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Nurzen Amuran: Cumhurbaskani tarafindan Karadeniz’de bulyilk bir dogalgaz rezervi
bulundugu agiklaninca giindem bir anda degisti ve gazin gikarilmasinin maliyetleri hangi
kosullarda ¢ikarilip devreye sokulabilecegi tartisilmaya baslandi. Enerji 6n plana cikti. Bir anda
ne okullarin agilma tarihi ve okullarda alinacak 6nlemler konusuldu ne de pandeminin yarattig
sorunlar giindemde kaldi. Elbette bir rezerv bulunmasi 6nemli. Daha 6nce de petrol ve
dogalgaz icin aramalar yapildi ve yapilmali. Ama 6000°den fazla insanimizi kaybettigimiz
pandemi siirecinde gelinen noktayl halkimiz daha fazla bilmek istiyor. Agiklanan verilere
inanmak istiyor. Covit-19'a karsi verilen miicadelenin her asamasini 6grenmek istiyor. S6ziin
ozl seffaflik istiyor. Evet diinden bugline neler oldu bu son salginin sonuglarini saglk alaninda
bize hatirlattiklarini buglinkii sonuglarla yeniden goézden gegirelim istiyoruz. Pandemi
konusunda tek basina miicadele veren hemen hemen her giin televizyonlarda yazil basinda
yetkililere uyarilarda, hatirlatmalarda bulunan Prof. Ahmet Saltik yine konugumuz.

Ahmet Saltik sadece tip alaninda emek veren bir bilim insani degil, ayni zamanda Saghk
Hukuku Uzmani ve Miilkiye mezunu. Cok yonlii bir arastirmacimiz.

Sayin Saltik, kamucu saglik sisteminin ne denli Gnemli oldugu yasanan son pandemi siireciyle
ortaya cikti. Saglik Sektori bugin baktigimizda Covit-19 salginiyla beraber hangi problemleri
yaslyor?

Ahmet Saltik: COVID-19 salginina Turkiye, saghk sektoriinde ciddi sorunlarla yakalanmistir. En
onemlisi 1. Basamak Saglik Sisteminin zayif ve blylik 6l¢lide 6zellestiriimis olmasidir. Salgin,
evrensel kural olarak 1. Basamak'ta yenilir, 2. ve 3. Basamak olan hastaneler salt hastalar
sagaltir (tedavi eder). Oysa salgin, toplum icinde bulasin durdurulmasi ile sénimlendirilebilir,
bu 1. Basamak Saglik Hizmetinin ana islevlerindendir. Nitekim yeterince Siirveyans, Karantina,
izolasyon ve Filyasyon calismasi yapilamamaktadir. Bu yiizden hastaneler zorlanmakta,
hastalar yer yoklugundan evlerine yollanmakta, evde izlenmeye calisiimakta ancak 1. Basamak
yetersiz birakildigindan, bu da yeterince yapilamamaktadir.

o Salt agir hastalara hastanelerde -simdilik- yer bulunabilmektedir.

So6zgelimi, ABD'de tipik bir facia yasanmaktadir. Onca yliksek tibbi teknolojiye ve saglik
hizmetleri icin neredeyse ulusal gelirin 1/5'i harcanirken, 6zel sigorta zorunlugu nedeniyle,


http://www.ahmetsaltik.net/
mailto:profsaltik@gmail.com
https://odatv4.com/bu-rakam-kabul-edilemez-23082057_m.html%2023.08.2020
http://ahmetsaltik.net/2020/08/23/odatv-soylesimiz-23-agustos-2020/

niifusun %15'ine varan 45 milyonu askin yoksul - issiz - evsiz etnik kiimeler (Hispanik, indian,
Zenci) saglik hizmetine erisememektedir. Bu llkede COVID-19'a yakalanan ve 6lenlerin biyik

bolimu, anilan yoksullar, saglik glivencesi olmayanlardir.

