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KONGRE HAKKINDA

“Miilteci, Go¢, Giivenlik ve Isbirligi>’

2011 yilinda Japonya’da meydana gelen ve tetikledigi
Tsunami ile birgok insanin Oliimiine, milyarlarca
dolarlik maddi hasara ve belki de etkisi uzun yillar
siirecek olan radyoaktif sizintiya neden olan biiyiik
deprem sonrasinda, “afetlerden olusan kayiplari en aza
indirebilmek icin neler yapabiliriz?” sorusu daha sik
sorulmaya basladi. Kiiresel oOlgege yayilan cevap
arayislart neticede, afet risklerini azaltmaya yonelik,
2015-2030 yillar1 arasim1 kapsayan Oneri paketinin
hazirlandigi bir ¢alismay1 ortaya koydu. Sendai
cercevesi adini tagiyan bu oneri paketine gore iilkeler,
belirtilen siire zarfinda, afet risklerini en aza indirmek
ve afetlerden olusan kayiplari azaltmak amaciyla,
modern anlamda biitiinlesik afet yonetimi sisteminin
tim gegerli bilimsel Ogelerini uygulamak {izere
anlasmis bulunmaktadir. Ulkemiz de bu anlasma
cergevesi genelinde, afetlere karsi sahip oldugu
hassasiyetleri ortadan kaldirabilmek veya kabul
edilebilir bir diizeye indirebilmek i¢in ¢aba
gostermektedir.  Ancak  i¢inde  bulundugumuz
cografyanin sahip oldugu politik, demografik ve
stratejik Ozellikler, dogal afetlerinin yanina pek cok
farkli sorunun neden oldugu riskleri de eklemeye devam
ediyor. Bunun basinda da orta doguda yasanmakta olan
sicak gelismeler nedeniyle lilkemize go¢ etmis olan 3
milyonu agkin Suriyeli miilteci ile bu hassas cografyaya
egemen olmak isteyen giiclerin de destegini alan teror
orgiitlerinin sivil halk tizerinde olusturdugu tehditler
gelmektedir. Bu noktadan hareketle, basta deprem ve
heyelan olmak tizere, dogal afetler konusunda yiiksek
deneyime sahip olan iilkemizin, buna eklenen
miiltecilik deneyimlerini de dikkate alarak, afet
yonetimi konusunu her boyutu ile ele almayi, bu konuda
Diinya genelinde yapilmakta olan ¢alismalar1 bir arada
tartismayr  ve  degerlendirmeyi  amagcladigimiz
Uluslararas1 Afet Yonetimi Kongresi’ni diizenlemeye
karar vermis bulunuyor ve afet yonetimi alanindaki
caligmalarini bilim diinyasi ile paylasmak isteyen tim
akademisyen ve bilim insanlarmi 22-24 EKim
2018 tarihleri arasinda Giimiishane Universitesi,
Gilimiishane/Tiirkiye’de yapilacak olan kongreye davet
etmekten biiyiik mutluluk duyuyoruz.

ABOUT THE CONGRESS

“Refugee, Migration, Security and Cooperation”

Since the large scale earthquake which happened in
Japan, 2011, and caused, through the tsunami it
triggered, the death of a great many people, billions of
dollars of financial damage and a radioactive leak
whose detrimental effect may last for years, the question
“what can we do in order to minimise the disaster-
induced loss” has been asked more frequently. The
global answer seekings for such questions eventually
introduced a study of a suggestion packet prepared for
the years 2015-2030 to reduce disaster risks. According
to this suggestion packet, called as Sendai Framework,
the countries have come to terms with applying all
current scientific items of integrated disaster
management system to minimise disaster risks and
reduce the disaster-induced loss within the specified
period. Our country, too, under this agreement
framework, makes effort to be able to remove the
sensibilities it has against disasters or to reduce them to
a reasonable level. Yet, the political, demographical and
strategical characteristics of the geography we live in,
continue adding, along with natural disasters, the risks
caused by a great many different problems as well. The
most important of these are the migration of three
million Syrian refugees to our country due to the latest
developments in the Middle East, and the threats
imposed on civilians by terrorist organisations which
have received the supports of the sovereign powers with
the aim of having control over this wvulnerable
geography. From this point of view, in our country
which has high experience about natural disasters,
particularly about earthquake and landslide, taking its
immigration experience into consideration as well, we
have decided to organise an International Disaster
Management Congress by which we wish to discuss the
subject of disaster management in utter detail and to
assess the related studies carried out all around the
world. We are honoured and pleased to invite all
academicians and scientists who want to share their
studies on disaster management to the congress to be
carried out at Gilimiishane University, Giimiishane,
Turkey on 22-24 October 2018.

Prof. Dr. Ginhan ERDEM

Kongre Bagkan
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lamstan

TM1822 Trafik Risk Analizi: Gumashane Ornegi/ Emre ToSUN

Hizmetiop1847 1953 Canakkale Depremi Ve Afet Ve Acil Durum YBnetimi/ serken 6206w,

LIMNI SALONU
Oturum Bagkani Prof. Dr. Giinhan ERDEM

{0P1862 Acil Yardim Ve Afet Yanetimi Boluma Orencilerinin Mesleki

Beklentilerinin Arastirilmasi/ Okkes ¥ALMAN, Murgin KUCUK KENT, Sevil CENGIZ

[TM1817 Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti Basbakanlik Sivil Savunma Teskilats

Bagkanlig'nin Butinlesik Afet Yonetim Faalivetlerine Odak Gegisi/ salahi Burak
AZIOGLU, