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Okan Tére

Uludag Universitesi, Tip Fakdiltesi, Tibbi Mikrobiyoloji Anabilim Dali, Emekli Ogretim Uyesi, Bursa, Tirkiye

DERLEME

OZET

Anadolu, en eski insan yerlesimi olan Gébeklitepe gibi M.O. 10 000 yilindan bu yana ¢aglar boyu ¢ok sayida medeni-
yete yurt olmus, birgok kavmin istilasina ve go¢lere sahne olmug bir cografyadir. Dogaldir ki bu istila ve gogler sira-
sinda ¢ok sayida bulasici hastalik bu topraklara taginmus ve yerlesik duruma gegmistir. Bu yazida insanlhiga ve 6zellikle
Anadolu halklarina biiyiik sikintilar yagsatmus olan hastaliklarla yapilan savagimda 19. yiizyilin ikinci yarisindan bag-
layarak Cumhuriyet doneminde yapilanlar ve sonuglar1 gézden gegirilmistir.

ABSTRACT

Having faced invasions and migrations of numerous tribes and nations for centuries, Anatolia is located in a geo-
graphic region where many have settled and thrived to build civilizations such as Gobeklitepe, the oldest recorded
human settlement dated back to 10 000 BC. It is therefore only natural for many infectious diseases to reach and pre-
vail in this territory during these invasions and migrations. Starting from the second half of the 19th century, and con-
tinuing with the Turkish Republic period, efforts and their consequences in the fight against infectious diseases which
caused deep burden to mankind and especially Anatolian nations are reviewed in this article.

GiRiS

Anadolu, en eski insan yerlesimi olan Gobeklitepe gibi M.O. 10 000 yilindan bu yana ¢aglar boyu ¢ok sayida medeniye-
te yurt olmus, birgok kavmin istilasina ve goglere sahne olmus bir cografyadir. Dogaldir ki bu istila ve gogler sirasinda
¢ok sayida bulasici hastalik bu topraklara taginmis ve yerlesik duruma ge¢mistir. Osmanlrda modern anlamda sistema-
tik tip egitiminin bagladig1 1827 yilina kadar Anadolu insani saglik konusunda geleneksel bilgiler ve yontemlerle bagi-
nin ¢aresine bakmakta idi. Ulkede o doneme kadar birgok bulagici hastaliktan biiyiik acilar ve kayiplar yasanmistir. flk
olarak “Tibhane-i Amire” ismiyle II. Mahmut déneminde, Hekimbagi Mustafa Behcet Efendinin (1774-1834) ¢abalar:
sayesinde 14 Mart 1827 tarihinde, askeri tibbiye agilmis ve bilimsel tip egitimi baglamistir. Daha sonraki yillarda silah-
I1 kuvvetlerde baslayip yayginlasan ve giderek kurumsallasan tip egitimi adi “Mekteb-i Tibbiye-i Adliye-i $ahane” olan
ve Fransizca egitim veren askeri tibbiyenin bir kogesinde 1 Mart 1867'de “Mekteb-i Tibbiye-i Miilkiye-i Sahane” (Sivil
Tibbiye) kuruldu ve bu okulda Tiirkge egitim yapilmaya baslandi. 1898'de agilan ve baslangigta Giilhane Hastanesi olan
kurumun ad1 1947 yilinda “Giilhane Askeri Tip Akademisi” olarak degisti. Mesrutiyet ilanindan sonra 21 Kasim 1908de
sivil tibbiyenin ad1 degistirilerek Fakiilte olarak egitime basladi. Reisi (dekan1) Cemil Topuzlu Pasa (1868-1958) oldu.
14 Eylil 1909'da Sivil ve Askeri Tibbiye birlesti ve Dariilfiinun’a baglanarak “Dariilfiinun-i Osmani Tip Fakiiltesi” adin
aldi. Tip egitimindeki bu modernlesme gabalar: siirerken 1. Diinya Savagrnin baslamasi orduda saglik hizmetlerinin
agirlik kazanmasi, kit olan kaynaklarin o alana kaydirilmasi zorunlulugunu getirmis ve halk sagligi hizmetleri bityiik
olgiide sekteye ugramustir.

19. ytizyilda ve Tiirkiye Cumhuriyetinin kurulusuna kadar gegen siire icinde Osmanli Devleti bir¢ok cephede savagmis
ve o dénemde agirlikli olarak ordunun saglik hizmetleriyle mesgul olmaktan halkin sagligiyla ilgilenmek igin yeterli
zaman ve olanak bulamamustir.

Tiirkiye Cumhuriyetinin ilk yillarinda devlet, birgok sorunun yaninda saglik sorunlar1 ve bulagici hastaliklarla da mii-
cadele etmistir. Bu yillarda bulasic1 hastaliklardan en sik rastlanilan verem, sitma, frengi, trahom, ¢i¢ek ve kuduz has-
taliklar idi ve o d6nemin Saglik ve Sosyal Yardim Bakanliginin 6nemli giindem maddesi olmugtur. Daha sonraki yil-
larda Tirkiye Cumhuriyeti Devleti, bu hastaliklardan korunma ve tedavide bityiik basarilar gostermis; Cumhuriyetin
kurulus doneminde, olanaklarin yetersizligine ragmen basariyla yiiriitiilen saglik ¢alismalari, daha sonraki dénemlere
de 6rnek olmustur.
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1925 yilinda hazirlanan Saghk Caligma Programryla su temel hedefler
belirlenmisti:

o Saglk tegkilatini genisletmek,
« Hekim, saglik memuru ve ebe yetistirmek,
« Numune hastaneleriyle dogum ve ¢gocuk bakimevleri agmak,

« Sitma, verem, trahom, frengi gibi bulagici hastaliklarla miicadele
etmek,

o Saglikla ilgili kanunlar1 yapmak,
« Saglik ve sosyal yardim teskilatini koylere kadar gétiirmek,
o Merkez Hifzissihha Enstitiisii ve Hifzissthha Okulu kurmak (1).

Sonug olarak, iilkenin iginde bulundugu durum géz oniine alindiginda,
Cumbhuriyetin ilk yillarindaki bulasici hastaliklarla miicadele ¢alismala-
rinin daha sonraki yillara ilham kaynagi oldugunu sdylemek miimkiin
olabilir. Zor sartlar altinda, sagligin bir¢ok alaninda oldugu gibi 6zellik-
le halk saghigini tehdit eden bulasici hastaliklarin eradikasyonunda ve
korunmada biiyiik gayret gosterilmistir. Giintimiizde bulagic1 hastalik-
la miicadelede gelinen noktada Cumhuriyetin bu ilk doneminde gizilen
yol haritasinin bitytik etkisi oldugu soylenebilir.

Bu yazida, Osmanlrdan Cumbhuriyete bulasict hastaliklarla savasim ko-
nusunun ve ilkemizde biiyiik sorunlar olusturmus hastaliklarin kro-
nolojik sirayla sunulmasi planlandi. Her biri bagh bagina bir konferans
konusu olabilecek bu hastaliklar i¢in yapilan savagimi ayrintii olarak
sunmak miimkiin olamayacag i¢cin konular ana hatlariyla ele alinacaktir.

KUDUZ

Osmanli Imparatorlugu tarihinde kuduz vakalarina yonelik ilk kayit
1586 tarihlidir. 1696 tarihinde Afyonda kirk kisilik bir grupla, 1852'de
Antalyada 128 kisinin kuduz birer hayvan tarafindan 1sirilmalar1 6nemli
kayitlar olarak goze ¢arpar. Ancak kuduz vakalar1 donem dénem iilke-
nin farkli bolgelerinde goriilmesine ragmen bilinen bir tedavi yontemi
bulunmamaktaydi (2).

1885’te ilk defa Pasteur tarafindan kuduz agisi gelistirilene kadar hasta-
ligin tedavisiyle ilgili halk arasinda ampirik yéntemler s6z konusuydu.
Ornegin; 1sirilan bélgenin kizgin demirle daglanmasi, dilaltini kesmek,
yaral1 bolgeye kuduz képegin tiiylinii veya fasulye tanelerini koymak vb.
birgok yontem deneniyordu. Ayrica halk arasinda alagiiliik olarak bili-
nen zehirli bugday bocegi kuduzdan kurtulmak igin hastalara yedirili-
yordu. Bunlarin disinda parparlamak adi verilen tuzla tedaviyle parpi-
lamak adi verilen yontemde ise kuduz hayvanin 1sirdig1 kimseler ocak
denilen hocalara okutuluyordu (3).

1885’te Louis Pasteur tarafindan gelistirilen as1 vasitasiyla tiim diinya-
da oldugu gibi Osmanli cografyasinda da kuduzla etkin bir miicadele
yapilabildi. Padisah II. Abdiilhamid kuduz agisinin Istanbulda iireti-
lebilmesi i¢in Pasteur’ii davet etmis fakat Pasteur yaglilik ve islerinin
¢oklugu nedeniyle gelemeyecegini bildirince, mevcut kuduz asisinin
gelistirilebilmesi i¢in Paris’te kurulan Enstiti‘'ye 10 000 Fransiz frang:
yardim yapilmis ve bu Enstititde egitim almalar1 amaciyla ¢ kisilik
bir heyet Parise gonderilmistir. O zamanin 10 000 frankiyla Bebek
semtinde orta halli 160 ev alinabilecegi diisiiniilince yardimin degeri
daha iyi anlagilabilir (4). Enstitii’ye egitim amaciyla gonderilen kisiler
Zoeros Pasa, Hiiseyin Remzi Bey ve Veteriner Hekim Hiisnii Beydir
(Resim 1). Haziran 1886'da Paris’te egitime baslayan ekip alt1 aylik egi-
timin ardindan Istanbul’a dénmiistiir. Zoeros Pasa doniiste bizzat Pas-
teur tarafindan asilanan ve kuduz virusu tasiyan iki tavsani berabe-
rinde getirmis, Paristen getirilen bu iki tavsan araciligiyla Hiiseyin
Remzi Bey tarafindan Tiirkiyede ilk kuduz agis1 tiretilmistir. Paris’ten
doénen heyetin verdigi rapor dogrultusunda II. Abdiilhamid’in emriy-
le 1887de Tiirkiyede kuduz miicadelesinin en 6nemli kilometre tas-

Resim 1. Haziran 1886 tarihinde, Pasteur’e kuduz asisi igin
egitime gidenler; Mirliva (Tuggeneral) Aleksander Zoeros Pasa,
Kaymakam (Yarbay) Dr. Hiiseyin Remzi Bey ve Kaymakam (Yar-
bay) Veteriner Hekim Huisnii Bey.

larindan birisi olan ve diinyada kurulmus 3 kuduz tedavi kurumun-
dan biri olan “Istanbul Da-ii'l Kelp ve Bakteriyoloji Ameliyathanesi”
kurulmustur. Bu milessese Pasteur metodunu kullanarak ilk asiy1 3
Haziran 1887de iiretti. Uretilen agtyla birlikte kuduza kars1 etkin bir
miicadeleye girisildi. Baslangigta bagvuru sayisi azdi (2 yilda 39 olgu).
Halkin kuduzun tedavisinin bulundugunu 6grenmesi ve faydalarinin
goriilmeye baslamasiyla birlikte bu say1 her gegen yil artt1. 1887-1899
yillar1 arasinda 2359 kisi Istanbulda tedavi edilirken 45 kisi ise haya-
tin1 kaybetti. Oliim oraninin %2 seviyelerine ¢ikmasinin en dnemli
sebebi imparatorluk sinirlarinin genisligi yaninda ulagimin ¢ok zaman
almas1 nedeniyle hastalarin gecikmesiydi. Bolgesinde ilk olma 6zelli-
gi gosteren merkeze Rumeli, Anadolu, Arabistan basta olmak fizere
Sirbistan, Yunanistan ve Bulgaristandan tedavi i¢in hastalar miiraca-
at etti (5). Istanbul'un birgok yerlesim yerine olan uzaklhigi ve kuduz
hastaligina yakalananlarin kente ulasgiminda yasanan problemler tize-
rine tedavi merkezlerinin sayilarinin artirilmasi giindeme geldi. Buna
bagli olarak 1905’te Selanik, 1917'de Sivas ve $amda birer kuduz tedavi
merkezi ve laboratuvar kuruldu (6). Osmanli Devleti'nde kuduzla mii-
cadele tek yonlii yapilmadi. Istanbul sokaklarinda basibos dolagan ko-
peklerin gehirden uzaklagtirilmas: i¢in de etkin bir miicadeleye giri-
sildi. II. Megrutiyetin ilanindan sonra sehirde bulunan 80 000 kopek
Hayirsiz Ada'ya gotiiriildii. Op. Dr. Cemil (Topuzlu) Bey’in Istanbul
Belediye Bagkanligi doneminde de 30 000 yakin bagibos kopek ise
yavas yavas itlaf edildi (7).