Koronavirls kiresel salgini (pandemisi), insanhga 6zellikle saglik glivencesi ve koruyucu saglik
hizmetlerinin vazgecilmezligini ¢cok aci bicimde 6gretmistir. Bu 2 temel sorumluluk kesinlikle
kamunundur; hi¢ kimse salt kendi 6zel saglik sigortasi ile yetinemez. Ancak hep birlikte,
dayanisma ile saglkli olabilir ve kalabiliriz. Dolayisiyla, neo-liberal vahsi kiiresellesme
rizgarlarinin saghkta 6l¢l - sinir tanimayan ézellestirmeci ve kamusal sorumlulugu dislayan
politikalarina kesinkes son vermek ve koruyucu saglk hizmetlerine mutlak 6ncelik vererek
saghdi bir temel insan hakki olarak taniyip yasama gegirmek zorunludur. insan Haklari
Evrensel Bildirgesi'nin 25. maddesinde bu hak agik¢a taninmistir; uygulanmasi zamani
gelmistir.

Amuran: Bugiine kadar yapilanlar Bilim Kurulu'nun bazi tavsiyeleriyle siyasetin golgesinde
gerceklestirildi. ilgili meslek kuruluslarinin sendikalarin ve derneklerin sézgelimi TTB'nin
katkilari g6z ardi edildi. Bu slire¢ de 6nlemler agisindan sorumluluk alani genisletilmeliydi. Siz
nasil degerlendiriyorsunuz?

Saltik: Salgin tim toplumun sorunudur, kimseye ayricalik yoktur ancak gene de verilerden,
daha cok yoksul - issiz - evsiz - emekgi alt siniflarin etkilendigi agiktir. Dolayisiyla savasimin
(micadelenin) hep birlikte (topyekiin) olmasi kaginilmazdir. Merkezi iktidar temel sorumludur
ve toplumun tiim olanaklarini - giiclerini seferber etmek zorundadir. Ozellikle kamu kurumu
niteliginde meslek kuruluslari ayri ayri yasalarla kurularak bu baglamda yetkilendirilmislerdir
ve Anayasanin 135. maddesinin korumasi altindadirlar, Anayasanin muradi da bu yéndedir.
Yerel yonetimler ve sendikalar tilkemizin 6nemli gli¢ alanlaridir. Merkezi yénetimin tek basina
bu ciddi salgini ydnetmesi ve alt etmesi hayal bile edilemez. AKP iktidarinin salginin 1. dalgasini
Ulkemizde 6 ay biterken hala sonimlendirememis olmasi a¢ik basarisizlik kanitidir ve yanlishigi
kesin, bu dislayici ve gercekleri halktan saklayici politikalar kabul edilemez. Tirkiye'nin adi
gecen oOrgltlerde Gyeligi bulunan ¢ok ciddi bir insan giicl kaynagi vardir ve paha bigilmez bir
zenginlik olup mutlaka yararlaniimahdir. AKP iktidari, TBMM'de ictenlikle bir genel gériisme
actirmalidir. Bir ulusal salgin kurultayi toplamali ve tiim kesimlerin katkisini sirece katmalidir.

e Demokratik toplumlar, iktidarlarin halk yiginlarini ve onlarin yasal - kurumsal
orgutlerini dislayan degil, tersine etkin katilimini saglayan geliskin sosyal
organizasyonlardir.

Amuran: Bilim Kurulu iiyeleri medyada yazili basinda bireysel agiklamalar yaptilar halki
aydinlattilar. Ancak Pandemi siirecindeki gelismeler, yapilan 6neriler, alinan dnlemler ve
sonuglar Bilim Kurulu tarafindan agiklanmaliydi diyenler ¢ogunlukta. Bu daha inandirici olur
daha giivenilirligi saglardi diyenler var. Siz ne disiinliyorsunuz?

Saltik: Yasamda en gergek yol géstericinin akil ve bilim oldugu, ¢agimiz uygar toplumlarinda
tartisma disidir. Dolayisiyla halkin bu Kurulun o6nerilerini bilme hakki demokratik ve
savsaklanamaz bir haktir. Ote yandan, adi gecen Kurulun kararlarinin agiklanmasina engel bir
durum da yoktur. 3. gerekce olarak, kamuoyuna mal olan Bilimsel Kurul énerileri karsisinda
siyasal iktidarin keyfiligini énlemek onemlidir. Siyasal yetke (otorite), Bilimsel Kurulun
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onerilerini yerine getirmeyecekse, Kurul gostermelik olur. Bunun boéyle olmadiginin kaniti
saydamliktan gecer ve Kurulu da iktidar da ciddiyete iter. Kamu yetkesi neden kimi kararlari
uygulamadigini, uygulayamadigini kamuoyuna gerekgeleriyle aciklar ve siirec ciddiyet kazanir,
toplumsal bitinlesme saglanir.

