini kasisin diye dis kasigi, yesil sogan
ya da pirasa verildigini belirtmislerdir (Tablo 12). Gaziantep, Kars, Erzurum, Elazig ve Adana
yorelerinde yapilan g¢alismalara gore; cocugun dis cikarmasi c¢esitli torenlerle kutlanir. Bu
kutlamadayiyecegikutsama, cocugun rizkiniartirma, bereketi cogaltma gibidileklerle beraber
¢ocugun disinin saglam olmasi istegi de yer alir. Hedik dis ¢cikarma kutlamasinda ikram edilen
yiyecektir. Misir, bugday ve nohut kaynatilarak hazirlanir. Kaynatma sirasinda misir, bugday
ve nohutun patlayarak agilmasi dis etinin patlayip agilmasina benzetilmektedir. Bu yoniyle
pisirilen asin analojik amach buyusel bir 6zellik tasidigi séylenebilir. Bizim calismamiz ile
benzerlik gosteren diger arastirma sonuglarina goére; Ordu yoresinde de bu dénemde dis
kasiyici kullanilir.® Kars ve Erzurumda disin ¢iktigini ilk géren kisi tarafinda cocugun gomlegi
yirtilir ve bu islemin dis ¢ikarkenki aciyi azaltacagina inanilir.®*” Makedonya’daki Muslimanlar
arasinda ilk disin ctkmasini kutlamak icin, cocuk yere serilen beyaz bir yaygi Gizerine oturtulur.
Daha 6nce hazirlanmis olan toz sekerle karistirilmis hedikten bir avu¢ ¢cocugun basindan
serpilir. Oniine de makas, Kur’an ve altin konulur. Cocuk bu {i¢ nesneden hangisini secerse
ona gore gelecekteki meslegi hakkinda yorum yapilir. Kur’an’t alanin okumus olacagi; makasi
alanin kiz ise ev hanimi, isinde hiinerli, becerikli olacagi, erkek ise terzi olacagi; altini secen
kiz ise zengin bir kocaya varacagl, erkek ise ilerde zengin olacagi kabul edilir.®

Kabizlik; diskilamada zorlanma ve iki hafta ya da daha uzun siiren gecikme olarak
tanimlanir. Kendisi bir hastalik olmayip, bir hastalik belirtisidir. Bebek ve c¢ocuklarda
¢ogu kez fonksiyoneldir. Muayenede vyapisal bir nedenin yoklugu anlasildiktan sonra
fonksiyonel kabizlik tedavisi uygulanir.'? Fonksiyonel kabizligi olan c¢ocuklarda tedavi
yumusatma (lavman), idame (lavman, diyet ve davranis degisikligi) ve gecis (lavmanin
dereceli olarak kesilmesi) olarak lic asamada yapilir. Sabun koplgu toksik olabilecegi icin
onerilmemektedir.’? Calismamizda ¢ocuk kabiz oldugunda ne yapildigi sorulmus, 31 Kisi
(%33,0) sabunun fitil seklinde uygulandigini, 32 kisi (%34,0) zeytinyagi, kayisi suyu, inek st
icirildigini belirtmislerdir (Tablo 13). Altan’in calismasina gére Manisa yorik koylerinde de
kabizlik tedavisinde sabun fitil haline geririlerek makattan uygulanmakta, ayrica zeytinyagi
ve ¢ig aci kekik otu verilmektedir. istanbul, Balikesir, Urfa, Giimiishane ve Sivas yorelerinde
ise badem yagl, topalak, zeytinyaginda bekletilmis incir, makar adiyla bilinen bir ¢esit toprak,
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dut pekmezi, sinameki kullanildigi kayithdir.?

ishal diskilama sikliginda artis veya diski kivaminda yumusama olarak tanimlanir. Cocuklarda
ishal nedeni genellikle inek siitiiniin sindirilememesi ve enfeksiyona baglidir. ishalin tedavisi
genellikle destek bakimini icerir. ila¢ tedavisi sadece bazi 6zel durumlarda gereklidir. Diinya
Saglik Orgiitii (WHO) ishal tedavisinde 6zel tuz/seker karisimlari (ORS) énermekte, kola, elma
suyu, tavuk suyu, cay vb kullanilmasiniise 6nermemektedir.’? Cocuklarda ishal goriildigiinde
ne yapildigi sorulmus, 15 kisi (%16,0) cocuga haslanmis patates verildigini, 14 kisi (%14,9)
tuzlu sekerli bol su icirildigini, 12 kisi (%12,8) piring lapasi verildigini soylemislerdir (Tablo
14). izmir-Naldéken’de kahve ile yogurt karistirilarak yedirilir, Ordu yoresinde bol sekerli,
tuzlu su, patates, muz gibi gidalar verilir, Manisa’da Yoruk koylerinde kaynatilmis piring
icine koruk suyu konularak yedirilir, patates, leblebi, kuru cay, Bodur mahmut otu kaynatilir
icirilir, alfat agaci meyvesi yedirilir, gazoz icine aspirin konularak icirilir, Konya’da ayva surubu,
Ankara ve Yalova’'da kizilcik surubu icirilir, Malatya’da yabani erik salcasi leblebi ile karistirilip
hap seklinde ¢ocuga verilir.2®1

Kas iskelet travmalari ¢ocukluk ¢agi yaralanmalarinin %10-25’ini olusturur. Bu travmalar,
kemik kiriklarina, ligament burkulmalarina ya da daha seyrek olarak eklem cikiklarina
(en cok dirsek ekleminde) neden olabilir. Cocuklar kiriklara kemiklerinin damarlanmadan
zengin, stingerimsi, plastik yapisi ve distik mineralizasyonu nedeniyle yetiskinlere gére daha
egilimlidirler. Kas iskelet yaralanmalarina yaklasimda genel ilke, 6demin en aza indirilmesi
(dinlenme, buz, kompresyon, elevasyon-yikseltme), hareketsiz kilma, agriyi dindirme ve
ortopediye sevk gerektiren durumlarin taninmasidir. Sinir-damar sikismasi, acik kiriklar ve
cikiklar ortopedi konstiltasyonu gerektiren acil durumlardir.? Calismamizda ¢ocuklarda kirik
cikik oldugunda ne yapildigi soruldugunda 25 kisi (%26,6) cikikciya gittiklerini, cikik¢inin da
zeytinyagi ya da sabun ile ovarak kirik ya da cikigi yerine getirdigini ve lizerine bugday lapasi
sardigini ifade etmislerdir (Tablo 15). Elazig yoresinde cocuklarin sinikgiya goéturaldagu,
kirigin kaynamasi icin yumurta ile un karisimi ya da zeytin c¢ekirdegi ile Gzimin dovilerek
kirik bolgeye sarildigi, Saha Tirkleri arasinda kirllan kemiklerin diizeltildikten sonra stiyek
ile (tahta, mukavva destek) baglandigi, c¢ikikta saman kirintisi ve yosundan lapa yapilarak
kirik bolgeye slruldigi ve kayin agaci ile baglandigi kayithidir. Ayrica Adana’da bugday
kepegi kaynar su ile karistirilarak kirik bolgeye sarilmakta, Ardahan’da rendelenmis yumurta
aki ile sabun karistirilarak, Posof’ta ise yumurta aki ile katran karistirilarak ve kirik bolgeye
surtlmektedir.%131¢

Kizamik, deride ve mukozada goriilen kirmizi dékiintilerle karakterize viral bir hastaliktir.
Kizamik belirtilerini alerjik reaksiyonlardan ayirmak gerekir. Ayni zamanda hayati tehlike
yaratan ve tedavi edilebilen hastaliklarin disliniilmesi de 6nemlidir.*? Cogu saglikli cocukta
her hangi bir sekel birakmadan iyilesir. Destekleyici veya kesin tedavinin saglanmasi ile
komplikasyonlarin (norolojik sekel vb) 6niine gecilmesi esastir. Atese miidahale 6nemlidir.
Asilama ile cocuklari hastaliktan korumak gereklidir.? Calismamizda kizamik geciren ¢cocuga
ne yapildigi soruldugunda, 16 kisi (%17,0) kizamik sekeri veya tath yedirildigini, 10 kisi (%10,6)
evin kapisina, odanin icine, balli su serpildigini, cocugun ayak tabanina alnina, agzina ve
goziine bal slirtldtglini (evin ici tath olsun zira kizamik tatlyr sevmez) belirtmislerdir (Tablo
16). Manisa Yoruk koylerinde pekmez, sekerli su, lokum, Agri’da kizamik sekeri yedirilir ve
kirmizi elbise giydirilir, Usak’ta hasta sicak tutulur, aci eksi verilmez, Posof’ta hastalik azmasin
diye anne camasir yikamaz, sabun ezmez ve atese yaklasmaz, Urfa’da mercimek kepegi ile
koyun kuyrugu yakilir ve hastaya koklatihr.
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Pisik, cocuklarda genellikle bebek bezinin kapladigl alanda ortaya c¢ikan bir dermatittir.
Gorulme sikhgr %7-35 oranindadir ve en sik 9-12. aylarda goralur. Artmis deri islakhigi, asiri
slrtlinme, idrar ve diskinin yol actigi irritasyon ile mikrobiyal enfeksiyonlar bu dermatitten
sorumludur.’> Dermatite yol acan etkenin bilinmesi 6nemli ise de tedavi genellikle aynidir.
Oncelikle irritasyon ve ikincil enfeksiyonun énlenmesi gerekir. Bebek bezi sik degistirilmeli
ve bolge suyla veya hafif bir temizleyici ile temizlenmelidir. Merhem ve krem deriyi irritanlar
ve nemden korur. Bu yontemlerle basari elde edilemedigi durumlarda saglk kurulusuna
basvurulmalidir.’? Yaptigimiz calismada, 33 kisi (%35,1) “isitilarak asiti ugurulan” zeytinyagini
pisik bolgesine strdiglinl soylemistir (Tablo 17). Kapadokya yoresinde pisik kremi, pudra
ve zeytinyag! kullanildigi ve ayrica topraga yatirma islemi uygulandigi, izmir-Naldékende kati
yag ve zeytinyagi kullanildigi, Manisa Yorik koylerinde ¢liriimiis aga¢ kabugu toz halinde pisik
bolgeye suruldigu, pudra, zeytinyag! ve aktoprak kullanildigi, Artvin Yusufeli’'nde ¢ocugun
saklanan kakasinin banyo suyu ile karistirilarak yikandigi kayithdir.>13

Bir viral enfeksiyon olan uguk, mukoza ve deri boélgeleri arasindaki gecis yerlerinde ayni
boyuttaki kabarciklarla seyreden tekrarlayici bir deri hastaligidir. Uguklarin ortaya ¢ikmasinda
¢ocugun direncinin diismesi, glines i1sinlari ve hormonlar etken faktorlerdir. Uguk c¢ikaran
kisinin 6zellikle ucuk boélgesine temas eden bardak, kasik, havlu, kozmetik Grlnler gibi kisisel
esyalarinin, saghkl kisiler tarafindan kullanilmamasina 6zen géstermek gerekir. Enfeksiyon
etkeni, el ile burun igine ve hatta genital bolge mukozasina bile kolaylikla bulastirilabilir.
Ucugu sikmak, kasimak ve oynamak gibi davranislar oldukca yanlistir. Ugugu ¢ikaran kisinin
siklikla ellerini bol sabunlu su ile yikamasi hastaligin tedavisi ve yeni bir uguk olusumunun
onlenmesi acgisindan oldukg¢a énemlidir. Tedavide antiviral kremler ya da oral ilaglar hekim
tarafindan onerilir. Arastirmamizda; 25 kisi (%26,6) kirmizi ruj stirdtklerini, 10 kisi (%10,6)
isitilan kirli tahta kasik ya da bulasik cam bardagi ucuga siirdiiklerini ifade etmislerdir (Tablo
18). Yapilan diger arastirmalara goére; Manisa Yorik koylerinde cocukta uguk cikan bolgeye
yakin olarak ¢akmak tasi cakilir ve bunu 6zellikle Karadeniz ya da yedi deniz gormis kisi
yapabilir, kadin saginin ucu tiikriklenir ve yara bélgesine siirtilir. Kars’da “ocak kadin” bir bez
parcasini tutusturur, hastanin basi etrafinda dondiirdiikten sonra tekrar ocaga atar. Agri'da
isitilmis kasik sapi uguk bolgesine bastirilir. Sivas ve Konya’da isitilmis kil uguga bastirihir.?

Yaniklar termal (1s1), kimyasal ya da elektriksel ajanlarin neden oldugu doku hasaridir. Biitiin
yaniklarda tedavide agrinin giderilmesi, yara bakimi, sok tedavisi ve korunmasi, enfeksiyon
kontroll, beslenmenin saglanmasi 6nemlidir.?® Uygun tedavi, yanigin alanina ve derinligine
baglidir. Birinci derecede ylizeysel yaniklarda 6nce su ile sogutma uygulanir. Daha sonra
antimikrobiyal yumusatici bir losyon ya da krem kullanilir. ikinci ve {iclincii derece yaniklar
hekim izlemi ile tedavi edilir.®?> Calismamizda ¢ocuklarda yanik olustugunda ne yapildig
soruldugunda 10 kisi (%10,6) kireg suyu ile zeytinyagi karistirildigini ve yaniga strildigin.
9 kisi (%9,6) ise yanik bolgeye ¢ig patates konuldugunu belirtmislerdir (Tablo 19). Manisa
Yorik koylerinde domates suyu, yogurt, soguk su, tavuk yumurtasi yagi, kara esek kani,
zeytinyagl ve kire¢ kaymagi, Posof’da sabun, camur, makine yagi, Konya’'da kizdiriimis
pekmez, Erzurum’da yumurta yagi, Sivas’da sabun, siimik, sal¢a ve zeytinyaginda eritilmis
balmumu Elazig’da erimis mum ile zeytinyagi karisimi, yogurt, pekmez stralur.>3

Kaliim, cocugun boy kilo oranlari, miadinda dogma durumu gibi faktorler cocukta her hangi
bir anomali olmadan da geg¢ ylirimeye sebep olabilir. Fizik ve nérolojik muayenede her
hangi bir problem yoksa endiselenmeden 18 aya kadar ¢cocugun kendi kendisine yliriimesi
beklenebilir. Tedavi edilmeyen ya da gecikilen bazi durumlarda 6nemli derecede kuvvetsizlik
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ve ylrimede kisithhk gorilebilir. Calismamizin yapildigl kdyde ¢ocuklarin yirimesinde
gecikme oldugunda 3 kisi (%3,2) ayak bagi yapildigini (ayagina gevsek sekilde ip baglanan
cocuk sokagin basinda durur, komsu ¢ocuklarindan kosarak gelip ipi ¢dzmeleri istenir, ilk
gelen cocuk ipi ¢cozer ve hediyeyi kazanir), kdsteginin kesildigini ve cuma glinii sala ile ezan
arasinda cocugun ellerinden tutularak yiritildigini belirtmistir (Tablo 20). Kaynaklardaki
diger calismalara gore Harput yoresinde cocuklarin isimleri, agir geldigi dustnilerek
degistirilir. Erzincan ve gevresinde cuma giini ¢ocugun ayaklari baglanir, camiden ilk ¢ikana
ayak bagi kestirilir.'” Manisa’da cocugun topuguna yumurta strilir.2° Ordu yoresinde ylriteg
kullanihr, ayak bagi kesme uygulamasi yapihr.*

Dilgelisimigocugunyasi, konusulandilve sosyal etkilesimler gibibirgok faktorden etkilenebilen
dinamik bir stirectir. Normal konusma gelisimi yasamin ilk 4-5 yilinda duzenli bir sekilde
olur. Cocuklarda konusma gecikmeleri siklkla 2-3 yasina kadar taninmaz. Gecikmedeki en
stk neden isitme kaybidir. Bunun disinda zeka geriligi, genel gelisim bozuklugu, psikolojik
sorunlar, sik televizyon izleme ve kardes kiskanghgl da ge¢ konusmaya sebep olarak
gosterilebilir. Erken tani, daha sonraki bilissel fonksiyonlari ve uzun dénemdeki dil gelisimini
belirleyen en 6nemli faktérlerden birisidir.®> Konusma gelisimini hizlandirmak igin daha
fazla sevgi ve ilgi gosterilmeli, soru sorulmali, 0-3 yas déneminde mimkin oldugunca az
televizyon seyrettiriimeli, masal anlatilmali ve ninni sdéylenmelidir. Calismamizda ¢ocugun
konusmasi geciktiginde, 11 kisi (%11,7) ¢ocugun dilaltinin kesildigini ya da sislendigini, 9 kisi
(%9,6) bulbulin suictigi kaptan cocuga su icirildigini séylemistir (Tablo 21). Nigde Kemerhisar
yoresinde dillerinin altindaki parca kesilir ve yerine sarimsak strilur. Yine de konusmazsa
cocuk parpilatilir. Erzincan yoresinde ahira gotirilir ve hayvanlarin baglandigi urganla
baglanir.’ Elazig’da “ziyarete gotiraliur” ve ziyaretin anahtari cocugun agzina sirilar, kusun
su ictigi kaptan su igirilir, dilinin alt kesilir.** Makedonya Mdslimanlari arasinda cuma gunleri
imamin hutbe okudugu sirada, hocalar tarafindan kagida yazilmis bir dua bir kaleme sarilarak
cocugun sag eline verilir ve hutbe okundugu esnada ¢ocugun o duayi yalamasi istenir. Bu
uygulama ile cocugun dilinin ¢oziilecegine ve konusmaya baslayacagina inanilir.®

Toplumda yaygin olarak goriilen, %60 oraninda virlislerin sorumlu oldugu iyi huylu olusumlar
olan sigiller (verruka), herhangi bir yasta ortaya cikabilirse de en sik blylik ¢ocuklarda
gorlir. Tedavi ile veya tedavisiz gerileyen sigiller uzun zaman sonra ayni ya da farkl bir
yerde tekrarlayabilir. Bagisikligi normal olan kisilerde bazen kendiliginden kaybolur.?® Sigil
oldugunda 23 kisi (%24,5) okundugunu (Fatiha ve ihlas ya da sigil duasi), 13 kisi (%13,8) yedi
tane yemis yapraginin siti sigile straldigind, (yapraklar teneke (izerine konarak giineste
kurutulur, bu arada dua edilir, kuruduklarinda sigil gecer, bu islem cumartesi ve carsamba
glnleri yapilir), 5 kisi de (%5,4) her gln bir sigil comagi (okunmus s6git dali) ile sigilin
etrafinin gizildigini ve atildigini belirtmistir (Tablo 22). Ankara yéresinde patlican kabugu
kaynatilir, suyu bir gece ayazda bekletilir ve bu su ile eller yikanir. Sigillere karinca yumurtasi
suridlur. Usak yoresinde kurbaga elleyen kisinin elinde sigil ¢ikar ve gegmesi igin okutulmasi
gerekir. Giresun ve yoresinde sigilotu yapraklarinin saplarindan akan sit sigillere strlar.2

Elde edilen verilerin, Pomak kultiiriine ait genel ve sik rastlanan uygulamalar olup olmadigi
konusunda bu asamada kesinlik ifade edilemez. Bunun yaninda arastirma yapilan beldede
Pomaklar disinda unsurlarin yasamakta olusu ve kiltlirlerarasi etkilesim nedeniyle
uygulamalarin tamamen Pomak kiltirine ve geleneklerine ait oldugu da sdylenemez.
Ancak bilgisine basvurulan kaynak kisilerin birgogunun 60 yasinin Ulzerinde olmasi ve
Tirkceyi konusamiyor olmasi (gortismeler tercliman aracihigr ile yapiimistir) tespit edilen
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geleneksel uygulamalarin Pomak toplumunda en azindan yakin donemde elde edilen
bilgilere dayanmadigini ortaya koymaktadir. Ulkemizin farkli yérelerinde yasamakta olan
Pomaklar arasinda yapilacak genis caph arastirmalar sonucunda, ¢cocuk bakimina yonelik
olarak sahip olduklari tip folkloruna ait bilgilerin en azindan Tirkiye Pomaklarina ait ve bu
kiltlrin Grinleri olabilecegi soylenebilir.

SONUC VE ONERILER

Arastirmamizda tespit edilen bircok uygulamanin, modern tip acgisindan bir anlam ifade
etmedigi gorilebilir. Bu da tibbi antropolojinin; toplumlarin hastalik aciklamalarina iliskin
analiziile uyumludur. Buna gore dlinyada var olan topluluklarin hastaliklari agiklama bicimleri
ile modern tip biliminin kabul ettigi aciklamalar arasinda pek az ortak nokta bulunmaktadir.
Bu topluluklarin dini ve dini olmayan inanclari ile hastalik aciklamalari arasinda daha cok
baglanti vardir.?

Sonug olarak:

1. Aileler, ¢ocuklarin sagliga ve hastaliga iliskin sorunlarinda, modern tibbin imkanlari yaninda
geleneksel tedavi segeneklerini de uygulanabilir bulmaktadirlar.

2. Halk arasinda bilinen ve uygulanan bazi yontemlerin sirdiriilmesinde saglk acgisindan
sakinca olmamasi durumunda, bunlar kdltiirel bir 6ge olarak degerlendirilmelidir.

3. Kdltirel 6zelliklerin saglik ve hastalik davranislarina etkisi nedeniyle farkl kiltlrlere sahip
olan insanlarin saglik gereksinimlerinin de farklihk gosterebileceginin bilinmesi 6nemlidir.

4. Zararlioldugu disliniilen bazi geleneksel uygulamalarin, konunun ilgililerinden yardim alarak
onlenmesi, dogru ve yanls geleneksel uygulamalar ile ilgili olarak saghk ¢alisanlarinin halki
bilinclendirmesi gerekmektedir.

5. Saglikgalisanlarinin 6ncelikle kenditoplumunun kiltiirel degerlerini tanimasi, farliliklari kabul
etmesi ve saglik bakimini planlarken toplum yapisini dikkate alarak uygun hale getirebilmesi
Onemlidir.

BILGI: Buarastirma 10-12 Mayis 2012 tarihinde Manisa’dayapilan lIl. Uluslararasi Balkanlarda
Turk Varhg Sempozyumunda bildiri olarak sunulmustur.
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HATAY CUMHURIYETi’NDE SAGLIK HAYATI:
YEREL YENIGUN GAZETESINDEKi YANSIMALAR

Health Affairs in Hatay Republic According to the Local Newspaper Yenigiin

Rana Can!?, Selim Kadioglu?

Assist. Prof. Dr. Mustafa Kemal University Hatay Health School, Department of Nursing
2Assoc. Prof. Dr., Cukurova University Faculty of Medicine, Department of History of Medicine and Medical Ethics

OZET

ABSTRACT

Turkiye’nin gineydogusunda yer alan bir il olan Hatay, yurt
topraklarina cumhuriyetin kurulusundan sonra katilan tek il
olma 6zelligini tasimaktadir. S6z konusu katilisin 6ncesindeki
son asama, Eylil 1938’den Haziran 1939’a kadar varligini
strdlren Hatay Cumhuriyeti‘dir. Bu makalede kisa omarla
Hatay Cumbhuriyeti'ndeki saglik hayati, tibbin sosyal tarihi
cergevesinde, taniilmis ve degerlendirilmistir. Calismada
ana kaynak olarak yerel Yenigiin gazetesinin 1938-1939
koleksiyonu kullaniimistir. Gazetede yer alan saglikla ilgili
haberler, makaleler ve ilanlar gergevesinde baslica konular,
saglik politikalarinin tanitimi ve elestirisi, toplum ve gevre
saglig etkinlikleri, salgin hastaliklarla miicadele, hekimlerin
gbrev veya kurum degisiklikleri, nébetgi eczaneler sorunu,
hayir kurumlarinin g¢ahsmalari, saglk profesyonellerinin
tanitim ilanlari ve Turkiye'nin tip glindemidir.

Anahtar Sozciikler: Hatay Tarihgesi, Tibbin Sosyal Tarihi,
Basinda Saglk Haberleri.

Hatay is a province located in the southeast part of Turkey.
It’s the only province join the country after the foundation
of Turkish Republic. The last step before this joining was
Hatay Republic existed from September 1938 to June 1939.
In this article health affairs in Hatay during this short period
are presented and evaluated in the context of social history
of medicine. The local newspaper Yeniglin’s 1938-1939
collection is the main source of this study. Main topics
within the framework of news, articles and advertisements
in the newspaper are presentation and critique of health
policies, public and environmental health activities, fight
against epidemic diseases, position and/or task changes
of physicians, on-duty pharmacies problem, works of
charitable organizations, publicities of health professionals
and medical agenda of Turkey.

Keywords: Local History of Hatay, Social History of Medicine,
Health News in Media.

GIRIS

Gazetelerde yer alan saglikla ilgili-baglantili haberlerin, yorumlarin ve ilanlarin, saglik alaninda
yuritulen etkinlikleri medikal veya siyasi-idari acidan degil halka mal olan haliyle yansitmasi; tibbin
bilimsel tarihi veya saglik politikalari tarihi igin ikincil, tibbin sosyal tarihi igin ise 6ncelikli bir referans
kategorisi olusturmasi s6z konusudur. Aktlalitenin gelecegin tarihi oldugu kabull ve yerel basin
kayitlari Gzerinden belli bir donemi ele almanin ilging saptamalar yapmaya olanak saglayacagi gorusd,
bu makalenin yola ¢ikis noktasini olusturmustur.

Cok kisa da olsa bir donem ayri bir (ilke statlisii tasimis olma Hatay ilinin kendine 6zg bir niteligidir. S6z
konusuilging niteligi tip tarihiile bulusturma yoniinde bir arayisin Griini olan bu makale ¢ercevesinde,
Hatay Cumhuriyeti ddnemi boyunca yayinini siirdiirmiis bir yerel gazete olan Yenigiin’iin Hatay il Halk
Kutlphanesi arsivinde bulunan 1938 ve 1939 yillarina ait tama yakin koleksiyonu saglik hayatiyla ilgili
haberlere, makalelere ve ilanlara odaklanmis bir bakisla taranmistir.
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Makalenin bundan sonraki bolimlerinde ilk olarak Hatay tarihcesinden notlara yer verilmis, sonra
Hatay Cumhuriyeti 6ncesinde ve sirasinda bolgenin sihhive tibbi durumu hakkinda farkli kaynaklardan
bilgi aktarimi yapilmis, daha sonra Hatay Cumhuriyeti donemindeki saglik hayatinin Yenigiin
gazetesindeki yansimalari daha ¢ok tematik daha az kronolojik bir diizen icinde takdim edilmistir.
Bu takdim cgercevesinde Ozetlenip yorumlanan gazete yazilarinin timda, kisa bir degerlendirmeyle
tamamlanan makalenin sonuna eklenmistir.

HATAY VE HATAY CUMHURIYETI TARIHCELERINE KISA BiR BAKIS

Hatay, Tiirkiye’nin en giineyinde bulunan ve Antakya ile iskenderun gibi iki 6nemli kenti biinyesinde
barindiran bir ildir. Sayisi giderek artan iller arasinda Hatay’in en dnemli 6zelligi, Glke sinirlarina
son katilan yurt pargasi olmasidir. Cumhuriyetin kurulusundan 16 yil sonra tamamlanan uzun ve
karmasik bir stire¢ olan bu katilis, “kirk asirlik Tirk yurdu ecnebi elinde kalamaz” diyen Atatirk’lin
israrli galismalari ve siyasi ustaligi ile gerceklesmistir. Hatay’in Tirkiye'ye katilis stirecinin sondan
bir 6nceki asamasi, 2 Eylil 1938 — 23 Temmuz 1939 tarihleri arasinda varligini siirdiiren Hatay
Cumhuriyeti'dirl2.

Hatay’in uzak gecmisinde, bilinen en eski tarihéncesi yerlesim yerlerinden biri, erken Hiristiyanhigin
dnemli merkezlerinden biri ve Roma imparatorlugunun en biiyiik sehirlerinden biri olma yer
almaktadir?>4, Roma sonrasi Emevi, Abbasi, Bizans, Hagl Prensligi, Selguklu ve Memluk yonetimleri
altinda bulunmus, XVI. ylizyilin basinda Osmanli topraklarina dahil olmus ve ingiliz-Fransiz isgaline
ugradigi |. Dlinya Savasi sonrasina kadar oyle kalmistir*2,

isgal giiclerinden ingilizler kisa siire icinde bélgeden gekilirken Fransizlar Kasim 1918'de iskenderun
Sancagi seklinde bir idari yapi olusturmus, Nisan 1920’de sancagi isgal statlisiinden ¢ikartarak manda
haline getirmistir”. Ekim 1921’de Tiirkiye ile Fransa arasinda Ankara itilafnamesi imzalanmis, bu
antlasma ile Suriye ile Tirkiye arasindaki sinir belirlenmistir**®®, Hatay konusunda 1930’lara kadar
onemli bir gelisme yasanmamis, ancak Eylll 1936’da Fransa Suriye’ye bagimsizlik verdikten sonra
Hatay konusunda Tirkiye-Fransa arasinda notalasmalar baslamis ve iki Ulke konuyu Milletler
Cemiyeti'ne tasimis, goriismeler o ¢at1 altinda sirdiirilmustir2. Bu sliregte Tirkiye ve bizzat Atatiirk
sancaga verilen dnemi her firsatta vurgulamistir®®. Atattirk’n Kasim 1936’da yaptigi meclis konusmasi
ve akabinde sancaga Hatay ismini verip bayragini bicimlendirmesi ile Mayis 1938’de Adana’yi ziyaret
ederek verdigi mesaj ve bunlarin yani sira Ocak 1937’de Adana’da diizenlenen gosteri ile Agustos
1937’de sancakta konsolosluk aciimasi bu 6nemsemenin gostergeleridir®3>.