1919 yilinda Istanbul merkezli devletin tamamen islevsiz hale gelmesi ve
kurtulus ¢arelerinin bu merkez iizerinden yiiriitiilemeyeceginin anlagil-
masi lizerine Ankarada kurulan Tiirkiye Biiyiik Millet Meclisi (TBMM)
tilkenin kurtarilmasi adina bityiik bir sorumlulugu Gstlenmisti. Oysaki
Ankara Osmanli Devleti doneminde yeterince yatirim alamamig bir
sehir konumundaydi. Anadolu'nun birgok kenti gibi cogu konuda Is-
tanbul'a muhta¢ durumdaydi. Bu muhtagliklardan birisi de siiphesiz ki
saglik alaninda ortaya ¢ikiyordu. Hastaliklara yonelik ilaglar ve agilarin
merkezi de Istanbul'da idi. 1920 yilindaki genel panoramaya gore Istan-
bul Hitkiimeti TBMM’yi koseye sikistirmak ve iglevsiz hale getirmek
adma kentten gonderilecek her tiirlii malzeme tizerinde ambargo uy-
guluyordu. Silah ve cephane meselesinde oldugu gibi ilag ve ag1 mesele-
sinde de Kuva-y1 Milliye ruhunu benimsemis kahraman vatan evlatlar:
malzemeleri Ankara’ya tagimak i¢in goniillii oluyorlardi.

1920 yil itibariyle Ankara’ya acilen sitma miicadelesinde kullanilan
kinin, frengi hastaliginda kullanilan ilagla birlikte yiiz bin kisilik ¢igek
asis1, pek ¢ok bakteri agis1 ve ayrica veba ve kolera kiiltiirlerinin temin
edilmesi gerekiyordu. Bu esnada Istanbulda gorev yapan Dr. Zekai Mu-
ammer Bey (Tun¢man) (Resim 2) Anadoludan aldig bir mektupla ha-
rekete gecti. Istanbul Sihhiye Miidiirii Abdullah Cevdet Bey’in géz yum-
mast iizerine laboratuvardan ¢ikarilmasi yasak olan ilag, as1, kiiltiir ve
deney hayvanlariyla birlikte gizlice deniz yoluyla Inebolu’ya gegerek Ku-
va-y1 Milliye hareketine katild1. Dr. Zekai Muammer Bey dort yil kaldig1
Kastamonuda imkanlar nispetinde gerekli ag1 ve serumlarin iretilme-
sinde énemli rol oynadi. Ayrica Kurtulus Savast yillarinda istanbulda-
ki gorevine devam eden Ord. Prof. Dr. Ahmet Refik Giiran Istanbulda
bulunan merkezde trettigi as1 ve serumlar1 gesitli yollarla milli orduya
ve halka ulastirdi (8). Ankara merkezli baglayan Milli Miicadele hareketi
yalnizca askeri bir miicadele olmanin 6tesinde her alanda yeniden
kalkinmay1 6ngéren bir hareketti. Buna bagli olarak 2 Mayis 1920 ve
3 no.lu kanunla “Sthhiye ve Muavenet-i Ictimaiye Vekdleti” kurulmasi-
na karar verildi. Vekalet tarafindan hazirlanan ilk biitce tasarisina gore
kurulmas: ongorilen kurumlar arasinda Da-ill Kelp Tedavihanesi de
bulunuyordu. Cumhuriyet déneminde kuduzla miicadele galigmasinin
baslangici, daha dnce Istanbul Kuduz Tedavi Merkezinde ¢aligmis olan
Adana vekili Dr. Egref Bey’in Istanbul’a giderek konunun uzmani Dr.
Hayim Naum Bey ile goriismesidir. Istanbuldan kuduz virusu tastyan
bir tavsanla donen Esref Bey, Ankarada bir kuduz tedavi merkezi agil-
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masini saglamigtir. Daha &nce Istanbuldaki Da-iil Kelp Ameliyathanesi,
1922 yilinda Istanbul Kuduz Miiessesesi ismini alarak faaliyetine devam
etmistir. 1925’te Erzurum ve Sivas, 1926da Diyarbakir, 1927de Konya,
1930da Izmirde birer kuduz hastanesi agilmigtir. 1937 yilinda ise Hif-
zissthha Merkezinde kuduz serumu iiretilmeye baglamistir. 1 Haziran
1932 tarihinde Refik Saydam Merkez Hifzissthha Miiessesinde kurulan
kuduz laboratuvariyla Tiirkiyede ilk kez fenollii ag1 tiretim ¢alismalari
baglamistir. Ankara Refik Saydam Merkez Hifzissihha Miiessesesine
bagli olarak faaliyet gosteren kuduz tedavi istasyonlarinin sayis1 1933’te
26 iken 1948de say1 82 istasyona ulagmustir.

Kuduzla miicadele kapsaminda, kuduz asis1 istasyonlarinin artirilmasty-
la kuduz hastanelerinin sayis1 1945’te tige diigiiriilmiistiir. Tespit edilen
olumlii vaka 1940’ta 13, 1945’te bes ve 1950de 24 olarak tespit edilmistir
(9). 1957de yapilan sayimda ise, on yillik 6liim sayist 120 olarak tespit
edilmistir. Son yillarda asilar ve korunma yontemleri yaninda basibos
képek kontrolii uygulamalar1 sonucu kuduz hastas: sayist azalmis olup,
2003-2007 yillar1 arasinda 5 olgu, 2008-2018 yillar1 arasinda 16 olgu go-
ralmistir.

Ulkemizde gegmiste kuduz savasiminda dzveriyle galigmis, bagta ilk agiy1
iireten Hiiseyin Remzi Bey (Resim 3) ve Kurtulug Savasi ve sonrasinda
gorev yapan Dr. Zekai Muammer Tun¢man (Resim 2) olmak tizere katki-
da bulunan tiim meslektaglarimizi rahmet ve minnetle aniyorum.

Prof. Dr. Hikmet Ozdemir Salgin Hastaliklardan Oliimler isimli kita-
binda “1. Diinya Savagrnda Tiirkiye hastaliklardan 6liimlerin savasa-
rak olenlerden daha fazla oldugu tek iilkedir. Bu savagta asker ve gorev-
li olarak orduya katilanlarin tigte biri hastaliklardan 6lmiistiir. Dahasi,
silahaltina alinan genglerin yalnizca %10-20’lik kism1 evlerine done-
bilmislerdir” demektedir. Yukaridaki ibare dort yillik bu donemin aci
durumunu ¢ok net 6zetlemektedir. Yine ayni kitaptaki verilere gére Os-
manli Ordusu’nda hastaliktan 6liitm 466 759, 3. Orduda ise 116 182dir.
Bunlarin 300 kadar: da saglik personelidir. 3. Ordudaki 6liim nedenle-
rinin basinda ise tifiis ve humma-i racia gelmektedir. Her ikisi de aske-
rin bakimsizlig1 nedeniyle tiim orduyu saran bitler aracihigiyla yayilmus,
savas sirasinda yer degistiren birlikler, cephe gerisinde kalanlar veya
uzaklardan yaya olarak gelerek koylerde konaklayan erat kéylerdeki sivil
halka da bulastirmiglardir. Bit hem asker hem de sivil halk arasinda ¢ok
yaygindi. Bu miisait sartlar altinda tifiis kisa zamanda salgin halini ald.
Sarikamis Muharebesinden sonra ordunun bityiik kismi yok olmus, geri
kalanlar da bolgedeki il, ilge ve koylerde perisan halde dagilmis, hasta-
neler hastalar1 almaz olmus, zaten az olan doktor ve saglik personelinin
¢ogu tifiise yakalanmust. Tifiisten yeni iyilesmis, nekahet doneminde
glicliikle ayakta duran doktorlar hastalara hizmet i¢in ¢irpiniyorlarda.
Doktorlar ve diger subaylar hava degisimine gidince yerine yenilerinin
gelmesi, onlarin da tifiise yakalanmasi, en az 1/3’tiniin 6lmesi ve uzun
stire caligamamasi demekti.

Hasankale ve Erzurum Askeri Hastanelerindeki doktorlar: “Erzurum ve
Hasankaleye gelen her doktorun tifiise yakalanmasi kaginilmazdir. Ulke-
nin bitytik 6zverilerle yetistirdigi doktorlar: 6liimiin kucagina atmak dogru
degildir. Tiftis gegirerek bagigiklik kazanmus bizler i¢in artik tehlike yoktur.
Bizler burada kalmaya raziy1z” diye ortak bir karar aldilar. Bu durum Or-
duyu agir bir karar almak zorunda birakt: ve tifiisten iyilesmis olanlarin
bolgede gorevlerine donerek devam etmelerine karar verildi (10).

Salgin baglangicinda ilk olgulara tani koyma zorlugu yasanmisti. O
donem istatistiklerine bakildiginda ¢ok sayida nezle-i miistevliye (gripal
infeksiyon) tamisi kondugu goérilmiistir. Yine baglangicta karisabile-
cek bir bagka hastalik tifo idi. Bir donem tifiislii hastalara tifo tanisi kon-
maktaydi. Bu nedenle kesin tani i¢in o donemin olanaklariyla, labora-
tuvar testleriyle (kan kiiltiirii ve agliitinasyon) dogrulamadan sonra tifo
tanis1 konan olgular azaldi.
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| Resim 4. Prof. Dr. Abdiilkadir Noyan.

| Resim 5. Dr. Ahmet Fikri Bey.

=]

| Resim 6. Bugu sandigl.

Resim 7. 3. Ordu Sihhiye Reisi Tevfik Salim Bey (1915) Er-
zurum.

Tifiis miicadelesi, bit miicadelesi demekti. Orduda bit miicadelesinin en
¢ok ihmal edildigi yerler sevkiyat merkezleri, hapishaneler, merkez ko-
mutanliklar: ve dagitim noktalariydi. Bu kuruluslarin sehir merkezle-
rinde bulunmas: ve halkla i¢ ice olmasi nedeniyle bitlenmeye ¢ok agikt1.
Buralardan gelen askerlerin tifiise yakalanmalar1 kaginilmazdi. Miica-
dele i¢in dezenfeksiyon geregleri son derece az ve yetersizdi. Bu amagla
elbise ve ¢camagirlary; Dr. Abdiilkadir (Noyan) Bey (Resim 4)’in gelistir-
digi ekmek firinlarinda 1sitmak, topraga gomiip bitleri havasiz biraka-
rak disar1 ¢ikarmak ve uzaklastirmak gibi bir¢ok ampirik yéntem kul-
lanilmistir. Daha sonra Dr. Ahmet Fikri Bey (Resim 5)’in bulusu olan
bugu sandig1 kullanima girmis (Resim 6) ve bir buhar kazaniyla basit
bir sandiktan ibaret olan gerecin gelistirilerek yayginlagmasindan sonra
salgin bastirilabilmistir. Tim bu ¢aligmalarin mimari ve koordinatérit
3. Ordu Sihhiye Reisi Tevfik Salim Bey (Ord. Prof. Tbp. Tuggn. Tevfik
Saglam) (Resim 7) idi. Kendisi daha sonra Istanbul Universitesi Rektér-
ligii, Capa Tip Fakiiltesi Dekanligs, III. Dahiliye ve Fitizyoloji Klinikle-
rinin kurucusu ve direktorii gorevlerinin yani sira Tiirkiye Ulusal Verem
Savasrnda unutulmaz ¢aligmalar yapmigtir (11).