Ote yandan, eger Dr. Refik Saydam Hifzissithha Enstitiisii (Saghg Koruma Kurumu) AKP eliyle
Kasim 2011'de islevsizlestiriimemis olsaydi, siyasetin giidiimiinde Bilimsel Kurul yerine
"Bilimsel olarak 6zgiir, ak¢ali (mali) ve yonetsel (idari) agidan 6zerk" bu Kurum tarafindan
salgin ¢ok daha uzmanlikla, yetkinlikle yonetilecekti. Almanya'da Dr. Robert Koch Enstitlisdi,
Fransa'da Dr. Louise Pasteur Enstitlisii son derece basarili kurumsal 6érneklerdir. Cok zorunlu
durumlar disinda "ad hoc" kurullar yerine, gereksinim duydugumuz yerlesik kokli
Kurumlardir. Dr. Refik Saydam Hifzissihha Enstitlisi (Saghigi Koruma Kurumu), belirttigimiz
temel niteliklerle, "Bilimsel olarak 6zgiir, ak¢ali (mali) ve yonetsel (idari) agidan 6zerk" olarak
hemen acilmali ve salgin yonetimi elden gelen hizla bu Kuruma birakilmalidir.

Amuran: Televizyonlarda sokaga ¢ikma yasaklarinin gerekli oldugunu israrla soylediniz. Diger
onlemlerin ayni etkiyi saglamayacagini belirttiniz. Elbette bu tedbirin ekonomik maliyeti de
vardi. Buglin ne disinlyorsunuz?

Saltik: Salgin yonetiminde bulasi kirmanin en etkin yoéntemlerinden biri, toplumsal
hareketliligi, deginimi (temasi) en aza indirmektir. Burada s6z konusu hastaligin en uzun
kulugka siiresi belirleyicidir. COVID-19 icin degindigimiz siire 14 giindir. italya, Fransa,
Almanya salgin yonetiminde basarili olmuslardir ve 14 glinliik tam kapatma (/lockdown) temel
belirleyicidir. Elbette ciddi ekonomik bedeli vardir. Tiikiye'de yaklasik 3.2 milyar S / giin gibi bir
maliyet hesabi yapilmis ve yayinlanmistir. 14 gin icin yaklasik 45 milyar $ dolayinda bir
kamusal kaynak gereklidir.

o AKP iktidari, ekonomi zaten olaganiistii kirilgan oldugundan, bu kaynagi bulamamis
ve koktenci bir onlem olarak tam kapatmaya gidememistir.

Nisan ortasinda bu yapilabilseydi, simdi 1. dalga bliyik olasilikla baskilanmis olurdu. Hafta
sonlari, bizim adlandirmamizla piknik karantinalari; 23 Nisan, 19 Mayis, Ramazan
Bayramlarinda 3-4 gilnlik bayram karantinalari alaturka oOrneklerdir ve Epidemiyoloji
biliminde karsiliklar yoktur. Kuramsal olarak timi ile yararsiz olduklari séylenemez ancak
beklenen yarar da ortada yoktur; Salgin 6. ayini bitirmeye kosarken hala ¢ok ciddi diizeydedir.
Boyle giderse Eylll - Ekim icinde 14 glinliik tam kapatma zorunlu duruma gelebilir. Salgin
diinyada da ¢ok yaygin ve komsu Ulkelerde de siddetli.

Amuran: Bu micadeleyi siirdiiren saglk calisanlarimizin durumu daha da zor. Hem hastaligin
bulasma riskini tasiyorlar, meslektaslarini bu hastalik yiiziinden kaybediyorlar hem de bu
slirecin travmalarini yasiyorlar. Bu nedenle mesafe, maske ve hijyen énlemleri almayanlara
karsi kirginlar. Pandemi basladigindan bu yana, kendilerine motivasyonlarini artiracak
destekler yeterince saglandi mi?