Milletler Cemiyeti biinyesinde devam eden gériismeler sonucu Ocak 1937’de iskenderun Sancagr’'nin
icislerinde tam bagimsiz, disisleri, maliye ve gimriik konularinda Suriye’ye baglh olmasi karari alinmis,
Kasim 1937’de Milletler Cemiyeti tarafindan segilen komite tarafindan hazirlanan “Sancak Statii ve
Anayasas!” yurirlige girmistir>®°. Milletler Cemiyeti sancakta Mart-Nisan 1938’de se¢im yapilmasi
yoniinde karar almis, ancak secilecek milletvekili sayisi ile basvuran aday sayisi denk olunca meclis
secim yapilmasina gerek kalmadan olusmustur®3°,

Hatay Cumhuriyeti’nin resmen hayata gecmesinden hemen 6nceki gelismeler ise 2 Haziran 1938'de
Abdurrahman Melek’in Sancak Umum Valisi unvaniyla géreve baslamasi ve onun baskanhginda bir
heyet kurulmasidir. Heyette Miinir Karabay, Rasim Yurtman, Abdullah Mursal, inayet Mursal, Vedi
Bilgin yer almistir. Tlirkiye ile Fransa arasinda kesin bir anlasma saglanmasi cercevesinde Temmuz
1938’de Tiirk askeri Sancak’ta asayisi saglamak amaciyla Hatay’a girmistirt*°,

Cumhuriyetin kurulus tarihi kabul edilen 2 Eylal 1938'de Hatay Millet Meclisi acilmis, kirk
milletvekilinden olusan bu meclis oybirligi ile Tayfur Sokmen’i cumhurbaskanligina segmistir>72,
Cumhurbaskani 5 Eylii'de basvekil olarak Abdurrahman Melek’i atamis, o da kabineyi kurmustur.
Bu kabinede Abdurrahman Melek bagsvekilligin yani sira dahiliye, hariciye ve midafaa vekilliklerini
de Ustlenmis, Cemil Yurtman adliye, Cemal Baki maliye, Kemal Alpar nafia ve ziraat, Ahmet Faik
Turkmen maarif ve sihhat vekili olarak yer almistir72,

Hatay Cumbhuriyeti kuruldugunda baskenti Antakya olmus, dnceleri iskenderun ve Kirikhan olmak
Uzere iki ilcesi mevcut iken daha sonra bunlara Ordu (Yayladagi) katilmistir!. Devletin resmi dili olarak
Tirkce ve Fransizca kabul edilmis, ancak Arapca egitim veren okullar bu dilde egitime devam etmistir.
Hatay Devletiicislerinde bagimsiz, disisleri, maliiliskiler ve glimriikler agisindan Suriye’ye bagl olmus,
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toprak butiinlGglniin Fransa ve Turkiye tarafindan glivence altina alinmistir2,

Bu statiiyl nihai hedef degil bir gecis asamasi olarak goren Tirkiye ve Hatay Cumhuriyeti yoneticileri,
Hatay’in anavatana katilmasi yoniindeki siyasi calismalarini sirdlrmustiir. Bu ¢alismalarin sonucu
olarak, 23 Haziran 1939 tarihinde Fransa ile Tirkiye arasinda imzalanan Hatay Antlagsmasi ile Suriye’ye
bagli olma ve Fransiz garantorligi altinda bulunma durumlarina son verilmistir2. Hatay hikimeti
28 Haziran 1939’da gorevden cekilmis, 29 Haziran 1939’da da meclisinin son toplantisinda alinan
kararla Hatay Cumhuriyeti fiilen sona ermistir®!*. Turkiye Buyuk Millet Meclisi’nin ¢ikardigi 7 Temmuz
1939 tarih ve 3711 sayili kanunla Hatay vilayeti kurulmustur?. 18 Temmuz 1939 giini valilige atanan
Sukri Sokmensier Hatay’a gelmistir. 23 Temmuz 1939 tarihinde de Hatay’da kalan son Fransiz
birligi Antakya’dan ayrilmis, boylelikle Hatay’in vilayet olarak Turkiye Cumhuriyeti’ne katilma streci
tamamlanmistir:2811-13,

HATAY CUMHURIYETiI ONCESINDE ve SIRASINDA BOLGEDE TIP ve SAGLIK

iskenderun Sancagi ve Hatay Cumhuriyeti ile ilgili calismalarin satir aralarinda yerel tip-saglik tarihcesi
hakkinda kimi bilgi notlari yer almaktadir. Sistematik ve entegre hale getirilmesi kolay olmayan bu
notlardan bireysel saglik hizmetlerinin ve ¢evre saghgiyla ilgili calismalarin tam manasiyla etkili ve
yeterliolmadigi ¢cikariminiyapmak olanakhidir. Bununla birlikte islevini yerine getirmeyen-getiremeyen
yapilar-diizenler hakkinda getirenlere gore daha fazla kayit tutuldugunu gz 6ninde bulundurmak ve
tarih arastirmalarinin da bu kayitlar tGizerinden yapildigini unutmamak gerekir.

Subat 1935’te niifusu 205.237 kisi olan iskenderun Sancagi’nda saghk hizmeti veren kurumlar,
Antakya’daki Sen Josef Sorler Sifa Yurdu adinda modern bir hastane, bir deliler evi ve bes eczane;
iskenderun’daki 80 yatakli hitkiimet hastanesi, bir dispanser, ii¢ eczane; Kirikhan’daki bir hastane, iki
eczane; Reyhanli’daki iki eczanedir®. Ertesi yila ait bir degerlendirmede sihhat islerinin ihmal edildigi,
iskenderun ve Antakya hastanelerinde ihtiyacini karsilayamayan halkin Halep doktorlarina ve
hastanelerine gittigi, Amik’de ¢ok gerekli oldugu halde ciddi bir malarya miicadelesinin yapilmadigi
ve ¢cok sayida olimlerin oldugu belirtilmistir®, Turkiye’de Hatay’in anavatana katilmasi ile ilgili
calismalar yapmak tzere kurulan heyetin Temmuz 1937’de hikiimete sundugu raporda da bélgede
saglik sorunlarini ¢ozmek ve toplum saghgini gelistirmek icin Antakya’da ve Bilan’da birer hastane ile
Reyhaniye’de, Ordu’da, Kirlkhan’da, Stiveydiye’de birer dispanser agilmasinin gerekli oldugu belirtilmistir®.

Hatay Cumbhuriyeti yliritme ve yasama organlarinda gorece ¢ok sayida saglik meslegi mensubu
bulunmasi dikkat ceken bir husustur. Bagvekil Abdurrahman Melek’in yani sira ti¢ milletvekili; ibrahim
inal, Basil Huri ve Vedi Bilgin hekimdir'2. Maarif ve Sihhat Vekili Ahmet Faik Tiirkmen ise istanbul’da
felsefe ve disgilik egitimi almistir>.

Abdurrahman Melek Tirk Tarih Kurumu tarafindan 1966'da yayimlanan “Hatay Nasil Kurtuldu”
adli kitabinda bélgenin saglik isleriyle ilgili ilging bir pasaja yer vermistir: “....iskenderun’da Sancak
idaresinde bir devlet hastanesi ile Antakya’da Fransiz rahibelerinin hususi bir hastanesi vardi.
Antakya Belediyesi rahibelerle mukavele yaparak hastalari licret mukabilinde hastanede yatirirdi.
Bunun i¢in Antakya Belediyesi rahibelere ¢ok borclanmisti; borcunu peyderpey édiiyordu. iskenderun
hastanesinde de birka¢ rahibe hasta bakici olarak yerlesmisti. Buraya tayin ettigimiz Bashekim,
rahibelerin vakitli vakitsiz hastaneden ¢citkmalarini men ettidi icin aralarinda gegimsizlik baslamisti. Bir
glin Bashekim sert muamele yaptigindan rahibeler, elbiselerinive camasirlarini alip sokaga firlamislar,
kapi kapi dolasip “bizi hastaneden kovdular” diyerek iskenderun’da Hiristiyan aileler nezdinde panik
yaratmaya calismislar. Beyrut ve Fransa’da bulunan teskilatlarina, Fransiz makamlarina telefon ve
telgrafla feryat yagdirmislardi. Collet, elinde birkag telgrafla bana geldi. Rahibelerin sikayetlerinin
Fransa’da ¢ok yerlerde makes (yanki) bulabilecedinden, bunun Tiirk-Fransiz dostlugu lizerinde dahi
tesir yapmasi ihtimalinden endise ettigini séyledi. Bir care bulmami rica etti. iskenderun’da rahibeleri
davet edip kendilerini razi etmek suretiyle hastaneden ayrilmalarini temin ettik. Béylece bir miiskdil
daha halledilmis oldu”*?.

Turkiye Kizilay Cemiyeti 1938 yilinda sancakta dispanser g¢alistirmaya baslamis; Antakya, Seyhkdy,
Reyhaniye’de subeler agmistir?. Baslangigta 40 sandikilag bolgeye getirilmis, sekiz ayda 26.000 hastaya
hizmet verilmis, bu hizmetten 6zellikle parasizlik nedeniyle tibbi yardim alamayanlar yararlanmistir®.
Hatay Cumhuriyeti déneminde Antakya, iskenderun, Kirikhan ve Ordu’da hiikiimet tabiplikleri
kurulmus, iskenderun’daki hastanenin adi Hatay Hiikiimet Hastanesi olarak degistirilmistir’.
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HATAY CUMHURIYETi DONEMINDE YENiGUN GAZETESINDE YER ALAN SAGLIK HABERLERI

Yeniglin gazetesinin kimi kisa duraklamalar gosteren yayin hayatt 1930-1946 arasinda slirmustur?e.
Haftalik olarak ¢ikmaya baslayan gazete 1931’den itibaren gilinlik olarak yayimlanmis, Arap
harflerinden Latin harflerine gecisi Agustos 1937’de gerceklesmistir'®. Gazetede dogal olarak tipla
ve saglikla ilgili haberler, yazi dizileri ve ilanlar belli oranda yer almakta ve bunlari mercek altina
alma bolgede gergeklesen tip ve saglik olaylarini yerinden ve giiniinden bir bakisla izleme olanagi
vermektedir.

Bu calisma cergevesinde Yenigiin gazetesinden elde edilen veriler yedi tematik grupta toplanmistir.
Bu gruplar; (1) Saghk alanindaki kisilerin ve etkinliklerin tanitimi ve elestirisi yer alan yazilar; (2)
cevre saghigi sorunlari ve medikososyal kurumlarin etkinlikleri hakkinda haberler; (3) doktor ve diger
saglk personeli atamalariyla ilgili haberler; (4) eczane nobetleriyle ilgili bir haber ve ndébetci eczane
ilanlari; (5) Tirkiye’den saghk haberleri; (6) dinyadan saglik haberleri ve (7) saglik isleriyle ilgili ilanlar
seklindedir.

ilk tematik grubu olusturan saglik alanindaki kisilerin ve etkinliklerin tanitimi ve elestirisi baglamindaki
haber, rapor, makale formundaki yazilarin toplam sayisi 18'dir. O dénemde Hatay’da yasamakta
olan meslek sahibi kisilerinin isimlerini ve bazi kimlik bilgilerini iceren listede 13’l doktor, besi dis
hekimi, besi eczaci, biri veteriner ve ¢l sihhiye mektebi mezunu olmak lzere toplam 27 saglik
meslegi mensubu bulunmaktadir’’!®. Belediyenin basta kasap, firin, lokanta ve hamam denetimleri
hakkindakiler olmak lzere saglikla ilgili calismalarini anlatan haberler ve esnaftan beklentileri dile
getiren yazi toplu olarak goz 6niine alindiginda sorunlarin zorlu oldugu ve yiritllen faaliyetlerinin
yetersiz kaldigi anlasiimaktadir’®2, Milletvekili Dr Vedi Bilgin’in ¢ bolim halinde tefrika edilen
makalesi bu vyetersizlige kapsamh bir elestiri getirmektedir’®*%. Dénem dénem hikimet ve
belediye tabibi olan Dr Mesrur Hatay, bélgenin sihhi durumunu aktardigi bes bolim halinde tefrika
edilmis raporunda en 6nemli saglk sorunlarinin sitma, frengi, tiiberkiiloz ve trahom oldugunu
vurgulamis, ozellikle sitmayla ilgili genis bilgi vermistir®33, Sitma, trahom ve veremle micadele
edildigi Cumhurbagkani Tayfur S6kmen’in iki aylik faaliyet raporunun saglikla ilgili kisimlarinda da
vurgulanmistir®®, Raporda ayrica hekimlerin daha verimli olmasini saglayacak bir dizenlemeye
gidildigi, iskenderun’daki hastanenin statiisiiniin-adinin degistirilip yatak kapasitesinin arttirilacagi
ve veterinerlik hizmetlerinin arttinldigi belirtilmistir®.

Genel olarak halk sagligiyla ilgili haberlerden olusan ikinci grubun iki alt grubundan ilkinde kamu
kurumlarinin gevre sagligina yonelik olarak yaptigl calismalarla ve bélgenin toplum-gevre sagli
sorunlariyla ilgili haberler ve yorumlar yer almaktadir®+#2, Amik Goli’niin 1955-1980 yillari arasinda
kurutulmasi giinimiizde devam eden tartismalara konu olan bir uygulamadir®*-. Yenigin'de yer
alan haberlerden biri bu konunun 1930’larin sonunda giindemde oldugunu ve kurutmanin 6zlemle
beklendigini gdstermektedir®. ilk alt grupta saglik hizmetlerinin yetersizligi ile ilgili sikayetler dikkat
cekmekte, yari sikayet niteligi tasiyan koylerdeki salginlarla ilgili ihbarlarin yani sira hapishanedeki
mahkumlarin durumu, sahte ve hileli ilaglar, Reji idaresi’nin bozuk tiitiinii yiiksek fiyatla satmasi
yakinma konusu edilmektedir3¢4. Tim bu olumsuzluklar arasinda takdirle karsilanan bir gelisme olan
zehirli gazlar hakkinda halki aydinlatma toplantisini ise yaklasan diinya savasi ile ilgili endiselerin
gdstergesi olarak yorumlamak olanaklidir®. ikinci alt gruptaki medikososyal kurumlarin etkinlikleri
ile ilgili 12 haberin biri Kizilay, besi Veremle Micadele Kurumu ve altisi Cocuk Esirgeme Kurumu
hakkinda olup hepsi de basariyla yuritulen calismalari kamuoyuna duyurma esprisindedir*®->’,

Tematik gruplarin (glinctslinde, bir yandan cogu doktor olan saglik personelinin boélge disindan
atanmayla ya da bolge icinde gorev yeri degisikligiyle gerceklesen hareketleri ve sirdirdikleri
faaliyetler, diger yandan saglik personeli gérevlendirmeleri ile ilgili idari kararlar hakkinda haberler
yer almaktadir’®7, Yeniglin bu gelismeleri halka bildirmenin yani sira yeni gbreve baslayanlari
tebrik etme inceligini gostermeyi de ihmal etmemektedir®®567.68  Atama yapilan pozisyonlara dikkat
edildiginde sitma ve trahomla miicadelenin saglk alaninda yiritilen etkinlikler arasinda 6n planda
yer aldigi ve yeni saghk kurumlarinin agilmakta oldugu anlasiimaktadir®®>°65%° Haberlerin satir
aralarinda, hem Hatay Cumhuriyeti’nin saglk politikalarindan hem de saglik hizmetleri konusunda
Turkiye’den alinan destekten duyulan memnuniyet hissedilmektedir.
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Eczane nobetleriyle ilgili bir haber ve alti ilandan olusan dordiinci grup, Hatay Cumhuriyeti saghk
tarihgesinden ilging bir ayrintiyi ortaya cikarmaktadir’””. Oneri ve elestiri niteligi de tasiyan haberden,
Mart 1938 itibariyle eczanelerin ndébet tutma diizeninin terk etmis oldugu anlasiilmaktadir’. Eczane
nobetleri, bu terk edisten bir siire dnce Yeniglin’lin konunun Uzerine gitmesiyle baslamis, ancak kisa
Omurli olmustur’. Gazete nébet usulinin tekrar baslamasini saglamayl amaglamaktadir. Ertesi yila
ait nushalardaki nébetgi eczane ilanlari Hatay’in anavatana katilmasindan sonraki giinlere aittir’7.
Nobet diizenine gecisin gazetenin sarf ettigi cabanin semeresi olmaktan ¢ok Tirk mevzuatina tabi
olmanin geregi olmasi muhtemeldir. ilanlarin yer aldigi pes pese gelen alti giin icinde dort eczanenin
bazilarinin bir, bazilarinin iki nébet tutmak durumunda kaldigi goriilmektedir’>”’. Bu durum nébete
karsi cikis nedeninin eczane sayisi azligindan dolayi ¢ok sik nébet tutma zarureti oldugu diistincesini
uyandirmaktadir.

Besinci tematik grubu Turkiye’den altinciyr ise diinya genelinden saghk aktialitesi haberleri
olusturmaktadir. Turkiye mahrecli haberlerin dordii Atatlirk’in son giinlerinde saglik durumunun
seyri, biri Turkiye'nin 10 yillik saglk ve sosyal yardim programinin hazirlanmasi, ikisi Tirk Kizilay
Cemiyeti’'ndeki gelismeler, biri Ankara Tip Faklltesi kurulus hazirliklari, ikisi Tirkiye'ye katilma
sonrasi saghk bakaninin Hatay’a yaptigi ziyaret hakkindadir’®®’. Gazete koleksiyonunun tarandig iki
yilik dénemde diinyada tip saglik alaninda yasanan gelismelerden sadece dérdi Yenigiin'de haber
olarak yer almistir®®®!, Diinya genelinden haberleri pek az iletmesi, Yeniglin’ln yerel gazete olma
karakterinin agir basisinin gostergesidir. S6z konusu dort haber Almanya’da Yahudi hekimlere getirilen
meslegi icra etme sinirlamasi, Budapeste’de yasayan “uykusuzluk hastaligina yakalanmis” bir adam,
Beyrut’ta diizenlenen bir tip kongresi ve yine ayni kentte yasanan gida sikintisi hakkindadir®=2,

Yedinci ve son tematik grup saglik isleriyle ilgili ilanlardan olusmaktadir. Yenigiin koleksiyonunun
incelendigi dénem boyunca gazetede, bliylk kismi serbest calisan saglik profesyonellerinin
adreslerini ve etkinliklerini duyuran, kalanlari ise yurttaslari Verem Savas Kurumu Uyeligine davetten
eczane taginmasina, saglik personeliise alimindan Kirikhan kaplicasinin hizmete girisine farkh konular
hakkinda olan, bazilari miikerrer olarak 23 ilan yayimlanmistir®>'®3, ilanlar arasi karsilastirmali bir
degerlendirme yapildiginda dis hekimleri tarafindan verilenlerin digerlerine gore fazla olusu dikkat
¢ekmektedird>103,

SON SOz

Gunumuzdeki Hatay ilinin Hatay Cumhuriyeti olarak 6zel bir statliye sahip oldugu dénem iki takvim
yilini kapsayacak sekilde genisleterek, oradaki saglik hayati yerel basindaki yansimalari izerinden
incelendiginde bir dizi ilging saptama yapilabilmektedir. Gazeteye haber olan olaylar arasinda
medikal ve medikososyal niteliktekiler digerleri arasinda 6n plana gegmemekle birlikte gézden de
kacmayacak orandadir.

Gol ve akarsu islahi, kent temizligi gibi cevre saghgi ile ilgili sorunlar; belediyenin sihhi tesis denetimi,
gida gilvenligi dizenlemeleri gibi hifzissihha faaliyetleri ¢ercevesinde yaptiklari-yapamadiklari ve
yapamadiklarindan 6tiri aldigi elestiriler; trahom ve sitma basta olmak lizere epidemik hastaliklarla
micadeleye yonelik ¢alismalar; halk saghgini tehdit eden sahte ilag Uretimi, bozuk tltln satisi gibi
yasadisi etkinlikler; Turkiye’den bolgeye hekim ve saglik mifettisi gelisleri, hekimler arasi gorev yeri
ve kurum degisiklikleri; serbest ¢alisan dis hekimi, hekim ve diger saglik profesyonellerinin kendilerini
duyurma cabalari; nébetci eczane uygulamasiyla ilgili tartismalar; Kizilay, Verem Savas Dernegi ve
Cocuk Esirgeme Kurumu’nun bolgesel etkinlikleri, Hatay’in incelenen donemdeki saghk akthalitesini
olusturmaktadir.

Yenigiin gazetesinin saglik haberciligi baglaminda Hatay disindaki gelismelere fazla ilgi gostermedigini
saptamasini yapmak olanaklidir. Sinirli ilgiye konu olan gelismeler arasinda Tiirkiye'de gerceklesenler,
ozellikle de Atatirk’iin son aylarindaki saglik durumu ve 6limi 6n plana ¢ikmaktadir.

Kuskusuz tim bu kategoriler, ayni donemde farkli illerin saglik glindemlerinde de yer almaktadir.
Ancak Hatay’in inceledigimiz iki takvim yili icinde sancak, devlet ve il gibi (g farkli statide bulunmus
olmasi, bu farkli statiilerden kaynaklanan kendine 6zgii nianslari, herhalde ona dncelikle ¢alisma
konusu edilme hakkini vermektedir.
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EKLER

EK 1 (17 ve 18 numarali kaynaklardan birlestirilmis kismi alint1): Rakamlarla Nasil Bir Varligiz

A. Melek Yuksek istanbul Fransizca
Sitki Osman Yuksek istanbul Fransizca
Vedi Bilgin Yuksek istanbul Fransizca
Kamil Melek Yiiksek istanbul Fransizca
Ziver Mestgioglu Yiksek istanbul Fransizca
Talat Civelekoglu Yuksek istanbul Fransizca
Ceuvri Civelekoglu Yuksek istanbul Fransizca
A. Muharrem Civelekoglu Yiksek istanbul Fransizca
Mesrur Hatay Yiksek istanbul Fransizca
A. Kemal Atay Yiksek istanbul Fransizca
Arif Semseddin Yuksek istanbul Fransizca
ibrahim inal Yiiksek istanbul Fransizca
A. Raif Esmerli Yuksek istanbul Fransizca
CKagDisgimizVar?
A. Gani Kunt Yiksek istanbul Fransizca
Hikmet Celal Yiiksek istanbul Fransizca
Suphi Kunt Yiksek istanbul Fransizca
Ziibeyr Yiiksek istanbul Fransizca
Selahaddin Yiksek istanbul Fransizca
KagEczaomzVar?
Muhsin izzet Yiiksek istanbul Fransizca
ibrahim Hamid Yiiksek istanbul Fransizca
Nutki Kunt Yiksek istanbul Fransizca
Miieyyet Yiiksek istanbul Fransizca
Ahmet i¢dz Yiiksek istanbul Fransizca

Kazim istanbul Baytar Mektebi istanbul Fransizca
Ferit Turkay Sthhiye Mektebi Fransizca
Naci Gégmen Sithhiye Mektebi Fransizca
Sadedin Sthhiye Mektebi Fransizca

EK 2 (19 numarali kaynak): Cesmelerde Pislik Yikanmasindan Sikayet Ediliyor

Sthhatimizin korunmasi igin su mektubumun litfen gazetelerde basiimasi ile belediye muhterem reisimizin nazari dikkatini
celbetmesini rica ederim. Diinyanin higbir tarafinda goriilmemis ve maalesef memleketimizde adet hikmiine girmis
olan pek cirkin bir hal vardir ki oda cesmelerde pislik yikamak isidir. Zugeybe ¢esmelerinin her hangisine herhangi saatte
gidilirse gorilecek manzara (pislikle bulama ¢ocuk bezlerinin yikanmasi, balik, bulasik ve bulasik bezlerinin yikanmasi, hasir
parcalari, kiiflenmis ve kokmus peynir ve ¢okeleklerin yikanmasi) hasili kelam akla gelmeyen bin bir pislik bu i¢tigimiz ve
icilmeye mahsus olan ¢esmelerde yikanmaktadir. Her tarafa mikrop sagip umumi sihhati hig sayan bu girkin hal belediyece
men edilmeye ¢alisiimis ise de bir tlrli online gegilememis ve miinasebetsiz hal devam edegelmistir. Bunun kestirme
caresi belediye bir kararla bu girkin halin kontroli icin bir belediye memurunun tavzifi ve bu gibi pislik yikatanlarin aile
efratlari tespit edilerek ceza yazilmalidir. Yoksa bu pislikler devam ettikge bin bir hastalik ve milyonlarca mikrop yutmaktan

kurtulmamizin imkani yoktur.
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EK 3 (20 numarali kaynak)

Sayin Halkimizdan isteklerim

Sehrin imari, medeni ihtiyaglarinin daha genis bir mikyasta temini hakkinda ileride ayrica tedbirlere tevessil olunmak
izere sthhati umum iyenin muhafazasi icin asagida gosterilecek tedbirlerin simdiden alinmasina lizum goérdim. Kendi
sthhatini vatandaslarin selametini, memleketin menfaatini diisiinen sayin halkimiza belediye tarafindan icbar edilmeden
bu tedbirleri almalarini rica ederim

St meselesi:

1. Harigten sehre getirilecek sitlerin muayenesi igin biri kdpri karakolu civarinda digeri kislanin ittisalinda olmak tizere
iki merkez teskil edilmistir. Kdylerden bahgelerden getirilecek sitler burada muayene edilerek muayene vesikasi
alindiktan sonra sehre girebilecek, vesikasi olmayan sitler derhal imha edilecek

2. Seyyar halde satilacak ¢ig sitlerin kapali ve temiz kaplarda olmasi lazimdir. Bu siitle her vakit muayene edilecektir.

Yogurt:

1. Harigten sehre getirileceklerin kapili yogurt ve temiz kaplar iginde getirilmesi icab eder. Kalayi bozulmus bakir kaplarda
yogurt getirmek ve satmak katiyen memnu ve cezayi muciptir.

2. Dikkanlarda satilacak yogurtlarin temiz ve cam kapakli kaplarda bulunmasi lazimdir.

t:

1. Satilacak etlerin mezbahanede bogazlanmis ve sihhiye memuru tarafindan muayene edilerek damgalanmis olmasi
icabeder. Damgasiz etler imha edilir ve satanlara ceza verilir.

2. Etler tel kafeslere konacak ve diikkanin temizligine azami dikkat olunacaktir.

Sebze:

1. Sehre getirilecek sebzeler temiz sepetler, kiifeler icinde getirilmelidir. Bilhassa glibre ve stpriinti naklinde kullanilan
sireceler iginde sebze nakletmek katiyen memnudur.

2. Bozulmus ve tahammir etmis sebzeler sthhate muzirdir. Bunlar hemen dokilmelidir.

Meyveler:
1. Sehirde ham meyve satmak sureti katiyede memnudur. Bozulmus meyveler dokiilmelidir.
Berberler:

1. Bilhassa berber diikkanlarinin temizligine dikkat edilmelidir.

2. Berberler is zamani beyaz 6nliik giymelidirler.

3. Usturalar tirastan evvel ispirto veyahut binde bir nispetinde siyaniir mahliliyle temizlenmelidir.

Firincilar ve Ekmekgiler:

1. Finncilar is zamani mavi bir gémlek ve daimi surette bunun temizligine riayet etmelidirler.

2. Finncilarin nehir ve kuyularin suyu gibi stipheli sular kullanmasi kesinlikle memnudur Satilacak ekmeklerin ve unlarin
temizligi gerekse pismesi sirasinda sihhati ihlal etmeyecek surette olmalidir. Satilacak ekmekler camekanlar igine
konmalidr.

Oteller:

1. Otelcilerin otellerde temizlige ve sihhi tedbirlere son derece riayet etmek mecburiyeti vardir.

2. Oteller muayyen zamanlarda zabitayi sihhiye ve ahlakiyenin muayenesine tabi tutulacaktr.

3. Herhangibir otele hasta geldiginde bunlarin hiiviyetini ve nereden geldiklerini belediyeye bildirmek mecburiyetindedir.

Hamamlar:

1. Hamamlarda nehir ve kuyu sulari gibi stiipheli sular kullaniimaz.

2. Hamamlarda futa ve pestamal temizligine dikkat edilmelidir.

3. Hamam kilhanlarindan intisar eden komir zerreleri sthhata muzirdir. Hamam sahiplerinin bacalarini yiikseltmesi
lazimdr.

Helalar:

Sivrisinekler birgok hastaliklara hele malarya hastaliginin yegane sirayet vasitasidir. Sineklerin kokinu kesmek igin su
birikintilerine mani olunmali lagim agizlarina ve helalara sifon koymak lazimdir. Ailelerinizin vatandaslarimizin sthhatini
muhafaza igin sifon kullanmak icap eder. Her seyden evvel sithhati umumiyeyi dislinmek vazifesiyle miikellef olan belediye
helalarina, kehrizlerine sifon koymayi halkimizdan rica eder. 15 giine kadar bunu yapmayanlari kanunundan verdigi
salahiyete dayanarak umumun sihhat ve selameti namina icbar ve tecziye ettirecegim. Abdesthane kaplarindan gikan
pisliklerin bahgelere gotirilerek yigin edilmesi sebze tarlalarina dokllmesi tifo, karahumma hastaliklarinin intisarina sebep
olmaktadir. Bu kaplarin geceleri bosaltilmasi ve sehir haricinde agilacak ¢ukurlara gémiilerek veya miinasip mahallelerde
nehre atilmak suretiyle imha edilmelidir.

EK 4 (21 numarali kaynak)

Belediyenin Faaliyetleri

Dilenciler dagitiliyor, hastalarin dolasmasi yasak, umumi helalar yapilacak. Birgok sikdyetleri mucip olan ve bizim de
gecenlerde bahsetmis dilenciler ve fakirler meselesi memnuniyetle 6grendigimize gore halledilmek tzeredir. Evvelki glinden
itibaren dilencilerin halki taciz etmemeleri igin tertibat alinmis ve bilhassa ulu minare 6niindeki caddenin iki tarafina dizilen
dilenciler belediye memurlari tarafindan dagitilmis ve kendilerine kahve ve lokantalara girmemeleri, umumi yerlerde
halki taciz etmemeleri aksi takdirde cezaya carpilacaklari bildirilmistir. Bilhassa son glinlerde ayaklari kanlar ve gibanlar
icinde kalan Dudunun Alisinin serbest dolasmasi igin polise miizekkere yazilmistir. Sehrin pislik icinde bulundugu ve hele
kose baslarinin fena halde kokmakta oldugu nazari dikkate alinarak miiteaddid yerlerde su tesisatini havi umumi helalarin
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yapilmasi igin belediye meclisi mizakerata baslamistir. Yine 6grendigimize gore ev diikkan ¢oplerinin sokaga atilmamasi
icin her ev ve dukkanin bir ¢op tenekesi yapmasi zaruri kilinacak ve bunlar her giin dort defa hususi tanzifatgilar tarafindan
¢Op arabalarina bosaltilacaktir. Cadde Ustiindeki elleri faragli ve stpirgeli daimi tanzifat memurlarinin gogaltilarak hayvan
pisliklerinin caddelerde gayri sihhiye cirkin bir manzara husule getirmemelerini 6nlemek igin belediye meclisinin karar
almak tizere oldugu ayrica istihbar edilmistir.

EK 5 (22 numarali kaynak)

Bir Lokanta Kapatildi

Saray caddesinde Hana Abdo’ya ait bir lokanta verilen miiddet zarfinda sihhi sartlara riayet etmedigi i¢in belediye tarafindan
kapatilmistir:

EK 6 (23 numarali kaynak)

Belediye Ekmeklere Narh Koyacak

Belediye basibos bir halde ve kontrolsiiz olan ekmek meselesini halletmek (izere faaliyete gegmistir. Buglnkl bugday
piyasasini gbz 6nline alarak ekmek fiyatlarina narh koyacak ve ekmek cinslerini daimi bir kontrol altina alacaktir. Uzun
zamandan beri ihmal edilen bu mihim meselenin bir an evvel halledilmesini bekliyoruz.

EK 7 (24 numarali kaynak)

Kasaplar ve Lokantalar Teftis Edildi

Belediye hekimi kasap ve lokantalari teftis etmis temizlikleri igin lazim gelen talimatlari vermistir. Kasaplar diikkanlarinda
acikta satilan etler bundan sonra tel dolaplar iginde bulunacak, lokantalarda bir pegeteyi iki kisi kullanmayacakdtir.