Dr. Abdiilkadir Bey ise daha sonra Ord. Prof. Tbp. Tlimgn. olarak Giilhane
Intaniye Kliniginde galigmis, 1945 yilinda Cumhurbaskani Ismet Inéniiniin
onerisiyle Ankara Universitesi Tip Fakiiltesini kurarak ilk dekani olmugtur.
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| Resim 8. Resat Riza (Kor) Bey (1877-1941).

| Resim 9. Prof. Dr. Behi¢ Onul.

Tifiis konusunda unutulmamasi gereken bir bagka kisi de Dr. Resat Riza
(Kor) Beydir (Resim 8). Rickettsia prowazekiinin heniiz tiretilemedigi
bir devirde kullanilmis olan tifiis agisinin fikir babasidir. Tifiiste mik-
robun atesli zamanda kanda bulundugunu ve 55°Cde 1 saat 1sitilacak
olursa her mikrop gibi bunun da élebilecegini ve atesli zamanda tifiis
hastasindan alinan kanin steril kogullarda defibrine edilerek 58-60°Cde
inaktive edilen kandan 5 cc. enjekte edilerek koruyucu etki saglanabi-
lecegini diigiinmistiir. Bu fikrini Tevfik Salim Beye a¢gmus, daha sonra
Tevfik Salim Bey diinyada ilk tifiis agisin1 28 Mart 1915’te Hasankalede
hazirlamustir. Bu ag1 ilk olarak goniillii olan besi doktor dokuz subaya
uygulanmistir. Asilananlardan biri ayni giin, tigii ise 3, 5 ve 7. giinlerde
hastalandilar. Diger 5 kisi hasta olmadi, hasta olanlardan ikisi hastalig
hafif atlattilar. Kisilerin hasta olmasi baglangicta asida siiphe uyandirmig
ancak hastalananlarin tifiisli hastalarla ugrasan doktorlar olmas: ve
tizerlerinde bit bulunmasi nedeniyle etkeni asidan énce almis olduklar:
sonucuna varildi. Daha sonra bu yontemle hazirlanan as1 Erzurumda
Dr. Alaattin Bey tarafindan 263 kisiye uygulanmis, sadece 3 kisi tifiise
yakalanmig, Dr. Abdiilhalim Asim Bey Bayburt'ta 130 kisiye ag1 yapmus
1.5 ay sonra a1 yapilanlarda olumsuz sonug goriilmedigini bildirmistir.
Bunu takiben Sivas, Erzurum ve Hasankalede ¢ok sayida kisi agilanmuis,
hafif gegirilen birkag tifiis olgusu diginda genel kabul gormiistiir. Ayrica
Bagdat'ta bulunan 6. Orduda Dr. Abdiilkadir (Noyan) Bey 76 subay, 20
hekim ve 20 hastabakiciyr agilamis, 6. Ordu Kumandani Maresal Von
der Goltz Pasa ve 6zel doktoru Dr. Obendorfer giivenmedikleri i¢in agt
olmay: reddetmigler ve tifiise yakalanarak Bagdatta vefat etmislerdir.
Diger tiim agilananlar ise kurtulmuglardir (11).

Daha sonraki yillarda Giilhanenin Ankaraya taginmasindan sonra 2.
Diinya Savag1 sirasinda Prof. Dr. Dz. Tbp. Alb. Behi¢ Onul (Resim 9) ve Prof.
Dr. Tbp. Tuggn. O. Fethi Tezok (Resim 10) tarafindan iiretilen tifiis agist
Italyanin Salerno sehrindeki Amerikan Birlikleri tarafindan kullanilmistir.

Ulkemizdeki o dénem tifiis savasiminda ¢alismis basta Ord. Prof. Tbp.
Tuggn. Tevfik Saglam, Ord. Prof. Tbp. Tiimgn. Abdiilkadir Noyan, Dr.
Resat Riza Kor olmak iizere bu ugurda canlar1 pahasina gorev yapmis
meslektaslarimizi rahmet ve minnetle anryorum.

Ayrica bu vesileyle bilim alanimizin kisilik kazanmasi konusunda
énemli katkilar olan, hocalarimiz Prof. Dr. Behi¢ Onul ve Prof. Dr. O.
Fethi Tezok'u rahmetle aniyorum. Ruhlar1 sad olsun.

KOLERA
Gegmiste kolera, kisisel hijyenin 6neminin takdir edilmedigi, ¢esitli alt-
yapt hizmetlerinin aksadig1 veya hi¢ olmadig toplumlarda salginlar ha-



linde goriilerek biiyiik oranda insan kayiplarina yol agmistir. 19. yiiz-
yilin ilk ¢eyreginden itibaren sik sik kolera salginlarina maruz kalan
Osmanli topraklarinda, 6zellikle 1892-1895 doneminde neredeyse has-
taligin ugramadig: sehir kalmamis ve on binlerce insan bu hastaliktan
dolayr hayatin1 kaybetmistir. Istanbul ise bu dénemde iki ayr1 salgin
yasamustir. Ik salginda Pasteurden yardim istenmis, o da Dr. Chante-
messe’i gondermistir. Chantemesse, yaptig1 incelemeler ve hazirladig:
raporla sehirde hijyenik kosullarin diizeltilmesi, dereler ve ¢evresinin
diizenlenmesi gibi 6nerilerde bulunmustur. Daha sonra gelen Nicolle ve
Margeri isimli Fransiz doktorlar da farkli yerleri denetleyerek raporlar
sunmuslar, sularin ve yiyecek maddelerinin tahlilinin yapilacag: bakte-
riyolojihanenin kurulmasi istegini belirtmislerdir. Kurulan laboratuvar-
da gerekli tahlilleri yapmuslar, ayrica tifo ve difteri gibi hastaliklarin tes-
hisiyle de ilgilenmislerdir.

1893-1894 salginlarinda Fransizlara itibar eden padisah, 1895 salginin-
da bu kez Almanlarla isbirligi yapmistir. Miinih Universitesinden gelen
Prof. Emmerich Istanbul'un hemen her késesini incelemis, lagimlarin
usuliine uygun yapilmasi, yollarin diizeltilmesi, evlerin ¢plerinin mun-
tazam toplanmasi, mezbahalarin diizeltilmesi, sagliksiz binalarin yikil-
masi vb. gibi onerilerde bulunmus, bityiik paralar gerektiren bu projeler
dogaldir ki uygulanamamuigtir. Salginin uzun siirmesi nedeniyle bu kez
Hindistandaki salginlardan deneyimli olmalar1 nedeniyle Ingiliz dok-
torlara bagvurulmasi diisiiniilmiis, ancak zaman iginde salginin sénmesi
ve yliksek maliyet nedeniyle vazgecilmistir (12).

1910-1913 yillar1 arasinda 3 kez tekrarlayan kolera salgin zaman zaman
%50’ye varan mortaliteye ulagmis kisin gelmesiyle 1913 Ocak ayinda
son bulduktan sonra 1913 Agustosunda Tiirk askerleri arasinda yeni-
den baglamistir. Bu dénemde as1 ve serum uygulamalar1 giindeme gel-
meye baglamustir. Aginin etkinligi tartisilirken Japonya, Hindistan ve
Rusyadaki uygulamalarda olumlu sonuglar bildirilmistir. Bu sirada Dr.
Cenap Sahabettin (sair) Izmir Urla Tahaffuzhanesinde (Karantina Mer-
kezi) Dr. Florin'in {irettigi asiy1 karantinada bekleyenlere uygulamis ve
olumlu sonuglardan bahsedilmistir.

Daha sonra Giilhane Tatbikat Mektebi ve Seririyat Hastanesi Bakteriyo-
loji Laboratuvarinda Mustafa Hilmi (Sagun) ve Resat Riza (Kor) tarafin-
dan hazirlanan ag1 ordu birliklerinin tamamina 2-3 kez uygulanmis ve
o donemde gorevli Dr. Abdiilkadir Bey (Noyan) ve Bakteriyolog Hiisa-
mettin Bey as1 yapilmis birliklerde koleraya yakalanma ve 6lii sayisinda
en az bir kat azalma oldugunu tespit etmislerdir. Filistin cephesindeki
birliklerde salginin hizla sonmesi yapilan kolera agina baglanmistir. As1
daha sonra Bakteriyolojihane-i Osmanide de tiretilmistir. Bu déonemde
tilkede tifo ve ¢igek agis1 da iiretiliyordu.
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1. Diinya Savag sirasinda biitiin kolordular hizla ¢igek, tifo ve koleraya
kars1 agilanmusti. Buna gore, 1. giinde ¢igek ve tifo birinci asisi, 3. giinde
kolera birinci agisy, 5. giinde tifo ikinci agisi, 7. giinde kolera ikinci agisi,
9. giinde tifo {igiincii agis1 yapilarak agilama tamamlaniyordu. ilerle-
yen dénemde Istanbuldan yeteri kadar as1 génderilmeyince Erzurum
As1 Dariilistihzar1 (Uretimevi) tifo agist yapimini durdurmus ve yalniz
kolera agis1 yapmigt. Orduda alinan basarili sonuglardan sonra halka da
kolera agis1 yapilmaya baglanmis Sithhiye Nezaretinin teklifiyle uygun
goriilen yerlerde zorunlu asilama yapilmustir (10).

Sonug olarak alian tedbirler ve agilama kampanyalar1 sonucu Balkan
Savaglarinda salginlar sonucu biiyiik sorunlar ¢ikaran kolera 1. Diinya
Savasg sirasinda ¢ok biiyiik bir problem olusturmamigtir (13).

Sonraki yillarda da kolera iilkemizde zaman zaman kiigiik salginlar (6r-
negin 1970 Istanbul, Sagmalcilar Salgini) yapmigsa da biiyiik bir sorun
olusturmamustir.

Cumbhuriyetin kurulus doneminde sitma da biiyiik sorunlardandi.
Sitma savagi Tiirkiyede devlet tarafindan gelistirilen sistemli halk sagli-
g1 hizmetlerine bir baslangi¢ olusturma niteligindedir. Cumhuriyeti ku-
ranlarin, saglik alaninda temel bir halk saglig: siyasasi izlediklerinin en
6nemli kanit1 saniriz Cumhuriyet tarihine es olan s6z konusu sitma sa-
vagidir. Atatiirk’iin onciiligiinde ve Dr. Refik Saydam (Resim 11)’1n tek-
nokrathg: altinda baglayan sitma savaginda benimsenmis olan kavram
ve ilkeler genelde giiniimiiziin bu alandaki bilimsel, toplumsal, siyasal
degerlerini de kapsamaktadir. Sitma oranlar1 Denizli ve Ankara gibi se-
hirler basta olmak izere iilkenin 6zellikle iklim ve cografi olarak uygun
bélgelerinde %90 kadar varmaktaydi. Diger biiyiik sehirlerden Istan-
bul ve Mardinde %80, Antalyada %86, Izmirde ise %72 oraninda sitma
olgusu goriilmekteydi (14). 1917-1925 yillarinda baz: illerdeki sitmali
oranlari (dalak indeksleri) Tablo 1'de gosterilmistir.

Prof. Dr. Ekrem Kadri Unata gére “Sitma, tiimiiyle Tiirkiye Cumhuriye-
ti'ne miras kalmistir” (15). Yasal diizenlemeleri, 6rgiitlenmesi, toplumsal
isbirligi, yurttaglarin katilimi, gerekli tibbi altyap: ve ekonomik kaynak-
larryla biitiinciil bir devlet siyasasi 15181nda sitma savas politikasindan
s0z etmek ancak Cumbhuriyet’le birlikte miimkiin olabilmistir. Bu sart-
lar altinda, yeni meclisin kurulmasindan sonra ilk sitmayla miicadele
bildirisi, 9 Mayis 1920deki 1. Icra Vekilleri Heyeti (Bakanlar Kurulu)
tutanaklarinda “Emraz: sariyenin lehiil hamd memlekette bu sene ev-
velki harb senelerine nispeten pek az oldugunu marazi hamdii sitkranla

iller Sitmali iller Sitmali
Oranlari (%) Oranlari (%)
Ankara 40-90 Kocaeli 50-100
Antalya 86 Konya 70
Aydin 54.3 Maras 70
Balikesir 82 Malatya 25
Bingol 60 Mardin 80
Denizli 90 Seyhan 78
Diyarbakir 80 Samsun 72
istanbul 80 Trakya 30
izmir 72 Trabzon 68
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| Sekil 1. Cumhuriyet Déneminde Sitma Epidemileri (1925-2002).

zikretmekle beraber bugiin emrazi i¢timaiye nami altinda zikrolunan
malarya ve frenginin tahdidi mazarrati i¢in diger suabat1 idare ile miit-
tehiden ittihaz-1 tedabir olunacagini séylemek isteriz (Bu sene bulasici
hastaliklarin harb senelerine nispeten pek az oldugunu hamdii siikranla
zikretmekle beraber, toplum hastaliklar: adi altinda soylenen malarya ve
frenginin simirlanmast igin diger saghk idareleriyle birlikte tedbirler alina-
cagini belirtmek isteriz)” sozleriyle goriisilmistiir (16).