Saltik: Hayir! Tikenmislik... yaygin. Yorgunluk, bikkinlk, yilginlik, depresyon, gelecek kaygisi ve
korku. Ek 6demeler bliylk adaletsizlik ve yetersizlik yaratti. Yeterli kisisel koruyucu donanim
saglanamadi. En o6nemlilerinden biri, saglik calisanlarinin COVID-19'a yakalanmalari



durumunda meslek hastaligi sayilarak saglk, sosyal, ekonomik, emeklilik gibi tirev haklarin
taninmamasi bir sorun... Bu sorun mutlaka ¢6ziilmeli. Hala saglik ¢alisanlarina yonelik siddet
surilyor; hizmet sunumundaki kisitlar ve zorluklar saglk galisani kaynakl degil; sistem kaynakli.
Hatali politikalarin bedeli / kurbani asla, ¢ok 6zverili saglik ¢calisanlari olmamal.

e Salgin boyunca 5,5 ayda 50'yi askin saglik emekgisi 6ldii! Bu rakam kabul edilemez,
oncelikle saglik ¢alisanini korumayan / koruyamayan bir sistem, salgini yenemez.

Amuran: Salginlarda alinan 6nlemlerin ne denli farkli oldugunu millet olarak yasayarak
ogrendik. Salgin yonetimlerinde uygulanan farkl stratejiler oldugunu biliyoruz. Glvenilir ve
nitelikli bir aktif siirveyans sistemi kurulmasini 6nermistiniz. Streg nasil isliyor?

Saltik: Salgin yonetiminde "Epidemiyolojik 4'lii" diyebilecegimiz 4 temel strateji vardir.
Bunlarin ilki Siirveyans'tir. Alt tipleri vardir Aktif, Pasif, Sentinel gibi. Toplumda saglik sorunlari
ile ilgili stirekli veri toplama, ¢dziimleme (analiz) ve miidahale stratejileri gelistirme demektir.
Aktif Stirveyans'ta, salginlarda erken olgu bulmak hedeflenir, bu amagla da toplumda yaygin
tarama calismasi yapilir... Bizim, "... kapi kapi dolasip test yapilmali.." dedigimiz bu idi. Basta
Cin, ¢ok basarih uyguladi ve 82 gilinde salgini Wuhan'da soniimlendirdi. Uygulanmama
gerekcesi yeterli saghk calisani (personeli) olmayisi, test maliyeti, laboratuvar yetersizligi
ve "samanlikta igne arama" reddiyesi ileri siiriildii... Ama Diinya Saghk Orgiitii basindan beri
"Test yap, Erken olgu bul ve Sagalt" dedi. Tiirkiye yaklasik 14 kisiden 1'ine test yapmis oldu
son verilerle. Cok daha yiksek skorlu tlkeler daha basarili.

Amuran: Saglhk Bakanhgi'nin son agiklamalarinda verdikleri bilgiler kamuoyunu tatmin
etmiyor. S6zgelimi entlibe hasta sayisinin verilmeyisi. Oysa seffaflik panik olmasini da engeller,
insanlarin kendileri icin alacaklari dnlemler de daha bilingli hareket etmelerini saglar, degil mi?

Saltik: Elbette. Tablo karmakarisik! Dahasi, bu istendik bir durum, sorunu bulaniklastirmak
icin. Yogun bakimda ve/veya entiibe hasta sayisini dediginiz gibi son 2 haftadir Bakanlik
sakliyor. Oysa bu 6nemli bir gésterge idi. Turkiye'de, karartilma dncesi son gilinlerde yatan
toplam hastanin 1/10'0G dliizeyine tirmanmisti diinyada %1 iken. Gene de 6limler Tirkiye'de
diinya ortalamasinin yarisindan azdi. Bu derin geliskiyi sorguluyorduk ama Saglik Bakanhgi
doyurucu agiklama yapamiyordu. Simdilerde o turkuvaz tabloda giinliik verilen 5-6 rakamdan
ikisi agir hasta ve zatlrreli hasta sayisi. Dlinya ile karsilastirma olanagl kalmadi, standart
bozuldu. Ote yandan sagaltimda (tedavide) elde gercekten etkili anti-viral ajan yok. Hastalik
sirasinda gelisen bozukluklara donik belirti (semptom) ile savasiliyor. Ates, solunum gliclGg,
yaygin pihtilasma egilimi, aritmi vb. Hidroksiklorokin (Kinin) cok eski bir Sitma ilaci. Bu
hastalikta denendi, artimi yapici etkisi yiiziinden Diinya Saglik Orgiitii kullanilmamasini énerdi
ama Tirkiye'de hala kullaniliyor! Ustelik, hastaneler dolu oldugundan, agir olmayan hastalara
evde kullanmak Uzere Filyasyon ekiplerince veriliyor. Bu su¢ (1219 s. yasa md. 25 vd.), ilaci
ancak hekim yazar, o da hastayi goriip muayene ederek verir. Bu uygulama pek ¢cok bakimdan
ciddi sakincalar ve riskler tasiyor ve hemen durdurulmasi gerek. Obiir anti-viral ajanlar
timiyle ampirik temelde kullanilmakta. Tirkiye'de diinyadan ciddi bicimde ayrisan ve 6lim
oranlarinda belirgin (dramatik) azalma saglayacak bir ila¢ sagaltim rejimi s6z konusu degil.