EK 8 (25 numarali kaynak)

Belediye Hamamlar Kontrol Ediyor

Belediye sehir hamamlarinda temizlige riayet edilip edilmedigini tetkik etmektedir. Din biitin hamam mustecirlerini
belediye dairesinde toplantiya cagirmistir. Belediyenin almak istedigi sihhi tedbirlerden baglicalari sunlardir: - Hamamlarda
gece musteri yatirmamak — Kil gétiirme adetinden vazgegmek - Hamamda galisanlarin sihhi vaziyetlerini sik kontrol altinda
bulundurmak.

EK 9 (26, 27 ve 28 numarali kaynaklarin birlestirilmis metni)

Antakya’da Belediye (Vedi Bilgin)

Antakya’da sehrin bir kdsesini slsleyecek derecede glizel ve cidden zarif bir belediye binasi vardir. Binanin i¢ taksimat
ile mefrusat da fena degildir. Fakat memlekete hentiz belediyecilik girmemis oldugu ve belediyecilik namina higbir seyin
yapilmamis ve yapilmamakta oldugu bir bakimda goze carpmaktadir.

Antakya’da 30 sene onceki belediye ile simdiki belediye arasinda bir farkin bulunup bulunmadigi incelenecek olursa
maalesef belediyeciligin gerilemis oldugu meydana c¢ikar. Bundan 30 yil 6nceki belediye: sehrin menfaatine yarar higbir
sey yapmamis olsa bile o tarihlerde sokaklar muntazam her giin sulanir ve stiplrilirda. Cok sihhi ve zaruri olan sulama
usuliinlin bugiin yalniz ana caddelere inhisar eylemis oldugunu gérmekle cidden muteessiriz. Stiplirme isleminin de ana
caddelerle garsi ve pazarlarin bulundugu yerlere inhisar ettirilmesi hayretimizi mucib olmaktadir. Sehrin ig¢ sokaklarindaki
pislik ve taafflinden gegilmek miimkiin degildir. Bu sokaklarda glirimis sebze enkazindan tutunuzda yer yer kiil yiginlarina,
insan pisliklerine kadar her tiirli levsiyaya tesadif edilir. Belediyenin bu memlekette yaptigi butin isler tahsildarlik, kendi
binai dahilindeki kirtasi muamelelere inhisar etmektedir. Belediyecilik hakkinda malumati olmayan ve asri terakkiyati
kavramayan kimselerin biyik bir hiisnii niyet sahibi olsalar bile higbir is goremeyecekleri gayet tabidir.

Belediyecilik; genis bir bilgiye, yorulmak bilmez bir gayrete ve bunlarin hepsinden dnce higbir kuvvet 6niinde egilmeyecek
bir basa muhtagtir. Bunlar tamamlanmadikga belediye islerini yiritmek kabil degildir.

Belediyenin basinda bulunan idarecilerin azim ve irade sahibi ve higbir kuvvet karsisinda egilmeyecek kimselerden tegekkdl
etmesi icap ettigini yazmistim. Surasini da belirtmek isterim ki dlinyanin her tarafinda belediyeler hir, mistakil ve ¢ok
genis salahiyetlere sahiptirler. Antakya belediyesi de genis salahiyet ve haklara sahip bir varliktir. Belediye heyeti kanunun
kendisine bahsetmis oldugu selahiyetlerden istifade edemiyorsa ve tesir altinda hareket ediyorsa kabahat kendilerindedir.
Bu kadar buyiik bir kuvvet salahiyetle miicehhez bulunan ve sehrin biitiin ihtiyaglarini temin ve tatmin etmekle mukellef
bulunan bu tesekkiilden Hatay’li bir ferd olarak sormak ve anlamak istiyoruz. Sokaklar neden bu kadar pis? Lagimlar nigin
sokaklara akiyor? Yiyecek ve igecek maddeleri neden agikta ve her tiirli pislige maruz bir halde birakiliyor? Sehirde satilan
ekmeklerin halini gérmiyor musunuz? Bu ekmekler hangi undan yapiliyor? Bunlar igin bir tip tespit ve kabul ettiniz mi?
Diinyanin her tarafinda et, ekmek gibi gida maddelerine narh koyarlar. Siz narh usuliini bilmiyor musunuz? Muhterem
belediye heyetine tekrar soruyorum: Nigin belediyenin vazifesi olan igleri yapmiyorsunuz? Yoksa yapmayi mi bilmiyorsunuz?
Yalniz surasini iyice bilmeniz lazimdir ki yapmasini bilseniz de bilmeseniz de yapilmadigi igin glinahtan kurtulamazsiniz.
Belediye ¢ok lizumlu olan esasl bir imar projesi ve sehir plani yapilmazdan evvel memlekette acele ittihaz edilmesi icap
eden zaruri bir takim tedbirler vardir. Bunun igin sehrin ictimai ve blnyevi kabiliyetlerini, halkin 6rf ve adetleriyle yasama
tarzlarini guizelce tetkik ettikten sonra edinilecek kanaatlere gére bir zabita belediye talimatnamesi hazirlamak ve bilhassa
belediye yasaklari lizerinde ¢ok durmak fazla tetkikat yapmak lazimdir. Talimatname yapildiktan sonra bunu harfiyen ve
ufak bir miisamahaya ugramadan tatbik mevkiine kaymalidir. Bundan baska gida maddelerinin safiyetini temin igin ufak bir
kimyahaneye ihtiyag vardir. Diinya piyasalarinda mevcut ve serbest olarak memleketimize ithal edilen bin tiirli magsus ve
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hatta muzir bulunan gida maddelerinin kuvvet ve derecelerini meydana gikarmak kimyahane kuruldugu takdirde Hatay’da
icilen ve kullanilan sularin terkip derece ve safiyetleri icmeye Salih olup olmadiklarini meydana gikarmakta kabil olur.
Belediye reisiyle meclis azalarinin her seyden evvel uhdelerime verilen vazifelerin kuru bir unvandan ibaret olmadigi ve bir
sehrin bitlin sihhi ve medeni ihtiyaglarini disinmekle miikellef bir varlik olduklarini bilmeleri icap eder. Sehrin methaline
kadar temiz olarak giden Asi nehri daha sehre girerken kirlenmekte ve fennen kullanilmasi caiz olmayan bu su yiiziinden
halkimiz biyik ziyanlar gormektedir. Dabaghane ve mezbaha higbir vakit sehrin memba tarafina kurulamaz ve kurulmamal
idi. Sehirlerin memba tarafina kurulmus bu ilgi miiesseselerini diinyadaki bitiin belediyeler yikip yeniden kurarken belediye
dabaghane ve mezbahalarin yapilmasina nigin razi olmustur bir tiirli anlayamadim. Belediye eger yaptigi islerin muzir ve
¢ok feci oldugunu bilmeyerek yapiyorsa kirk bin kisinin glinahini yiiklenmesinin dogru olmadigini samimiyetle séylemek
bize disen bir vazifedir.

EK 10 (29, 30, 31, 32 ve 33 numaral kaynaklarin birlestirilmis metni)

Hatay’in Sithhi Durumu (Mesrur Hatay)

Hatay’da yedi ay zarfinda yaptigim tetkikat neticesinde bu giizel yurt pargasinin bakimsizlik yiziinden igtimai ve Unsai
hastaliklardan birgoga zemin oldugunu ve zavalli yurttaslarimin bu hastaliklarin pengesinde inledigini gérdiim. Bu
hastaliklardan en mihimleri sitma, frengi, tiiberkiiloz ve trahomdur. Mevsim itibariyle herkesin bilmesi lazim gelen sitma
hakkinda kisaca malumat verelim: Simdiye kadar muayene ettigim hastalarin merkezde % 46.5; Kirikhan, Aktepe ve Haciler
mintikasinda % 73.2; Beylan’da % 11’inin sitmadan muzdarip olduklarini tuttugum istatistiklerden 6grendim. ictimai
derdlerimizden en mihimi olan bu hastaligin verdigi tahribat sirayet sekli ve yollari ile korunma garelerini ve en sonunda
tedavisini arz edecegim.

Sitmanin tarifi: Plasmodium denen tufeylatin envai muhtelifesinin insan kaninda mevcudiyeti sitma ismini verdigimiz
hastaliga tevlit eder. Bu hastalik titreme, Gsiime, uguk, mikusler, kansizlk, dalak blylmesi, deri ve bazi uzuvlarda boya
tekamili gibi hususi alametleriyle nazari dikkatini celbeder.

Tarihgesi: Sitma pek eski zamanlardan beri malum bir hastaliktir. Pokratin eserlerinde sitmadan bahsedildigine bakilirsa bu
hastaligin tarihinin milattan bes asir evvel mevcut oldugunu kail olmak lazim gelir. Kinakinanin ve igindeki kinin cevherinin
kesfine kadar diger atesli hastaliklarla karnistirilmistir. Sitma mikrobu ilk defa Cezayir’de galisan Fransiz askeri Dru (Laveron)
1880 senesi ikinci tesrinin altisinda bir askerin kanini muayene ederken tesadiifen bulmustur. 17 giin sonrada bu kesfini tip
akademisine arz etmis ise de o zamanlar yeni kesif olan Pastuer mikroplarina benzemedigi icin kimseyi inandiramiyordu.
1882 senesinde Laveron Roma’ya giderek kesfini onlara gosterdi.

Sitma soguk memleketlerde hafi sectigi halde mutedil memleketlerde siddetini arttirarak ve sicak iklimlerde dehsetli
salginlar ve telefat yapar. Hindicinde bu hastaliktan senede birka¢ milyon insan olur. Turkiye'nin birgok sitmalik yeri
vardir.

Bilahare bu kesif Gzerine ulema tetkikata koyuldu. Golgi, Ronald Pold, Manson Grani gibi alimler bu hatiplik hayatini
ve insana sirayet yollarini buldular. Kiire—i arzin Medariseretan ve medari ciddi arasindaki her kisimda sitmaya tesadif
edilir. insanlara prof Grassinin ispat ettigi iizere sivrisineklerin anofel cinslerinin envai vasitasiyla sirayet ettiginden bu
sineklerin bulunmadigi yerlerde sitmada bulunmaz. Birde soguk iklimlerde anofel bulunmadigi halde viicutlarinda tufeyn
Ureyemediginden sicak memleketlerde senenin herhangi bir mevsiminde, mitedi memleketlerde anofellerin hayatlariyla
alakadar olmak tizere ilkbahar ve yazin gelir. Kisin anofel ahir ve mandira, ev tavanlari, kilerde, merdiven altlarinda,
bodrumlarda, agag kovuklarinda hafi hayat gegirdikten sonra ilkbaharda ugusa baslar. Surasini da kayda mecburum ki kis
safahati birkag¢ derece soguk gegcen memleketlerde mandiralarda ve evlerde soba yandigi ve sivrisinekler itlaf edilmedigi
zaman viicutlarindaki sitma tufeyli 8lmedigi icin ilkbaharda sitmayi asilayabilirler. Bilhassa sitmalik yerler italya, Yunanistan,
Bulgaristan, Makedonya, Afrika, Hindistan, Borta adasina mahal olup Fransa ve ingiltere’de mevcuttur. italya biiyiik bir
micadeleye atilarak binlerce doktor ve memurlarini seferber hale getirmistir. Bltgesinin biiyik bir kismini bu miicadeleye
ayirmistir. Her sene halka kinin tevzi ederek bir taraftan hastalarini tedavi etmek diger taraftan halki muaf kilmak sivrisinek
surfelerini imha etmek ve halki ileride séyleyecegim vecihle korumak usulleriyle biiyiik neticeler elde etmistir. Hatta sitmayi
maziye karisirmak tzere savasmaktadir.

20. asri medeniyette Hatay gibi Ulkeyi sitma gibi bliylik fakat kabili izale bir tehlikenin pengesine terk etmek hiukimet
aleyhine bir sihhiyet tesekkil etmez mi? Sitma meselesi mevcudiyet meselesidir. Memleketimizi ne kadar imar edersek
edelim sitma, frengi, verem ve trahom gibi hastaliklarin tehdidi altinda mevcudiyetimiz tehlikede kalmaz mi? Bu hashk
sehirleri yikar, ocaklari sondiirir medeniyetleri devirir, beseriyeti kemirir Bu hastaligin hikim sirdiigu yerlerde yasayan
milletler daima mahv munkariz olmaya mahkimdurlar. Bir misal zikretmek gerekirse eski Yunanhlari gostermek icab
eder. Burasi alemi medeniyetin en emin bahs bir merkezi idi. Ne vakit ki Asya’dan ve Afrika’dan gelen esirler viicutlarinda
getirdikleri sitma mikrobu oradaki sivrisinekler vasitasiyla her tarafa nesir ettiler iste o zaman Yunanistan’da ani bir tedbir
basladi Roma, Misir, Babil medeniyetlerinin basinda bu hastalik gelir. ingiliz bundan senelerce evvel yaptiklari nesriyatta
Hindistan’i Japon istilasindan korumak igin her seyden evvel Hintlileri sitmadan kurtarmak, sitmaci dallari teskilatt kurmak
nesli takviye etmek lazim diyorlardr

Veba, tifo, kolera gibi sari salgin hastaliklardan herkes korkar ve kagar. Halbuki sitmali kimseler miihimsenmez. Poliklinige
gelen ve baska bir derdinden sikayet eden hastalarin gogunda sitma siiphe ettigim zaman bu hastaligi gegirip gegirmedigini
sorar ve “evet sitmam var onun ehemmiyeti yok bir sulfato alinm” cevabiu ile karsilasirim.

Tifo, lekeli humma gibi hastaliklar uzun bir middet hikmina icra eder ve yakaladigi yere vuru, kurtulanlara da muafiyet
verir. Artik o sahis bir daha o hastaliga tutulmaz bu hastaligin bir salginda yaptigi tahribat sitmanin tahribati yaninda kiiglik
bir rakam olarak kalr. Sitmada ise batakliklar, sitmalilar ve sivrisinekler baki kaldikga hastalik devam eder.
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Sitma sinsi sinsi hain maksadini tahakkuk ettirmek igin glintin bazi saatlerinde nevbetler tarzinda kendini gosterir. Sitmada
elimizde kati silah olarak kinin mevcut oldugu halde birkag komprime almak suretiyle nevbetler geger. Nevbetler gecer
gecmez tedaviye nihayet vermek halkin adetidir. Silahini géren disman vicudun en licra kdsesine gizlenerek pusuya
yathigini kimse bilmez. Aradan ¢ok gegmeden cibilliyetini gostermekte gecikmez.

Tifo lekeli humma gibi glirtltult hastaliklar herkesin 6zellikle hikiimetin nazari dikkatini celbederek lazim gelen tedbir alinir
ve salgin gecer gider.

Sitma yazin is zamani gliniin 5-6 saatini kendine hasrettirir. Bilhassa ¢ocuklari 6ldirir, kadinlari dogurmaktan mahrum
birakir. Oldiiremediginin de kuvvetini alir.

EK 11 (34 numaral kaynaktan kismi alinti)

Ekselans Tayfur Sékmen Millet Meclisi Kiirsiisiinde iki Ay iginde Basarilan isleri Anlath

Sabik idarede Adliye, Hikiimet ve Emrazi Zihreviye Micadele Tabibligi vazifelerini ifa etmekte bulunan seyyarinin taka
tababetlerinin bu miteaddid vazifeleri layiki ile ifa edebilmeleri imkansiz goriilmis ve vazifeleri tahdit edilmek suretiyle
bunlarin yerlerine hiikimet tababeti ikame edilmistir. Hatay’da sitma ve trahom alabildigine tevessu ve intisar etmis
bulundugundan yeni teskilatimizda bu hastaliklarla miicadele etmek esaslari kabul edilmis ve simdi de bir miicadele umum
bagli olmak Gzere Antakya ve Reyhaniye’de bulunan iki miicadele subesi tesis edilmistir. Bir veremle miicadele cemiyeti
teskil edilmistir. Halen 60 yatakli olup ileride tevsii diisiiniilen iskenderun’da mevcut ve hiikiimete ait liva sivil hastanesinin
ismi degistirilerek Hatay Devlet Hastanesi namini almis ve dahili teskilatinda tanzim edilmeye baslanmistir. Bu hastane
simdi 60 yataklidir. Bu hastaneyi biraz masrafla 100 yataga iblag edecegiz. Antakya’da da bir hastane tesis etmek fikrindeyiz.
Baytarlik sahasinda evvelce yalnizca iskenderun’da bir baytar ve sihhiye memurundan ibaret bir tesekkiil iken Antakya ve
Kirikhan’a Birer mintika baytarligi daha ilave edilerek tegkilat tevsi edilmis ve bu suretle memleketteki hayvan hifzisihhasi
ile daha yakindan ve daha genis alakadar olunmustur. Velhasil gerek ziraat gerek nafia isleri memleketin bitiin ihtiyaglarini
karsilayacak bir nafia ve ziraat programi ve bu isi basaracak teskilati hazirlamaktir.

EK 12 (35 numaral kaynak)

Gol Nihayet Kurutuluyor mu?

Dalyanin yikilmasina ve mecranin taranmasina karar verildi. Yeni bir bliro agilacak. Memnuniyetle haber aldigimiza goére,
Amik géliiniin kurutulmasi isine baslanmak izeredir. ilk is olarak Mazlum Pasa balik bendinin yikilmasina, gél sularini Asi’ye
isal eden mecranin taranmasina hikimetge karar verilmistir. Bu isleri gormek ve idare etmek Gzere gol lizerinde senelerdir.
Tetkikatta bulunmakta olan miihendis M. Serefun baskanliginda bir biro tesis edilecektir.

EK 13 (36 numaral kaynak)

Sihhiyenin Dikkatine (Dr Matosyan)

Bir kdyde sihhiimdat istiyorlar. Diin Stiveydiye’den Dr Matosyan imzasi ile su telgrafi aldik: Hacihabibli kdylinde Ug haftadan
beri tehlikeli bir salgin hastalik hiikim stirmektedir. Mistacel sihhi tedbirler alinmasi elzemdir.

EK 14 (37 numaral kaynak)

Bir K6y Halki Sihhi Bakimsizliktan Sikayet Ediyor

Diin matbaamiza gelen Hacihabibli ermeni kéylinden bin heyet gelerek sikayette bulundu. Ellerinde kaymakamliga yazil bir
istida bulunan ermeni milli cemaat azalari diyorlar ki: Kéylimizde sari bir hastalik hiikiim stirmektedir. Hastaliktan Gg kisi
6ldi ve beste 6lmek Uzeredir.

EK 15 (38 numaral kaynak)

Hapishane Pislik iginde

Her yerde hapishanelerin temizligine dikkat edildigi mahpuslarin hamam ve tiraslari igin en ufak bir ihmal gosterilmedigi
inkdr edilemez bir hakikattir. Maalesef sehrimiz tevkifhane ve hapishanelerinin pislik igcinde oldugunu bilhassa sicaklarin
basladigi su giinlerde kokudan durulmayan koguslarda bitlerin gezdigini hapishaneden gonderilen mektuplardan anliyoruz.
Tifo ve emsali gibi sari hastaliklarin mevsimi oldugu bugtinlerde hapishanenin pislikten ve bitten kurtulmasi igin en iyi
¢arenin hamam ve tiras oldugunu zannediyorum. Herkes sifir numara tirasa tabi tutulmali ve sik sik ylkanmaya mecbur
tutulmalidir.

EK 16 (39 numaral kaynak)

Doktor ihtiyaci

Pazar giinli Kurye'ye giden bir arkadagimiz koylulerin kiigiiglinden buyiigline kadar géz hastaligina miptela oldugu gérilmus
basit ve iptidai bir bakimla sagaltilmasina galisilan fakat aylardan beri devam eden bu hastalik kéyde salgin halindedir.
Sehre kadar gelemeyen ve koylide hakim olan kanatalara gére doktorsuzda sagalabilecegi sanilan bu hastaliga muptela
olanlar cidden acinacak bir haldedir ve birgogunun goz hastaligindan gikarak sari bir illet haline gelmistir. Birgok hastanin
sehrimiz halkevi dispanserine tedaviye gelerek bir giin sira bekledikten sonra hastalarin ¢goklugu yiziinden kendilerine sira
gelmeyerek muayene olmadan kéye dondikleri kdyliler tarafindan séylenmektedir. Bize kalirsa ya seyyar doktor gruplari
tertip edilmeli ve koyliileri kdyinde tedavi etmeli yahut dispanserde yalniz kéyliler igin bir doktor her giin kdylerden
gelecek hastalarin tedavisi ile ugrasmalidir. Alakadar makamin nazari dikkatine celbeder.
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EK 17 (40 numaral kaynak)

Sahte Kinin Komprimeleri ve Mahlat Balik Yaglarn

Piyasada yarim milyon taklit kinin haplari ve hileli balik yagi oldugu haber veriliyor. Sihhiye vekaleti bu isle alakadar mi?
Gecenlerde Beyrut’ta bir kinin fabrikasinin en meshur ingiliz ve Aiman markalarini taklit ederek sahte kinin komprimelerinin
nihayet meydan gikarildigi, milyonlarca sahte kinin komprimelerinin yakalandigi bu mesele ile alakadar birgok kimselerin
tevkif edildigini haber vermistik. Bu fabrika Liibnan’dan baska Suriye’nin sehirlerine de bu kininden sevk etmistir. Bu arda
hakikatlerinden Ugte bir nispetinde ucuz olan kinin komprimelerinin Halep’ten sehrimize getirilerek satildigi anlasiimaktadir.
Nisasta ve algidan ibaret olan ve halka halis ingiliz / Alman kinini diye yutturulan bu haplardan sehrimizde yarim milyona
yakin stok bulundugunu bu islerle alakadar olanlar haber veriyor.

Diger bir habere gore piyasadaki halihazirdaki balik yaginin gogu mahlttur. Halis Norveg balik yagi diye halka satilan balik
yaglarina parafin denilen ve halk arasinda sag yagi diye anilan bir mavi yagin karistirildigi haber verilmistir.

Sahte kinin komprimelerinin ve balik yaglarinin bir an evvel piyasadan toplanmasi ve stipheli goriilenlerin tahlil edilmesi
gerekir. Carsidan balik yagi alanlarin birgogunun ishale yakalandigi belirtilmektedir. Bu haberler dogru ise sihhiye vekaleti
bu mesele ile ciddi surette mesgul olmalidir. Simdiye kadar bu hususta ne yapilmistir bilmiyoruz.

EK 18 (41 numaral kaynak)

Bozuk Tiitiinleri Ates Pahasina igmekte Daha Ne Kadar Devam Edecegiz?

Memleket kanunlarina itaat etmeyen titin rejisinin yolsuz harekati ve keyfi muameleleri devam ediyor. Hala Suriye parasi
Uzerinden tespit etmis olan fiyatlarini Tirk parasi ile bas basa muhafaza ederek halki soymaya devam etmektedir. Her
hareketinin cezasiz kaldigini géren sirket depoda mevcut eski ve bozuk tltiinleri piyasaya sirmeye baslamistir. Halka bozuk
tatlin ve sigara satan kanunlara uymak istemeyen bu miessesenin artik Hatay’da isi yoktur.

EK 19 (42 numaral kaynak)

Zehirli Gazlar Hakkindaki Konferans Derin Bir Alaka Uyandirdi

Diin 6gleden sonra lise konferansi salonunda lstegmen Yahya Girpinar tarafindan zehirli gazlar hakkinda ¢ok mihim
ve faydal bir konferans verilmistir. Yahya Gurpinar konferansinda zehirli gazlarin bir tarihgesini ve devletler tarafindan
kullanilma sebeplerini anlatarak maske takma tecriibeleri yapmis ve korunma carelerini muhassalan izah etmistir.
Mistakbel harplerin miihim silahlarindan biri ve belki de en 6nemlisi olan zehirli gazlar ve korunma gareleri hakkinda halki
tenvir etmek icin bu konferanslarin siklastiriimasi ve Yahya Giirpinar’in bu husustaki ihtisasindan istifade edilmesi lazimdir.

EK 20 (46 numarali kaynak)

Kizilay Dispanseri Faaliyete Gegti

Ordu kazasinda Kizilay tarafindan da bes yatakli miikemmel bir dispanser viicuda getirilmis ve bitlin tesisati ikmal edilen
bu sihhat ve sifa yurdu diinden itibaren faaliyete gegmistir. Simdiye kadar sihhatler ile hi¢ alakadar olmayan Ordulular
bundan dolayi duyduklari sevinci devlet reisimize agiklamis ve gosterilen alakaya tesekkiir etmislerdir. Hatay’in en kesif Turk
mintikasi olan Ordu kazasina hiikiimetin ve Kizilay’in gésterdigi bu alaka gok yerinde ve takdire sayandir.

EK 21 (47 numaral kaynak)

Veremle Miicadele Kurumu (Vedi Bilgin)

Hatay’da Veremle Miicadele Kurumu nami altinda bir cemiyet teskil ettigimizi bu cemiyetin neler yapacagini verem
hastaliginin yurdumuzdaki vaziyetini bundan birkag glin evvel efkari umumiye arz etmistim. Cemiyetin basarmak istedigi
isler icin nerden ve ne sekilde para temin edecegini de bugiin yurttaslarima bildirmek istiyorum. Biz her seyden evvel
Hatay’da yasayan insanlarin hepsini cemiyetimizin tabii azasi addediyoruz. Ve bu sebeple yurttaslarimizdan zengin
olanlarin hissetmeyecekleri sekilde muavenetlerini temin ederek ve kimseye bar olmadan veremli hastalari muntazam
sanatoryumlarda fennin en son icaplarina gore tedavi ettirmek muhtacina yardim etmek duskiin ve fakir yurttaslarimizi
kalkindirmak sefaleti yok etmek ve bir climle ile izah etmek icap ederse igtimai muavenetin medeni milletlere emrettigi
bltin yardimlari yaptirmak istiyoruz. Bu ihtiyaglari temin edebilmek igin Hatay’da devlet ve belediye biitgelerinden maas
alanlardan nizamnamemiz mucibinde on kurustan eksik olmamak Uzere sehri bir para vermelerini rica ediyoruz. Her
memurun aydan aya bir fincan kahve bedeli demek olan bu parayi hatta daha fazlasini seve seve vereceginden eminim.
Kurban bayraminda kurban kesen yurttaslarimizin kestikleri kurbanlarin deri ve barsaklarini istiyoruz. Halen muattal
bulunan cemiyeti hayriyeyi islamiyenin varidat membalarindan istifade edecegiz. Cemiyete ait ihdas eyledigimiz pullardan
milli ve dini bayramlarda gonderilecek mektuplara 40 paralik ve telgraflara 5 kurusluk pul yapistiracagiz. Miisamereler,
eglenceler tertip edilerek halkin zevkine ve cemiyetin menfaatine hizmet edecegiz. Mahsul sahiplerinin hamiyetine
miracaat edecegiz. Ve mesela sattiklari her batman zeytinyagindan 20 para veyahut 10 para gibi hissetmeyecekleri bir
parayi teberru etmelerini rica ederek varidat temin edip hastalara fakirlere ve felaketzedelere yardim edecegiz. Senede bir
defa piyango yapacagiz ilmi ve edebi nesriyatta bulunarak hem halkin ihtiyacina hem cemiyetin menfaatine hizmet edecegiz.
Su saydigim ve bunlara benzer membalardan toplanacak paralar kimseyi 1zrar etmeden blyuk isler gorecek ve muaveneti
ictimaiye bakimindan Hatay’i diinyaya karsi en ylksek devletlerin seviyesine ¢ikaracaktir. Bir defter agtik cemiyetimize ayda
10 kurug veren her ferdi yardimci aza kaydediyoruz. Bu insani tesekkiile hizmet etmek isteyen yurttaslarimiz. Cemiyetin
azasi olacak ve yorulmalarina meydan kalmamak igin herkesin bulundugu mahalleye gidilip kayit muamelesi yapilacaktir.
Yapacagimiz isler ve sarf edecegimiz paralar hakkinda muessis azadan baska tiim yurttaslara senenin muayyen giinlerinde
hesap verecegiz. Her ay gazete siitunlarinda yaptigimiz isleri nesir ve ilan etmek suretiyle efkari umumiyeyi tenvir ederek
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cemiyetimize verilen paralarin nerelere sarf edildigini gésterecegiz. Bundan baska icraatimiz hakkinda yapilacak tenkitleri
dinleyecek ve minasip gordiiglimiz her fikri kabul edecegiz. Sunu hulasaten arz etmek isterim ki bu cemiyeti memleketin
ve Hataylilarin ihtiyacindan dogmus bir varlik olarak yasatmaya calisacagiz. insanlarin nelere kadir oldugunu ve hiisnii
niyetle yapilan tesebbislerin ne biiylk neticeler doguracagini gérecegiz.

EK 22 (48 numarali kaynak)

Veremle Miicadele Kurumunun Meghur Faaliyeti

Kurum 18 veremliyi sanatoryuma géndermis ve 500 lira fakir kitap bedeli vermistir. Diin miiracaat ettigimiz Veremle
Miicadele Kurumu bagkani Dr Vedi Bilgin bize su kiymetli izahati vermistir. “kurumumuz ilk is olarak ilk bir ay i¢inde 18
veremliyi kendi hesabindan sanatoryuma gondermistir. Halen Hatay’da mevcut ve kendi parasi ile tedavi edilmeyecek
kadar fakir olan diger veremli vatandaslarimizi da peyderpey sanatoryuma gonderecegiz. Bunlar tespit edilmektedir.
Kurban bayraminda vatandaglarimizin teberru ettikleri 4070 kurban derisi ile 2600 barsak satilarak takribi bedeli 3200 lirayi
bulmustur. Bu paradan 500 lirasini mektep talebelerine kitap parasi olarak maarif cemiyetine verdik. Pek yakinda sehrin
orta yerinde fakir halki muayene ve tedavi ettirmek igin birde muayene evi agacagiz”.

EK 23 (49 numarali kaynak)

Veremle Miicadele Cemiyeti

Simdiye kadar 25 hastayi sanatoryuma gonderdi. Veremle Micadele Cemiyeti mesaisine hizla devam etmektedir. Cemiyetin
faaliyete gectigi iki ay zarfinda sanatoryuma gonderilen hasta sayisi 25’i bulmustur. Bundan baska yeniden miracaat eden
hasta sayisi on bestir. Bunlarda yakinda sanatoryuma gonderilecektir. Hamiyetli ve yurtsever halkimizin yardimina dayanan
kurum tegkilatini genisletmekte ve yardimi Hatay’in her tarafina tesmil eylemektedir.

EK 24 (50 numarali kaynak)

Veremle Miicadele Cemiyeti

Simdiye kadar 33 veremli sanatoryuma génderdi. Cemiyete miiracaat eden fakir veremliler derhal muamelesi ikmal edilerek
Libnan sanatoryumuna gonderilmektedir. Diger taraftan bu masraflari karsilamak igin hamiyetli halkimizin sefkatine
miracaat eden cemiyete karsi sayin halkimizin gosterdigi alaka cidden sayani sikrandir. Cemiyet halkinin gosterdigi derin
sevkat ve alakaya tesekkir etmektedir.