Bundan bir yil sonraki TBMM agcilis konusmasinda, Mustafa Kemal ko-
nuyla ilgili gelismelerin yetersizligini vurgulamistir. 1 Mart 1922 acilis
konugmasinda ise, “Emraz siriyeye kars1 en kati tedbir olan agilar artik
tamamiyla memleketimizde istihsal olunmaktadir. Ug milyon kiisur ki-
silik ¢icek agisinin Sivas’ta istihsal edilmis oldugunu zikretmek bu bapta
kafi bir fikir verebilir. Memleketin malaryali muhitlerinde miktar: kéfi
kinin tevzi edildi. Frengi afetinin itfasi i¢cin de miimkiin olan meblag
sarf edildi. Ve emrazi igtimaiye ile miicadelemizin daha miismir (etkin)
ve daha samil (kapsamli) bir sekilde ifas1 esbabi da ihzar edilmistir” di-
yerek sitmayla miicadele s6z konusu edilmistir. Yine bundan sonraki
donemlerde, mecliste sitmayla miicadele i¢in alinacak gesitli tedbirlerin
konuguldugunu ve buna ait uygulamalarin baglatildigini gérmekteyiz.
1924’te Istanbul Bakteriyolojihanesi’nde bir kurs tertip edilmis ve egi-
timli saglik¢ilarla Ankara, Afyon ve Adana mintikalarinda birer miica-
dele merkezi agilmig, ancak asil 6nemli adim, 13 Mayis 1926'da 21 mad-
deden olugan Sitmayla Miicadele Kanunuwnun kabul edilmesi olmugtur.
Diinyada bir hastalik hakkinda ¢ikarilan ilk kanun olan bu kanuna gore
3 6nemli koldan miicadele planlanmigtir; kanlarinda parazit bulunan
hastalar1 tedavi etmek, sitmay1 yaymalarini 6nlemek i¢in sitma hasta-
larin1 sitma mikrobu tagtyan anofellerden uzak tutmak, anofellerin iire-
melerine méni olmak ve batakliklar1 kurutmak. Yasanin cezalandirma-
lar1 da igermesi nedeniyle bazi kiigiik tartismalara yol agmasina ragmen,
yasanin zorunlulugu ve biitiinliigii oybirligiyle kabul edilmistir. Ulke-
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mizde yapilan sitma savaginda yurttaslara da bazi yikimliliikler geti-
rilmigtir. Bu yiikiimliiliikklerden biri de “Kiigiik Say Miikellefiyeti” olarak
bilinen arazi ¢aligmalaridir. “Kiigiik Say” ifadesi herhangi bir yerdeki,
kiigiik sulak ve bataklik alanlarin iyilestirilip diizenlenmesi igin kisile-
re diisen ¢alisma yiikiimliiligi anlamina gelmektedir. Yukarida da de-
gindigimiz gibi s6z konusu yiikiimliiliik uyarinca kisilere diisen gérev
stiresi yilda 5 giindiir. 15-65 yas aras1 halkin katildig1 bu arazi ¢alisma-
lar1 igin yag sinirt daha sonra 18-60 yas arasina ¢ekilmistir. Zamanla sa-
katlar, 6grenci ve askerde bulunanlarla o ¢alisma yili orada bulunma-
yanlar yiikiimlilik dis1 birakilmistir. Kiigiik Say ¢alismasinin bir diger
ozelligi, isglicti olarak yiikiimliiliiklerini yerine getirmek istemeyenlerin,
yukiimliiliklerinin kargihgini para olarak édeyebilmeleridir. Bireylere
diisen bu yiitkiimliiliik 1960’tan sonra kaldirilmigtir (17).

1928de Adanada bir Sitma Enstitiisti kurulmus ve bu Enstitii kisa siirede
malaryolojinin en iyi 6gretildigi merkez durumuna gelmis, ¢ikarilan ka-
nunla burada asker ve sivil tiim doktorlar sitma staji yapmugstir. Dalak ve
kan muayeneleri, batakliklarin kurutulmast, jitlerin ve geltik sahalarinin
kontrol altina alinmasi ve ficretsiz kinin dagitimryla 1940 yilina kadar siir-
diiriilen miicadelede sitmali orani %50’lerden %11% kadar distirtildii. Bu
diisiigte, 1936 yilinda ¢ikarilan 3039 sayili Celtik Ekim Kanunu’nun etkisi-
ni de hatirlamak gerekir. Bu kanuna gére olusturulan geltik komisyonlari,
celtik ekim alanlarinin kontrold, sulama diizeni, ¢eltik is¢ilerinin korun-
mas gibi konularda denetleme ve diizenlemeler yapti (18,19).

1945’te 4707 sayil1 olaganiistii “Sitma Savagi Kanunu” ve $ubat 1946da
sitma savasini devamli yliriitmeyi 6ngoren 4871 sayili “Sitma Savasgt
Kanunu” yiirtirlige girdi. Sitmayla miicadelede laboratuvar, enstitii ve
dispanser sayisi artirilmig, diklorofeniltrikloroetan (DDT) ve 1949da
mazot ve petrol kullanilmaya baglanmis, boylece savas yillarinda binde
321.3% kadar ¢ikan sitmali orani 1950de binde 14.3% inmistir. Diinya-
da 1934 yilinda klorokin kullanima girmis, 1939da ise DDT’nin insektisit



Yillar 2002 2013 2014 2015 2016 2017
Yerli Olgu 10184 34* 0 0 0 0
Yabanci ve

Haricten 40 251 249 221 209 214
Gelenden

Tareyen Olgu

Toplam 10224 285 249 221 209 214

oldugu kesfedilmistir. Paul Miller bu bulusu ile Nobel 6diilii kazanmigtir
(18). Ilerleyen yillarda DDT’nin gevrede ve viicutta birikerek insana toksik
etki gosterdigi farkedilmis ve ayrica direngli Plasmodium tiirlerinin ortaya
¢tkmasina neden oldugu tespit edilerek yasaklanmugtir. Bugiin 57 sivrisinek
tliriiniin herhangi bir insektisitle yok olmadig1 bilinmektedir (20).

Sitma Savasi Kanunu'nda tanimlanan ve gorevleri belirlenen sitma
savagl memurlari, sitmayla miicadelede 6nemli rol oynamiglardi. Her
ne kadar kisith egitim ve tecriibeleri olsa da bu memurlar sitma olgu-
larimin ilk teshisi, sitma ilaglarinin dagitimi, entomolojik gozlem, in-
sektisit miktarinin takibi ve istatistiksel bilgi toplamada yerel diizeyde
kilit gorevli idiler. Dogrudan hiikiimet tabibine bagli olan sitma savasi
memuru, yaklagik 15 koyden sorumlu olup, ayda iki kez tiim kéyleri do-
lagirdi. Sitma savag memurunun 6n tanisini koydugu olgular, hitkiimet
tabibi tarafindan teyit edilirdi (21).

1946 yilindaki ¢alismalarin karsilig1 alinmis ve 1970 yilinda sitma insidan-
s1 yliz binde 3.55 olmustur. Bu tarihten sonra ise gerek saglik ¢alisanlar
ve gerekse halktaki toplumsal duyarliligin azalmasi sonucunda tilkemiz-
de 1977 yilinda Cukurovada (115 512 olgu) (yiiz binde 293) ve 1994 y1-
linda Giineydogu Anadolu Bolgesinde (84 345 olgu) (yiiz binde 139.38)
iki epidemi yaganmustir. 1994 yilindaki epidemiden sonra ¢aligmalara hiz
verilmis ve 1998 yilinda insidans yiiz binde 57.92’ye gerilemistir (21, 23).

Cumbhuriyet doneminde sitma epidemileri toplu olarak (1925-2002) Sekil
1de, son yillardaki sitma olgu sayilar1 (2002-2017) Tablo 2de gosterilmistir.

Osmanli déneminde padisah II. Mahmut ve I. Abdiilmecit'in verem ne-
deniyle oldiikleri bilinmektedir. Abdiilmecid’in hareminde bulunan, 18
kadinin yarisi tiiberkiilozludur. Son padisah olan Vahdettin Sanremoya
sigindiktan sonra orada éliince, onu takip eden Italyan doktor, &liim se-
bebinin koroner arter hastaligi oldugunu, ancak sag akcigerinin tiiber-
kiilozdan tahrip edilmis oldugunu rapor etmistir (25).

Cumbhuriyet 6ncesi donemde, 1890da Kochun tiiberkiilini, tedavi
amaciyla kullandigin1 agiklamasindan sonra gelismelerin yerinde
incelenmesini isteyen II. Abdiilhamit bir saglik heyetini Berline
gbndermigtir. Inceleme yapan heyet tiiberkiilinin faydalar1 yaninda
zararli da olabilecegini bildirmislerdir. Veremle miicadelenin tarihi
1895%, Cemiyeti Tibbiye-i Sahane’nin toplanarak, verem savas program-
larinin, dernek ve sanatoryumlarin kurulmasinin konusulmasina kadar
dayanir. Padisahin emriyle veremin yayilmasini énleyici tedbirler alin-
mug, verem hastanesinin kurulmasi fikri dogmustur. Osmanlrda tiiber-
kiilin iiretimi ve uygulamas1 1910-1913 yillar1 arasinda Bakteriyolojiha-
ne-i Sahanede Dr. Osman Nuri Bey tarafindan gergeklestirilmistir. II.
Abdiilhamit'in emriyle gorevlendirilen Dr. Ibrahim Bey’in baghekimli-
ginde Etfal Hastane-i Alisi (1899) hizmete girmistir (26). Ilk ¢ocuk sa-
natoryumu 24 yatakli olarak 1905’te bu hastanede agilmistir. 8 Haziran
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1918de Istanbulda “Veremle Miicadele Osmanli Cemiyeti” Cemal Pa-
sanin bagkanliginda kurulmustur. Bu dernegin bagkanligina Dr. Besim
Omer Pagsa secilmistir. Bu kuruluglarin amaci, o yillarda veremin tedavi-
si bilinmedigi i¢in, halki aydinlatmak ve verem dispanserleri kurulmasi-
ni1 saglamakti. O tarihlerde yayimlanan bir brogiirden anlasildigina gore
baglica ama¢ “hastalarin tesellisi, hastaligin ¢evreye bulagmasini énlemek
i¢in hastalarin ve saglamlarin egitimi, yerlere tiikiirmemeleri i¢in hasta-
lara tiikiiriik hokkasi saglanmasi ve gida yardimi yapilmasr” idi. 16 Mart
1920 tarihinde Istanbul’'un isgaliyle dernek ¢aligmalari durmustur (27-29).
Milli Tip Kongrelerinin ilk ii¢ii, 6zellikle bulagici hastaliklarla miicadelede
6nem arz etmektedir. Nitekim 1925’te planlanan Milli Tip Kongrelerinin
ilki 1-3 Eylil 1925te diizenlenmis, sitma ve verem tedavisi ve miicadele-
si ana giindem maddelerinden olmustur. 11-13 Eyliil 1927de yapilan 2.
Milli Tip Kongresinde ise oncelikle trahom ve verem tedavisi, 17-19 Eyliil
1929da ise frengi konusulmustur. Daha sonra 1950de 11. Milli Tip Kong-
resinin ana temasi da tiiberkiiloz olmugtur (30).