Amuran: Diinya Saglik Orgiitii bu dénemde kendisine diisen sorumluluklari yerine getirdi mi?
Elestiriler yapildi, uyarilari Gnemsenmedi. Sizce iyi bir sinav verdi mi?



Saltik: DSO, BM'ye bagli bir teknik uzmanlik kurumu ve Uluslararasi Hukuk korumasinda.

Kararlari, tye Ulkeleri baglayici degil, 6neri (tavsiye) niteliginde. 1948'de calismaya basladi ve
72 yillik bir Kurum kiltari ve deneyimi var. Pek cok uluslararasi saglk sorununda iyi sinav
verdi. Son salginda Ocak 2020 basinda Cin'e uzmanlarini yolladi ve asamali bicimde alarm
dlzeyini artirarak 10 Mart 2020 giind, salginin 2. ayi bitiminde "Bu bir kiiresel salgindir /
pandemidir" dedi. Zamanlama hatasi yok bize gore. Sorun yeni ve SARS-COV2 adli bu virisin
(Yeni koronaviriis) taninmayisi. DSO de bilimsel bilgi tretildikce yonergelerinde degisiklige
gitti, bu cok normal. Sayilari 196'ya varan tiim Gye ilkelerin DSO ile uyumlu bir isbirligi icinde
¢alismasi bir zorunluktur. Elestiriler biraz da, simdiki Etyopyali Genel Direktér Dr. Tedros
Adenom Gebreyesus'un esitlikci - sosyal saglik politikalari séylemlerine kapitalizmin ilkel
tepkisi gibi.

Amuran: Covit 19'la birlikte bilimsel calismalarin &nemi bir kez daha ortaya ¢ikti. Ozellikle Tip
alaninda... Tip dlinyasi énemli bir sinav verdi. Karar vericiler de bunun ne derece farkina
vardilar, bilemiyoruz. Saghga dontik yapilan harcamalari yeterli buluyor musunuz?

Saltik: Bilimsel Tip birikimimiz yabana atilamayacak diizeyde. Ancak nitelikli saglik
hizmetlerine erisimde kabul edilemez dizeyde esitsizlikler var Tirkiye'de ve diinyada. At basi
giden 6nemli 6blr sorun ise sagaltimin / tedavinin saglik hizmeti sanilip 6ne ¢ikarilmasi. Oysa
gercek saglik hizmeti insanlar saghkli iken verilen koruyucu saglik hizmetidir. Ancak boyle
erken tani konarak etkin sagaltim yapilabilir ve hastaliklar azaltilabilir. Ancak yabanil
kapitalizm her durumda en ¢ok kér gibi bir tung yasayi (!) insanliga bir boyunduruk gibi
dayattigindan, daha az giderle daha saglikli bir topluma erisemiyoruz.

Saghk Bakanhgi'nin 2020 yili bltgesi 58 milyar TL. Ayrica SGK'nin 2020 igin 6ngorilen 110
milyar TL dolayinda saglik gideri s6z konusu. Kurumlarin da saglik bltceleri var, 6rnegin TBMM.
Ayrica yurttaslarin cepten harcamalari... Turkiye saglk sektériinde ulusal gelirinin informal
(gayri resmi) olarak 1/10'unu (%10), TUIK'e gére ise %5'ini harciyor. Her ikisi de ciddi tutarlar.
2019'da yaklasik 700 milyar $ toplam ulusal gelirde 35 ya da 70 milyar $. En dnemlisi verimli
kullanilmasi; bu da kamusal sorumlulukla etkin ve vyaygin, siirekli koruyucu saghk
hizmetlerinin kesin bir 6ncelik almasini tartisiilmaz kiliyor. Yani, yerli - yabanci sermayeye rant
aktarimini durdurmayi!