EK 25 (51 numarali kaynak)

Veremle Miicadele

Veremle Miicadele Cemiyeti'nin meshur faaliyeti devam etmektedir. Simdiye kadar sanatoryuma gonderilen hastalarin
miktari 40’1 buldu. Bunlardan simdiye 3 kisi tamami ile iyileserek yurda donmuis bulunmaktadir. Halkimiza bu hayir
miessesine gonderdigi alakadan cidden tesekkiire sayandir.

EK 26 (52 numarali kaynak)

Gocuk Esirgeme Kurumu Muvakkat idare Heyeti Persembe Giinii Halkevinde Toplanacak

Bu toplantida Hatay’in her tarafindan subeler tesis ve kurumun tanzimi icin 9 kisilik muvakkat bir idare heyeti secilmis ve
heyet kendi arasinda bir baskan, bir as baskan bir sekreter, bir muhasip, bir veznedar tayin etmistir. Kurum igin anavatandaki
Cocuk Esirgeme Kurumu yasasi aynen kabul edilmistir. 3 aylik muvakkat idare heyeti asagidaki zatlardan mutesekkildir.
Bagkan: Dr Sitki Osman; As Bagkan: Ogretmen Nadir; Sekreter: Selim Celenk; Muhasip: Dr Arif; Veznedar: Mersel Balit;
Aza: Celal Akyiirek, Nuri Aydin, Mehmet Sait Tiileyli, Ogretmen Cevri Fehim Muvakkat idare heyeti 9 Subat Persembe giinii
halkevinde toplanarak mesaisine baslayacaktr.

EK 27 (53 numarali kaynak)

Cocuk Esirgeme Kurumu

Cocuk Esirgeme Kurumu idare Heyeti toplanarak yeni kararlar aldi. Bu arada kuruma aza yazilacak izahat ve taahhiitlerinin
ifasi sekli gorilmus ve muhtelif kiymette kuponlar tabi ederek halkin sihhatine miiracaat edilmesi ve anavatanda oldugu gibi
muayyen giinlerde misamereler verilmesi posta ve telgrafhanelerde bayram giinleri kuruma ait pullar istihlak edilmesini
karar almistir. ilk olarak kurumun tesekkiiliine aid kanunlar ifa edilecek ondan sonra da faaliyete gegilecektir. idare heyeti
Hatay’in her yerine subeler agmak igin tesebbiise gececektir.

EK 28 (54 numarali kaynak)

Cocuk Esirgeme Kurumu

Cocuk Esirgeme Kurumu Hatay’in 15 yerinde subeler agacak Simdilik asagida adlari yazan nahiye ve kazalarda birer sube
acilacaktr. iskenderun, Reyhaniye, Kirikhan, Ordu, Bezge, Seyhkdy, Karsu, Harbiye, Siiveydiye, Karamurt, Aktepe, Beylan,
Bityas, Kesep'tir.
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EK 29 (55 numarali kaynak)

Cocuk Esirgeme Kurumu

Cocuk Esirgeme Kurumu mesaisine devam ediyor. Yapilan toplantida merkezde 4 komite teskil edilmesine bunlarin ikisinin
sehrin miinevver bayanlarindan mirekkep olacagi belirtiimistir. Komite teskili icin halkevinde toplanti yapilacaktrr. idare
heyeti 6nlimizdeki ay bir balo tertip edecektir. Kurum 25, 50, 100, 500 kurusluk aza kuponlari bastirmaktadir. Bunlar
yakinda halka dagitilip aza kaydi yapilacaktr.

EK 30 (56 numarali kaynak)

Cocuk Esirgeme Kurumu

Cocuk Esirgeme Kurumu Kirikhan ve Reyhaniye’de faaliyete gecti. Cocuk Esirgeme Kurumu Kirikhan ve Reyhaniye’deki kaza
teskilati yapilmis ve idare heyetleri segilmistir.

EK 31 (57 numarali kaynak)

Cocuk Esirgeme Kurumunun 15 Giinliik Faaliyeti

Cocuk Esirgeme Kurumu 15 giin iginde kuruma miiracaat eden 13 hasta ¢ocugu muayene ve tedavi etmis, 17 yavruya para
yardimi yapmis, 1189 cocuk ve ana kurumun sicak banyolarindan istifade etmistir. Yine bu 15 glin igcinde 1583 yavruya 1040
kilo takim edilmis sut dagitilmigtir. 15 glinde kurumun yardimindan faydalanan ¢ocuklarin sayisi 3807’ye balig olmaktadir.

EK 32 (58 numarali kaynak)

Tiirk Doktorlari Alti Ayda 26.000 Hasta Tedavi Ettiler

Turk doktorlari Hatay’da halkin sihhati ile pek yakindan alakadar olmakta. Antakya’daki merkez dispanserden baska
iskenderun, Kirikhan, Beylan, Aktepe, Reyhaniye, Ordu, Harbiye, Stiveydiye ve Kuseyr’in muhtelif kdylerinden her miiracaat
eden hastanin tedavisi ihntimamla yapiimaktadir. Son alti ay icinde tedavi edilen hastalarin yekiinii 26.000’i gegmistir ki bu
miktar en bilyiik hastanelerin bir yillik mesaisinden fazladur. ilaglarin cogu halkevi tarafindan temin edilmistir. Kizilay Antakya,
Reyhaniye ve Seyhkoy’iinde birer dispanser agmaktadir. Dispanserimizin doktorlari segilmistir. Antakya dispanserini Dr
Ziver Mestgi, Reyhaniye dispanserini Dr Cevri Civelek, Seyhkdy dispanserini Dr ibrahim inal idare edecektir. Dispanser
acllmayan yerlerde doktorlarimiz mesailerine evvelki gibi devam edeceklerdir. Simdiye kadar ihmal edilen halkimizin sihhati
doktorlarimizin faaliyeti neticesinde diizelmeye baslamistir. Hatay’da en tesadif edilen hastalik sitma ve trahomdur. Sitma
en ¢ok gol mintikasi olan Kirikhan, Aktepe, Reyhaniye ‘de gorilmistir. Trahomun nispeti de Hatay’da fazladir.

EK 33 (59 numarali kaynak)

Belediye Ebeligine Bayan Raziye Keskin Tayin Edildi

Memnuniyetle 6grendigimize gore acgik bulunan sehrimiz belediye ebeligine gegen miisabaka imtihaninda birinciligi
kazanan Bayan Raziye Keskin tayin olunmustur. Beyrut ebelik mektebinden mezun olmus ve Amerikan hastanesinde stajini
ikmal etmis bulunan Bayan Raziye’nin tayini yerindedir. Kendisine muvaffakiyet dileriz.

EK 34 (60 numarali kaynak)

Reyhaniye’de Sitma Miicadele Tegkilat

Sitma kaynagl olan Reyhaniye ve Amik ovasinda sitma miicadele teskilati yapilmasi hakkinda bir tasavvur vardir. Bu
tasavvurun kuvveden fiile gikmasi igin valimiz Dr Abdurrahman Melek tetkikat yaptirmaktadir. Bu tetkikatin bitamaminin
Amik ve Reyhaniye’de sitma miicadele teskilati viicuda getirilecegi memnuniyetle 6grenilmistir.

EK 35 (61 numarali kaynak)

Reyhaniye’de Belediye Doktorlugu

Acik bulunan Reyhaniye belediye doktorluguna istanbul Tip Fakiiltesi mezunlarindan Dr Raif Esmerli tayin edilmis ve Pazar
gliniinden itibaren vazifesine baslamistir. Geng¢ doktorumuza yeni vazifesinde muvaffakiyet diler ve kendisini tebrik ederiz.

EK 36 (62 numarali kaynak)

Yeni Tayinler

Ziraat vekaletinde miinhal bulunan ziraat subesi mudiirligine umum mufettisligini de gormek Ulzere ziraat mezunlarindan
Sait Buret tayin edilmistir.

Antakya hiikiimet tabibligine Dr Mesrur Hatay, Antakya Sitma Trahom Miicadele Subesine Dr Cavit Yurtman tayin edilmistir.

EK 37 (63 numarali kaynak)
Sihhiye Miidiirii Bugiin Sehrimize Geldi
Hatay vilayeti sihhiye mudiirliigiine tayin olunan Dr ibrahim diin Ankara’dan iskenderun’a geldi.

EK 38 (64 numarali kaynak)

Hastanelerimiz Yeni Kadrolariyla Faaliyete Gegti

Antakya ve iskenderun memleket hastaneleri yeni bastan tanzim edilerek ¢alismaya baslamisladir. Hastanemiz miitehassis
doktorlarimizin elinde ve milkemmel techizatiyla vilayetimizin biiyiik bir ihtiyacina tekabuil edeceklerdir. Antakya hastanesi 100,
iskenderun hastanesi 25 yataklidir. Sehrimiz hastanesi icin 200 bin liralik tahsisat kabul edildigi memnuniyetle 6grenilmistir.
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EK 39 (65 numarali kaynak)

Cumbhuriyet Hiikiimetinin Sayani Siikran Alakasi

Dr Ekrem Tok Sitma ve trahom Uzerine galisacak iki doktor Hatay’a gonderilmis ve bilfiil olaya el koymustur. Sthhat isleri reisi
ve degerli mitehassis arkadaslari burada hemen faaliyete gecip sihhi durumumuz tzerinde her bakimdan ciddi tetkikatta
bulunacak ve Ankara’ya donerek alinmasi zaruri olan tedbirleri tartisip faaliyete gececektir. Cumhuriyet hikimetinin
Hatay’a karsi gosterdigi bircok ve seri alaka dahi iste bu olgunlugun ve ileriligin canli delilidir.

EK 40 (66 numarali kaynak)

Dr Ekrem Tok Ankara’ya Dondii

Hatay’in sihhi durumunu tetkik etmek lzere sehrimize geldigini bildigimiz sihhat ve ictimai muavenet isleri dairesi reisi Dr
Ekrem Tok Ankara’ya donmek Ulzere bu sabahki ekspresle sehirden ayrilmistir.

EK 41 (67 numarali kaynak)

Kadin Hastaliklari Miitehassisi

Kadin Hastaliklari Mitehassisi Operator Dr Raif Akdeniz memleket hastane ve nisaiye mitehassisi olarak tayin edilmis ve
sehrimize gelerek vazifeye baslamistir. Hos geldiniz der muvaffakiyet dileriz.

EK 42 (68 numarali kaynak)

Operator Dr Yusuf Ziya Ozbakan

Memleket hastanesi bashekimi ve KBB miitehassisi Dr Yusuf Ziya Ozbakan yakinda hususi bir muayenehane agacagi haber
alinmustir. Sehrin biyik ihtiyacini karsilayacak olan bu tesebbisten dolayl operatoriin bu tesebbiisini memnuniyetle
karsilariz.

EK 43 (69 numarali kaynak)

Trahom Miicadele Teskilat

Trahom miicadele teskilati tamamlanmis ve is i¢in tayin edilen mitehassis doktor sehrimize gelmistir. Bina kiralanmis ve
lazim gelen alet edevat ve ilaglarda yola gikarilmis oldugundan teskilat buglinlerde faaliyete baslayacaktr.

EK 44 (70 numarah kaynak)

Doktorlar Arasinda Karar Sayisi

Sihhat vekaletinde goriilen kati ve sabit llizum Gzerine Antakya Sitma Miicadele tabibi Dr Cavit Yurtman Antakya Hiikiimet
tababetine, Antakya Hiikiimet tabibi Dr Mesrur Hatay Antakya Belediye tababetine, Reyhaniye Sitma Micadele Sube tabibi
Dr Cevri Civelek Kirikhan Hikimet tababetine, Kirikhan Hilkiimet tabibi Dr Ali Muharrem Civelek Hatay Devlet Hastanesi
dahili hastaliklar tababetine naklen tayin edilmistir.

EK 45 (71 numarali kaynak)

Nobetci Eczane Usulii Nigin Yapilmiyor?

Bundan birkag sene evvel gazetemizin nesriyati Gizerine diinyanin her tarafinda oldugu gibi sehrimizde de geceleri nébetgi
eczane usull ihdas olunmustu. Nobetci eczane isimlerini o zaman gazetemiz halka kolaylik olmak Ulzere her giin ilan
etmekte idi. Fakat ¢ik faydali ve zaruri olan bu usul her nasilsa ¢coktan terkedilmis bulunuyor. Halbuki birgok acil vakalarda ve
ani vakalarda eczane agtirmak ve eczaciyi bulmak ¢ok gli¢ oluyor. Belediyenin bu zaruri ihtiyaci tekrar ihya etmesi lazimdir.

EK 46 (72 ve 75 numarali kaynaklarin ortak metni)
Nobetci Eczane
Bu aksam nobetgi eczane Hipokrat Eczanesidir.

EK 47 (73 ve 77 numarali kaynaklarin ortak metni)
Nobetci Eczane
Bu aksam nobetgi eczane Muhsin Eczanesidir.

EK 48 (74 numarah kaynak)
Nobetci Eczane
Bu aksam nobetgi eczane Rica Eczanesidir.

EK 49 (76 numarali kaynak)

Nobetci Eczane
Bu aksam nobetgi eczane Defne Eczanesidir.
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EK 50 (78 numarali kaynak)

Atatiirk’iin Sihhi Vaziyeti Hakkinda Rapor

Cumbhuriyet riyaseti umumi katipliginden 17 Birincitesrin 1938 tarihinde teblig edilmistir: Cumhur reisi Atattrk’in sihhi
vaziyetleri hakkinda kendilerini tedavi eden tabipler tarafindan bugtin bir rapor verilmistir.

Atatlrk’tn dugar oldugu karaciger hastaligi 16 ilktesrin Pazar glinl birden bire asagidaki arazi gbstermistir. Saat 19’dan 22’ye
kadar hazmi ve asabi araz bas géstermistir. Nabiz dakikada 116, hararet 36 ile 38 derece arasinda tahavvil eylemistir. Saat
22’den bu sabah 10’a kadar nabiz dakikada 104, teneffis 20, hararet 37°dir. Yapilan muayene ve misavereler neticesinde
tatbik edilen tedavi usullinin muvafik oldugu anlasiimistir. Miteakip sihhi vaziyetler hakkinda raporlar nesredilecektir.
ikinci rapor: Reisi cumhur umumi katipliginden: Cumhur reisi Atatiirk’iin sihhi vaziyetleri hakkinda diin aksam saat 20'de
verilen rapordur. Bu glin diin aksama nispeten daha iyidir. Nabiz dakikada 120 ve muntazamdir. Teneffiis 20, hararet 37'dir.
Ugiincii rapor: Cumhur riyaseti umumi katipliginden: Atatiirk’iin sihhi vaziyetleri hakkinda bu sabah verilen rapor
sudur: Umumi vaziyette buylik bir tebeddil yoktur. Nabiz dakikada 90-100, teneffis 18, hararet 36.4’d{ir. Diin geceyi iyi
gecirmislerdir.

EK 51 (79 numarali kaynak)

Ulu Onderimizin Sihhi Vaziyetleri iyiye Dogru inkisaf Ediyor

Din aksam Cumhur riyaseti umumi katipliginden verilen resmi, bir tebligde deniliyor ki: Cumhur reisi tedavi eden
doktorlarin aksam raporu sudur. Atatlrk’in sihhi vaziyetlerinde asikar bir iyilik devam etmektedir. Nabiz muntazam ve
88,hararet 36,8'dir.

Geceyi ¢ok rahat gegirdiler. Atatuirk’tin sihhi vaziyetleri hakkinda bu sabah saat 10’da miidavi ve misavi doktorlar tarafindan
verilen rapor sudur: Geceyi ¢ok rahat ve iyi gegirdiler, nabiz muntazam, hararet 35, teneffis 20dir.

EK 52 (80 numarali kaynak)

Atatiirk’iin Sihhi Vaziyetlerinin iyiye Dogru Yiiz Tutmasi Her Tarafta Sevingle Karsilandi

Ulu 6nderimizin 15. yildonimi senliklerine istirak etmeleri muhtemel. Bundan sonra 24 saatte bir rapor nesredilecek.
Cumbhur riyaseti umumi katipliginden Cumhur reis Atatirk’in sihhi vaziyetleri hakkinda midavi ve miisavi tabibler tarafindan
dlin saat 20’de verilen rapor ikinci maddededir. Umumi ahvaldeki iyilik devam etmektedir. Nabiz 90 ve muntazam, teneffis
20 hararet 36,9’dur. Atatlirk’tin sthhi vaziyetleri hakkinda bundan boéyle 12 saat yerine 24 saatte bir rapor nesredilecektir.

EK 53 (81 numarali kaynak)
Blyuglimiiz Ulu Sefimiz Atatiirk Diin Sabah Hayata Gozlerini Yumdu
Hatay’da matem.

EK 54 (82 numarali kaynak)

Anavatanda On Senelik Bir Sihhat ve igtimai Muavenet Programi Hazirlandi

Bu sene yurdun her késesinde yeniden yizlerce hastane agilacak ve kdy ebe mektebiyle dogum evi sayisi arttirilacak.
Yapilacak islerin bazilari sunlardir. Verem. Trahom, sitma miicadelelerine hiz verilecek hastaneler agilacak ve Hegbelideki
verem senatoryumu 250 yataga iblag edilecektir. Halthazirda yurdun gesitli yerlerinde 3400 dispanser, 6 veremle miicadele
dispanseri mevcuttur. Bunlara ilaveten bu sene iginde 62 vilayetlerde 116 hastane tesis edilecek. 21 vilayette yeniden 500
yatakli birer hastane, 25 kaza merkezinde 500 yatakli dispanserle agilacak 30 vilayette birer verem savas dispanseri tesis
edilecek akil ve sinir hastaliklar hastanesinin sayisi arttirilacak 16 vilayette akil hastaneleri agilacak. Yurdun mihim iki
yerinde iki darilaceze ve iki yerde 250’ser yatakli ctizamlilar hastanesi kurulacak Ebe mektebi ve dogumevi sayisi arttirilacak.

EK 55 (83 numarali kaynak)

Kizilay Cemiyeti

Kizilay Cemiyeti Sili ve ispanya felaket zedelere para yardimi yapti. Kizilay cemiyeti toplam 4500 lira yardim yapmistir. Bu
yardim hikimet vasitasiyla yerlerine génderilecektir.

EK 56 (84 numarali kaynak)

Refik Saydam Kizilay Bagkanligindan Cekildi

Bagvekil Dr Refik Saydam 925’ten beri yapmakta oldugu Kizilay cemiyeti baskanhgindan buginki vazifesi dolayisiyla istifa
etmistir.

EK 57 (85 numarali kaynak)
Ankara Tip Fakiiltesi
Yeni biitcede Ankara’da insa edilen tip fakiiltesi igin bir milyon lira tahsisat bulunmustur. insaata bu yaz icinde baslanacaktr.

EK 58 (86 numarali kaynak)

Sihhat Vekili Diyarbakir’da Teftisi Devam Ediyor

Diinden beri burada bulunan sihhat vekili Dr Hulusi Alates sihhi mlesseseleri ve hastaneyi gezerek tetkikat yapmis ve
halkevlerinde sehrin sihhi igleri Gzerine hasbihal yapmistir.
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EK 59 (87 numarali kaynak)

Sihhat Vekilimiz

Sihhat Vekilimiz Dr Hulusi Alates diin sehrimize tesrif etti. Sayin vekil iskenderun ve sehrimizde tezahiiratla karsilandi. Vekil
ziyaretlerde bulundu ve Yayladagi’'na gitti.

EK 60 (88 numarali kaynak)

3000 Yahudi Doktor Sanattan Menedildi

Hitlerin bir emirnamesiyle hala Almanya’da bulunan ve sayisi 3000’i bulan Yahudi doktorlar icrayi sanattan men edilmistir.
Bunlarin arasinda biyik harbe istirak ederek bilfiil >Alman ordusunda galismis veya yaralanmis olanlar mistesnadir. Bu
Yahudi doktorlar ancak Yahudi hastalara bakabileceklerdir.

EK 61 (89 numarali kaynak)

Uykusuzluk Hastahgi

Uyku hastaligi var ama uykusuzluk hastaligi da var. Bugline kadar duyulmamis bir uykusuzluk vakasi karsisindayiz.
Budapeste’de Bay Kren 1915 yilindan beri gozlerini yummamis. 23 senedir uyku nedir bilmeyen Bay Kren doért yabanci dil
6grenmis, incili ezberlemis, Bay Kren giinde sekiz 6glin yemek yemektedir. Bu zat uykusuzluktan muzdarip midir sormayiniz.
Bay Kren hayatindan memnun hem de ¢ok memnun.

EK 62 (90 numaral kaynak)

Beyrut’ta Beynelmilel Tip Kongresi

Mayis ayi icinde Beyrut’ta beynelmilel bir tip kongresi toplanacaktir. Bu miinasebetle hatira posta pullari basiimasi igin bir
yuce komiserlik karari gikmistir.

EK 63 (91 numaral kaynak)

Beyrut’ta Aglik Niimayisleri

Ekmek ve un fiyatlarinin fevkalade bir surette yiikselmesi lizerine Libnan’in bazi mintikalarinda ve hatta Beyrut sehrinde
aclik bas gostermistir. Diin siiheda sahasinda toplanan yizlerce fakir “agiz ekmek isteriz diye bagrisarak bir nimayis,
yapmiglardir. Ekseri kadin ve gocuklardan ibaret olan niimayisciler polis tarafindan dagitilmistir. Beyrut belediyesi fakir
halkin ucuz ekmek ve un tedariki igin tesebbiisata gegmistir.

EK 64 (92, 93, 94, 95 ve 96 numarali kaynaklarin ortak metni)
Dis Doktoru Gani Kunt
Saha oninde Zugeybe ¢esmesi sokagindaki muayenehanesinde hastalarini kabul etmeye baslamistir.

EK 65 (97, 98, 99, 100 ve 101 numarali kaynaklarin ortak metni)

Nedim ve Hani Yurdman

Uzun middetten beri Adana’da discilik yapan ve bu kere Hatay’a donen dis tabipleri Nedim ve Hani Yurdman kardesler
Cuma pazarinda merhum dis tabibi Ahmed Sabuni’nin evinde yeni muayenehanelerini agmiglardir. En son fenni usullere
tevfkan elektrikle tedavi yapilir. Pazar ve Cuma giinleri fukara igcin muayene, dis doldurma ve tedavi parasizdir. Firsattan
istifade ediniz.

EK 66 (102 ve 103 numarah kaynaklarin ortak metni)

Dis Doktoru Ziibeyir Sadik Gogmen

Hastalarini Ulu cami civarindaki muayenehanesinde pazardan baska her giin kabul eder. Cumartesi glinleri 6gleden sonra
fakirler igin tedavi muayene parasizdir.

EK 67 (104 ve 105 numaral kaynaklarin ortak metni)

Ebe Hatice ve Zekiye Makbule

istanbul Tip Fakiiltesi Ebelik Subesinden diplomalidirlar.

Bayanlar bu defa evlerini muayenehanelerini Halep’te Katsal Hacearin (Hamam-i Cedid) yanina muayeneye nakletmislerdir.
Bayanlar mesleklerindeki vukuflarini ihtisas ve nezaketlerini isbat etmislerdir.

Hatalarini her gin kabul ederler. Cumartesi glinleri meccanen kabul etmektedirler.

EK 68 (106 numaral kaynak)

Yeni Bir Muayenehane

Degerli arkadaslarimizdan Dr B. Kemal Atay ve Cevri Civelek Siiveyka’da cadde Ustiinde bir muayenehane agmiglardir.
Sayin doktorlarimiz muayenehanelerinde her tirli hastaliklari tedavi ettikleri gibi bilhassa goz tedavileri ve ameliyatlari
da yapmaktadirlar. Tedavilerde mihim muvaffakiyetler gosteren doktorlarimiz hastalarini her giin muayenehane kabul
etmektedirler'®,
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EK 69 (107 numarah kaynak)

Doktor Mesrur Hatay

idrar, kan, balgam vesaire tahlilleri

Habib-i Neccar Camii karsisindaki hususi muayenehanesinde her giin 6gleden sonra aksama kadar hastalarini kabul ve
tedavi eder.

idrar, kan, balgam vesaire tahliller yapilir.

EK 70 (108 numarah kaynak)

Yurttas

Verem Miicadele Kurumu aza kaydetmeye baslamistir. Ayda on kurus gibi ¢cok az bir para vermek suretiyle sende aza ol.
Vereceginiz on kurus cok is gorecektir.

EK 71 (109 numarah kaynak)

ilan

Ayda 40 lira maasl seyyar kiligiik sthhat memuru asagidaki serait altinda sihhat vekaleti alacaktir. 1- Memurun muvakkat
kanunun 4. maddesinin ahkamini haiz bulunmak 2- Anayurdun kiigiik sthhat mekteplerinden mezun bulunmak 3- kiigtik
sthhat mektebi mezunu bulunmadigi takdirde orta mektep mezunu ve sanata aliskin olanlar arasinda 10 Nisan 1939
tarihinde sihhat vekaletinde miisabaka imtihani yapilacaktr.

EK 72 (110 numarah kaynak)

Eczane Nakli

Kopriibasindaki Muhsin izzet Kunt eczanesi uzun arsi basindaki yeni binaya nakledilmistir. Sayin misterilerin malumu olmak
Gzere ilan olunur.

EK 73 (111 numarah kaynak)

Sifa ve Sithhat Kaynagi Kirikhan’daki Kaplicadir

Kirikhan’a bir kilometre mesafede bulunan kaplicalar sayin halkimiza agilmistir. Bu sene mikemmel bir tesisatla biitin
istirahat esbabi temin olunmustur. Sifa ve sihhat arayanlar Kirikhan kaplicalarina gitmelidirler.

EK 74 (112 numarah kaynak)
Hazimsizliktan ve Midesinden $Sikdyet Edenlere Mijde
Kirikhan suyu teneke, damacana ve siseler iginde olarak kdpribasinda Nese Magazasi’'nda satilmaktadir.

EK 75 (113 numarah kaynak)

Eczane Nakli

Marangoz pazarindaki Eczaci Bay Dimitri’nin eczanesi muvakkaten evine nakledilmistir. Sayin musterilerin malumu olmak
Gzere ilan olunur.
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Monograph

PROF. DR. HULUSI BEHCET’iN (1889-1948) FRENGi HAKKINDAKI BiR RADYO

KONUSMASI

Prof. Dr. Hulusi Behget (1889-1948) About Syphilis from a Radio Speech

Nuray Demirci?, Cagatay Ustiin?

'Academic Staff, PhD Student, Ege University School of Medicine, Dept. of History of Medicine and Ethics
2Assoc. Prof., Ege University School of Medicine, Dept. of History of Medicine and Ethics

OZET
Bu makalede (inli Tirk hekimi ve dermatoloji uzmani
Prof. Dr. Hulusi Behget’in 15 Subat 1935 tarihinde istanbul
radyosunda vermis oldugu “Frengi nigin ayip gorulir?
Frengiyi, neden gizli tutmak adet olmustur? Tabiatta, ayip
denen hastalik var midir?” konulu konferansin tam metnini
sunacagiz. Bu metin igin basvurulan kaynak istanbul Deri ve
Zuhrevi Hastaliklar Kurumu Sosyal Calismalarn tarafindan
bastiriimis kitapgiktir. Bu kitapgik halen Ege Universitesi
Tip Fakiltesi Tip Tarihi ve Etik Anabilim Dali arsivinde
bulunmaktadir. Pek fazla bilinmeyen ve tarihsel bir 6nemi
oldugunu disindigimiz bu konusmada Prof. Dr. Hulusi
Behget, insanlik igin tehlikeli bir hastalik olan frengiye
deginmistir. Makalede yer alan tam metnin orijinali Gzerinde
degisiklik yapilmamis, sadece bugtinlin Turkgesi ile uyumlu
olmayan kelimelerin sadelestirilmesine ¢alisiimistir.
Anahtar Kelimeler: Tip Tarihi; Hulusi Behget; Frengi.

ABSTRACT
This paper will present full text of speech given by famous
Turkish doctor and dermatological expert Prof. Dr. Hulusi
Behget on 15 of February in 1935 at Istanbul radio. This
conference centers on “Why syphilis is considered shameful?
Why had it become a tradition to keep syphilis as a secret?
Is there any disease in nature which can be considered as
shameful?”. The source which we consulted for this text is the
booklet published by Istanbul Institution of Dermatological
and Venereal Diseases Social Works. This booklet is still in
Ege University Faculty of Medicine Department of Medical
History and Ethics archive. In this speech, which is not
widely known and we consider as historically important,
Prof. Dr. Hulusi Behget mentioned about syphilis which is a
dangerous disease for human kind. No alteration was made
on the original of full text which paper presents, however,
some words that do not comply with current Turkish were
tried to be simplified.
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GIRiS

Bu makalede Unli Tirk hekimi ve dermatoloji uzmani Prof. Dr. Hulusi Behget (Resim 1)
tarafindan 15 Subat 1935 yilinda istanbul Radyosu’nda verilen konferansinin metnini
takdim edecegiz. Bu metin, istanbul Deri ve Ziihrevi Hastaliklar Kurumu Sosyal Calismalari
Sayi:1 olarak bir kitapgik seklinde istanbul Belediyesi Basimevi tarafindan “Frengi, nigin
ayip goriillir? Frengiyi, neden gizli tutmak adet olmustur? Tabiatta, ayip denilen hastalik
var midir?” bashigi ile 1935 yilinda basilmistir. Kitapgik toplam 13 sayfadir ve bir 6rnegi Ege
Universitesi Tip Fakiiltesi Tip Tarihi ve Etik Anabilim Dali arsivinde yer almaktadir (Resim 2).!
Kitapg¢igin icerigini olusturan konusma metni 1935 yilinin dil ve anlatim 6zelliklerine sahiptir.
Bu nedenle kitapcigl okuyucuya sunarken orijinaline sadik kalinmasi—amaclanmis, ancak
anlasilmasi zor olan, anlami belirginlesmemis ya da hatali yazilmis kelimelerin bugliniin ifade
tarzina donustirilmesine ¢ahsilmistir. Radyo konusmasinin frengi hastaligina iliskin olarak
yapilmasinin sebebi, bu hastaligin ylzyillardir toplumlar agisindan sosyal ve tibbi bir sorun
teskil etmesidir.

HULUSI BEHCET’iN KISA BiYOGRAFISI

Hulusi Behget 20 Subat 1889’'da istanbul’da dogdu. Maarif midiirlerinden Ahmet Behget
Bey’in ogludur. Kuleli Askeri Tibbiye idadisi’ne 1901 yilinda girdi ve 1910 yilinda yiizbasi
ratbesiile mezun oldu. Bir yil siiren stajdan sonra 1911-1914 yillari arasinda Gilhane Tatbikat
Okulu’nda cildiye servisinde hocalari Esref Rusen, Talat Camli, Resit Riza’nin yaninda ¢alisti
ve 1914 yilinda cildiye (dermatoloji) uzmani oldu. Birinci Dlinya Savasi sirasinda Kirklareli ve
Edirne hastanelerinde 4 yil siireyle gérev yapti.