Mustafa Kemal Atatiirk 1 Mart 1923 tarihli TBMM a¢ilis konusmasin-
da, simdiye kadar yeterince tedbir alinmadigini, bir baslangi¢ olarak
Istanbulda bir verem tedavihanesinin agilmasi gerekliligini ortaya
koymus ve ayn1 yil Istanbulda ilk verem savas dispanseri, 1924’te ise
Heybeliada Sanatoryumu 16 yatak kapasiteli olarak agilmustir (31).

Devlet olanaklarinin kisith oldugu o dénemde toplumun katkisinin da
saglanmasi amaciyla verem savas dernekleri kurulmasi giindeme gel-
mistir. Cumhuriyet donemindeki ilk verem savas dernegi 1923’te, Dr.
Behget Uz ve arkadaslar1 tarafindan kurulan “Izmir Veremle Miicadele
Hayriyesi’dir. Bunu takip eden dernekler Istanbul (1927), Deniz-
li (1944) ve Ankara (1946) dernekleridir. 1948'de Istanbul'da yapilan
1. Verem Konferansi'nda, o tarihte sayis1 48 olan derneklerin bir ¢at1
altinda toplanmasina karar verilerek, “Tiirkiye Ulusal Veremle Savag
Dernegi (TUVSD)” olusturulmus ve bagkanligina Tevfik Saglam ge-
tirilmistir (27). Heybeliada Sanatoryumu daha sonraki dénemlerde
600 yatak kapasitesine ulasmis, Tevfik Saglam Tiiberkiiloz Egitim ve
Gosteri Merkezinin uygulama hastanesi olarak ¢aligmis ve uluslara-
rast alanda ismini duyurmusg (26) ve 2005 yilinda tam agiklanamayan
gerekgelerle kapatilmigtir.

1950’lerde World Health Organization (WHO) ve United Nations Inter-
national Children’s Emergency Fund (UNICEF) ile yapilan anlagmalar
ve uluslararasi iligkilerin tiiberkiiloz savasinda 6nemli etkileri olmustur.
Istanbulda “Milletlerarasi Verem Savagi Olgunlagma ve Gosteri Merke-
zi” kurulmasina karar verilmis, bu merkez Dr. Etienne Berthet tarafin-
dan faaliyete gegirilmistir. Yonetim Mayis 1952 tarihinde Prof. Dr. Tevfik
Saglam bagkanligindaki Tiirk ekibine devredilmistir. Tevfik Saglam Tii-
berkiiloz Egitim ve Gosteri Merkezi adini alan bu merkez yapmis oldugu
aragtirmalar ve diizenlemis oldugu kurslarla verem savaginda ¢aligacak
olan bir¢ok yerli, yabanci doktor ve yardimci saglik personeline egitim
vermistir. 1951 yilinda Taksimde inga edilen binada Istanbul Verem
Savas1 Dernegi Merkez Bakteriyoloji Laboratuvar1 kurulmus, idaresi Prof.
Dr. Ekrem Kadri Unata verilmistir. Bu laboratuvarda teksifle mikroskopi,
kiiltiir, direng testleri yapilabiliyor, Istanbul ve cevresine, Trakya dahil tiim
verem savas dispanserlerinden gelen 6rneklere cevap verilebiliyordu, bu
laboratuvarin bagarili ¢alismalar1 devam etmektedir (25-27).

Bacille Calmette-Guérine (BCG) agis1 Tiirkiyede ilk defa 1926 yilinda
Prof. Dr. Refik Giiran tarafindan veremli annelerden dogan 100 ¢ocuga
oral olarak uygulanmustir. Refik Saydam Merkez Hifzissihha Enstitii-
siinde 1931 yilinda BCG iiretimine baslanmus; genis bir uygulama alan
bulamamustir. Iskandinav iilkelerinde BCG assiyla ilgili yeni gelisme-
leri ve uygulama tekniklerini 6grenen saglik ekiplerimizin ¢alismasiyla
BCG agis1 iiretimi tekrar baslatilmig, deri i¢i as1 19.06.1948 tarihinde
Prof. Dr. Tevfik Saglam tarafindan ilk defa uygulanmistir. 1980’li yillar-
dan sonra verem savaginda yasanan gevseme nedeniyle Nisan 1998de
Refik Saydam Merkez Hifzissthha Enstitiisi'nde BCG as1 tiretimi dur-
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durulmustur. Tiiberkiiloz savaginin baslangicinda yokluk iginde yapilan
bagarili ¢aligmalar yadsinamaz. 11.04.1949 tarihinde 5368 sayili “Verem
Savas1 Hakkindaki Kanun” ¢ikarildi. Resmi anlamda tiiberkiiloz kont-
rolii galigmalar1 bagladi. Ancak sistemli ve kararli bir savasin adimlar1
Prof. Dr. Nusret Karasunun May1s 1960’ta Saglik Bakanligrna atanma-
styla baglamustir. i1k defa “Verem Savast Genel Miidiirliigii” kurulmus ve
bagina Dr. Hamdi Agan getirilmigtir. Bu donemde Milli Verem Savast
Programi olusturulmus, tiim {ilkede uygulamaya konulmustur. Bu prog-
ram 5 ana ilkeye dayanmaktadur:

. Egitim ve propaganda,

. Koruma,

1
2
3. Erken tani,
4. Erken tedavi,
5

. Sosyal yardim.

WHO ve UNICEF ile yapilan anlagmalar gercevesinde 67 il, 570 ilcede 1953-
1972 yillar1 arasinda uygulanan BCG kampanyasiyla 63 milyon kisiye tii-
berkiilin testi ve agilanmast icap eden 28 milyon kisiye BCG agis1 yapilmig-
tir. 1960 yilinda pilot olarak baglatilip 1966dan 70’li yillarin ortasina kadar
programli olarak yiiriitiilen kadastro usulii ile riskli gruplarin mikrofilm ta-
ramalarindaki biiyiik basarilarda, Ulusal Verem Savas1 Dernegi ve mahalli
derneklerin yaptig1 bilimsel ve maddi yardimlarin biiytik pay1 vardir. 1967
yazinda tip fakiiltesi 5. sinif 6grencisi iken ben de o zaman 17 000 niifuslu
olan Canakkale gehir taramasinda aktif olarak ¢alismistim.

Ulkemizin ilk fitizyoloji kiirsiisii 1951 yilinda Ankara Tip Fakiilte-
sinde Prof. Dr. Nusret Karasu tarafindan, daha sonra Prof. Dr. Tevfik
Saglam’in girisimleriyle Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesinde kurul-
mustur. {lk énemli tiiberkiiloz kongresi 1953’te Istanbulda yapilmistir.
Verem Savagi Genel Miidiirliigiiniin 1960 tarihinde hayata gegirilme-
siyle, Bolge Tiiberkiiloz Laboratuvarlar: kurulmustur. Veremle savasta
streptomisin (SM), para-aminosalisilik asid (PAS), (izoniazid) INH, pi-
razinamid (PZA) gibi ilaglarin yaygin kullanilmasindan bir siire sonra
diren¢ sorununun ortaya ¢ikmasi, direngli hastalarin tedavi edilecekleri
hastanelerde ve direng incelemelerinin yapilacagi laboratuvarlarda yeni
yapilanmalar1 zorunlu kilmistir. Bu projenin altyap: ¢alismalar1 1973
yilinda tamamlanmig, Ankara, istanbul, Bursa, izmir, Adana, Samsun
ve Trabzon illerinde bolge laboratuvarlar1 kurulmustur. 1952'den 1975
yilina kadar planh bir anlayisla yiritiilen tiiberkiiloz savasinda ulagi-
lan durum su sekildedir: 0-3 yas grubunda infeksiyon orani %0.08%
diigiiriilmistiir. Tiberkilloz kaynakli 6lim oranlari yiiz binde 11.9%a
gerilemistir. Bu gelismelerin yani sira kronik tiiberkiilozlularda ilag di-
renci: INH’a %12.8, streptomisine %6.8, iki ilaca direng diizeyi ise %80.4
olarak gerceklesmistir. 1980 yilinda aktif hasta orani %0.1, basil-pozitif
hastalarin orani yiiz binde 15, veremden 6liim orani yiiz binde 8.8 ve in-
sidansi ytiz binde 52.23 olmugtur. 1990da tiiberkiiloz 6liim orani %3.2
ye gerilemistir. 80’li yillarda diinya genelinde yiiriitiilmekte olan tiiber-
kiiloz savasinda yaganan gevseme, AIDSte tiiberkiilozun firsat¢1 infek-
siyon olarak artig gostermesi ve yaganan gog¢ hareketleri, WHOyu 1991
yilinda yeni bir tiiberkiiloz kontrolii programi uygulamaya yoneltmistir.
Dogu Avrupa iilkelerinde tedaviye direngli olgularin artmasi ve 3. diinya
tilkelerinde yasanan olumsuz gelismelerden dolayr WHO, 1993 yilinda
“Acil Durum” ilan etmistir. Bu yeni anlayisla Dogrudan Gézetimli Tedavi
Stratejisi (DGTS)/“Directly Observed Treatment Short Course (DOTS)”
ile diren¢ gelisimi 6nlenmesi amaglanmistir. 2004 yili verilerine gore
bakteriyolojik muayene orani %30’lardan %70’lere ¢ikarilmis, hastalik
insidansindaki diisme devam etmigtir. 1990da insidans 44, 1995te 35.48,
2000de 26.24, 2003’te 24.31dir. Mortalite ise 1945 yilinda yiiz binde 262
iken 1950'de 204, 1960’ta 55, 1970’te 20, 1980de 8.8, 1990da 3.2, 2000de
1.8dir. Tiiberkiiloz, 6liim nedenleri arasinda 1980 yilinda 8. sirada iken,
2000 yilinda 19. siraya gerilemistir. Bir iilkede tiiberkiiloz savasi, ulusal
ve uluslararasi otoritelerin birlikte planli, programli ¢alismasiyla bagarili
olur. Bu plan ve kararlilik i¢inde tiiberkiiloz laboratuvarlarinin 6nemi
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tartigmasiz ¢ok biiyiiktiir. Mikobakteri laboratuvari tiiberkiiloz kontrolii
ve eradikasyonunda en énemli ayaklardan birini olusturur. Laboratu-
var yoksa tan1 yoktur—Tani yoksa tedavi yoktur—Tedavi yoksa DGTS
yoktur—DGTS yoksa tiiberkiiloz kontrolil yoktur (32-38).

Son yillardaki tiiberkiiloz olgu sayilari Tablo 3’te gosterilmistir.

Ulkemizin en énemli saglik sorunlarindan biri olan tiiberkiiloz sava-
sinda degeri bicilemeyecek katkilar yapmis olan Ord. Prof. Dr. Tuggn.
Tevfik Saglam, Prof. Dr. Nusret Karasu hocalar1 rahmet ve sitkranla ani-
yorum. Ruhlari sad, mekanlari cennet olsun.

Anadolu topraklarinda sporadik olarak bulunan trahom hastalig1 Yavuz
Sultan Selim tarafindan Misir seferi doniisii halifelikle birlikte ordu ara-
ciligryla tilkemize getirilmis ve hastalik Anadoluda yaygin hale gelmistir.