Amuran: Yeniden hatirlatmakta yarar var. Salgin sirasinda halkin zamaninda dogru gercekgi
bilgi almasi 6nemlidir. Bu saglanamazsa ne olur?

Saltik: Salgin donemlerinde elbette halkin dogru, yeterli, glivenilir ve zamaninda bilgi edinme
hakki tartisilamaz. Bu saglan(a)mazsa fisilti gazetesi devreye girer, halkla salgin yonetiminde
isbirligi yapilamaz. Bu durumda da salginla bas etme olanagi kalmaz. Tirkiye'de yasanan bir
bakima budur; iktidar gercek verileri halktan, hatta Bilimsel Danisma Kurulundan bile
saklamakta ve gercekci olmayan aciklamalar halki tehlikeli bir gevseklige itmekte.

Amuran: Bu pandemi siireci bize neleri hatirlatti, neleri 6gretti? Ayrica son Onerileriniz.

Saltik: Sorulariniza yanit verirken 6nerilerimizi de sunmus olduk. Farkli olarak ya da yer yer
yineleyerek vurgulamamiz gereken, saghgin dogusta kazanilan bir temel hak oldugu
gergegidir.



o Saglkta 6zellestirmeden vazgecilmeli, herkes hak ettigi saglik hizmetine nifus kagidi

ile erisebilmelidir.

e Bu baglamda, gercek bir talan, kapitiilasyon olan, Sehir Hastaneleri
kamulastirilmalidir. Saglikta da liyakat mutlak olmali, il - ilge saglik muddrleri
Halk Sagligi Uzmani olmahdir.

Benzer saglik ve gevre sorunlari insanhgl beklemektedir. Cevreyle barisik ve ona saygili bir
yasam sirdirmek zorunludur; sidrdardlebilir  kalkinma  dénemi  kapanmistir, artik
surdirilememektedir; sira ve zaman siirdiiriilebilir yasam ilkesindedir. Bunun da en temel
gereklerinden biri, tim diinyada etkili ve ivedi bir aile ve niifus planlamasina gegmektir;

* HER AILEYE 1 COCUK... Zamani geldi de gegiyor da...

Turkiye'deki Dolar milyarderleri, bu olaganistii donemde (ilkeye sahip ¢cikmali. 50 dolayinda
ultra zengin insanimiz, salginla savas igin 100'er milyon Dolar gonulli katki vermelidir...

Yasamin her alaninda en Ust diizeyde tasarruf ve diinyaya en az yiik olmak (en kiigtk karbon
ayak izi birakmak). Bu da son ¢éziimlemede, Biiyiik Atatiirk'iin son derece yerinde uyarisi ile,

"Bizi yutmak isteyen kapitalizm ve bizi mahvetmek isteyen emperyalizm ile savasimi meslek
edinmis insanlariz.."

ilkesinin geregini yerine getirmekle erisilebilecek ulusal ve kiiresel bir stratejik hedef olmali.

Amuran: Atatilirk'ten s6z edince sizin bir Anayasa kadar 6nemli gérdiigiiniiz TBMM'de Yiice
Onder'in yaptigl bir konusmasi vardi. Nasil bir saglik politikasi ortaya koydugunu anlatan bir
konusma. O konusmayla o yillarda yapilanlari yeniden hatirlatalim okurlarimiza. Soylesiyi
Atatiirk'le noktalayalim.

Saltik: Cok iyi olur. 1947 tarihli Diinya Saglik Orgiitii Anayasasinda Saghk tanimlanirken,
"sosyal yonden de tam bir iyilik" durumu / kosulu tanima eklenmistir. Bu durum, Biiyiik Onder
Mustafa Kemal Paga dnderligi ile Cumhuriyeti kuran 6ncii kadrolarin engin ufkuna bir kanittir.
Mustafa Kemal Pasa ile dava - silah arkadaslari Saglik islerini son derece 6nemli bularak, bir
Bakanlik diizeyinde 6rgitlemislerdir. S6zuni ettiginiz konusma, 1 Mart 1923'te ilk Meclisin 4.
yasama yili agis konusmasidir.