Resim 1. Dr. Hulusi Behget Resim 2. Dr. Hulusi Behget’in radyo konferansinin
kitapgig
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Bilgi ve gbrglislint artirmak icin Budapeste’de ve Berlin’de Charité Hastanesinde 1918-1919
yillari arasinda calisti. Yurda dondiikten sonra Gureba Hastanesi cildiye sefligine getirildi.
Bir middet serbest hekim olarak calistiktan sonra Gureba Hastanesi’'ndeki Deri Hastaliklari
ve Frengi Klinigi’ni kurma gorevi verildi. Universite reformunun (1933) ardindan istanbul
Universitesi Tip Fakiiltesi’'ndeki Deri Hastaliklari ve Frengi Klinigi'ne profesor olarak secilerek
bu klinigin kurulusunda etkin rol oynadi ve 1939 yilinda ordinaryts profesorlik unvanini aldu.

Prof. Dr. Hulusi Behget, kendi alaniyla ilgili pek cok calisma yapmistir. Bunlara kisaca soyle
deginebiliriz:

Halep’ten Edirne’ye gelen askerler arasinda (1916) tespit ettigi sark cibanli hastalarda yaptigi
calismalar ile “civi arazi”nin duyurusunu yapmis ve 1923’te sark cibaninin tedavisinde
diatermi ile cibanlarin daglanmasini 6nermistir.

incir dermatitleri Gzerinde 1930’lu yillarda calismis ve bu konudaki arastirmalarini tip
literatlirinde yayinlayarak tGlkemizde ve dis Ulkelerde taninmasini saglamistir.

Ulkemizde arpa uyuzunun “Pediculosis ventricosus” tarafindan meydana getirildigini
gostermis ve bunu “Memleketimizde Arpa Uyuzlarinin Mensei Hakkinda Etutler”
adli ¢calismalar ile yayinlamistir. Budapeste’de (1935) vyapilan Uluslararasi Dermatoloji
Kongresi’'nde Hulusi Behget’e dermatolojiye katkilarindan dolayi plaket verilmistir.

Prof. Dr. Hulusi Behget’in “Behcet Hastaligi” calismalari iyi bir gozlem ve tecriibenin
sonucudur. Ug hastada fark ettigi agiz ve genital bolgede aftdz belirtiler, gdzde cesitli bulgular
sonucunda bunun yeni bir hastalik olabilecegini distinerek, bu goruslerini 1937 yilinda
Dermatologische Wochenschrift’de yayinlamis, ayni yil Paris’te dizenlenen dermatoloji
toplantisinda sunmustur. Zaman icinde bu yeni hastaliga iliskin bilimsel verilerin daha da
olgunlasmasinin ardindan diinya tip otoriteleri yeni bir hastaligin varligini kabul etmislerdir.
Cenevre’de 13 Eylil 1947'de diizenlenen Uluslararasi Dermatoloji Kongresi’'nde Ziirih Tip
Fakiltesi’nden Prof. Dr. Mischner’in Onerisi ile bu klinik tabloya “Morbus Behcet” (Behcet
Sendromu, Trisymptom Behcet) adinin verilmesi uygun bulundu.

Prof. Dr. Behget 1934-1947 yillan arasinda Turkiye'deki tek dermatoloji dergisi olan Deri ve
Frengi Klinigi Arsivi’nin yayinlamasinin bilimsel sorumlulugunu Ustlendi.

“Frengi Dersleri” (1936) ve “Klinik ve Pratikte Frengi Teshisi ve Benzeri Deri Hastaliklari”
(1940) kitaplari basta olmak Uzere yaklasik 196 bilimsel eserde emegi vardir. Bilime yaptigi
katkilari nedeniyle Hulusi Behget’e 1975 yilinda TUBITAK tarafindan Bilim Oduili verilmistir.

Prof. Dr. Behget, aldigi iyi egitim sayesinde Almanca ve Fransizcayi ¢ok iyi derecede biliyordu.
8 Mart 1948’de kalp krizi sonucu vefat etti.?*
RADYO KONUSMASI TAM METNI

Frengi’'nin insanlarin basina dert olan en yaygin hastaliklardan biri olduguna, siiphe
edilmemelidir.

Frengi, gecici, bulasici bir hastaliktir. Frenginin sahasi, hekimligin biitlin kollarini kendisiyle
ugrastiracak kadar genislemistir. Frengi cercevesi; ic, dis, goz, kulak, burun, sinir s6ziin kisasi
hekimligin her kisminin géziini acacak, bir genislik meydana getirmistir. Zira; frengi, her
goriintse girer, her hastaligi taklit eder. Frengi, sinsidir. Frengi, hayatta her seyi yapmaga
kadirdir.
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Frengi, basit gecici bir hastalik kadrosundan ¢ikmis, kelimenin hakiki manasiyla, soysal, ailevi,
nesli, felaketler doguran, her bir organimiza yerlesebilen, bir hastalik sekline girmistir. Hele
nifusun azalmasinda, en bilylk sebeptir. Frengi savasi, nifus meselesidir.

Frengi ile ugrasmak, bir ulusun saglam ve kuvvetli olmasina yardimdir. Frengi, cinsiyet,
milliyet tanimayan; geng, ihtiyar, cocuga, yavruya hiirmet etmeyen, bir asidir.

Frengiden en biyilk korkumuz, hi¢bir hastaligin yapmadigi, yapamadigi, kusaktan kusaga
gecmesidir.

Ne verem miicadelesi, ne clizzam kavgasl, ne trahom ve ne sitma savaslari gibi ugrasmalar,
didinmeler, frengiyi, ancak sinirlanmis tabakalarda séndurlyor, hakiki meyvesi, gorilemiyor.

Bu sebepten; biiylk sehirlerde, her sene toplanan frengi tehlikesine karsi uluslar birligi,
kitaplari ile gazeteleriyle, soylevleriyle c¢abalayarak gengligin terbiyesini, gencligin
yetismesini, gencligin uyandirilmasini istiyorlar ve ancak frengiyi bu suretle yeneceklerine
kanaat getiriyorlar.

Kiglk yastan itibaren, frengi ve soysal felaketleri hakkinda, anlayabilecekleri derecede,
ogutler veriliyor. Hayatin ¢ocukluk cagindan itibaren, gencligin en atesli zamaninda, bu
hastaligin felaketine ugramamasi icin dersler aciliyor, sinemalardan tiyatrolardan istifade
olunuyor.

Frengiyi nigin hakkiyla yok edemiyoruz?

Gullng oldugu kadar, garip bir utanma hissiyle, ayip hastaliklar diye hastaligimizi kimseye
soylemiyor ve sikiliyoruz. Buna da sebep, bilgisizlig§imizdir. Acaba tabiatta, ayip denilen
hastalik var midir? Bu nevi hastaliklari; bulastiran mi ve yahut sirayete ugrayan mi, ayip
yapmistir?

Bu bilgisizligimizi biraz desersek, anlariz ki cehaletimiz, en blyuk sebeptir. Zira; frengi tarihi,
bunu bize agik¢a gosterir.

On besinci asrin nihayetinde, Avrupa’yl dehset icerisinde birakan frengi, aniligi ve siddeti
itibariyle mahim tarihi vakalardan olmustu. Bitlin tarih kitaplari, bunu “taun” diye
yazmislardi. O zaman taun tabiri, bliylk hasarlar veren marazi sebeplere deniyordu.

Frengi, taze vicutlarda az bir middet zarfinda deride, kemiklerde, etlerde derin oyuklar
yaplyor, yaralar meydana c¢ikartiyor, koku, pislik, kurtlanma gibi korkung haller 6niinde,
baba evladindan nefret ediyor, ana yavrusundan kagiyor ve diinyada en fazla oldiirtict olan
bir hastalik gibi goriliyordu. Bu siralarda, ne hastaligli yapan mikrop ve ne de hastaligin
bulasmasi hakkinda kimsenin haberi yoktu.

Bu afetiizahigin olaganistu bir kuvvetin miidahalesi kabul olunuyordu. Bu asirda bu hastaliga
on ayak olan diistinceleri, miineccimlerin idare etmesinden, bu dert de tabii olarak yildizlara
atfediliyor ve bilhassa Ziihal ile Merih’in birlesmesinden ileri geldigi séyleniyor ve Allah’in bir
gazabi olarak insanlara musallat ettigi bu beladan fena halde urkuliyordu.

Halk hastaliga karsi, tedaviyi bilmediklerinden tutulanlarin kurtulmasi i¢cin duadan baska
¢are bulamiyorlardi. Hastalik da, sayani hayret bir yayginlikla ve muhtelif yollarla geciyordu.

Sairler, tarihgiler diinyada bu hastalik kadar insanlar 6ldiren, facialar doguran, hig¢ bir
maraz gorilmedigini yaziyorlardi. Evvelki nesillerce bilinmedigi icin, hi¢ kimse buna bir isim
veremiyordu.
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On altinci asrin ortalarina dogru, frengi yayilmalari hafifledigi siralarda, kadin ile erkek
birlesmelerinden ileri geldigine dair gorgiler cogalmaga basladi. Bu isi fuhustan bilenler
ziyadelesti ve fahiseligin ayip sayilmasi halk nazarinda frengiyi de ayiplanan hastaliklar
arasina soktu.

Hastaligin ilk belirtilerinin daima derimizde, agik mahallerde meydana ¢ikmasi, herkesin
gormesi, fahiselerin bu hastaligi verdigi sliphesiyle, fuhusa ve fahiselere 6fke, hiddet, nefret
o nispette artmist. Yakalananlar da, “aman hastaligim fahiselerden alinmistir” diyecekler
korkusuyla, rahatsizliklarini gizliyor, ¢ekiniyor, séylemeye cesaret edemiyorlardi.

Her ne kadar, bulasma sekilleri 6grenildiyse de, hastaligin bulasmasinda cinsi birlesmenin
muhim rolleri olmasindan, eski gorenek, eski adet tizerinden, ylizyillar gegtigi halde, bu yanlis
disunce silinemedi. Bu glin dahi, ayni diislinceyi tagiyan memleketler, milletler vardir. Daha
garibi; ylzinde, goziinde ve viicudunun her hangi bir mahallinde, cikan cildi yaralardan,
acaba frengi sanilir mi diye, yanhs iman neticesi, korkanlarimiz goktur.

Halbuki frengi, yalniz cinsi temasla gegmez. Cinsi birlesmenin haricinde, bir takim gegislerin
mevcudiyeti, inkar kabul etmez dogruluklar sirasina girmistir.

Gecmede, cinsi minasebetlerin yiksek bir yek(n tuttugu, muhakkaktr.

Fakat bunun haricindeki gecislere ne diyelim? Her hangi bir stirtiinme temas neticesi alinmis
dnemli vakalara kliniklerde daima rastliyoruz. Opme, 6piismek, aileler arasinda, hisim ve
akraba meyaninda, her gin yaptigimiz eski bir gérenektir. Bunlara nasil ayip diyebiliriz?
El, yanak 6pmekle ve daha birgok yollardan, tiras gibi kazai bir takim frengi asilanmalari
gorilmektedir. Yine kazai olarak masumlar frengisi namini verdigimiz mihim frengi
asilamalari, her gin her tarafta rastlanmaktadir. Bunlarin meydana gikmasini, ne suretle ayip
cercevesi icerisine sokabiliriz?

Eger cinsi birlesmeyi, géz 6nlinde tutarak muhakeme ediyorsak, cinsi temastan alinmasi
muimkiin daha nice frengi kadar mihim hastaliklar vardir. Sosyal felaketi itibariyla frengi
kadar agir olan veremi, neden ayni hastaliklar gergevesine dahil etmiyoruz?

Bir arada yasamak dolayisiyla, bir digerine hastaliklarini gegirmis birgok ailelerin, cilt
veremlerine, cilt mantar hastaliklarina, ne diyelim? Bunlar da mi ayip hastaliklar sirasinda
zikredilecektir? Eger Greme mahallerinde, husule gelen hastaliklar disinillyorsa, ayni
yerde, frengi ile hic miinasebeti olmayan, yizlerce deri ve derialti hastaliklari mevcuttur.

Sutnineler araciligiyla ne kadar masum yavrucuklar frengiye tutulmuslardir. Ve yine nice
frengili dogmus cocuklar vasitasiyla sttnineler hastaliga ugramislardir. Bunlarin cinsi ve
tenasili birlesmelerle hig bir alakasi yoktur. Hele, frengili doganlarin ne glinahi vardir? Boyle
oldugu halde, neden frengiyi ayip hastaliklar sirasina sokuyoruz? Bircok meslek sahipleri
hayatlarinin yasama yollari lizerinde, frengiye tutulmuslardir. Bunlarin yek@nlari da bir hayli
fazladir.

Cinsi yaklasmadan yakalanmis bir fert ile kazai olarak frengiye asilanmis bir sahis arasindaki
farklari, nasil ayirabiliriz? Hastalik bir degil midir? Yoksa iki tir frengi mi vardir?

iste yuizyillardan beri, bilgisizlikten dogan, frengi hastaligiyla ilgili musibetlere karsi, utanma
havasi igerisinde bu haksiz korkulari durdurmak lazimdir. Birgok memleketlerde yapilan
savaslarla bu hakikatler anlasilmaga baslanmis ve artik frenginin ayip hastaliklar diye
anilmasi, ortadan kaldirilmistir.

27



okman Hekim Journal 2013;3(1):53-61 http://lokmanhekim.mersin.edu.tr

Nitekim bu hastaliklar hakkinda bilgisi bulunan milletler arasinda, frengi kesinlikle ayip
goriilmemektedir. Hatta tedavilerini bu sene surada bu sene burada yaptiracagim diye
soylemeleri adet sekline girmistir.

Bir kissm memleketlerde, dyle aileler, aydin kimseler, fertler vardir ki, tedavilerle hastaliklarinin
gececeklerine inanirlar. Acinmayla kaydedilmege deger. Zenginler, hastaliklarinin ortaya
c¢ikmamasi icin, baska sehirlere giderek gizliden gizliye, ulu orta, sisteme tabi tutulmayan
bir tedavi takip ettirirler. Bazilari da, bir diger milletin alaka itibariyle ikinci ve Uglnci
derecedeki hekimlerine basvurarak, yalniz harici degisikliklerinin silinmesine yarayabilecek
ve tam olmayan bir tedavi ile yetinirler. Buna da sebep; hastaligin bilinmemesi ve ailesinden
dahi gizledigi hastaligin s6zde meydana ¢ikmamasi yanlis diisiincesidir.

Daha agiri; hastaligin duyulmamasi icin sahte hekimlere miiracaat edenler de pek coktur.
Yine teesslrle kaydediyorum. Doktor evlatlari, hekim akrabalari bulunan ve hastaliklarinin
mahiyet ve netice itibariyle facialarini kismen kavramis gibi gériinen gengler babalarina ve
hisimlarina dertlerini agamiyorlar.

Okuduklari yarim yamalak malGmatlari ile hastaliklarinin duyulmamasini istiyorlar. Bir
takimlari da sahte hekimlerin yardimlariyla dertlerine ¢are bulmak arzusuna dustyorlar.

Bu suretle hastalik, etrafa yayiliyor. Bu dislincesizler, bir seyden haberleri olmayan
yanindakilere, yavrularina insafsizca hastaligi veriyorlar.

Bu glin dahi, bircok hastalardan isittigimiz biricik kaygi, rahatsizligin duyulmamasidir.

Bu saydiklarim ayip sayilmiyor da hastaligl soylemek, care aramak, evladini, eski esini
kurtarmaga ugrasmak mi ayip goriliyor? Ne yanlis bir dislincel..

Bu dogru olmayan dusiincelerin neticesi seneler geciyor, sahte tedavilerin, mitetabbib?
miuidahalelerinin tesiriyle, hastalik ilerlemis, kemirme derecesi artmis, neticeleri agirlasmis,
bilgisizligimizin derin hata izleri, sahsin timarhanelere siriiklenmesi veya zamansiz 6lmesi,
kemiklerinin yipranmasi, karacigerinin bozulmasi, bdbreklerinin siizmemesiyle, kalbinin
agrilar icerisinde islemesiyle kalmiyor, topluma da zararlari dokunuyor. Bircok ekonomik
masraflarla digerlerinin haklari yeniyor.

Frengililer, tedavi edilmeden evlenirlerse; ¢ocuklari ya dislyor veya 6l doguyor. Sayisiz
kurbanlar veriliyor. Nihayet, dogum azaliyor. Sag kalanlari da, perisan, budala, ahmak veya
ruhi agidan geri dejenere insanlar seklinde ortaya c¢ikiyor. Ve yahut hayat micadelesinde
zayif, ciliz, soluk insanlar meydana geliyor.

Esasen insanlar giizel olarak yaratilmistir. insanlari zayiflatan viicuttaki zehirlerdir. Hicbir
hastalik zehiri frengi kadar devamli degildir.

iste bunlari &grendikten sonra; neden herhangi bir aile arasinda, bu yolla hastaliklar
hakkinda fikir soylemek, bildigini anlatmak, imada bulunmak kabalik olsun? Hatta her
nevi mahfellerde?, bu nevi hastaliklar hakkinda, dertlesmek; erkek, kadin delikanhlarimizi
aydinlatmak, kizlarimizin zihrevi hastaliklar hakkinda fikirlerinin uyanmasini dilemek, bir
gerekliliktir.

Verem hakkinda nasil bilgi veriliyor ve ayip sayillmiyorsa; zihrevi hastaliklar icin de, ayni
disince ile yirtimek lazimdir.

1 Mitetabbib: Tabiblik taslayan, doktor olmadigi halde doktormus gibi davranan ve tedaviye kalkisan.
2 Mahfel (Mabhfil): Cami igindeki algak siitunlu yerler. Bu cimle igin de dini bir ibadet yeri olan camiyi ¢agristirmasi igin
kullaniimis bir kelimedir.
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Bu gilin, biz hekimlerin asil korkusu, ayipliga sebep olan dis gérinmelerden ziyade, ig
organlarimizda, beynimizde yerlesen hastaligin ortaya koyabilecegi facialardr.

Biz yalniz dis gbriintse bakiyoruz ve disaridan goriinecek yaralardan korkuyoruz. Bunlardan
duyulan korku, asil hastaligin yaptigi felaketler 6niinde hig kalir.

En bliylk dert, insanlarin galisma kabiliyetinin azalmasi ve nesle yaptigi zararlardir.

Hali hazir tedavilerle, kisa bir middette goriinen yaralar, bereler siiratle ortadan silinir.
Fakat hastalik gegmez. Dogru olmayan bir tedavi tatbik edilmisse; sinsi hastalik o sahsi yine
kemirmeye devam eder.

iste bu hakikatleri bilen, géren milletler, memleketler, kendi diisiince ve seviye farklarina,
ugrasma, savas kuvvetlerine gore, frengiyi ortadan kaldirmak icin bir takim sistemler takip
etmektedirler.

Halkin sthhatini, uluslarinin kurtulmalarini temin igin higbir fedakarliktan gekinmiyorlar. Fakat
bu kadar didinmelere, ¢alismalara, ugrasmalara ragmen hastalik yine durmuyor. Sebep; ayip
diye hastaligimizi gizlemekten, sadece disaridan bakarak vakit ve zamanla esash tedaviyi
takip etmedigimizdendir.

Bunlarin 6nline gegmek caresi; bu hastaliga ayip demeyerek, yakalananlarin kendilerini
vaktinde ve muntazam tedavi ettirmeleri ve neticesinde hastaligin ne oldugunu herkesin
bilmesidir.

Bu sebepten gencligin terbiyesini, daha ilk mektep siralarindan itibaren canlandirmaga
baslamali. Siraile, orta, lise, muallim mektepleri talebelerine, yiksek tahsil cagindaki yetiskin
¢ocuklarimiza, esasli olarak cinsi terbiye Uzerine malimat verilmelidir. Cinsi terbiyeden
maksat ve gaye; genclere zevk ve eglenceye daldiktan sonra zihrevi hastaliklardan
korunma garelerini 6gretmek degildir. Cinsi vazifenin ehemmiyetini gostermek, cinsi hayatin
tehlikelerinden, cinsi birlesmelerden dogacak maddi, manevi, toplumsal agir sonlarindan
haberdar etmektir. Esasli vazifemiz, glirblz olarak neslin kaliciligina hizmettir.

Nitekim gozimuz gérmege mahsustur. Kulagimiz isitmege yarar. Burnumuz koku duyar.
Bunlara ariz? olacak felaket 6nlinde titreriz. Zira; her hangi birinden mahrumiyet bizi hayatta
bir ok zevklerden alikoyar. Nasil gézimuzi muhafaza etmegi bir vazife biliyorsak, ekseriyetle
cinsi birlesmeden alinan bu hastalik igin tenasili uzuvlarimizin da, muhafazasina dikkat ve
itina etmemiz lazimdir. Bunlarin da; gérmek, isitmek gibi fizyolojik islerini bozmamak, bu
fizyolojik vazifelerini bilmek, 6grenmek, artik diinyanin her tarafinda, hayat bilgisi kadrosu
icerisine alinmistir.

Oniimiizdeki sahsin sihhatinden ziyade, ailenin saadeti, ulusun ilerisi s6z konusudur. Cinsi
vazifelerini dogal yolda idare edecek bir fert, sahsini, ailesini, evladini, nihayet bulundugu
cemiyeti, sevdigi ulusu koruyacaktir. Ulusunun korunmasi, sthhat ve zindeliginin tamamiyla
kabildir. Calismadan mahrum veya ¢alisma kabiliyeti noksan uluslar, digerinin esiri olarak
yasamaga mahkimdur. Hayat esasen bir calismadir. Bir sinek dahi, 6lmemek icin cabalar.
Gahsmayi azaltacak her tirlG kusur, bir kabahattir.

Bu kabahati yapmamak igin ¢ocuklarimizin fizyolojik cinsi yetisme anlarinda, zihrevi
hastaliklardan bahsedilme zarureti, bir ihtiyag sekline girmistir. Hig bir zaman ayip hastaliklar
telakkisinin® dogru olmayacagi esasini kabul ettirmistir. Cocuklara hifzissihha derslerinde

bulasici_hastaliklardan korunma careleri gosterilirken, nasil ki; uyuzdan, sa¢ kirandan,
3 Telakki: Anlayis, goris, kabul etme, sayma.
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kizamiktan, anjinden, gripten, tiberkiilozdan bahsediliyor ve ayip sayilmiyorsa, ayni derece
ve sekilde sirayeti gorilebilecek olan ziihrevi hastaliklardan konusma ayip sayilmayacak ve
frenginin de, zithrevi nami altinda ayip bir hastalik gibi gériilmesinin katiyen dogru olmayacagi
dislnulecektir.

Montaigne’nin (Michel de Montaigne, 1533-1592), en son Paris toplum bilimi hifzissihha
kongresinde soyledigi su ciimle ne kadar dogrudur: Yasamamizin yolu, bize cagimiz gegtikten
sonra dgretilirse, mektepli ¢ocuklarimizin bir kismi Aristoteles’in, 6élg¢iiliiliik devresine
¢tkmadan evvel, frengiye yakalanir. Simdi hayat bilgisini 6gretmek, neden ayip olsun?
Tabiatin gegici ve mikroplu bir hastalik olarak ortaya doktigi ve her bir uzvumuzu diger
gecici hastaliklar gibi pengesine aldigi bir hastalik nigin ayip gorulsin?

Frenginin diger gecici hastaliklardan fazla olarak, evlada gecme fenaliklari var. Bunlari,
evlatlarimiza sdylemek ayip degil, séylememek en buyik kusur, kabahat, hatta suctur.

Anlatmamak, gelecegin ana ve babalarina, bu hastaliklarin insanlar igin oldugunu
bildirmemek, yarinki yavrularimizi bilgi sahibi kilmaktan, hazirlamaktan, glrbiiz evlat
yetistirme terbiyelerinden uzaklastirmak demektir.

Fenni, ahlaki, cinsi terbiye derslerinde, mirebbiyelerin fenni, pedagojik esaslara gore
hazirlanmasi, ziihrevi hastaliklar hakkinda, genglerimizin sihhi soysal saglik bilgisinde, gegici
hastaliklar arasinda frengiyi, belsoguklugunu 6grenmesi lazimdir ve hayat igin esasl sartlar
sirasindadir.

iste, hastaligin sénmemesi, gizli tutulmasi, dniine gecilmemesi, bircok memleketlerde ayip
sayllmasindan ve nihayet bilgisizligimizdendir.

Frengililer hem sahsini hem yanindakileri korumak igin tedavi olmalidir.

Frengi tedavisi muhakkak hastaliklar sirasina gecmistir. ikinci defa hastaliga ugrayanlar,
birinci hastaliklarinin iyi olduklarini bildirirler.

Dinyanin higbir memleketi saglik ve her nevi gecici hastaliklar i¢in, memleketimiz kadar
parasiz tedavi yurtlariagmamistir. Soysal miicadelelerde, en 6n siralarda ylriudigi muhakkak
bulunan Saglik Bakanligimiz, memleketimizin en Ucra koselerine kadar, frengi ve soysal
felaket savasi icin yetistirdigi kiymetli uzmanlarla, bu hastaliklarin sénmesi igin senelerden
beri, siddetli bir savastadir. Mikafati meyveleri de, kat’i gortilmektedir.*

Blyik sehirlerde, birgok dispanserlerimiz, hastanelerimiz her suretle yetismis uzmanlarla
parasiz olarak bu hastaligin facialarini durdurmakla ugrasmaktadir.

iste, frengiye yakalanan her ferdin ayip demeyerek tedavi olmasi kendisi icin, cocuklari icin,
ana ve babasi icin, bulundugu cemiyet igin, nihayet ulusu igin bir namus borcudur.

Hastaliga yakalanmamak, tabiatin bize verdigi ve ancak bekamiza hizmet ettirdigi bir uzvun
sakatlanmamasini temine gayret eylemek en mihim vazifemizdir. Yakalandig veya stphe
ettigi takdirde utanmamali, ayip dememeli, bu miesseselere derhal ugramali ve hastaligini
anlamali ve icabinda tedavi olmahdir.

Bunun igin de, bu hastaliklarin ne oldugunu bilmemiz, nasil korunmak lazim geldigini,
kiiclk yastan itibaren 6grenmemiz gerektir. Tabiatta ayip hastalik yoktur. Utanmamiz,
bilgisizligimizin bir ilani, bir belirtisidir.

4 “Miikafatt meyveleri de, kat’i gérilmektedir” ciimlesinde hastaliga karsi yiirGtilen savasin sonuglarinin alindigina
deginilmektedir.
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PROF. DR. HAMDI SUAT AKNAR VE BiLiM TARIHINDEKi YERi

Prof. Dr. Hamdi Suat Aknar and his Place at Science History
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OZET
Ulkemizde modern patolojinin kurucusu olan Prof. Dr.
Hamdi Suat AKNAR, 1873 yilinda Harput’da dogmustur.
1890’da Tibbiye idadisi’ne girmis ve 1899'da yiizbasi olarak
Mekteb-i Tibbiye-i Sahane’den mezun olmustur. 1900°de
Almanya’ya giderek burada histoloji, anatomi ve patoloji
tizerine calismalar yapmistir. 1904’de istanbul’a dénmiis ve
once Giilhane’de daha sonra Tibbiye-i Milkiye’de patoloji
hocasi olarak gorev almistir.

1909’da Askeri ve Mulki Tibbiye’ler birlestirildiginde Hamdi
Suat Aknar, DarilfGnin Tip Fakiiltesi patoloji hocaligina
getirilmis ve 1933 universite reformuna kadar bu gorevini
basariyla stirdlirmustir. O zamana kadar otopsi ve mikroskopi
uygulamalari gibi pratik uygulamalari bulunmayan 6gretim
sistemine yenilik getirerek, otopsi kurslari diizenlemis, arag-
gere¢ sayisini arttirarak uygulamali ¢alismalari 6gretime
sokmustur.

Uluslararasi alanda taninmis ilk Tirk hekimlerindendir.
Almanca ve Fransizca olarak yazip yayimladigi kirk kadar
makalesi vardir. Ozellikle, cilt kanserleri iizerine galismalar
yapmistir.

Bu o6nemli bilim adamimiz 1933 Universite reformu
ile Universiteden ayrilmistir. Daha sonra Vakif Gureba
Hastanesi’nde patoloji laboratuvarina sef olarak getirilmis
ve vefat ettigi 1936 yilina kadar ¢alismalarini ayni ozveri ile
strdUrmustar.

Anahtar Kelimeler: Hamdi Suat Aknar; Patoloji; Kanser.

ABSTRACT
Prof. Dr. Hamdi Suat AKNAR, who created the modern
pathology in our country, was born at 1873 at Harput. At
1890, he entered the school of medicine and graduated in
1899 as military rank ‘captain’. At 1900 Aknar, travelled to
Germany and there worked about histology, anatomy and
pathology. At 1904, he came back to istanbul, worked firstly
at Gulhane and then at Civil School of Medicine as pathology
teacher.

At 1909, when military and civil schools of medicine have
been combined, Teacher Hamdi Suat was assigned as
pathology teacher at Darilfinun Medical School and
continued till 1933 university reform with high success. He
organized autopsy courses, increased the amount of tools,
and introduced the min to practical works, so he brought
new reforms in to educational system where autopsy and
microscopic applications haven’t taken place.

He is one of the first internationally known Turkish doctors.
He has nearly 40 German and French articles. Especially, his
works were about cancers of skin.

This important scientist was separated from the university
at 1933 university reform. Then he was appointed as chief of
pathology laboratory at Vakif Gureba Hospital and continued
his Works with same determination till 1936 when he died.
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GiRiS

Prof. Dr. Hamdi Suat Aknar, soyadi kanunundan sonra Aknar soyadini almistir. Ulkemizde modern
patoloji egitimi onunla birlikte baslamistir. Deneysel karsinogenez (kanser gelisimi) konusundaki
calismalari ile uluslararasi Gn kazanan bir Turk hekimidir.! 1873’te Harput’ta dogmustur. Babasi
Yiizbasi Hasan Bey aslen Arapgir ilgesine bagh Tepte Kéyli’ndendir. O donemlerde Harput, Osmanli
Devleti’nin biiyiik bir ili oldugundan Arapgir de Harput’a bagh idi. ilk ve orta 6grenimini 1890’da
Elazig Harput Askeri Ristiyesi’nde yaptiktan sonra, istanbul’da Kuleli Askeri idadisi’ne devam etmis
ve doktor olmak amaciile 1890’da Tibbiye’ye girmistir.3 1899’da ylizbasi ritbesiile Mekteb-i Tibbiye-i
Sahane’den mezun olmustur.?