Trahom, Chlamydia trachomatis’in A, B, Ba ve C serotiplerinin olugtur-
dugu keratokonjonktivit, pannus olusumu ve kirpiklerin igeriye dogru
biikiilerek korneada damarlagma ve yaralar olusmasi sonucu korli-
ge kadar gidebilen infeksiy6z bir hastaliktir ve bir dénem Tiirkiyede
gorme kaybinin katarakttan sonra ikinci siklikta goriilen nedeni olmus-
tur. Koti, hijyenik kosullar ve gevre sartlar1 hastaligin yayilmasini ko-
laylastirdigs icin kirsal alanlarda daha ¢ok goriilmiistiir. Gerek Osmanl
Devletinin son ylizyllinda gerekse Cumbhuriyetin ilk yillarinda iilke-
nin dogu ve giineydogusundaki birgok sehir, kaza ve kéyler trahomun
dogurdugu sonuglardan olumsuz bi¢imde etkilenmis, ézellikle Adiya-
man, Besni, Gaziantep, Malatya, Kilis ve Urfa gibi yerlesim birimlerinde
bu hastalik yaygin bir sekilde goriilmiistiir. O kadar ki Adiyaman i¢in
“korler memleketi” denmesi yaninda, Kiliste de “Korler Carsis1” denen
bir yer bulunmakta imis (39). Onlenebilir kérlitk nedeni olan trahom,
yine Cumbhuriyet kuruldugu dénemde bityiik saglik sorunlarindandi.
ilk kez trahomla miicadele karar1 1924’te dénemin Sthhat Vekili Refik
Saydam’in, gesitli sehirlerdeki géz miitehassislarindan bilgi toplayarak,
Ankara Numune Hastanesi goz doktoru Vefik Hiisnil Bolat1 iig ayligina
I¢ ve Giiney Anadolu’ya incelemeler i¢in gondermesiyle baslamustir.
Bolat, yaptig1 ¢alisma sonuglarini, 1927de 2. Milli Tip Kongresinde
“Tiirkiyede Trahom Cografyasi” ad1 altinda agiklamus, yine ayni kongre-
de Prof. Dr. Niyazi Gozcii de, “Trahom Tedavisi ve Trahomla Miicadele”
ad1 altinda bildiri sunmugtur. Bildirilerde bu saglik sorununun bu kadar
yayilmasinin sebebinin ihmal ve duyarsizlik oldugu vurgulanmus, ileri
derecede yayilmaya bagli bazi sehirlerde degnekle gezenlerin degneksiz
gezenlerden fazla oldugu bildirilmistir (40).



Yillar 2002 2013 2014 2015 2016 2017
Yerli Olgu 18043 12703 12331 11703 11305 10748
Yabanci Olgu 467 777 847 881 1073
Toplam 18043 13710 13108 12550 12186 11821

Ulke genelinde trahoma karg1 1925 yilindan itibaren sistemli, program-
i ve 6zveriye dayanan bir miicadele baslatilmistir. Baglangicta Adiya-
man ve Malatyada agilan trahom hastaneleri, daha sonra trahomun et-
kiledigi diger vilayetlerde de agilmustir. Ayrica bu hastanelerin disginda
dispanserler, seyyar teskilatlar ve kéy tedavi evleri de olugturulmustur.
Hastaligin yaygin oldugu yerlerde her yil taramalar yapilmus, tespit edilen
trahomlu hastalar tedavi altina alinmigtir. Okullarda da benzer ¢alismalar
yuritilmigtir. Geng Cumhuriyete miras olarak kalan bir¢ok biiytik so-
runun arasinda egitim ve saglik 6nde gelen sorunlardi. Trahoma ¢ocuk-
larda sik rastlanmasi ve temasla bulagma nedeniyle, trahomlu ¢ocuklarin
ayrilmasi fikri dogmustur. Kisiler arasi siki temasla bulagan trahomun
hasta ¢ocuklardan saglamlara bulagmasini 6nleme yaninda hasta ¢o-
cuklarin egitiminin de aksamamasi gerekiyordu. Bu amagla bu yoreler-
de trahomlu ¢ocuklar i¢in ayri okullar agilmasi iki sorunun bir arada
¢oziimii i¢in bulunmus ilging bir girisimdir. Tlkokul diizeyinde olan
bu okullarin yaninda orta 6gretim kurumlarindaki hasta ¢ocuklar i¢in
akut donemden sonra tedaviyle bulagicilik baskilandiktan sonra okula
devam izni verilmekteydi. Tedavi ve kontrol programu igin, 1925te Adi-
yamandan baglamak tizere sirasiyla Malatya, Gaziantep, Adana, Urfa ve
Maragta dispanser veya hastaneler kurulmustur. Yine 1930 yilinda Gazi-
antep’te Trahom Miicadele Reisligi Dr. Nuri Fehmi Ayberk bagkanliginda
kurularak, trahomla miicadelede Bakanlik ile tagranin iletisim ve igbirligi
amaglanmigtir. Hastane ve dispanserle birlikte koy tedavi evleri agilmus,
buralarda goérevli saglik memurlar: yakin ¢evredeki kéylerden de sorum-
lu olarak ¢aligmus ve hizmet yaygimlastirilmistir. Buralara 15 giinde bir
gelen tabip tedavileri diizenlerdi. Seyyar teskilat ise ath saglik memur-
larindan olugmaktayd: ve bunlar1 da denetleyen tabipler mevcuttu. Bu
tegkilat baz1 yerlerde seyyar hastane olarak da gérev yapmaktayd (41).

1954 yilindan sonra, trahom hizla diigmeye baglamugtir. 1960°larda 6nemini
kaybetmekle beraber, 22 ilde trahom miicadelesi devam etmekte idi. 1925’te
tespit edilen trahomlu sayis1 %69,9. iken, bu oran 1972de %2’ye kadar diis-
miistiir. En son kayit olarak 1988de sadece 98 olgu tespit edilmistir (41). Bu
calismalarin sonuglar1 Tablo 4’te toplu olarak goriilmektedir.

Binlerce yildir insan hayatin1 hemen her yénden etkileyen gigek has-
talig1, pek ¢ok toplum gibi Osmanl Devleti ve toplumunu da asirlarca
ugrastirmistir. Osmanli topraklarinda gigekle miicadele geleneksel yon-
temlerle baglamis ve modern aginin Avrupada kesfedilmesiyle birlikte
ithal edilen asilarla sistematik olarak devam etmistir. 1885, 1894, 1903
ve 1915 yillarinda ¢igek agisiyla ilgili dort farkli nizamname yayimlan-
mis ve nizamname hitkiimlerinin ihlaline kars1 halki kanunlarla korkut-
ma yoluna gidilmistir. 1892 yilinda ilk defa yerli gicek agis1 tiretilmis ve
salgin bolgesine talebe gore taze as1, dolu agt kalemi veya ¢ogaltilmak
tizere bos ag1 kalemi gonderilmistir (42).

20. ytizyilda diinya genelinde yalniz gigege bagl 6liim sayis1 300 ila 500
milyon arasi1 olup, bu sayi, diger salginlar ve savaslardan oliimlerin iki
katidir. Tedavisi olmayan hastaligin korunma yolunun agilanma olmasi
nedeniyle, miicadele de agilamayla yapilir. 1892'de &nce Istanbulda,
daha sonra Mekke, Basra, Sana, Bagdat, Sam ve Sivas'ta yerel ag1 tiretim

Tére 0. Osmanli'dan Cumhuriyet'e Bulasici Hastaliklar

merkezi kurulmugtur. Osmanlrnin ¢okiisiinden sonra Istanbul ve Sivas
disindaki merkezler lagvedilmis, Sivastaki “Da-iil Kelp Tedavihanesi ve
Cicek Agis1 Dariilistihzar” adli kurulug Kurtulug Savasi sirasinda da
¢igek agis1 liretmeyi stirdiirmistiir (9). 1921de 3 269 000 kisilik a1 iire-
tilmigtir. 1928de ¢ikarilan Hifzissthha Kanunu kapsaminda yapilan ¢a-
lismalarin da etkisiyle, 1929'da Irandan gelen ¢igek salgini basariyla atla-
tilmigtir (43). Tiirkiyede asilama hizmetlerinin rutin olarak verilmesine
1930'da baglanmuis, 6nce ¢icek, daha sonra sirasiyla difteri, bogmaca, te-
tanos, BCG, polio ve kizamik agilar1 uygulamaya girmistir. 1938'de Iran,
1942-1944’te Suriye ve Irak’tan gecen genis bir ¢igek salgini olmustur.
As1 ve koruyucu tedbirlerle 1944’te salgin tamamiyla durdurulmustur.
1950-60 y1llar1 arasinda toplam 14 431 000 gigek asilamasi yapilmis olup,
1957den sonra ¢igek olgusu gorilmemistir. Asilama programi tiim diin-
yada 1977 yilinda bitirilmis olup en son asilama 1980de yapilmistir (43).

Bir¢ok biiyiik savagin, felaketin ve yoklugun sonuglarini yagayan, yeni
bir devlet kurmaya ¢alisan tilkemizin cinsel yolla bulasan hastaliklar
(CYBH) ile miicadelesinin, aile kurumunun etkilenmesi ve saglik dene-
timlerinin de yoklugu nedeniyle hem 6nemli hem de gii¢ oldugu anla-
silmaktadir. Nitekim o siralar en sik goriilen CYBH olan sifilis 6zellikle
Istanbul bagta olmak iizere artmakta ve bulagin yayilmasi durdurulama-
maktadir. 1883 yilinda ordumuzda gorev alan Alman Generali Baron
Von der Goltz birgok yeni erin frengili oldugunu gorerek padisaha bu
konuda bir rapor sunmugtur. Bunun tizerine iilkemize gelerek 1889-
1902 yillar1 arasinda gorev yapan Mekteb-i Tibbiye-i $ah4dne’nin Emra-
z1-1 Cildiye ve Efrenciye Hocas1 During Pasa baskanliginda bir saglik
komisyonu toplanmus ve iilke ¢apinda bir frengi savasi raporu hazirlan-
mistir (44). 1896da Kastamonu ve yoresinde frenginin yiiksek oranda
gorilmesi nedeniyle miicadeleye buradan baglanmasina karar verilir ve
Kastamonu Vilayeti ve Bolu Sancag1 Frengi Miicadelesi Tegskilat1 Nizam-
namesi yiiriirliige girer (45).

O bolgede hastalik sikliginin nedeni olarak Kastamonuda halkin is bu-
lamadigi i¢in Istanbul ve diger biiyiik sehirlere gitmeleri, pahali bir ¢ev-
rede ailelerini gegindiremediklerinden bekar ve sefil bir hayat siirmeleri
sonucu olarak hastalig1 kendi bolgelerine de yaymalar: gésterilir. Diger
bir neden de bagka yerlerde askerlik yapanlarin hastaligin yayilmasinda
etken olmalaridir. Gayri mesru iligkiler, kisilerin bilgisizlikleri, egitim-
sizlikleri, sagliksiz evlilikler hastaligin yayilmasina neden olmugtur. O
donemde sehirler i¢indeki han, hamam, otel gibi tesisler hastaliga sebep
oldugu gerekgesiyle daha fazla kontrol edilmistir.

1919-1920 yillarinda 6510 kadin frengi ve bel soguklugu nedeniyle
Emraz1 Ziithreviye Hastanesine yatirilmists. O dénemde Bolsevik ihti-
lalinden kagan binlerce Rus’un itilaf devletleri tarafindan Istanbul’a ge-
tirilmesi, 6zellikle Istanbul'da hastaligin artmasina sebep olmustu (31).
Bu d6neme ait ilk yasal ¢aligma, 18 Ekim 1915 tarihinde “Emraz1 Ziih-
reviyenin Men-i Sirayeti” (Ziihrevi Hastaliklarin Yayilmasinin Engellen-
mesi) hakkinda bir nizamname ¢ikarilarak yiirtirlige konulmustur. Bu
nizamnameye gore, zithrevi hastaliklarin yayilmasini ve bulagmasini en-
gellemek amaciyla zel 6rgiit kurulacak, bu rgiit Istanbul'da Polis Genel
Miidirligine, tasrada miilki idareye bagl olarak galisacaktir. Zithrevi
hastalig1 bulunan bir kisiyi muayeneden kagiranlara, bagka bir kisiyle
iliskide bulunmasina aracilik edenlere cezai hitkiimler uygulanacak, bu
suglarin iglendigi umuma ait binalar da gegici veya siirekli olarak kapati-
lacaklardir. 23-26 Haziran 1920 tarihinde, bu nizamnamede Polis Genel
Midirligi ile Saghik Genel Midirligirniin onceki istekleri dogrultu-
sunda degisiklik yapilarak inzibatla ilgili isler Polis Mudiirliigiine, saglik
ve idareyle ilgili isler de Saglik Genel Midiirligirne baglanmis, Polis
Genel Mudiirliigirne bagh olan Ziithrevi Hastaliklarla Miicadele Tesisleri
de Saglik Miudiirligi'ne devredilmistir (17). Yine 1919 yilinda frengiyle
ilgili yapilan bilimsel girisim olarak, baskani1 Dr. Menahem Hodra olan
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Trahom

Vil Enstitiisii Hastane Yatak Dispanser Tr.aho'm Muayene Edilen Belirlenen Trahomlu
sayisi Sayisi Sayisi Sayisi Tedavi Evi Sayisi Sayisi Orani (%)