Amuran: Atatiirk'iin o konusmasinda salginlarla nasil miicadele edildigi de giindeme getirilir.
Saltik: Evet, dediginiz gibi Atatiirk'iin o konusmasiyla bitirelim soylesiyi.

%k %k k

"Efendiler,

icisleri hakkinda agiklamalarimi burada tamamlayarak sadlik islerine geciyorum. Ulkenin sadlik
durumu Allah'a siikiir sevindirici bir durum gdstermektedir. (Elhamdiilillah sesleri) Saglik ile
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ilgili ¢alismalarimizin énemli bir kismi salgin hastaliklardan korunmaya ve bulasmanin
o6nlenmesine sarf edildi. Bu tip hastaliklardan yalniz gicek ile tifiis bazi bélgelerde az da olsa
kendini sinirl bir sekilde gdstermis ise de, zamaninda alinan ve siirdiiriilen koruyucu énlemler
ile énlerine gegilmistir. Ulkenin biiyiik bir kisminin diisman tarafindan harabeye cevrildidi,
ezilmis halk derin bir yoksulluk igine terk edildigi, icten disa ve distan ice siirekli olarak gé¢lerin
stirmekte oldugu buglinkii dénemde, bu gibi hastaliklarin gériilmesi istenmeyen bir konu
olmakla birlikte, olduklari yerlerde siiratle ortadan kaldirilmalarinda gésterilen basari da
sevindiricidir. Salgin ve bulasici hastaliklara karsi savasin geredi diisiiniiliirken en énce akla
sthhi 6nlemlerin uygulamasini yapan doktor ve saghk memurlari gelir. Gegen yil iilke iginde
memur olarak ¢alistirilar1 doktor sayisi 337 ve sadlik memurlarinin sayisi ise 434 idi. Ulkenin
ihtiyacini karsilamaktan uzak olan bu sayilarin bu yil kismen memleketin uzak yerlerinde doktor
maaslarinin artirilmasi, kismen askeri doktorlarin bir kisminin terhis ve ¢alistirilmalari yoluyla
cogaltilmasi ve ayni zamanda okuldan ¢ikacak doktorlarimiza mecburi hizmet yiiklenmesi ve
daha ¢ok doktor yetistirilmesi énlemleri alinarak bugiin gériilen bosluklarin doldurulmasi
diistiniilmektedir.

Salgin ve bulasici hastaliklara karsi insanlari koruma konusunda biiyiik hizmetleri goériilen,
asilarin hazirlanmasi ile ugrasan hifzisssthha kurumu (stin bir basari ile ¢alismalarini
stirdlirmekte ve hastaliklarla savasta yararli hizmetler yapmaktadir. 1921 yili iginde, li¢ milyon
kisilik gicek asisi yapabilen Sivas Kurumu gegen yil icinde bes milyon kisilik gicek asisi, 537 Kg.
kolera, 477 Kg. tifo asilari iiretmis ve bunlar halka yeterli bir sekilde yapilmistir. Halen istanbul
ve Sivas'ta bulunan her biri bakteriyoloji laboratuvari, kimya laboratuvari, asi istasyonu ve
kuduz tedavi merkezinden kurulu hifzissihha miiesseselerinin (i¢iinciisii de bu yil Diyarbakir'da
kurulacak ve béylece hastalarin uzak yerlere gitmelerinden dogacak sakincalar ortadan
kalkacaktir. Bulasici hastaliklara karsi énemli bir savasin araci olan temizlik ve etiiv araglari
gittikge ¢ogaltiimakta ve diisman tarafindan zarar gérmiis olanlar onarilmakta, var olanlar ise
yenilestirilmektedir. Bu sekilde yakinda Afyon Karahisar, Eskisehir ve Nigde etiiv kurumlari
faaliyete gireceklerdir. [zmir'de ve Ankara'da her tiirlii araci olan birer etiivevi insasi
diistintilmektedir. Aslinda saglik korunmasini saglayan etiivevleri bulunmayan sehirlerde yerel
ybnetimler tarafindan verilecek Gdenekle ve merkezden yapilacak yardimla bir an énce
bunlarin tamamlanmasi, 1923 yilinda yerine getirilmesi amaglanan islerden birisidir. Bu arada,
cesitli yollarla disaridan gelecek salgin hastaliklara karsi korunmak icin sinirlarimizda
karantina yeri projesi de incelenmektedir.