ALMANYA YILLARI

Staj yaparken galiskanhgi ile dikkatleri tizerinde toplayan Hamdi Suat Aknar, 1899-1900 yillari arasin-
da Gilhane Tatbikat Hastanesi Tesrih-i Marazi Laboratuvariynda galismasinin ardindan, egitim amaci
ile 1900 yilinda? diger (g arkadasi; Orhan Apti, Tevfik Recep ve Ziya Giin ile birlikte Almanya’ya gon-
derilmistir.* Hamdi Suat, Almanya’da, Kiel Universitesi’nde Flemming ve Meves’in yaninda anatomi
ve histoloji, Heller’in yaninda patoloji tizerine ¢alismalar yapmistir. Wiirzburg Universitesi Anatomi
Enstitlisi’nde Kolliger, Stér ve Rindfleiseh’in yaninda galismistir.>* Bilimsel arastirmalar yapmis ve
doktora tezini veba hastaligi Gzerine hazirlamis olan Hamdi Suat bu ¢alismayi yaparken vebada ba-
gisiklik sistemi hiicrelerini ve 6zelliklerini tanimlamistir.>* Leipzig Universitesi’nde insan vebasinda
lenfadenopatileri inceleyerek, retikiiloendotelyal hiicreleri tanimlamis ve fagositoz 6zelligi gdsteren
hiicreler olarak tarif etmistir.2 1904 yilinda “Zeitschrift fiir Hygiene und Infektionskrankheit” dergisin-
de yayimlanan “Die Histologischen Veranderungen bei der Post des Menschen” adli calismasindan
10 yil kadar sonra 1914’de Aschoff bu hiicreleri “retikiiloendotelyal” olarak isimlendirmistir.>*

TURKIYE YILLARI

1904’te Almanya’nin Leipzig sehrinde Prof. Marchand’in yaninda patolojik anatomi doktorasini
tamamlayarak Tirkiye'ye donmis ve Alman ekollini 6grenmis olan Hamdi Suat Aknar, yurdumuzda
batil ve modern anlamda patolojiyi kuran ve sevdiren?, doneminin taninan bilim adamlari ile birlikte
adi anilan bir hekimdir.2¢ ilk patoloji kiirsiisiinii de Giilhane Asker Hastanesi>nde, yine o yillarda
kurmustur.2*7 Boylece Turkiye’de ilk modern patoloji laboratuvari sekillenmeye baslamistir.

Hamdi Suat Aknar, burada 2 yil goérev yaptiktan sonra Wieting Pasa ile anlasamadigindan ayrilmis
ve Diyun-u Umumiye Yonetimi (Il. Abdilhamit déneminde, 1872-1939 yillari arasinda Osmanli
imparatorlugu’nun dis borglarini denetleyen kurum) tarafindan, kendiistegiile Yemen’de (Half Tuzlasi)
gorevlendirilmistir (1905-1906).>** Burada kisa bir siire gérev yaptiktan sonra 1908’de istanbul’da
Kadirga’da kurulan Tip Fakiiltesi’ne Patoloji Hocasi olarak atanmistir. 1909 yilinda Mesrutiyet’in ilani
ile birlikte, Mekteb-i Tibbiye-i Askeriye-i Sahane ve Mekteb-i Tibbiye-i Miilkiye’'nin birlestiriimesi ile
Hamdi Suat Aknar yeniden patolojinin basina getirilmistir.>*°

Egitimci Hamdi Suat

Hamdi Suat, kendisinden dnce daha ¢ok teorik derslerden ibaret olan patolojiyi, uygulama alani
olan laboratuvar ortamina sokmus ve daha sonra gelistirmek icin calismistir.2 O zamana dek otopsi
ve mikroskopi uygulamalari bulunmayan 6gretim sistemine yenilikler getirmistir. Otopsi kurslari
dizenlemis, 90 kisilik olan siniflarda iki 6grenciye bir mikroskop disecek sekilde arac-gerecler
saglayarak uygulamali calismalari 6gretime sokmus, Ogretim icin preparat arsivi dizenlemis?,
egitim sistemini degistirerek pratik uygulamalara ve deneysel arastirmalara 6nem vermistir.!
Kadikdy Altiyol’da acmis oldugu muayenehanesine ancak aksamlari 5-6 sularinda gidebildigi ve
muayenehanesini laboratuvar calismalarina hicbir zaman tercih etmedigi icin, kisa bir tecriibe
devresinden sonra kapatmistir.*
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Akademisyen Hamdi Suat

Aknar’in, zamaninda kavanozlar icerisinde makroskopik materyal iceren bir miize kurdugu>° ve
muizenin de yaklasik 1800 pargadan olustugu soylenmektedir.*® Hamdi Suat Aknar, piyeslerin kendi
renkleriyle korunmasi igin bir karisim hazirlamis ve bu karisim tip literatiiriine “Hamdi Sollisyonu
(Eriyigi)” olarak gecmistir. Ozellikle deri hastaliklari (melanin pigmentasyonu, melanoblastom,
prekanserdz dermatozlar gibi), bitki ve hayvanlardaki timoral olusumlar tGzerine ¢alismalari vardir.2®

Hamdi Suat Aknar, Gilhane’deki gorevi sirasinda, 6dnce 1912’de Balkan Savasi’nda, daha sonra
1915’de I. Diinya Savasi’nda Kafkas Cephesi’'nde gorevlendirilmistir. Hamdi Suat burada, hem askeri
hekim olarak calismis, hem de Kizilay adina salgin hastaliklarla ve tifiis ile savasmistir.>® Her ne kadar
tifls asisi ilk kez Tevfik Saglam tarafindan gelistirilerek 28 Mart 1915’te besi doktor, dokuz subay
Uzerinde uygulanmis olsa da, Hamdi Suat daha sonra, 25 Nisan 1915’te asi hazirlanmasinda bazi
degisiklikler yaparak (kani fibrinden ayirdiktan sonra 60°C’de isitma yerine, -16°C de 24-48 saat
sogukta tutarak inaktive etmistir) aslyi gelistirmis ve oncelikle kendisine ve birlikte ¢alistigi doktor
arkadaslarina uygulamistir.!*

Ogrenciler icin, Genel Patoloji (Tesrih-i Marazi-i Umumi, 1914)%, Otopsi ve Adli Tipta Onemi (Feth-i
Meyyit ve Tibbi Adlide Ehemmiyeti, 1921) (Feth-i Meyyit Glkemizde otopsi alaninda yazilan ilk kitap)
adh ders kitaplarini yazmistir.»>121% By kitaplarin 1929 ve 1930’daki 4’UncU baskilarini Latin harfleri
ile bastirarak, kitaplarini Latin harfleri ile yayinlayan bilinen ilk Gniversite 6gretim tyesi olmustur.’?

Kanserle Miicadelede Hamdi Suat

Hamdi Suat, Turkiye’'de ilk kanser laboratuvarini 1929’da kurmustur.?>1¢ Kanser izerindeki ¢calismalar
sonucunda, bu konunun daha genis capta ele alinmasi gerektigine inanmis ve 2’nci Milli Tip
Kongresi'nde (1927), gelecek kongrenin kanser (izerine olmasini saglayan karari aldirmistir. 1929
yilinda toplanan 3’tincl Milli Tip Kongresi’nde konu “Kanser” olmustur. Daha sonra 1933’te “Kanserle
Micadele ve Taharri Cemiyeti”ni kurarak, buglnkii Turk Kanser Arastirma ve Savas Kurumu’nun
temellerini atmistir.>* Baskanliga Neset Omer getirilirken Hamdi Suat Aknar da ikinci baskan, Kazim
ismail Giirkan katip, Litfi Aksu ve Osman Serefeddin de diger tiyeler olmuslardir.

Uluslararasi Platformda Hamdi Suat

Hamdi Suat, calismalari ile donemin 6nde gelen patologlari arasinda yer almistir.5” Alman Patoloji
Cemiyeti'nin ilk Turk UGyesi olmus, Uluslararasi Cografi Patoloji Cemiyeti'nin kuruculari arasinda
yer almis, 1928’de Tirk Cografi Patoloji Cemiyeti'nin kuruculugunu yapmistir. Budapeste’de cikan
Acta Cancrologica adl tip dergisinin yayin kuruluna segilmis®*”#¢, “Societe Anatomique de Paris”in
dyeligini yapmis, “Amerikan Tip Liigati'na” girmistir.>*

Katildigi kongreler arasinda; 1927'de 24. Alman Patoloji Kongresi, 1929’da 25. Alman Patoloji
Kongresi, Varsova Askeri Tip Kongresi, 1930’da Azerbaycan Bakii’de Sovyetler Birligi Tip Kongresi,
1931’de Cenevre’de Cografi Patoloji Kongresi, 1932’de Paris, “Deuxieme Congres International de
Pathologie Comparee” Kongresi, 1933’de de Madrid Tip Kongresi bulunmaktadir.?2 1930’da Baki’de
toplanan Rus Tip Kongresi, ulasimdaki zorluklar nedeni ile Hamdi Suat geciktigi icin acilisini dahi
ertelemistir.? Olimiinden 10 yil sonra basiimis olan Mahain’in “Kalp Tiimorleri” adli kitabinda,
Hamdi Suat Aknar’in perikard sarkomlarina “Coelothelioma” adini verdigi ve embriyolojik olarak
aciklamasini yaptigi anlatilmistir.?

Patoloji ¢alismalarinin yaninda Hamdi Suat Aknar, hijyenin ve besi maddelerinin insan sagligi ve
milletlerin hayatindakirolleri lizerine de calismalar yapmistir.> Hamdi Suat, yapmis oldugu ¢alismalarini
cogunlukla Almanca olarak yayinlamistir. Kanser ¢alismalari yaninda bilhassa patolojik anatomiye
ait cesitli konularda aydinlatici yayinlar yapmistir. Calismalarinin bazilarini da Dr. Tevfik Halil (1927),
Dr. Hasan Resad Sigindim (1927), Dr. Semiramis Rifat Tezel (1927), Dr. Halis Sarikadioglu, Dr. Hulusi
Behcet ve Dr. Kudret Sabri Uge ile yazmis ve yayinlamistir. Yayinlari; 29 Almanca, 10 Fransizca ve 5
Turkce makale ile 2 Tirkge kitaptan olusmaktadir. Tiirkge makaleleri 1930, 1932 ve 1935 yillarinda
yayimlanmistir.2
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Kadin Doktorlar ve Hamdi Suat

istanbul Dariilfinun Tip Fakiiltesi’nden ilk kez 1928’de mezun olan kadin doktorlarin o yillarda
kamuda gorev alabilmeleri, fakillteye asistan olmalari 6gretim Uyelerinin g¢ekimser davraniglari
nedeni ile pek mimkin olmuyordu. Bu konuda ilk olumlu yaklasimi da yine Hamdi Suat Aknar’in
gosterdigi bilinmektedir.!® Almanya’da tip 6grenimi goren Dr. Semiramis Rifat Tezel’i ihtisasini yapmak
Gzere kirsliye kabul etmistir. 1930 yili mezunlarindan Prof. Dr. Kamile Sevki Mutlu (1906-1987) ve Dr.
Perihan Cambel (1909-1987) de Hamdi Suat Aknar’in yaninda patoloji ihtisasi yapmislardir.2 Kamile
Sevki Mutlu Almanya’da Berlin Universitesi’nde Prof. Robert Rossle ile birlikte iki yil calismistir.®
Dr. Mutlu, daha sonra Ankara Numune Hastanesi’nde patoloji béliimiinii ve Ankara Universitesi Tip
Fakiltesi’nde histoloji kiirstisint kurmustur.?® Dr. Perihan Cambel ise 1946’dan 1963 yilina kadar
Ankara Numune Hastanesi Patoloji Laboratuvarinda gérev yapmistir.®

Hamdi Suat Aknar, 1933’te lniversite reformu ile Universitedeki patoloji muderrisligi gorevinden
ayrilmis ve Vakif Gureba Hastanesi’ne atanarak 1936 yilina kadar burada Tesrihi Marazi uzmani
olarak galismalarina devam etmistir.282° 1933 reformu ile birlikte patolojik anatomiye Ord. Prof. Ph.
Schwartz, Genel Patoloji Enstitiisline de Prof. Dr. S. Obendorfer getirilmislerdir.>*° Obendorfer burada
11 yil gorev yapmistir.® Hamdi Suat Aknar meslek hayati siiresince, diizenli olarak bilimsel ¢alismalar
yaparak bunlari uluslararasi alanda, Fransizca ve Almanca olarak bilim dinyasina sunmustur. 1933
sonrasinda Universite disinda kalmis olmasina ragmen, 2 uluslararasi kongreye katilmis ve 3’ Tirkge,
3’U Fransizca, 6’st Almanca olmak Uzere toplam 12 yayin yapmistir.2 Bunun yaninda kendi yerine
getirilen Patolojik anatomi Enstitiisli Direktorl Ph. Schwartz’a her tlrli yardimin yapilmasi konusunda
da israrci oldugu Dr. Cambel tarafindan ifade edilmektedir. Cambel’in ifadesine gére Hamdi Suat
Aknar sunlar soéylemistir: “Sahis degil, memleket davasidir, ondan. Sahsiyatla didinilmezse ilim

”s

gelisir, bliyiik ve iyi ekipmanli enstitiiler, laboratuvarlar kurulur”.
SONUC

Patolojiyi Turkiye'de bilim dali olarak kuran, biylk zamanini bu alandaki 6gretimin gelismesine
harcayan, ¢alismalari ile diinya literatlriinde énemli yer tutan Prof. Dr. Hamdi Suat Aknar, 13 Mart
1936’da tliberkiloz ve seker hastaliklari sonucu, Heybeliada Senatoryumu’nda vefat etmis olup
Edirnekapi Sehitligi’'nde topraga verilmistir.?

Kendisini saygiyla andigimiz meslektasimiz ve Hamdi Suat Aknar’in 6grencisi ve asistani Dr. Kamile
Sevki Mutlu’nun dnerisiile Tiirkiye Bilimsel ve Teknolojik Arastirma Kurumu (TUBITAK) 1974 yili Hizmet
Odiilii Hamdi Suat’a verilmistir. Vermis oldugu hizmetler nedeniile 1954 yilindan itibaren Tiirk Kanser
ve Arastirma Kurumu, onun anisina her yil “Hamdi Suat Aknar Konferanslari” diizenlenmektedir.”

Batdn varligini ilmine ve meslegine vermis olan Hamdi Suat Aknar’i yakindan taniyanlardan Prof. Dr.
Kazim ismail Giirkan’in ifadeleri Hamdi Suat icin kisaca séyledir;

“Biitiin hayati iki kelimede hulasa edilebilir; Tevazuu ve feragat. Nisandan koltuda, takdirden
servete kadar insanlarin pesine diistlikleri ne varsa hepsini toptan silkip atmis. Yasamasinda
mesledinin aski biitiin varligini doldurmus, onu siikiin ve huzura kavusturmustu. Melon sapkasi
ile ¢izgili pantolonunun igcinde miihmel ve tekelliifsiiz edasi ile yillar yili gezerken kimsenin
sirmasini, Kadikéy’den Haydarpasa’ya yaya gidip gelirken kimsenin arabasini ne imrendi ve ne
de emel bildi”**

“Hamdi, i¢i olan adamdi ve bu i¢ci ona daima sesleniyordu: Calismak mes’ut olmaktir”.*

BILGI: Bumakale 11-15 Ekim 2011’de “V. Balkan Tip Tarihi ve Tip Etigi Kongresi”’nde sozlii bildiri olarak
sunulmus ve kongrenin bildiriler kitabinda yayinlanmis olan metnin yeniden degerlendirilmis halidir.
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ABSTRACT
“Ottoman Medicine: Healing and Medical Institutions, 1500-1700"* outlines the history of health and sickness in the vast
Ottoman Empire, between the sixteenth and eighteenth centuries. The book, based on research of primary sources such
as archives, manuscripts, travel accounts amongst others, addressed the question of how Ottomans, whether patients or

healers coped with disease and/or attempted to stay healthy in the early modern period.

INTRODUCTION

“Ottoman Medicine: Healing and Medical Institutions, 1500-1700"! outlines the history of health
and sickness in the vast Ottoman Empire, between the sixteenth and eighteenth centuries. The
book, based on research of primary sources such as archives, manuscripts, travel accounts amongst
others, addressed the question of how Ottomans, whether patients or healers coped with disease
and/or attempted to stay healthy in the early modern period.

The author’s central argument is that medicine, as a human experience, is socially and culturally
constructed. The history of Ottoman medicine is presented as the history of the impact of the society
and culture onindividualand communities’ responses to health and diseases, and their understanding
of medical knowledge. Thus, the author does not limit herself to text-based medical knowledge, but
constantly tries to uncover the complexity of relationship between medical knowledge and medical
practice.

Since the topic covers the Ottoman Empire, a vast territorial region, the author makes it clear for
her readers that she chose to concentrate on urban medical practice. She chooses to concentrate
on three of the Empire’s most significant cities, each of which was a capital of the Ottoman Empire:
Bursa, Edirne and Istanbul. The state power was more visible in these centres than in other provinces
of the Ottoman Empire. Sultans and other members of the ruling elites were also keen on patronizing
cultural and intellectual activities in these main cities.
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Chapter |

The main argument of this book unfolds in four main chapters. Each of the four chapters deal with
different aspects of Ottoman state, individuals and communities attempted to prevent and cure
sickness or maintain health. The first chapter explores the pluralistic nature of medicine in the
Ottoman Empire. Avoiding a traditional text-bound approach to the history of Islamic medicine,
the author uncovers different sources of medical knowledge, including orally transmitted popular
medicine. Humoralism, based on Greco-Islamic medicine, religious prophetic medicine and folkloric
medicine were diverse sources of medical knowledge and medical practice which co-existed in the
Ottoman medical scene.

In this chapter, the author emphasises the complex interplay between theoretical medicine as
outlined in learned medical literature and actual medical practice. Through analysing sources such
as detailed lists of foodstuffs purchased for the palace and hospitals, as well as travellers’ accounts,
the author asserts that dietics was an important therapeutic tool not only in theory but also in
practice amongst Ottomans. Although Ottomans generally preferred preventive medicine, they
were however not averse to taking medicine. Medical therapeutics were however influenced by
social and economic differences. The options of medical cures available for poor people were limited
by financial considerations. Theoretical medicine considered surgery as the last option but it seems,
as the author argues, that surgery was commonplace in Ottoman society.

Chapter Il

Despite the diversity of Ottoman medical subsystems, they all shared an integrative and holistic
view of humans and their environment. The second chapter addresses the holistic nature of
Ottoman medicine. The Ottomans placed the human body in two cosmos: interaction between the
body and the environment, and the body as encompassing a complex cosmos in itself. Man was
expected to maintain the balance of the humors within his own body and the balance with the world
surrounding him. These etiological concepts were clearly reflected in medical theory and medical
practice. Learned Ottoman medical treatises promoted the view that music was capable of restoring
the balance of the human body. Indeed, some Ottoman hospitals did employ musicians as part
of their staff. Similarly, in both Ottoman medical theoretical literature and practice, hygiene was
observed amongst Ottomans. European travellers admired Ottomans’ cleanliness. The hammam was
an important ritualistic and social centre, which the Ottomans also associated with health benefits.

The same chapter also offers an interesting discussion of the relation between medicine and religion.
However, the author does not make it clear how this discussion is relevant to the chapter’s overall
argument on Ottoman medical holistic views. She goes beyond theoretical medical literature to
examine actual medical and social practice. As was the case in other pre-modern societies, Ottomans
believed in the healing powers of magic. Ottomans commonly used amulets, talismans, and magical
bowls, in which verses of the Quran were written, to ward off the evil and hold back disease. The
relation between religion and medicine could also be complex. Although alcohol was condemned by
religious scholars, Ottoman physicians pointed out its medicinal benefits, and it was commonly used
as a therapeutic in some Ottoman hospitals.

Chapter Il

Chapter 3 discusses the venues and reasons for medical charity. The chapter starts by an overview of
Muslim religious views of medical charity. Prophetic literature encourages Muslims to visit and care
for the sick. Ottoman Sultans manifested their medical charitable acts by founding hospitals as vagfs.
Sultans’ hospitals offered free medical services to the poor, strangers and those who had nobody to
care for. The author nonetheless discusses the other face of the coin: medical charity allowed the
ruling elites to maintain control over those who can (or were perceived to) threaten the social order.
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Chapter IV

Chapter 4 offers an important and innovative discussion of the relationship between medical
knowledge, social practice and physical design, by drawing on the social science literature by
Durkheim and Mauss. The author focused precisely on the location and architectural design of
hospitals. She argues that hospitals were built in urban cities could be partly explained by medical
views of cities as less healthy than the countryside. Learned Ottoman medical treatises attributed
the spread of disease because of the air miasma and thus hospitals were not located remotely from
populated areas. The interior architectural design of Ottoman hospitals was informed by Ottoman
medical etiological theories. Patients who were suffering from different diseases were not kept apart
from each other and there were no efforts made to separate the healthy from theill.

CONCLUSION

In the conclusion of her book, the author highlights the unique aspects of Ottoman medicine.
Although Ottoman medicine was strongly embedded in Arabic-Islamic medical traditions, the
uthor rightly argues that there were unique features in Ottoman medicine, mostly related to the
changes in the cultural identity of Ottoman elites. One of these main changes had to do with the
language of writing medical literature. Ottoman Turkish joined Arabic as a language of writing
medicine particularly amongst the elites. The second noticeable change in Ottoman medicine was
the evolution of hospitals into bureaucratic and hierarchical institutions, similar to other Ottoman
institutions.

This book provides an interesting and thorough account of the history of Ottoman medicine. Just
as its author intends, the book did not focus merely on Ottoman medical theoretical literature, but
draws a realistic picture of Ottoman medical practice in which Galenic naturalistic medicine was
used alongside magic and religion. The book is definitely an important addition to the historiography
of Islamic medicine, in general, and Ottoman medicine in particular.
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OZET

ABSTRACT

Ortalama insan omriinin 75 yil oldugu disindllrse, bu
sirenin 25 yilinin uykuda gectigi soylenebilir ki, bu slre
azimsanmayacak bir slredir. Dolayisiyla, insanin kendi ile
ilgili duslince lretmeye basladigl eski ¢aglardan bu yana
uyku, kesfedilmek istenen bir siire¢ olmustur. Neden
uyudugumuz, uykuda tam olarak neler oldugu, uyku ile
uyanikhk arasindaki farkin ne oldugu sorularina verilen
cevaplar genel olarak 17. yy’da Descartes ile metodik
siphenin 6n plana geg¢mesine kadar, dini ve mistik
inaniglarin etkisinde kalmistir. Eski Misir’da uyku ile ilgili
hastaliklar ya da uyku bozukluklari ve riiya yorumlari, Antik
Yunan’da uyku ile saghkli olma durumu arasindaki iliski,
Eski Cin Uygarhigi'nda ying-yang teorisi ile uyku-uyanikhgin
aciklanma cabasi géze carpmaktadir. Ote yandan, tiim bu
farkli kaltarler ile temel dini inanislarda uyaniklik ile yasam,
uyku ile de 6lim arasinda bir bag kuruldugu gorilmektedir.
Uykunun 6lim ile 6zdeslestiriimesi, cok uzun bir siire onun
pasif bir siire¢ olarak algilanmasina sebep olmustur. 17
yy. dan sonra hizlanan ve 20 yy.da REM uykusu ile uykunun
siklik dongusiiniin kesfine tanik olan uyku arastirmalari,
uyku hakkindaki mistik diisiincelerin dayanaksizligini ortaya
koymustur. Bu calismada, yazil tarihi belgeler isiginda
geecmisten giliniimiize, insanligin uykuyu algilayisindaki
degisimi kronolojik bir sira takip ederek vermek ve gelinen
nokta tizerinde yorum Uretebilmek amaglanmigstir.

Anahtar Kelimeler: Uyku; Uyku tarihgesi; Uyku tibbi;
Kronobiyoloji

Keeping in mind that avarage human life ends up in 75
years; 25 years of this life time period, which cannot be
underestimated, is being spend during asleep. For that
reason, since man is being able to produce thoughts about
him, sleep was one of the subjects that have been wished
to be discovered. The answers to the questions: “why are
we sleeping?, what is exactly happening during sleep?, what
makes sleep different from being awake?” were under the
influence of mysticism and religious beliefs, till systematical
doubt had come into forefront with Descartes, in 17th
century. In Ancient Egypt sleep disorders and dream analysis,
in ancient Greece the relationship between sleep and being
in a healthy state and in ancient China the effort of explaining
sleep-wakefulness by ying-yang theory, those all of them
stand out in relief. Moreover, all these different cultures and
monotheistic religions correlate being wakefulness with life
and sleep with death. The correlation of sleep with death
has caused perception of sleep as an inactive state, for a
long time of period. The momentum of sleep research since
17th century and the discovery of REM sleep and basic sleep
cycle enabled to be understood that mysticism about sleep
has no basis. In this study, it is been aimed to point out the
human perception of sleep in a chronological time line and
to be able to comment on today’s sleep research situation,
by the help of written historical records.
Keywords: Sleep; History of sleep;
Chronobiology
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GIRIS

Uyku, “ne, nasil ve neden” sorulari uzun sire yanitlanamayan bir siire¢ oldugu icin geg¢mis
zamanlardan beri ¢cok dogal olarak insanlarin merakini ¢cekmistir. Bircok eski uygarlik, uykunun ne
oldugunu anlayabilmek icin cesitli fikirler Gretmislerdir; ancak, bunlar ¢cogunlukla kurgusal ifadeleri
icermektedir. Uykunun ne oldugunu kesfetmek igin girisilen ¢abalarin tam olarak hangi tarihe, kime
ya da hangi olaya dayandigi kesin olarak bilinememektedir. Genel olarak uykunun, gectigimiz ylzyila
kadar uyaniklik ve 6liim arasinda kalan bir ara durum olarak degerlendirildigi goriilmektedir. Uyaniklik
durumu, hayvanlar ve distinsel faaliyetler icin aktif bir evre olarak gorilirken, uyku durumu da daha
cok oliime yakin olarak tanimlanan pasif bir evre olarak gorilmistir. Bu durum yakin bir zamana
kadar bu sekilde devam etmis olsa da, 20. yizyila gelindiginde uyku hakkinda yapilan bilimsel gbzlem
ve deneyler, uykunun gercekte ne oldugunu anlamamizi saglamistir. Amerikali psikiyatrist ve riiya
arastirmacisi Allan Hobson da 1989 yilinda yazdigi “Sleep” isimli kitabinda soyle demektedir?:

7

“Simdiye kadar gecen 6000 yila kiyasla, son 60 yilda uyku hakkinda 6grenilen seyler cok daha fazladir.
UYKU VE UYKU ARASTIRMALARI

Uykuya sebep olan etmenlerin neler oldugu, insanlarin neden uyumaya ihtiyaci oldugu, uykudayken
neler oldugu ve uykuda gorilen riyalarin bir anlam tasiyip tasimadigi hep merak edilmistir. Eski
caglardan baslayarak, 17. ylzyila kadar gecen dénemde uykunun farkh kiltir ve donemlerde
benzer sekillerde algilandig1 fark edilmektedir. 17. yizyila gelindiginde ise Descartes ile birlikte
metodik sliphenin 6n plana ge¢mesi, uykunun ne olduguna iliskin fikir ylritmelerde dini ve mistik
inanislardan kurtulmayi saglamistir. Bu sayede, 17. ylizyil ve sonrasinda, ginimize kadarki gecen
doénem icerisinde uyku alanindaki arastirmalar konusunda, daha 6nceki donemlere gore bulyik bir
ivmelenme olmustur. Metodik stiiphenin, uykunun algilanisinda dnemli bir rol oynamasina kadar 6n
planda olan uygarliklardan Eski Misir, Antik Yunan ve Eski Cin’deki uyku algisi ve de dini inanglarin
etkisi altindaki uyku algisi, uyku ile ilgili eski ve bir bolimi de yanhs olan inanislar hakkinda kuvvetli
ipuclari vermektedirler.

Eski Misir’da Uyku Algisi

Misir tibbinailiskin tim bildiklerimizin kaynagi gliniimiize ulasan papirislerdir. Bu papiriislerin de ¢ok
az bir kisminda uyku ile ilgili hastaliklar ya da uyku bozukluklari konusunda metinler yer almaktadir.
MO 16. yiizyila ait, diinyanin en eski cerrahi dokiimani olan Edwin-Smith papiriisii ve MO 1550 yilina
ait, Eski Misir’a ait tip bilgilerini iceren en eski ve en énemli yazmadan biri olan Ebers papirtsi;
uyuyamama hastaligi (insomnia) i¢in tedavi yontemlerinden bahsetmektedir. Bu papirislerde,
hashas bitkisinin tohumunun agriya iyi geldigi ve uyuyamama hastaliginin tedavisi icin de kullanildigi
yazmaktadir. it izimi bitkisi ya da alkoliin de, hashas bitkisinin tohumu ile benzer etkilere sahip
oldugundan da bahsedilmektedir. MO 1200’lii yillara ait olan Chester Beatty tibbi papiriisiinde
ise Ozellikle rilya yorumlarina odaklanildigi gortilmektedir. Tibbi bilgiler iceren bu papiriste, riiya
yorumlarinin da biyik yer tutmasi, Eski Misir kiiltiriinde uyku ve riiyalarin son derece 6nemli
oldugunu gostermektedir.

Antik Yunan’da Uyku Algisi
MO 6. yiizyilda yasamis Yunanli filozof ve tip teorisyeni olan Alkmaion uyku hakkinda séyle yazmistir:

“Uyku, kanin viicudun yiizeyinden genis damarlara dogru cekildigi zaman olusur; bu yiizden kan
tekrar viicut ylizeyine yayildiginda uykumuzdan uyanmis oluruz.”

Benzer sekilde, MO 4. yiizyilda yasamis olan Aristotales de ismi “Uyku ve Uykusuzluk” olarak terciime
edilebilecek kitabinda sadece uyku ve uyanma konularindan bahsetmistir.2 Aristotales uykunun,
uyanmanin tam tersi oldugunu su ifadesi ile belirtmistir:

“Uyku ve uyanma, bir hayvanin ayni bélgesine aittir; eger ki uyku ve uyanma birbirinin zitt ise bile,
uyku acikca uyanmanin yoklugunda ortaya ¢ikmaktadir.”

Aristotales ayrica, uyku ve beslenme arasinda da bir bag olduguna inanmistir. Beslenme, kan
damarlari araciliglyla beyine gaz/duman tasinmasina sagladigindan, uykusuzluga sebep olmaktadir.?
Yine ayni donem, MO 3. ylizyilda yasamis olan Hipokrat da, uyku ve saglikl olma durumu arasindaki
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bagi su sekilde belirtmistir?;

“Saglikli olmak icin hastanin giindiiz uyanik kalmasi, gece ise uyumasi gerekmektedir. EGer bu kural
ihlal edilirse, hasta icin iyi olmaz. Ancak, en kétiisii hastanin ne gece ne de glindiiz uyumamasidir.
Bu uyuyamama durumu, hastanin ¢ektigi aci ya da kederindendir; ya da hastanin hezeyanindan
kaynaklanmaktadir.”