1925 - 2 30 2 2950 69.9
1930 - 6 100 6 78 620 69.1
1935 12 130 12 7 78710 55.8
1940 13 180 26 36 120 700 20.2
1945 16 220 28 35 83710 46.7
1950 16 225 40 115 191 650 329
1955 - 6 150 50 225 103 870 27.6
1960 1 5 150 52 305 434100 9.1
1965 1 5 135 41 236 1862992 9.3
1970 1 5 150 44 158 2 055 785 2.9
1972 1 5 120 41 78 1508 578 2.1

Emraz Cildiye ve Efrenciye Dernegi ve editorii Dr. Siikrit Mehmet Seban
olan, Emraz: Cildiye ve Efrenciye Dergisini saymak gerekir. Bu dergi 1934-
1947 yillar1 arasinda Hulusi Behget'in editorliigiinde “Deri Hastaliklar1 ve
Frengi Arsivi” adin1 almisti. Hulusi Behget'in sifilis tizerine 6nemli ¢alis-
malar1 ve yayimlanmis bir kitabi mevcuttur (46). 1921 yilinda 90 numa-
ralt “Frenginin Men-i Sirayet ve IntigArinin Tahdidi Kanunu” ile frengili-
lerin devlet tarafindan parasiz tedavisi miimkiin olmus, hastanin kimligi
agiklanmadan ihbari, hastanin kendini tedavi ettirmesinin mecburiyeti,
bilerek bulastirmasi durumunda cezalandirilmasi, frengi hastasina zorluk
¢ikaran tabibin de cezalandirilmas: gibi maddeler diizenlenmistir (17,18).
1925 yilinda Frengi Komisyonu olusturulmus ve bu komisyonun ¢aligma-
lar1 dogrultusunda, 1926 yilindan itibaren, hastaligin sik goriildiigii sehir-
lerde 6zel miicadele planlanmistir. 1933 yilina kadar Sivas, Bursa, Ordu,
Balikesir ve Zonguldak sehirlerinde ¢alismalar yogunluk kazanmistir.
1940’ta mevcut 170 177 frengili sayis1 1950de 118 169a diigmiistiir. Uskii-
dar Mirahor Belediye Dispanserinde, Haseki Nisa Hastanesinde, Cerrah-
pasa Hastanesi Polikliniklerinde, Sigli Zithrevi Hastaliklar Hastanesinde
licretsiz muayene ve tedavi imkanlar1 saglanmus, Yildiz Askeri Hastanesi
ile Besiktastaki Gaziosmanpasa Mektebi Sultanisi de Ziihrevi Hastalik-
lar Hastanesine dontigtiirillmustiir. Biitcedeki 6deneklerin artirilmasinin
yani sira tiyatro gelirlerinin beste biri de bu galigmalara ayrilmistir.

1948 yilinda Tokat, Giresun, Samsun, Karadeniz Ereglisi, Usak ve Corum
sehirlerinde 6 Frengi Savag Kurulu Bagkanlig: faaliyette bulunmaktadir;
1949 yilina kadar 68 il ve il¢enin, 6349 koyiin taramalar1 yapilmugtir. 1951
yilinda iigii Istanbul'da, biri Ankara, biri Izmirde olmak iizere bes zithrevi
hastaliklar hastanesiyle 19 ziithrevi hastaliklar dispanser poliklinigi hizmet
vermistir (46). Penisilinin tedaviye eklenmesiyle tedavi siireleri kisalmistir.
1957 yilinda kabul edilen yeni Frengi Tedavi Yonetmeligi ile kisa siirede
ve etkili bir tedavi olanag1 saglanmis ve bu yonetmelik 1964 yilinda tekrar
gozden gegirilerek son seklini almigtir. 1961 yilinda yayimlanan genelge-
de memleketimizde yeni frengi olgularinin artmakta oldugu belirtilmistir.
Ahlak zabitasinca fuhus yapanlarin ve bu halleri mahalli fuhusla miicadele
komisyonlarinca da tespit edilmis olanlarin her on giinde bir zithrevi mu-
ayeneden gegirilmeleri geregi bildirilmistir.

Devlet Istatistik Enstitiisitniin verilerine gore 1991 yilinda 16 deri ve
tenasiil hastaliklar1 dispanseri mevcut iken 1998de 12 dispanser hizmet
vermektedir. 1991'de 3785 kisi kaydedilmistir. Ayrica bir adet Lepra-De-
ri ve Zithrevi Hastaliklar Hastanesi ve 2014 yil1 ilk alt1 ay verilerine gore
209 yeni olgumuz mevcuttur (47).
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Sonug olarak, frengi modern tedavi olanaklari sayesinde toplumsal
sorun olmaktan ¢ikmis durumdadir. 1915 yilinda ¢ikarilan nizamna-
meyle baglayan frengi savasimi en son 1983 yilinda ¢ikarilan yonetme-
ligin 06.07.2019 tarihinde ¢ikarilan bir yonetmelikle yiiriirliikten kaldi-
rilmasiyla resmen sona ermistir.

Olusturdugu anatomik bozukluklar nedeniyle insanlik tarihi boyunca
en korkutucu hastaliklardan biri olan ciizam, bir¢ok edebi esere konu
olmug tarihi bir hastaliktir. Bir¢ok dinde ciizamlilarin Tanri tarafindan
cezalandirilmis kabul edilmesi ve insandan insana ¢ok yakin temasla
bulagsmas: nedeniyle bu hastalar toplumdan dislanmiglar, en ilkel kosul-
larda tecrit edilmislerdir. Sinema tarihinin gaheserlerinden olan 1959
yapimi Ben-Hur filminde de ciizam konusu islenmistir.

Anadolu topraklarinda antik ¢aglardan beri varlig1 bilinen ciizam sava-
sinda Bizans déneminde basta Istanbul (5 adet) olmak iizere Anadoluda
¢ok sayida ciizam tinitesi (Lepr6zori) bulundugu, Osmanli doneminde
de imparatorlugun her tarafinda ciizam iinitesi (ctizamhane-miskinha-
ne) varlig1 bildirilmektedir. (48,49). Osmanli Imparatorlugu zamaninda
(19. yiizy1l sonlari), Dr. Dimitros Zambako Paga’ya gore memlekette 600
000den fazla leprali vardi. Uskiidarda, Karacaahmet yanindaki tekke-
de hasta sayisinin 25-40 oldugu kaydedilmisti. Prof. Dr. Mazhar Osman
Usman, hastalar1 Toptasrndaki Akil Hastanesi'nin bir kogusuna tasimis-
tir. Bu hastane 1919 yilinda Bakirk6ye tagininca, lepralilar da hastane-
den epey uzakta insa edilen 28. Servis ad1 verilen bir boliime taginmus-
tir. Dr. Mazhar Osman, Saglik Bakanlig isbirligiyle 1941 yilinda Elazig
Ciizzam Hastanesini de insa ettirmistir (50). Prof. Dr. Etem Utku 1961
yilinda yayinladig1 Lepra ve Modern Anlam: kitabinda 20 000 lepralidan
s0z etmektedir (51). Ayn1 yillarda Saglik Bakanlig: istatistiklerine gore
ise 1964 yilinda toplam 3439, 1967de toplam 3429 olgudan s6z edil-
mektedir. Ciizam Savasi ¢aligmalar1 bakanlk biinyesindeki Saglik Isleri
Genel Mudiirléigii tarafindan yiritilmektedir. Ciizam savagi ¢alismala-
rin1 yiiriitmek iizere 1962 yilinda Genel Miidiirliige bagli olarak Ankara,
Bitlis, Erzurum, Kars, Maras, Mus, Sivas ve Van illerinde olmak tizere
9 ciizam savag dispanseri a¢ilmig, daha sonra 2 dispanser daha agila-
rak dispanser sayisi 11% ¢ikarilmustir. Diger taraftan Elazigda 265 yatak-
I1 clizam hastanesi, Ankarada Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Cebeci
kampiisiinde 60 yatakl Lepra Egitim ve Aragtirma Unitesi ile Istanbul
Bakirkoy Akl ve Sinir Hastaliklar1 Hastanesi biinyesindeki 100 yatakl



Ciizamlilar Pavyonu yatakli tedavi kurumu olarak hizmet vermistir (46).

1980’1l yillardan itibaren etkin tedavisi bilinen lepra olgularinin sayisi
gerek diinyada gerekse iilkemizde giderek azalmaktadir. Yeni olgularin
%81’inin ortaya ¢iktigi Hindistan, Brezilya ve Endonezyada her yil 10
000den fazla yeni olgu goriilmektedir. Saghk Bakanlig1 verilerine gore
Tiirkiyede 570 kayith ciizzam hastast bulundugu ve gegen yil sadece iki
olgu gorildigi kaydedilmektedir (52). Halen Elazig Clizam Hastanesi
kapatilarak Devlet Hastanesine doniistiiriilmils olup hastalar1 Palyatif
Servis ad1 verilen bir serviste bakim altindadir. Istanbuldaki hastane Deri
ve Zithrevi Hastaliklar Hastanesi ile birlestirilerek hizmet vermeye devam
etmektedir. Ankarada ise Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Dermatoloji
Anabilim Dalrna bagh merkez hasta yoklugu nedeniyle kapatilmistir.

Lepra savagimindaki basari 6ykiisiinde iilkemizde 2 isim unutulmamasi
ve saygiyla anilmasi gerekenlerin baginda gelmektedir. Bunlardan birin-
cisi, Tiirkiyede lepraya dikkati ¢eken, ilk ¢alismalari baslatan, lepra sava-
sinin temellerini olusturan Prof. Dr. Etem Utkudur (Resim 14). Kendisi
lepra caligmalar: sirasinda 1964 yilinda Van-Hakkari yolunda trafik ka-
zasinda yagamini yitirmistir. Ikincisi ise yakin bir gegmiste yitirdigimiz,
tim diinyanin ¢ok iyi tanidig1 Prof. Dr. Tiirkan Saylandir (Resim 15).
Bu iki biiytik insan lepralilarla biitiinlesmisler ve lepranin yalnizca bir
hastalik degil ayn1 zamanda sosyokiiltiirel bir olay oldugunu tiim kamu-
oyuna kabul ettirmislerdir. Her ikisini de rahmet ve minnetle antyorum.

Yukarida anlatilan savagim ¢aligmalarinda basariya, ozellikle asis1 olan
hastaliklara kars: agilarin Sultan II. Abdiilhamit doneminden baslaya-
rak iilkede iiretilmesi gayretleri sayesinde ulagilmistir. 1980’li yillarin
ortalarina kadar tlkenin rutin ag1 ve serum ihtiyacinin hemen tiimiini
kargilayan Refik Saydam Merkez Hifzissihha Enstitiisii o yillardan itiba-
ren mevcut iktidar tarafindan piyasa ekonomisi gerekgesiyle adim adim
¢Okertilmis ve tiretim yapamaz hale getirilmistir. Bugiinlerde antijen-
den baslayarak difteri, bogmaca, tetanoz asisi1 tretimi ¢aligmalarinin
yerli ve milli ag1 sloganiyla tekrar baglatildigini sevinerek 6grenmis
bulunuyorum.

Yazar herhangi bir ¢ikar ¢atigmasi bildirmemistir.

Toére 0. Osmanli'dan Cumhuriyet'e Bulasici Hastaliklar

1. Tirkiye Bityiik Millet Meclisi Zabit Ceridesi, Dénem II, Toplant1 1, XIX (1925), 9.

2. Tungman ZM. Istanbul Kuduz Miiessesinin Kurulusunun 70’inci Yil Déniimii
Miinasebetiyle 1887-1957. Istanbul: 1957: 57-8.

3. Oztek Z. Halk Dilinde Saghk Deyisleri Sézliigii, Ankara: Tiirk Dil Kurumu, 1992.
4. Basustaoglu A. Osmanlidan Cumhuriyete Mikrobiyoloji Tarihimize Bakis
1850-1923. Ankara: Klinik Mikrobiyoloji Uzmanlik Dernegi, 2011: 81-91.