Kapitiildsyonlarin kaldirilmasi sonucu olarak uluslararasi bir yénetim durumundan ¢ikarilip,
halen dogrudan dogruya bakanligin subelerinden biri durumuna gelen eski karantina saghk
isleri de, en gli¢ sartlar icinde teslim alinmis olmakla birlikte basari ile ybnetilmekte ve
calistirilmaktadir. Bir harabe halinde teslim alinan Sinop ve Kilazémen karantina yerlerinin
calisir bir duruma getirilmesine ¢alisiimaktadir. Sadece bulasici ve mikrobik hastaliklara
yakalananlarin tedavi gérdiigii hastahanelerin bulunmamasinin ililkemiz icin biiyiik bir eksiklik
oldugu diisiiniilerek bu yil istanbul'da ve Anadolu'nun cesitli yérelerinde 5 adet bulasici
hastaliklar hastahanesinin kurulmasi ve agilmasi saglhk programimiza konmustur. Bu arada
Izmir'deki hastahane c¢alismaya baslamis, Istanbul'dakiler de acilmaya hazir olarak
beklemektedir. Gerek yerel yonetimlerin ¢alismalari gerek 6rnek kurumlarimizin iilkemize
iyi bir sekilde dagitilmasi ile Anadolu'nun her yaninda eldeki imkanlar icinde énemli saglk
merkezlerinin kurulmasina c¢alisilacaktir. Salgin hastaliklar orani kadar énemli ve hatta
iilkemizde bunlardan daha ¢ok éliime neden olan sitma, frengi ve vereme karsi da énlemler




alinmasindan geri durulmuyor. Sitma hastaliginin ilkemizdeki yayilma orani ve yaptigi
yikintiya karsi yeterli 6nlemler bulundugu iddia edilmemekle birlikte, sitmanin en etkili ilaci
olan, istanbul kimyahanesinde (iretilen devlet kinininin bin kiloya yakin mevcudu Ziraat
Bankasi eli ile biitiin bélgelere dagitiimak tizeredir. 250 kilo da parasiz kinin dagitiimistir.
Yine gegen yil 6deneginden artan para ile disaridan yeniden bin kilo kadar kinin alimi igin
basvurulmustur. Sitma hastaliginin kékiiniin kazinmasi igin, tek ¢are olan kurutma ve arazi
islahi sorununa ve sehir ve kéylerin saglik koruyucu sartlarinin diizeltilmesine olagan durum
saglandiginda hemen baslanacak ve bunun tamamlanmasi bayindirlik ve saglik islerimizin
en gerekli ve énemli gérevlerinden olacaktir

Yikici memleket hastaliklarindan baslicasi olan vereme karsi simdiye kadar durum ve sartlar
nedeniyle uygulamaya izin ve imkan bulamadigimiz énlemlere baslangic olmak lizere
Istanbul'da veremliler tedavi evi agmak ve béylece yeni ve cok gerekli bir miicadelenin ilk temel
tasini koymak diistincesindeyiz."
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Amuran: Sayin Saltik, Atatlirk'lin stratejisi dogrultusunda gitmenin ne denli 6nemli oldugunu
bu Meclis konusmasiyla daha da netlestirdiniz. Agiklamalariniz ve Covit 19'la ilgili son
degerlendirmeleriniz icin tesekkirler. Covit asilariyla ilgili gelismeleri bir baska soylesimize
birakalim tesekkdrler.

Saltik: Ben tesekkiir ederim.

Amuran: Tutuklu bulunan Gazeteci arkadaslarimiz Baris Pehlivan, Miiyesser Yildiz, Murat
Agirel ve Hiilya Kiling'a da selam ve sevgilerimizi gonderiyoruz. Bir an once ozglrliklerini
kavusmalari dilegimizi yineliyoruz.
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