Diger taraftan, MO 8. yiizyilda Antik Yunanistan’da yasadigi tahmin edilen iyonyali ozan Homeros,
uyku tanrisi Hypnos ve 6lim tanrisi Thanatos’un kardes olduklarini yazmistir. Homeros’un belirttigi
bu bag, antik Yunan anlayisinda, her ikisi de bir dinlenme olarak tabir edilebilecek uyku ve 6limiin
birbiriyle ilgili oldugunu gozler 6nline serer. Bu anlayisa gore birbirinden farki olmayan uyku ve
6lumun tek ayirici 6zellikleri; birinin gegici, birinin ise kalici olusudur.?

Eski Cin’de Uyku Algisi

Cin tibbinin, Yunan ve Roma tibbinin gecirdigi zamana nazaran, ¢ok daha eski ve uzun bir gelisim
siireci vardir. Huangdi Neijing, ya da diger ismiyle Sari imparator’un (Huangdi) Gizli Kitabi, 2000 yildan
daha uzun bir siire Cin tibbinin ana kaynagi olmus bir eserdir.> MO 2900 yillarinda yazildigi tahmin
edilse de, bugiin giiniimiize ulasan en eski yazmalart MO 3. yiizyila aittir. Huangdi Neijing, karsit
kutuplari ve bu kutuplarin birbiriyle olabilecek her tirli iliskisini ortaya koyan yin-yang teorisinden
de bahsetmektedir. Bu teoriye gore her sey iki kutupludur ve birbirine karsittir. Ayrica, kutuplar ¢ok
az da olsa muhakkak karsitini kendi icinde barindirmaktadir. Ote yandan, zit iki kutup, var olabilmek
icin birbirine baghdir ve bu zit kutuplar birbirlerine dénisebilme kapasitesini tasirlar. Dolayisiyla,
birbirinin zith olan ama var olabilmek icin zittina ihtiyaci olan, birbirini ardi sira izleyen ve zaman
zaman ziddini da icinde barindirabilen uyku ve uyaniklik da ying yang teorisinde dnemli bir yer tutar.
Geleneksel Cin tibbina gore uyku, viicutta ying ve yang dengesini saglayabilmek icin dnemlidir; bunun
icin de viicudun dinlenerek kendini yenilemesini saglar. Ying azaldig1 ve yang ¢ogaldigl zaman insan
uyaniklik durumuna gecer. Ne zaman ki 6zellikle de geceleri ying cogaldigi ve yang da azaldiginda,
uyku safhasi baslar.

Geleneksel Cin tibbinin basucu kitabi olan Huangdi Neijing’de akupunktur ve bitkisel tedavilerin,
uyku bozukluklarinin ¢éziimi icin kullanildigindan da bahsedilmektedir. Uyku bozuklarini tedavi
etmenin diger bir yolu efedra (Ephedra equisetina) isimli, eski Cin’de de MaHuang adi ile bilinen
bitkidir. Buglin ise efedra bitkisi, fenilmetilaminopropanol olarak bilinmektedir. Ayrica geleneksel
Cin tibbinda ginseng de, viicudu gevsetme ya da zindelik kazandirma amaciyla kullanilarak, uyku
bozukluklarinin tedavisinde uygulanmistir.

Dini inanglar Etkisindeki Uyku Algisi

Hz. Sileyman tarafindan yazildigi soylenen, Tevrat’in (Eski Ahit) bir kitabi olan Vaiz/Zebur’un
(Ecclesiastes) 5 ile 12. bolimleri arasinda “tatli, iscinin uykusudur (sweet is the sleep of laborer)”
ifadesi yer almakta, Ayrica riiyalarin kehanetlerde bulunabilmek icin de sik sik basvurulan bir kaynak
oldugundan séz edilmektedir. Ornegin, Tevrat’in ilk kitabi olan Yaratihs Kitabr'inda (The Book of
Genesis) Yusuf’un rliyasinin, gelecege dair kehanetde bulunmak icin kullanildigi anlatilmaktadir. Yine
Yahudiler’in kutsal kitaplarindan biri olan Talmud’da “uyku, 6limiin 60°da 1’idir” ifadesi gecer. Bu
ifade de, Yunan filozoflarin uyku hakkindaki dislincelerindeki uykunun, bilincin gegici bir siire kaybi
olan, 6lime yakin bir bilingsizlik safhasi oldugu inanci ile paraleldir.

Hristiyanlar da Hz. isa’nin “uyku, bir 6liim halidir” dedigine inanirlar. Hiristiyanlikta, 6limden sonra
bir dirilis inanci vardir. Oyleyse sdyle demek miimkiindiir: uyku bir 6liim hali oldugu gibi, 6liim de
aslinda bir uyku halidir. Nasil uyku gegici bir bilingsizlik durumu ise, 6lim de yargi glinintin beklendigi
gecici bir uyku durumudur.

Kuran-1 Kerim’de ise uyku kelimesi, tahmini olarak 8 ayette gecmektedir.® Bunlardan Bakara
Sure’sinde “Allah’tan baska higbir ilGh yoktur. O daima diridir (hayydir), biitiin varligin idaresini
ylirtiten (kayyum)dir. O’nu ne gaflet basar, ne de uyku.” ifadesi, Furkan Sure’sinde “Sizin icin geceyi
orti, uykuyu istirahat kilan, giindiizii yayilip ¢alisma (zamani) yapan O’dur.” ve Nebe Sure’sinde de
“Uykunuzu bir dinlenme yaptik.” ifadeleri yer almaktadir. Ote yandan yine Bakara Sure’sinde gegen
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“Sigirin bir pargasi ile o 6liiye vurun, dedik. iste Allah éliileri béyle diriltir. Size belgelerini gésterir.
Belki aklinizi kullanirsiniz.” ifadesindeki “.. iste Allah éliileri béyle diriltir” htikmi énemlidir ¢linki
burada olilerin diriltilmesi, uyuyan bir insanin uyandiriimasi ile bagdastirilmaktadir. Kuran’daki
ayetlere gore de 6lum bir uyku, kabir uyuma yeri, 6ldikten sonra dirilme de uykudan kalkma gibidir.
Benzer sekilde En’am Suresi’‘ndeki “Geceleyin sizi éldiiren ve giindiiziin ne yaptiginizi bilen odur.
Sonra belirli siire doluncaya kadar giindiiziin sizi kaldirir.” S6zleri ile uykunun bir tir 61im oldugu, her
gece tamamlanip sabah oldugunda gegici 6lim yasayan yani uyuyan insanlarin uyanip bilinglerine
kavustuklari kastedilmektedir.

17. YUZYILDAN 20. YUZYILA UYKU ARASTIRMALARI

Uyku arastirmalarinda dnemli bir yer tutan norofizyoloji alaninin gelismesi adina ilk temelleri atan
ingiliz doktor Thomas Willis 17. yiizyilda énemli bir isimdir. 1664 yilinda 6zenle yazilmis bir tutanak
niteligi tasiyan Cerebri anatome adli eserinde beyin ve sinirlerin anatomisinden bahsetmistir. Willis bu
eserinde huzursuz bacak sendromunu ilk defa tanimlayan kisidir.” Eserde, huzursuz bacak sendromu
ile ilgili asagidaki alinti verilebilir:

“Bazi kisilerde yatakta uyumaya ¢alisirken, ézellikle bacak ve kollarda sigramalara ve tendonlarda
cekilmelere neden olan, uyumayi engelleyen bliyiik bir rahatsizlik hissi olusur. Bu durumda kisi kendini
milithis bir eziyetin igcinde bulur.”

Bu bulgular Gzerine arastirma yapan Willis, s6z konusu rahatsizligin omurilik irritasyonunun bir
sonucu olarak ortaya ¢iktigini diisinms, tedavisi icin de afyonlu maddeler kullanmistir.

18. yizyillda biyolojik ritimlerin incelenmesi anlamina gelen kronobiyoloji alaninin dogusuna
sahit oluruz. Zaman streci icinde yasamsal fenomenlerin degisimini (ritmik osilasyonlar/sirkadien
ritim) inceleyen biyoloji dali olan kronobiyoloji, uyku arastirmalari ve uyku tibbinin vazgegilmez
alanlarindandir.? Bitki ve hayvanlarda var oldugu bilinen 24 saatlik biyolojik ritim dongulerinin, 24
saatlik 151k ve karanhk dongisinin dogrudan bir sonucu oldugu disinilmistir. Ancak 1729°da,
Jean Jacques d’Ortous de Mairan, yumusak tlylU beyaz ya da sarimtrak cicekli ¢cok yillik otsu bir
bitki olan helyotrop bitkisinin yapraklarini giin icinde ac¢tigini gorlp, onu giin 15181 alamayacagi
bir yere konumlandirir.’ Her ne kadar helyotrop bitkisi giin i1sig1 almayan, tamamen karanlk bir
bolgede olsa da, De Mairan, bu bitkinin yine disarida glin 15181 varken yapraklarini agmis ve disarida
karanlik ¢cokttiglinde yapraklarini kapamis oldugunu goézlemlemistir. Cevresel kronobiyoloji ile uyku
arastirmalarinin ayri ve birbiriyle ilgili alanlar olarak ortaya ¢ikmasindaki etkenlerden en énemlisi,
belirli beyin dalgalarinin, belirli biyolojik ritimlere ait olmasidir. Bu ait olma durumu, ancak 20. ylzyila
gelindiginde Hans Berger tarafindan aydinlatilabilecektir.

19. ylzyil, uyku arastirmalarinin ronesansidir ve gozlemlere dayanan bilgilerin bilimsel olarak
degerlendirilmeye baslandigi bir donemdir. Bu donemde, uyku bozukluklarindaki degisikliklerin
kayitlari merak edilmeye baslanmistir. Dolayisiyla, arastirmacilarin 6zellikle beyin fonksiyonlarina
biyik ilgi duymaya baslamalari sasirtici degildir.’® Ornegin 1809 vyilinda, Luigi Rolanda isimli
arastirmaci kuslarin beyin yarimkiresini ¢cikararak, “uyku benzeri donemi” tetiklemistir. Bu deney,
1822 yilinda penguenlerde Marie Jean Pierre Flourens tarafindan da tekrarlanmistir. Ote yandan,
zaman dilimleri ve ¢evresel faktorlerin biyolojik sliregler Gizerindeki etkisini inceleyen kronobiyoloji
de 19. ylzyilda insanlar Gzerinde incelenmeye baslamistir.® 19. yizyilda uyku arastirmalarindaki
bir diger 6nemli basari da 1875 yilinda iskog fizyolog Richard Caton’un hayvanlarin beynindeki
elektriksel ritimleri gostermeyi basarmasidir. Ancak, uyku ve uyaniklik durumlari arasinda beynin
farkh elektriksel aktivite gosterdigi gercegi, 1928 yilinda Hans Berger tarafindan gosterilecektir.

Ote yandan, 19. yiizyilda, 4 temel uyku teorisinin benimsendigi bilinmektedir (vaskiiler (damarsal),
kimyasal, noral (sinirsel) ve davranissal uyku teorileri).!* Vaskiler uyku teorisinin kékenleri, antik
Yunanli filozof Alkmaion’un, uykunun nedeninin beynin kan ile dolmasi fikrine kadar dayanir. 18.
ylzyilda Albrecht von Haller bu fikri bir adim daha 6teye goétirir ve kan akisinin beynin sismesine
sebep oldugunu ve canlihgi kestigini savunmustur. 1834 yilinda Robert McNish tarafindan yayinlanan
“The Philosophy of Sleep” ismi kitapta da uyku ve kan akisi arasindaki ilgiyi savunmus ve beynin
uyanikken aktif bir durumda oldugunu, uykuda ise pasif bir durumda oldugunu anlatmistir. Beynin
uykudayken pasif bir durumda oldugu inanci ise, 20. ylzyillda REM (Rapid Eye Movement) bulunana
kadar inandiricihgini korumustur. Daha sonra, artmis kan akisinin uykunun baslama nedeni oldugu
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inanci,Johann Friedrich Blumenbach’infikirleriile geliskiye dliismeye baslamistir. S6yle ki, Blumenbach,
donmus bir beyin ylzeyinde, kafatasinda acilmis bir delikten uyku ve uyaniklik durumlarini
gozlemleyip, uykunun nedeninin aslinda yavaslamis kan akisi olabilecegini 6ne slirmistir.?? Bunu
izleyerek Camillo Golgi, 1873 yilinda yaptigi deneyler ile ilk kez bir sinir hiicresini gostermeyi
basarmis ve bunun sonucu olarak da onun bu nérohistoloji calismalarini temel alan noéral uyku teorisi
dogmustur. 1890 yilinda Hermann Rabl-Ruckhard ndrosponjiyum (néronun norofibrillerinin timu)
teorisi ile noéronlar arasi bilgi transferini bloke ederek de (néronlarin uykuda etkisiz hale gectigi
disindliyordu) uykunun tetiklenebilecegini 6ne stirmustir. Kimyasal uyku teorisinin kdkenleri ise
Aristotales’e kadar gitmektedir. Viicutta oksijen miktarinin azalmasi ve laktik asidin artmasi uykuyu
tetiklemektedir. Leo Errera of Brussels, uyaniklik durumunda leucomain isimli maddelerin biriktigini
ve uyku sirasinda ise pargalandiklarini 6ne stirmistir.?? Uykunun tetiklenmesinden sorumlu oldugu
ileri strtlen diger kimyasal maddeler ise karbondioksit ve tirotoksinler olmustur. Davranissal uyku
teorisi ise 1800’Iu yillarin sonuna dogru etkinlik kazanan ve uykunun nedenini agiklamayi degil de,
uykunun nasil bir aktivite oldugunu géstermeye ¢alisan bu teori olmustur. 1889 yilinda, bir nérolog
olan Charles-Edouard Brown-Séquard uykunun inhibitor bir refleks oldugunu belirtmistir. Bir baska
deyisle uyku, “birsey”in kapanip etkisiz hale gegmesi ya da cikarilmasi sonucunda olusmaktadir.
1897 yilinda ise Marie de Manaceine uykuyu, bilingsizlik durumunun bir dinlenme safhasi oldugunu
yazmistir. Ancak, ayni yizyilin sonuna gelindiginde uyku ve uyaniklik durumlarinda beyin sapinin rol
oynadiginin kesfedilmesi ile bu teori terk edilmistir.

Tum bunlara ek olarak, 19. yizyil, uyku patalojisine iliskin gézlemler agisindan da 6nemlidir.!
Birincisi, 1880 yilinda Jean Baptiste Edouard Ge’lineau tarafindan narkolepsi teriminin tanimlanmis
olmasidir. Ge'lineau, narkolepsi kelimesini Yunanca kelimeler olan narkosis (uyusturucu) ve lepsis
(bastirmak) kelimelerinin birlesiminden tiiretmistir. ikincisi ise, uyku apne sendromunun ilk kez
bir roman yazari olan Charles Dickens tarafindan tanimlanmis olmasidir. Dickens, “Bay Pikvik’in
Seriivenleri (Posthumous Papers of the Pickwick Club)” adl ilk eserinde uyku apnesi ya da obesite
hipoventilasyonu olan, sisman, Joe isimli bir karakteri tasvir etmistir.}? Joe, oturdugu yerde uyuklayan,
horlayan, uykudan zor uyandirilan bir cocuk olarak anlatilmistir.

19. ylzyilda uyku ile ilgili bahsedilebilecek 6nemli olan baska bir teori de 1856 dogumlu Sigmund
Freud’a aittir. Freud’un asil ilgisi riyalar Gzerineydi, uyku konusu da bu ilgide 6nemli bir bilesen
olarak eslik ediyordu. Freud psikoanalizi gelistirerek, riiya yorumlamanin duygusal ya da ruhsal
problemlerin ¢oziiminde kullanilabilecegini savunmustur.’* O’na gore, riyalar uykunun bekgisidir
ve uyku ancak galar saat riiyasinda oldugu gibi, uyanmayi 6nlemek igin disaridan gelen rahatsiz edici
etmenlere karsi cevaben olusur. 1952 yilinda uykunun REM evresi kesfedildiginde de, akademik
psikiyatri cevresinin neredeyse tamami psiko-analistlerden olusmaya baslamis ve Amerika’daki tip
Ogrencilerinin tamamina yakini birbirlerinin riiyalarini yorumlama isine merak salmiglardir.

20. YUZYILDA UYKU ARASTIRMALARI

Yeni tani cihazlari, yeni cerrahi teknikler ve yeni klinik prosedirler 1900’lG yillarin basinda uyku
arastirmalarinin gelismesine katkida bulunmustur. 1849-1926 yillari arasinda yasamis olan fizyolog
Ivan Pavlov’un képeklerle yaptigi deneyler, monoton bir hal almis bir uyaranin, bir rehavet ¢cokmesiya
da uyku tarafindan izlenecegini gbstermistir. Bu sayede, uykuya neden olan ve onu baslatan siirecin
fizyolojisinin aslinda o zamana kadar yeterli diizeyde aciklanamadiginin altini da ¢izmistir. 1913
yilinda, Fransiz bilim adami Henri Pieron tarafindan yazilan “Le Probleme Physiologique Du Sommeil”
isimli kitap, uykuyu fizyolojik acidan ele alarak inceleyen ilk kitaptir. 1920 yilinda ise “Amerikan
uyku arastirmalarinin babasi” olarak adlandirilan Nathaniel Kleitman insanlarda uyku yoksunlugu
ile ilgili gerceklestirdigi deneyler goze carpmaktadir.’? Kleitman, tim gece boyunca uykusuz kalmis
bireylerin sabahlari, uykusuz gecen gecenin herhangi bir anindakinden daha az bitkin ve daha az
uykulu oldugunu gérmis ve bu goézlem sonucunun, uyku yapici toksinlerin beyin ya da kandaki
oraninin artmasi fikri ile hi¢ de uyusmadigini fark etmistir. Ayrica, 60 saat uykusuz kalan bireylerin,
olabilecekleri en fazla bitkinlik halinde olduklarini ve bu slirenin tstlinde devam eden uykusuzluklarda
bitkinlik durumunda ¢ok az degisimler oldugunu goézlemlemistir. 1929 yilina gelindiginde, Alman
bir psikiyatrist olan Hans Berger, kafatasi derisinin Ustline yerlestirdigi elektrotlarla, insan beyninin
elektriksel aktivitesini kaydetmis ve bu sayede, uyku ve uyaniklik durumlarindaki beyin dalgalari
birbirinden farkh oldugu kesfedilmistir.* Berger bu kaydettigi verilere elektroansefalogram
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(EEG) ismini verdi. 1935 yilina gelindiginde, Harvard Universitesi’ndeki bir grup arastirmaci, uyku
esnasinda da beyin etkinliginin degistigini gosterdiler. Artik, uyku sirasinda degisiklik gosteren beyin
aktivitesine gore, uykunun farkli devreleri oldugu fikri de benimsenmis oldu.***> 1937 yilinda Chicago
Universitesi’ndeki arastirmacilar da insan EEG’si lizerine yaptiklari incelemelerde uyku ve uyaniklik
durumlarindaki farkl beyin dalgalarini tanimlamislardir. Buna goére, uyku esnasinda yiiksek genlige
sahip kisa dalga boylari, uyaniklik esnasinda ise distk genlige sahip alfa ritimleri olusmaktayd:.?
Bu gozlem ile uyku sirasinda insan beyninin yavas ve senkronize bir noronal aktivite gosterdigi
ortaya ¢ikmis oldu. 1892-1982 vyillari arasinda yasamis norofizyolojist Ferederic Bremer, uyku-
uyaniklik regiilasyonunu kontrol eden néronal mekanizmalari ¢ozmek icin kediler lizerinde 6nemli
deneyler gerceklestirmistir.'® Bremer, “hayvanlardaki uyku durumu, beyin korteksinde gézlemlenen
kisa Bremer, uyku sirasinda beyinde aktive olan bélgelere ve néronal mekanizmalara yonelik dogru
tespitler yapmis olsa da, uyku doneminde beynin pasif bir durumda oldugunu, yani néronal aktivite
gostermedigini dislinmustir. Bu dislince, daha 6nce de deginildigi gibi, REM uykusunun kesfine
kadar kabul edilmistir. Dolayisiyla, 1930’lu yillar uyku arastirmalari agisindan degerlendirilirse, elde
edilen bulgular uykunun, beyin aktivitesi oldugu zaman gerceklestigini gosterse de, uyku sirasinda
beynin pasif bir durumda oldugu dislintilmis ve beynin uyku durumundan uyaniklik durumuna
gecmesi icin duyusal bir bombardimana tutulmasi gerektigi inanci sabit kalmistir.®®> 1937 yilinda,
Alfred Lee Loomis isimli arastirmaci, EEG‘de uykunun 5 farkli asamasi oldugunu gorip bunlari
“A-B-C-D-E” harfleriyle tanimlamistir.’’” O yilda Loomis tarafindan kaydedilen EEG dékimd, bugiin
bizim NREM (non-rapid eye movement) uyku olarak tanimladigimiz uykuydu.?® 1953 vyilinda
ise Nathaniel Kleitman ve &grencisi Eugene Aserinsky, Chicago Universitesinde REM uykusunu
tanimlamiglar ve REM uykusunun, uykunun farkli bir evresi oldugu ve riiya gérme olgusu ile ilgisi
oldugunu kesfetmislerdir.® 1957 yilina gelindiginde, Kleitman ve Dement, insan uyku déngusinin
tekrarlayan evrelerden olustugunu gosterebildiler.’® REM uykusunun kesfi, uykunun o zamana kadar
disindldtgunin aksine, beynin aktif bir konumda oldugunun gostergesi olmustur. Daha sonra, 5
evreden olusan uyku siirecinin ortalama 90 dakika stirdigu, dolayisiyla 8 saatlik bir gece uykusunda
bu sirecin birbirini izleyerek yaklasik 5 kez tekrarlandigl ortaya ¢ikmistir. 1957 yilindaki bu 6nemli
kesiflerden sonra, saglikli uykunun nasil olmasi ve uyku rahatsizliklarinin tedavilerinin neler olabilecegi
lizerinde detayli arastirmalar yapilmaya baslanmis, bu alanda hizli ilerlemeler kaydedilmistir. 1960
yilinda Gerald Vogel, giindiiz asiri uyku egilimi olan narkoleptik kisilerde REM uykusunun normalde
olmasi gerektigi gibi uykunun baslamasindan yaklasik 2 saat sonra degil de, uykunun baslamasindan
hemen sonra gercgeklestigini tespit etmistir. 1963 yilinda Richard Wurtman ve ekibi, sirkadiyen ritmi
belirleyen ve normal bir insanda yaklasik olarak saat 23:00 ile 05:00 arasi salgilanan bir hormon
olan melatoninin epifiz bezinde 1s18a duyarli bir sekilde sentezlendigini gdstermistir. Wurtman’in
elde ettigi bu sonug, uyku dongtisi icin 6nemli olan sirkadiyen ritm ile glin 15181 arasindaki iliskiyi
de kanitlamis olmustur.® 1966 yilina gelindiginde, daha 6nce 1836’da Charles Dickens tarafindan
tanimlanan uyku apne sendromunu (Pickwick sendromu), birbirinden habersiz olarak Fransa’da
Gastaut, Tassinari ve Duran, Almanya’da ise Jung ve Kuhlo kesfederek tanimlamislardir.?® 1973 yilinda
narkoleptik bir képegin kaydi ilk kez yapilmis, 1974 yilinda da Jerome Holland tarafindan ilk kez tim bir
gece stiren uyku calismalarini “polysomnografi” olarak isimlendirilmistir.?® 1986 yilina gelindiginde, Mark
Mahowald ve Carlos Schenck, REM uyku durumu bozuklugu olan RBD (REM sleep behavior disorder)
rahatsizligini tanimlamislardir.®® Ayrica, 1980li yillar, uyku arastirmalari alaninda ilk ders kitabi olan
“Principles and Practice of Sleep Medicine” adl kitabin basildigi donemdir.*?> 1989 yilinda Rechtschaffen
ve ekibi farelerde yaptiklari deneylerde, toplam uyku noksanliginin (yeterli uyku uyuyamama), iki ya da (g
hafta icinde 6liimle sonuglanacagini tespit etmislerdir. 1999 yilinda ise farelerde ve kopeklerde es zamanli
olarak yapilan deneylerde, stimilator etki gbsteren néropeptid hormonlari olan oreksinlerin yapisinda
gerceklesen mutasyonlarin, narkolepsiye neden oldugu tespit edilmistir. Hemen 1 yil sonra, 2000 yilinda
da Stanford Universitesi’/nde Mignot ve ekibi, insanlarda da narkolepsi olusumunun oreksin mutasyonuyla
ilgili oldugunu gostermistir. 2001 yilinda ise yine 6nemli bir kesif, sirkadiyen ritimlerden sorumlu ilk gen
Ptacek ve ekibi tarafindan gercgeklestirilmistir. 2003 yilinda Stickgold ve 6grencileri yaptiklari bir yayinda
hafiza ve 6grenme (izerinde uykunun etkisini inceleyen arastirmalarinin sonuglarini yayinlamistir. 2008
yilinda, Young ve ekibi tedavi edilmeyen uyku solunum rahatsizliklarinin yiiksek 6lim riskini dogurdugunu
bildirmisler ve 2010 yilinda da Redline ve ekibi de uyku apne sendromunun erkeklerde kalp krizi riskini
arttrdigini saptamislardir.® Asagida, eski uygarliklardan giinimize kadar uykunun algilanisi ve uyku
arastirmalarinin gelisimini 6zetleyen tablo, kronolojik sirayi takip agisindan faydali olabilecektir (Tablo 1).
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Birbirinden habersiz olarak Fransa’da Gastaut, Tassinari ve Duran, Almanya’da ise Jung ve Kuhlo
uyku apne sendromunu klinik olarak kesfederek tanimlarlar

1973 ilk kez narkoleptik bir képegin kaydi yapilir.

Jerome Holland tarafindan ilk defa tiim bir gece siiren uyku ¢alismalarini “polysomnografi”

1966

1974 olarak isimlendirilir

1980'ler Uyku arastirmalari alaninda ilk ders kitabi olan “Principles and Practice of Sleep Medicine”
basilir
Mark Mahowald ve Carlos Schenck, REM uyku durumu bozuklugu olan RBD (REM sleep

1986 . .
behavior disorder) rahatsizligini tanimlarlar

1989 Rechtschaffen ve ekibi farelerde yaptiklari deneylerde, toplam uyku noksanliginin (yeterli uyku

uyuyamama), 2 ya da 3 hafta icinde 6llimle sonuglanacagini tespit ederler

Farelerde ve kdpeklerde es zamanl olarak yapilan deneylerde, stimilator etki gosteren
1999 noropeptid hormonlari olan oreksinlerin yapisinda gerceklesen mutasyonlarin, narkolepsiye

neden oldugu tespit edilir

Mignot ve ekibi, insanlarda da narkolepsi olusumunun oreksin mutasyonuyla ilgili oldugunu

2000 L
gosterir

2001 Ptacek ve ekibi tarafindan sirkadyen ritimlerden sorumlu ilk gen kesfedilir

2003 Stickgold ve 6grencileri yaptiklari bir yayinda hafiza ve 6grenme Uzerinde uykunun etkisini
inceleyen arastirmalarinin sonuglarini yayinlarlar

2008 Young ve ekibi, tedavi edilmeyen uyku solunum rahatsizliklarinin ytiksek 6liim riskini
dogurdugunu tespit ederler

2010 Redline ve ekibi, uyku apne sendromunun erkeklerde kalp krizi riskini arttirdigini tespit ederler

Bugtin, diinyada ve Turkiye’de, uyku bozukluklarinin tespiti ve tedavisiicin modern uyku laboratuvarlari
kullanilmaktadir. Ornegin, uyku apne sendromunun saptanmasi icin uyku laboratuarlarinda
polisomnografi yapilmasi yeterli ve gereklidir. Uyku laboratuarlarinin standardizasyonu icin Avrupa
Uyku Arastirmalari Dernegi’nin standartlari kullanilmaktadir.’® Ote yandan Tirkiye’deki uyku
arastirmalarina bakarsak, Noroloji ve Psikiyatri alanlarinin dnciliik ettikleri goérilmektedir. Su an
Amerika’da yasayan Prof. Dr. ismet Karacan’in yaninda egitim gérmiis kisiler olan, istanbul Universitesi
Cerrahpasa Tip Fakiltesi Noroloji AD’den Prof. Dr. Erbil Gozlikirmizi ve Ankara GATA Noroloji AD’den
Prof. Dr. Hamdullah Aydin, Turkiye’deki uyku arastirmalarini baslatan kisilerdir. Tiirkiye’deki ilk uyku
laboratuari Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Géglis Hastaliklari AD’den Prof. Dr. Oguz Kéktiirk ve SSK
Ankara Egitim ve Arastirma Hastanesi Goguis Hastaliklari Klinigi’'nden Dog. Dr. Sadik Ardig¢ tarafindan
kurulmustur. Bu girisimleri daha sonra istanbul Universitesi istanbul Tip Fakiiltesi Goglis Hastaliklar
ve Tuberkiloz AD’den ve diger yerlerden girisimler izlemistir.®

Uyku, ulasilabilen en eski yazili kaynaklar da dahil olmak lizere gliniimiize gelebilen tiim bilgilerden
anlasildig Uzere, ¢cok uzun siireler sadece ne oldugu anlasilmaya galisilan bir siireg olarak kalmistir.
Eski caglardan beri, yakin bir zamana kadar uykunun 6liimle 6zdeslestirilmesi, bu nedenle de uyku
sirasinda insan beyninin pasif bir evrede oldugunun distnilmesi ve de uykuya olan ilginin sadece
rdya yorumlari diizeyinde kalmasi; bilimsel yontemler yerine kullanilan kurgusal yontemlerin bir
sonucu olarak dogmustur. Diger bir deyisle, deneysel yontemler kullanilmaya baslamadan 6nce
uykuya dair tek bilinebilen sey, uyku esnasinda riya gorildiginin hatirlanmasi oldugundan; uyku
¢ok uzun zamanlar boyunca gizemli, insan algisinin erisemeyecegi bir siire¢ olarak kabul gormustdr.

Aydinlanma ile birlikte insanin, dogaya ve kendine iliskin kesfettiklerinin giderek artmaya baslamasi;
insanalgisinirlarinindisindakaldigi kabul edilen uyku siirecinin de aslinda 6yle olmadiginin kesfedilmesi
icin insanlara cesaret vermistir. 17. ylizyilda insan anatomisi ve Ozellikle de beyin ve sinir anatomisi
Uzerine edinilen bulgular, uyku hakkindaki kabullerin sorgulanmasinin 6ninid agmistir. Dolayisiyla,
uyku arastirmalari ile ilgili tarihsel siireg, MO. 3. yiizyildan MS. 17. yiizyila gelene kadar hemen hicbir
anlayis farkinin olmadigini ve uyku arastirmasi adina yeni bir girisimde bulunulmadigini gézler 6niine
serer. Anlayis farkinin olusabilmesi, antikite tibbina ait bilgilerin gdzlemler ile degerlendirmeye tabi
tutulmasi ve sonucunda da dogrulanabilir anatomi bilgilerine ulagilmasi sayesinde olmustur.