5. Osman Ergin, Istanbul Tip Mektepleri Enstitiileri ve Cemiyetleri, Istanbul
1940. 59-67.

6. Unat EK. Osmanl Imparatorlugunda Bakteriyoloji ve Viroloji. Istanbul: 1.U.
Cerrahpaga Tip Fakiiltesi, 1970: 52.

7. Topuzlu C. Istibdat-Mesrutiyet-Cumhuriyet Devirlerinde 80 Yillik Hatiralarim.
Istanbul: Topuzlu Yayinlari, 1982: 100.

8. Giimiisoglu F. Tiirkiyenin Pasteur’ii Dr. Z. Muammer Tungman. Istanbul: Ber-
fin Yayinlari, 2001: 14-5.

9. Tekir S. Tirkiye Cumhuriyetinde kuduz ile miicadele galigmalar1 (1923-
1950). In: Biike C, Kose S, Cakmak E, Akgicek E, eds. Tarihsel Siiregte Anado-
luda Kuduz. Ankara: Gece Akademi, 2018: 307-30.

10. Basustaoglu A. Osmanlidan Cumhuriyete Mikrobiyoloji Tarihimize Bak:s 1850-
1923. Ankara: Klinik Mikrobiyoloji Uzmanlk Dernegi, 2011: 136-155, 136-172.

11. Basustaoglu A. Bir Nefes Sthhat. Tevfik Saglam’n Yasamu. Istanbul: Is Bankast
Kiiltiir Yayinlari, 2016.

12. Ayar M. Osmanli Devletinde Kolera. Istanbul Ornegi (1892-1895) [Doktora
Tezi]. Istanbul: T.C. Marmara Universitesi Tiirkiyat Aragtirmalar1 Enstitiisii
Tarih Anabilim Dali Yakingag Tarihi Bilim Dali, 2007.

13. Yildirim N. Osmanli Devletinde kolera asisi. Mostar Aylik Kiiltiir Aktiialite
Dergisi. 2009; 58: 14.

14. Tugluoglu E. Tirkiyede sitma miicadelesi (1924-1950). T Parazitol Derg. 2008;
32(4): 351-9.

15. Unat EK. Tiirkiye Cumhuriyetinde Atatiirk doneminde bulagic1 hastaliklarla
savag. Cerrahpasa Tip Fak Derg. 1981: 12(Suppl.): 304.

16. Tiirkiye Bityiik Millet Meclisi Zabit Ceridesi. Devre: 1, I¢tima senesi: 1, 13.
Igtima. 1336 5.241.

17. Ak B. Tiirkiye Cumhuriyetinde saglik hizmetleri. In: Giizel HC, Cigek K,
Koca S, eds. Tiirkler Ansiklopedisi. 17. Cilt. Ankara: Yeni Tiirkiye Yaynlari,
2002: 419-35.

18. Ozkaya H. Cumhuriyet déneminde bulasic1 hastaliklarla miicadele. Tiirkiye
Aile Hekimligi Dergisi. 2016; 20(2): 77-84

19. Celtik Ekimi Kanunu. Resmi Gazete. Say1 3337, 23 Haziran 1936.

20. Nikiforuk A. Mahserin Dérdiincii Athsi. Salgin ve Bulasici Hastaliklar Tarihi.

5. Baski. Istanbul: {letisim Yaynlari, 2007; 28.
. Kratz FW, Bridges CB. Malaria control in Turkey. Public Health Reports
(1896-1970). 1956; 71(4): 409-16.

22. Yildirim RC, Yildirim U. Diinyay ve Tiirkiye'yi tehdit eden bir hastalik: Sitma.
Siirekli Tip Egitimi Derg. 2000; 9(8): 17-9.

23. Alver O, Yilmaz E, Akgaglar S, Tore O. Bursada sitma. Turkiye Parazitol. Derg.
2007; 31(4): 249-55.

24. Saglik Istatistikleri Yillig1 2017 [Internet]. Ankara: Tiirkiye Cumhuriyeti Sag-
lik Bakanhig1 Saglik Bilgi Sistemleri Genel Miidiirliigii [erisim 23 Ocak 2016].
https://www.saglik.gov.tr/TR,52696/saglik-istatistikleri-yilligi-2017-yayin-

2

[y

lanmistir.html.

25. Baris YI. Osmanli Padisahlarimin Yasamlarindan Kesitler, Hastaliklart ve
Oliim Sebepleri. Ankara: Bilimsel Tip Yayinevi, 2002.

26. Terzioglu A, Seber E. Sisli Etfal Hastanesi (Hamidiye Etfal Hastane-i Alisi) 100.
Yil. Istanbul: Istanbul $isli Hamidiye Etfal Egitim ve Aragtirma Hastanesi, 1999.

27. Aksu M. Tip Tarihi A¢isindan Tiirkiyede Verem Savagsi. Ankara: Tiirkiye Ulusal
Verem Savas1 Dernekleri Federasyonu, 2007: 161-70.

28. Gokge TI. Istanbul Verem Savast Derneginin Kurulusu Gelisimi ve Calismalar1.
Istanbul: Istanbul Verem Savagi Dernegi, 1972: 7-18, 306-18, 413-9.

29. Seber E. Tiiberkiilozun diinii. Ankem Derg. 2010; 24(Suppl. 2): 52-60.

30. Aksu M. Tirkiyedeki tiiberkiiloz miicadelesinde ikinci Milli Tip Kongresinin
yeri. IX. Tiirk Tip Tarihi Kongresi (24-27 Mayis 2006, Kayseri) Kitabi. 509-10.

1


https://www.saglik.gov.tr/TR,52696/saglik-istatistikleri-yilligi-2017-yayinlanmistir.html
https://www.saglik.gov.tr/TR,52696/saglik-istatistikleri-yilligi-2017-yayinlanmistir.html

Klii

31

32.

33.

34.

35.

36.

37.

38.

39.

40.

mik Dergisi 2021; 34(1): 1-12

. Yildirim N. Istanbul’un Saglik Tarihi. Istanbul: Istanbul Universitesi, 2010: 96.
Ceyhan 1, Saygan MB, Sani¢ A, Tarhan G. Tiiberkiilozda bakteriyolojik tani.
In: VI Tiiberkiiloz Laboratuvar Tan: Yontemleri Uygulamalar: Kursu (18-21
Ekim 2007) Kitab1. Ankara: Klimik ve RSHMB, 2007: 1-4.

Gumiigli F Tirkiyede verem savas hizmetleri. In: 24. Ulusal Tiiberkiiloz ve
Gogiis Hastaliklar: Kongresi (16-18 Kasim 2006, Konya) Kitab:. Ankara: Tir-
kiye Ulusal Verem Savas1 Dernekleri Federasyonu, 2007: 11-4.

Ozkara $: Diinyada ve Tiirkiyede tiiberkiiloz. In: V. Tiiberkiiloz Sempozyumu
ve VI. Tiberkiiloz Laboratuvar Tani Yontemleri Uygulamalar: Kursu (18-21
Ekim 2007) Kitabi. Ankara: Klimik ve RSHMB, 2007: 15-20.

Tiirkiyede Verem Savasi Raporu [Internet]. Ankara: T.C. Saglik Bakanlig1 Ve-
rem Savagi Dairesi Baskanligi [erisim 23 Ocak 2016]. https://hsgm.saglik.gov.
tr/depo/birimler/tuberkuloz db/raporlar/Turkiyede Verem Savasi 2009
Raporu.pdf?type=file.

Tiirkiye Ulusal Verem Savasi Dernekleri Federasyonu [Internet]. Ankara:
Tiirkiye Ulusal Verem Savagi Dernekleri Federasyonu [erisim 23 Ocak 2016].

VV\‘V\\'.VCl'CIn.()l"E’.tl'.

Unat EK. Diinyada ve Tiirkiyede 1850 Yilindan Sonra Tip Dallarmndaki Ilerle-
melerin Tarihi. Istanbul: Cerrahpasa Tip Fakiiltesi Vakfi Yayinlari, 1988: 41-
54, 114-9, 229-47.

Yolsal N, Malat G, Dis¢i R, Orkiin M, Kiligaslan Z. Tiirkiyede tiiberkiiloz
ilaglarina direng sorununun 1984-1989 ve 1990-1995 yillari igin karsilagtiril-
mas1: Meta-analiz. Klimik Derg. 1998; 11(1): 6-9.

Dogan H. Cumhuriyet doneminde Adiyaman ve Besnide trahom (1925-
1975). Gaziantep University Journal of Social Sciences. 2017; 16(2): 461-89.
Ozer S. Tiirkiyede trahomla miicadele (1925-1945). Ankara Universitesi Tiirk
Inkilap Tarihi Enstitiisii Atatiirk Yolu Dergisi. 2014; 54: 121-52.

41.

42.

43.

44.
45.

46.

47.

48.

49.

50.

51.
52.

Hot 1. Ulkemizde trahom ile miicadele. Klinikleri
Etigi-Hukuku-Tarihi Dergisi. 2003; 11(1): 22-9.

Mercan B. XIX. Yiizyilda Osmanlida Cicek Salginlar: ve Cigek Hastaligr ile Mii-
cadele [Yiiksek Lisans Tezi]. Kirklareli: Kirklareli Universitesi Sosyal Bilimler
Enstittisii Tarih Anabilim Dali, 2017.

Diinya Saglik Orgiitii, Saglik Bakanligrnin Istegi Uzerine Tiirkiye'ye 10 Bin
Doz Cigek Agist Génderdi... 10 Bin Doz Cigek Agisi Tiirkiyede [Internet]. An-
kara: Tirk Tabipleri Birligi, Tip Diinyas: [erigsim 23 Ocak 2016]. http://www.
tth.org.tr/TD/TD102/10.php.

Uzluk FN. Frengi, bunun sirayet tarzi, tarihgesi II. Ulkemiz. 1967; (9-10): 4-5.
Kastamonu Vilayeti ve Bolu Sancagi Frengi Miicadelesi Tegkilat-1 Sthhiyesi
Nizamnamesi. Sthhiye Mecmuast. 1331; 3: 524-6.

Murat A. Osmanli doneminden giniimiize Tiirkiyede dermatolojinin
gelisimi [Internet]. Istanbul: Istanbul Tip Fakiiltesi [erisim 25 Ocak 2016].
http://www.itf.istanbul.edu.tr/dermatoloji/dermtarih.htm.

Tiirkiye Tip

Hot I. Ulkemizde frengi hastalig: ile miicadele. Tiirkiye Klinikleri Tip
Etigi-Hukuku-Tarihi Dergisi. 2004; 12(1): 36-43.

Siitlag M. Baglangicindan bugiine lepra tarihi. Tiirkiye Klinikleri Tip Etigi-Hu-
kuku-Tarihi Dergisi. 2002; 10(2): 144-55.

Bager S. Baslangicindan Bugiine Kadar Istanbulda Kurulan Lepra Hastane-
leri [Yitksek Lisans Tezi]. Istanbul: Istanbul Universitesi Saghk Bilimleri
Enstitiisit Deontoloji ve Tip Tarihi Anabilim Dali, 1992.

Yiiksel A. Sunum. Bursa Tabip Odasi 10.05.2019. Ciizzamla Savas Dernegi.
Utku E. Lepra ve Modern Anlami. Ankara: San Matbaasi, 1961.

80. Yilda Tedavi Hizmetleri (1923-2003) [internet]. Ankara: Saglik Bakanli-
g1 Tedavi Hizmetleri Genel Midiirliigii [erisim 23 Ocak 2016]. https://saglik.
gov.tr/Eklenti/1441,80yc4b1120kitap-sonpdf.pdf?.

12


https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/tuberkuloz_db/raporlar/Turkiyede_Verem_Savasi_2009_Raporu.p
https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/tuberkuloz_db/raporlar/Turkiyede_Verem_Savasi_2009_Raporu.p
https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/tuberkuloz_db/raporlar/Turkiyede_Verem_Savasi_2009_Raporu.p
http://www.verem.org.tr
http://www.ttb.org.tr/TD/TD102/10.php
http://www.ttb.org.tr/TD/TD102/10.php
http://www.itf.istanbul.edu.tr/dermatoloji/dermtarih.htm
https://saglik.gov.tr/Eklenti/1441,80yc4b1l20kitap-sonpdf.pdf?
https://saglik.gov.tr/Eklenti/1441,80yc4b1l20kitap-sonpdf.pdf?