Deney ve gozlemlerle dogrulanabilir anatomi bilgisi ve ayni zamanda gelismekte olan pozitif
bilimlerin sundugu bilgiler 1si8inda, c¢evresel etkenlerin insan bedeni; 6zellikle de insan beyni
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tizerindeki etkileri kronobiyolojinin dogusunu tetiklemistir. insanin her 24 saatte bir ortalama 8 saat
uyudugu distnuldiginde; kronobiyoloji galismalarinin, yani biyolojik ritmlerin incelenmesinin uyku
slrecinin baslamasi ve sonlanmasi agisindan énemli oldugu bu sekilde kesfedilmistir. Bu nedenle
18. yuzyil gevresel faktorlerin etkisi ile olusan biyolojik ritmlerin uyku siirecinin yonetimindeki
roliiniin kesfi nedeniyle dnemlidir. ilerleyen zamanla birlikte, 19. yiizyilin ikinci yarisinda hayvanlarin
beynindeki elektriksel ritimlerin gézlemlenmesi, 20. ylzyiln ilk yarisinda da insan kafatasi derisinin
Ustline vyerlestirilen elektrotlarla insan uykusunun bolinmeden beyin elektriksel aktivitesinin
ilk kez kaydedilmesi, 6lim olgusunun tamamen uyku olgusundan farkli diisiinilmesi gerektigini
kanitlamistir. Artik, biyolojik yasam dongisiiniin uyku sirasinda duraklamadan devam ettigi bilgisi,
insan beyin ve viicudunun uyku sirasinda da aktif oldugunun kabul edilmesi anlamina gelmistir. 20
ylzyihin ikinci yarisinin, uyku ve uyaniklik durumlarinda farkh beyin dalgalarini tanimlanmasi, bu farkh
beyin dalgalarini nelerin tetiklediginin kesfedilmesi, uyku sirasindaki pasif beyin fonksiyonunun kendi
icinde evrelere ayrilmasi ve de bu evrelerden ancak birinde (REM) uykunun gorlliyor olmasi, uyku
slreci Gizerine gecmisten gelen o blyik sorularin yanitlanmasini saglamistir.

Ayrica son on vyil icinde yapilan molekiler calismalarin yolu, uyku arastirmalari ile kesismeye
baslamistir. Molekiler dizenekler ve molekiler sinyal yolaklarinin aydinlatilmasi ile sirkadiyen
ritimden sorumlu genin kesfedilmesi; ayrica, uyku rahatsizliklarinin baska ne gibi rahatsizliklarla ilgili
ya da onlari tetikleyici olabilecegi kesfedilmistir. Makro diizeylerden baslayan anatomi kesiflerinin,
mikro ve molekiiler diizeylere kadar inebilmesi, uykunun ne kadar ¢ok bilesenli karmasik bir slireg
oldugunu gostermistir. Dolayisiyla; insan saghginin strekliliginin saglanmasi adina da son derece
onemli olan bu kesifler, artik uykunun gizemli tarafi lizerine gesitli mitler Gretmenin degil, uyku
fizyolojisinin aydinlatiilmasinin ¢ok daha yararl olacagini somut bir sekilde géstermis bulunmaktadir.

BILGI: Bu ¢alisma daha 6nce 24.11.2011 tarihinde Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Tip Tarihi ve Etik
ABD.da seminer olarak sunulmustur.
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After the scientific assessment, the authors’ names order in the submission is predicated on. Any modifications after this process are
only possible contingent upon written statement and permission of all contributory authors.

If the manuscripts meet the journal’s style, they are evaluated by the editor and two ‘members of advisory board’, revised by the
authors if required, and published only after the approval of Editorial Board.

IMPORTANT: AUTHORS SHOULD SUGGEST AT LEAST INTERNATIONAL ONE REVIWER FOR THE PAPER
SCIENTIFIC AND ETHIC PRINCIPLES
All mentioned authors should have made substantial contribution to the manuscript. All contributory authors, regarding all kind of
consequences, are responsible of the submissions’ scientific and ethical compliance. Institutions - organizations providing financial
support and all sorts of commercial ties should be informed in the application letter sent to editor. In experimental cases and cases
from local studies which harvest personal information, “Ethics Committee Approval” should be obtained. Its presence should be indi-
cated in the paper and the instrument of approval (to be sent in case editor’s request) should be maintained.
COPYRIGHT
It is desired in terms of scientific and ethical principles that the papers published in Mersin University Medical Faculty Lokman Hekim
Journal should be quoted when they are used in another publishing medium.
LANGUAGE AND STYLE
The languages of the journal are Turkish and English. Turkish Dictionary of Turkish Language Society and relevant medical glossary
should be grounded on for Turkish papers. Spelling mistakes and grammar errors would be corrected by the editorial board without
making any change in content.

The journal accepts only online submissions. The manuscripts should be submitted online at the address: http://lokmanhekim.mer-
sin.edu.tr/index.php/lokmanhekim

Manuscripts should be edited in Microsoft Word XP or upper versions by PC compatible computers being each of the following secti-
ons on a separate pages: 1) Title Page, 2) Abstract and keywords, 3) Main Body of the Text, 4) References, 5) Tables and/or Figures 6)
Footnotes, 7) Acknowledgements and Conflict of Interest.

Authors should give numbers to the pages consecutively beginning with the Title Page.
1. TITLE PAGE

Title page should contain the followings: 1) title 2) a short running title (not required if the main title is shorter than six words) 3)
full names, degrees, and affiliations or societies of all authors, 4) full name, titles, surface mailing address, telephone numbers and
e-mail address of the correspondence author, 5) full names and province of the supportive institutions and organizations, 6) type of
the study (original article, review etc.), 7) if the paper is presented in a congress previously, the title, date and place of the congress.

Example for authors name:
Ali Cetin?, Ayse Kaya?
! Assoc. Prof. Dr. Mersin University Medical Faculty, Dept. of Medical History and Folk Medicine.
2 Prof. Dr. Mersin University Faculty of Education, Dept. of Turkish Language and Littery
2. ABSTRACT AND KEY WORDS

Abstracts and keywords are compulsory for any type of manuscript. The abstract should not exceed 200 words. Minimum two key
words should be given. English key words should be in conformity with “Medical Subject Headings (MESH)” (vide: www.nIm.nih.gov/
mesh/mbrowser.html). Turkish key words should be verbatim translation of the MESH terms (only for article in Turkish).

3. MAIN BODY OF THE TEXT

3.1. Original Article
It is suggested that the text should not exceed 4000 words, and there should be no more than 30 references.

The text might be divided into thematic subsections according to the main content. Considering the order in the text; references,
graphics, diagrams, pictures, tables and figures should be enumerated sequentially. Abbreviations within the text should be avoided
as far as possible.

Abbreviations should be defined in parenthesis where the word to be abbreviated is first used in the text and followed throughout the
whole text. There should be no abbreviation sentence initially.


http://lokmanhekim.mersin.edu.tr/index.php/lokmanhekim
http://lokmanhekim.mersin.edu.tr/index.php/lokmanhekim
http://www.nlm.nih.gov/mesh/MBrowser.html
http://www.nlm.nih.gov/mesh/MBrowser.html

Instruction to Authors|

3.2. Review

It is suggested that review should not exceed 3000 words, and there should be no more than 20 references. In this type of studies
sectioning is up to authors.

3.3. Monograph

Biographies, classic scientific/medical book introduction, corporation publicity, history of disease, medical themed art works and
medical objects presentation constitute the monographic studies.

It is suggested that monograph should not exceed 2500 words, and there should be no more than 10 references.
In this type of studies sectioning is up to authors, too.
3.4. Letters to Editor

Letters are accepted to be no longer than 750 words, and not to exceed 5 references
3.5. Folkloric Method and Product Publicity
It is suggested that they should not exceed 1500 words, and there should be no more that 10 references.
4. REFERENCES
References should be enumerated consecutively, in the order in which they are cited in the text and they should be indentified as
‘superscript’ sentence finally right after the punctuation mark. (example: sentence.?). Nonconsecutive reference numbers should be

punctuated by comma; consecutive ones should be punctuated by, not comma, but hyphen. (examples: sentence.?*; sentence.* or
sentence.>*%?),

List of references should be consistent with the standards of International Committee of Medical Journal Editors (ICMJE) (http://www.
nlm.nih.gov/bsd/uniform_requirements.html).

Firstly, authors’ full surname and then only initials of the names should be written. Following authors’ name, international abbrevi-
ation or acronym of the publishing journal should be added; after that, year of publication, volume and issue number, lastly, page
numbers should be given. References in press should be indicated in parenthesis after the name of the journal as ‘in press’.

4.1 Articles
4.1.1. Up to three authors
In articles with up o three authors all authors’ names should be given:
Halpern SD, Ubel PA, Caplan AL. Solid-organ transplantation in HIV-infected patients. N Engl J Med 2002;347(2):284- 7.
4.1.2. Four or more authors
If a source has four or more authors, include only the first author’s last name and initials followed by et al.
Rose ME, et al. Regulation of interstitial excitatory amino acid concentrations after cortical contusion injury. Brain Res 2002; 935(1-
2):40-6.
4.2. Corporate as Author

Diabetes Prevention Program Research Group. Hypertension, insulin, and proinsulin in participants with impaired glucose tolerance.
Hypertension 2002;40(5):679-86.

4.3. Individuals and Corporate as Authors

List all authors (as last name and initials) and name of the corporate at the end.

Vallancien G, Emberton M, Harving N, van Moorselaar RJ; Alf-One Study Group. Sexual dysfunction in 1,274 European men suffering
from lower urinary tract symptoms. J Urol 2003;169(6):2257-61.

4.4. Supplement
If the article is within a supplement; it should be indicated just after the volume number of the journal.

Geraud G, Spierings EL, Keywood C. Tolerability and safety of frovatriptan with short- and long-term use for treatment of migraine and
in comparison with sumatriptan. Headache. 2002;42 Suppl 2:593-9.

4.5. Book

4.5.1. Complete book

Breedlove GK, Schorfheide AM. Adolescent pregnancy. 2nd ed. Wieczorek RR, editor. White Plains (NY): March of Dimes Education
Services; 2001.

4.5.2. Book chapter

Meltzer PS, Kallioniemi A, Trent JM. Chromosome alterations in human solid tumors. In: Vogelstein B, Kinzler KW, editors. The genetic
basis of human cancer. New York: McGraw-Hill; 2002. p. 93-113.

4.6. Congress proceedings

Harnden P, Joffe JK, Jones WG, editors. Germ cell tumours V. Proceedings of the 5th Germ Cell Tumour Conference; 2001 Sep 13-15;
Leeds, UK. New York: Springer; 2002.

4.7. Newspaper report

Tynan T. Medical improvements lower homicide rate: study sees drop in assault rate. The Washington Post. 2002 Aug 12;Sect. A:2 (col. 4).
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4.8. E-journals
Abood S. Quality improvement initiative in nursing homes: the ANA acts in an advisory role. Am J Nurs [Internet]. 2002 Jun [cited 2002
Aug 12];102(6):[about 1 p.]. Available from: http://www.nursingworld.org/AJN/2002/june/Wawatch.htmArticle

4.9. Web Page

Cancer-Pain.org [Internet]. New York: Association of Cancer Online Resources, Inc.; c2000-01 [updated 2002 May 16; cited 2002 Jul
9]. Available from: http://www.cancer-pain.org/

5. TABLES AND FIGURES

All tables and figures should be labeled with a concise title and number in parenthesis and italic form at the end of the mentioned
sentence:

Ex: (Figure 1)
Explanations should be added in the footnotes. Ensure that all images are in jpg, tiff or gif format with at least 300 dpi. Used abbrevi-
ations should be explained just below the tables and figures.

6. FOOTNOTES

Footnotes should be edited within a page and double-spaced. Enlargement size and technique should be given for microscopic ima-
ges.

7. ACKNOWLEDGEMENTS

Any financial and commercial supports; translation, statistics, technical supports for graphics, tables and figures etc., editorial support
should be mentioned.

8. CONFLICT OF INTEREST

If any, authors’ conflict of interest should be stated.

CHECKLIST FOR MANUSCRIPT SUBMISSON

Before sending your paper to the journal’s Editor, please make sure that you have included all necessary details. Mersin University
Medical Faculty Lokman Hekim Journal regrets it will have to decline consideration of any submission that does not conform to requ-
irements of this guideline.
1. The article should not already have been published in another journal and should not be under consideration by any other
journal.(see General Guidelines)
It should be edited in Microsoft Word XP or upper versions by PC compatible computers.
All tables and figures should be presented at the end of the manuscript. Illustrations in digital format must be sent separa-
tely as supplemental file. If the sent file’s size exceeds the limit, system may not accept it, on such an occasion set the file
size by splitting the text and sending each part individually.
For requirements of style and library visit “Notes to Authors” section in “About the Journal “
5. If your article is sent to a peer-reviewed section, use this link in order to see actions to be taken to ensure an evaluation
independent of the authors. Please follow the instructions in help section.
COPYRIGHT
The article is in conformity with Mersin University Medical Faculty Lokman Hekim Journal of Medical History and Folk Medicine pub-
lishing and editing principles.
The article is original and unpublished and is not being considered for publication elsewhere.
The author(s) is (are) entirely responsible for the scientific, ethical and legal considerations.
All named authors have made an active contribution to preparation of the paper. The corresponding author incurs the responsibility
of all co-authors. If it is not possible to correspond with other authors, they are all assumed to be informed.

The copyrights of the accepted articles belong to Mersin University Medical Faculty Lokman Hekim Journal of Medical History and
Folk Medicine. It is desired in terms of scientific and ethical principles that the papers published in Mersin University Medical Faculty
Lokman Hekim Journal should be quoted when they are used in another publishing medium.
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YAZARLAR iCiN REHBER
GENEL BiLGILER
Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Lokman Hekim Dergisi, tip tarihi ve folklorik tip uygulamalari konusunda yapilan arastirma, derleme,
monografi, kaynak iceren editére mektup, editéryal yorum ve tartisma ile folklorik metot ve riin tanitimi gibi bilimsel igerikli gahisma-
lari yayinlar.
Dergi sadece elektronik ortamda yazi kabul etmektedir. Posta ile bagvurular higbir sekilde degerlendirmeye alinmamaktadir.
Dergiye gonderilen yazilarin daha 6nce higbir yerde yayinlanmamis olmasi veya yayinlanmak lzere baska bir dergiye gonderilmemis
olmasi gerekmektedir. Eger yazida daha 6nce baska bir yerde (basili/elektronik ortam) yayinlanmis alinti, tablo, resim, gizim vb varsa,
yazar bunlara ait yayin hakkini elinde bulunduran kisi veya kurumlardan yazili izin almali ve yazinin iginde bu durum bildirilmelidir.
Herhangi bir bilimsel toplantida sunulmus ve 6zetleri yayinlanmis galismalar, yazida bu durumun belirtilmesi sarti ile kabul edilir.
Makale bilimsel degerlendirmeye alindiktan sonra basvuruda belirtilen yazar isim sirasi esas alinir. Bu asamadan sonra olusabilecek
degisiklikler, ancak yazida katkisi bulunan bltin yazarlarin yazili agiklamalari ve izinleri ile yapilabilir.
Gonderilen yazilar ‘yazim kurallar’na uygun ise; editor ve en az iki ‘danisma kurulu tyesi’ tarafindan degerlendirildikten ve gerek go-
raldGgilinde istenen degisiklikler yazarlarca yapildiktan sonra Yayin Kurulu’nun onayi ile yayinlanir.
YAZIM DiLi
Derginin yazim dili Tiirkge ve ingilizcedir. Tiirkge yazilarda Tiirk Dil Kurumu’nun Tiirkge S6zIGgi ve ilgili tibbi bélimlere ait terimler
so6zIigu temel alinmalidir. Gonderilen yazilardaki yazim ve dilbilgisi hatalari, metnin igerigine dokunmadan Yayin Kurulu tarafindan
dizeltilmektedir.
BiLIMSEL VE ETiK SORUMLULUK
Yazida ismi bulunan bitin yazarlarin, galismaya dogrudan katkisi bulunmalidir. Yazilarin bilimsel ve etik kurallara uygunlugu, tim
sonuglari ile birlikte bltiin yazarlarin sorumlulugundadir. Yaziya maddi destek veren kurum ve kuruluslar ile (varsa) tim ticari baglanti-
larin igerigi editére génderilen basvuru yazisinda belirtilmelidir. Deneysel ¢calismalarda, kisisel bilgilerin derlendigi alan ¢alismalarinda
‘Etik Kurul Onay!’ alinmal, onayin varhgi yazida bildirilmeli ve onay belgesi (editor tarafindan istenmesi durumunda iletilmek amaciyla)
muhafaza edilmelidir.

YAYIN HAKKI

Mersin Universitesi Tip Fakiltesi Lokman Hekim Dergisi’nde yayinlanan makalelerin, yazarlari tarafindan farkli yayin ortamlarinda
degerlendirilmesi durumunda derginin kaynak gosterilmesi bilim/yayin etigi agisindan uygun bir davranis olacaktir.

YAZIM KURALLARI

Dergi sadece elektronik basvurulari kabul etmektedir. Basvurular http://lokmanhekim.mersin.edu.tr/index.php/lokmanhekim adresi-
ne elektronik ortamda yapiimahdir.

Yazilar PC uyumlu bilgisayarlarda Microsoft Word XP veya st bir versiyon programi kullanilarak yazilmahdir.

Biitiin yazilar; 1) Baslik Sayfasi, 2) Ozet, 3) ingilizce Ozet (ingilizce yazilarda Tiirkge 6zet) ve Anahtar Kelimeler, 4) Ana Metin, 5) Kay-
naklar, 6) Tablolar ve/veya Sekiller, 7) Alt Yazilar olarak dizilmelidir. Baslk sayfasi ‘1’ numara olacak sekilde, tim sayfalar sirayla numa-
ralandiriimahdir.

Baslik, Tiirkge &zet ve ingilizce &zet ayri birer sayfada yer almaldir.

1. BASLIK SAYFASI

Baslik sayfasinda; 1) baslik, 2) kisa baslk (baslik 5 kelimeden az ise gerekli degildir), 3) ingilizce baslk, 4) tiim yazarlarin agik ad ve so-
yadlari ile unvanlari ve gahistiklari kurumlar, 5) iletisim kurulacak yazarin adi ve soyadi, sabit ve cep telefonu numarasi, elektronik ileti
adresi, 6) arastirmayi destekleyen kurum-kuruluslarin agik ismi ve sehri, 7) ¢alismanin kategorisi (arastirma, derleme vb) ve 8) calisma
daha 6nce herhangi bir kongrede sunulmus ise kongre adi, zamani ve yeri yazilmalidir.

Yazar isimleri i¢in 6rnek:

Ali Cetin®, Ayse Kaya?

Y. Dog. Dr. Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi, Tip Tarihi ve Etik A.D.

2 prof. Dr. Mersin Universitesi E§itim Fakiiltesi, Tiirk Dili ve Edebiyat: Béliimii
2-3. OZETLER ve ANAHTAR KELIMELER

Ozetler 200 kelimeyi gegmemelidir. Editére mektupta 6zet gerekmemektedir.

Anahtar kelimeler en az 2 adet, Tiirkge ve ingilizce yaziimalidir. ingilizce anahtar kelimeler “Medical Subject Headings (MESH)”e uygun
olarak verilmelidir (Bkz: www.nIm.nih.gov/mesh/MBrowser.html). Tiirkge anahtar kelimeler i¢cin MeSH (Medical Subject Headings)
terimlerinin, Tlrkge karsiliklarinin bulundugu bir anahtar kelimeler dizini olan Tiirkiye Bilim Terimleri’nin kullanilmasi gerekmektedir.
Daha ayrintili bilgi igin lGtfen http://www.bilimterimleri.com adresini ziyaret ediniz.

4. ANA METIN

4.1. Arastirma Yazilari

Ana metnin 4000 kelimeyi, kaynak sayisinin ise 30’'u gegmemesi 6nerilir.

Ana metin konunun igerigine gére tematik alt bélimlere ayrilabilir. Kaynaklar, sekil, resim, fotograf, tablo ve grafikler yazi igerisindeki
gegis sirasina gore numaralandiriimalidir.


http://lokmanhekim.mersin.edu.tr/index.php/lokmanhekim
http://lokmanhekim.mersin.edu.tr/index.php/lokmanhekim

Yazarlar icin Rehber

Metin icinde kisaltmalardan olabildigince kaginilmalidir. Kisaltmalar, kisaltilacak kelimenin yazida ilk gegtigi yerde parantez iginde ve-
rilmeli ve tim metin boyunca o kisaltma kullaniimahdir. Cimle baslarinda kisaltma kullanilmamalidir.

4.2. Derleme
Derlemelerin 3000 kelimeyi, kaynak sayisinin ise 20’yi gegmemesi 6nerilir.
Bu tiir yazilarda da boliimlemeler yazarlarin tercihine birakilmigtir.

4.3. Monografiler

Monografi kategorisi igine; biyografiler; tarihi degeri olan tibbi/bilimsel kitaplarin tanitimi, kurum tanitimlari, hastalik tarihgeleri, tip
temali sanat eserleri ve tibbi objelerin tanitimi ve benzeri ¢alismalar girmektedir.

Monografilerin 2500 kelimeyi, kaynak sayisinin ise 10’'u gegmemesi Onerilir.
Bu tiir yazilarda da bolimlemeler yazarlarin tercihine birakilmistir.

4.4. Editére Mektup
Editére mektuplarin 750 kelimeyi, kaynak sayisinin ise 5’'i gegmemesi 6nerilir.

4.5. Folklorik Metot ve Uriin Tanirimi

Tip tarihine 6zgu folklorik uygulama ve Griin taniimlarinin 1500 kelimeyi, kaynak sayisinin ise 10'u gegmemesi 6nerilir.
5. KAYNAKLAR

Kaynaklar ana metinde gériinis sirasina gére numaralandirilmali ve climle sonunda noktalama isaretinden hemen sonra (bosluk bi-
rakmaksizin) ‘Ust Simge’ olarak belirtilmelidir (rnek: xxx?).

Ardigik olmayan kaynak numaralari araya virgil koyarak yazilirken, ardisik gelen kaynak numaralari tek tek degil, araya ¢izgi konularak
belirtilmelidir (6rnek: xxx**; xxx** veya xxx* % &9).

Kaynaklarin yazim sekli International Committee of Medical Journal Editors (ICMJE) standartlarina uygun olmalidir (http://www.nIm.
nih.gov/bsd/uniform_requirements.html).

Yazarlarin 6nce soyadlari agik olarak, daha sonra da ilk adlarinin sadece bas harfleri yazilmahdir. Yazinin adini takiben, yayinlayan
derginin uluslar arasi kisaltmasi eklenmelidir. Sonrasinda 6ncelikle yazinin yayim yili, derginin cilt ve sayl numarasi yazilmali, son
olarak da sayfa numaralari eklenmelidir. Baskida olan kaynaklar dergi adindan sonra parantez iginde ‘baskida’ veya ‘in press’ seklinde
belirtilmelidir.

5.1. Standart Makale
5.1.1. Ug ve daha az yazarl makaleler
Ug ve daha az yazarl makalelerde tiim yazarlarin adi yazilmalidir. Ornek:
Halpern SD, Ubel PA, Caplan AL. Solid-organ transplantation in HIV-infected patients. N Engl J Med 2002;347(2):284- 7.
5.1.2. Dort ve daha fazla yazarli makaleler
Dért ve daha fazla yazarl makalelerde, ilk isimden sonrasi ‘ve ark’ veya ‘et al. Seklinde belirtilmelidir. Ornek:

Rose ME, et al. Regulation of interstitial excitatory amino acid concentrations after cortical contusion injury. Brain Res 2002;935(1-
2):40-6.

5.2. Yazar olarak bir organizasyon varsa

Ornek:

Diabetes Prevention Program Research Group. Hypertension, insulin, and proinsulin in participants with impaired glucose tolerance.
Hypertension 2002;40(5):679-86.

5.3. Hem yazar hem de organizasyon varsa
Ornek:

Vallancien G, Emberton M, Harving N, van Moorselaar RJ; Alf-One Study Group. Sexual dysfunction in 1,274 European men suffering
from lower urinary tract symptoms. J Urol 2003;169(6):2257-61.

5.4. Dergi eki (supplement)

Eger yazi derginin ekinde (supplement) ¢ikmissa, bu durum derginin cilt numarasinin hemen yanina eklenmelidir. Ornek:

Geraud G, Spierings EL, Keywood C. Tolerability and safety of frovatriptan with short- and long-term use for treatment of migraine and
in comparison with sumatriptan. Headache 2002;42 Suppl 2:593-9.

5.5. Kitap
5.5.1. Kitabin tamami bildirilecekse
Ornek:

Breedlove GK, Schorfheide AM. Adolescent pregnancy. 2nd ed. Wieczorek RR, editor. White Plains (NY): March of Dimes Education
Services; 2001.

5.5.2. Kitapta bir boliim bildirilecekse

Ornek:

Meltzer PS, Kallioniemi A, Trent JM. Chromosome alterations in human solid tumors. In: Vogelstein B, Kinzler KW, editors. The genetic
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basis of human cancer. New York: McGraw-Hill; 2002. p. 93-113.

5.6. Kongre Bildirileri
Ornek:

Harnden P, Joffe JK, Jones WG, editors. Germ cell tumours V. Proceedings of the 5th Germ Cell Tumour Conference; 2001 Sep 13-15;
Leeds, UK. New York: Springer; 2002.

5.7. Gazete Haberi
Ornek:

Tynan T. Medical improvements lower homicide rate: study sees drop in assault rate. The Washington Post. 2002 Aug 12;Sect. A:2
(col. 4).

5.8. Elektronik Dergide Yazi
Ornek:

Abood S. Quality improvement initiative in nursing homes: the ANA acts in an advisory role. Am J Nurs [Internet]. 2002 Jun [cited 2002
Aug 12];102(6):[about 1 p.]. Available from: http://www.nursingworld.org/AJN/2002/june/Wawatch.htmArticle

5.9. Web Sayfasi

Ornek:

Cancer-Pain.org [Internet]. New York: Association of Cancer Online Resources, Inc.; c2000-01 [updated 2002 May 16; cited 2002 Jul
9]. Available from: http://www.cancer-pain.org/.

5.10. Resmi Gazete
Ornek:
TC Resmi Gazete (1978) Seker Tayini. 29 Temmuz 1978. Sayi: 16361. Basbakanlik Basimevi. Ankara.
6. SEKiL, RESiM, FOTOGRAF, TABLO VE GRAFIKLER

Yazida gegen tim sekil, resim, fotograf, tablo ve grafiklerin ana metin iginde gegtigi cimlenin sonunda, parantez iginde ve italik olarak
belirtilmelidir.

Ornek: (Sekil 1)

Tum eklerin agiklamalari yazinin en sonuna (alt yazilar bélimiinde) eklenmelidir. Sekil, resim ve/veya fotograflar sisteme sadece .jpeg
veya .gif dosyasi olarak (¢6zUnUrlGgu en az 300 dpi boyutunda) yiklenmelidir. Kullanilan kisaltmalar sekil, resim, fotografin hemen
altinda agiklanmalidir.

7. ALT YAZILAR
Alt yazilar iki satir aralikh olarak bir sayfaya yazilmalidir. Mikroskobik resimlerde biylitme oranlari ve teknigi verilmelidir.

8. TESEKKUR

Cahismada alinan tiim maddi destekler; geviri, istatistik, ¢izim vb konularda alinan teknik destek; editéryal degerlendirme ve gikar
¢atismasi varsa bu bolimde belirtilmelidir.

BASVURU iCiN KONTROL LiSTESi

Basvuru stireclinde yazarlar bagvurularinin asagidaki listedeki tim maddelere uydugunu kontrol etmelidirler, bu rehbere uymayan
basvurular yazarlara geri dondurilecektir.

1. Gonderilen yazi daha 6nceden yayinlanmamis, ya da baska bir dergiye degerlendirilmek Gizere sunulmamis olmalidir. (Yazara
Oneriler bolimiinde bir agiklama sunulmustur)

Yazi dosyasi PC uyumlu bilgisayarlarda Microsoft Word XP veya daha Ust( bir versiyon program kullanilarak yazilmis olmalidir.

Tum sekil, resim ve tablolar metnin en sonuna yerlestirilmelidir. Baski igin, resimlerin kaliteli kopyalarini ek dosya olarak gon-
derilmis olmalidir. Gonderilen dosyanin boyutu ¢ok fazla olur ise, sistem almayabilir. Boyle durumlarda yaziyi bélip, diger
boltimleri ek dosya olarak tek, tek gonderebilirsiniz.

Stil ve kitaplk uygulamalari igin gereksinimler, Dergi hakkinda boltiimindeki ‘Yazarlara Notlar’ sayfasinda gérulebilir.

5. Yazinizi hakem degerlendirmesi yapilan bir dergi bélimine génderiyor iseniz, yazarlardan bagimsiz degerlendirme saglan-
masl i¢in yapmaniz gerekenleri icin ‘Yardim’ sayfasindaki énerilere tam olarak uyunuz.

TELIF HAKKI KONUSUNDA

Makale Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Lokman Hekim Tip Tarihi ve Folklorik Tip Dergisi yayin ve yazim kurallarina uygun olarak ha-
zirlanmistir.

Makale orijinal olup herhangi bir yurt ici/yurt disi dergide yayinlanmamis veya yayimlanmak Gzere degerlendirme asamasinda degildir.
Makalenin bilimsel, etik ve hukuksal sorumlulugu yazarlara aittir.

Makalede adi gegen yazarlarin timi ¢alismaya katkida bulunmuslardir. Diger yazarlara ulagilamamasi durumunda, yazarlar tim asa-
malardan haberdardir. Diger yazarlarin sorumluluklarini makalenin yazisma yazari kabul eder.

Makalenin yayima kabul edilmesi durumunda ilk yayin hakki Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Lokman Hekim Tip Tarihi ve Folklorik Tip


http://www.nursingworld.org/AJN/2002/june/Wawatch.htmArticle%20
http://www.cancer-pain.org/

Lokman Hekim Dergisi 2010; 1 (1): 1-5

http://lokmanhekim.mersin.edu.tr

Dergisi'ne aittir. Dergide yayinlanan makalelerin, yazarlari tarafindan farkli yayin ortamlarinda degerlendirilmesi durumunda Mersin

Universitesi Tip Fakiiltesi Lokman Hekim Tip Tarihi ve Folklorik Tip Dergisi’nin kaynak gésterilmesi bilim/yayin etigi agisindan uygun bir
davranis olacaktir.
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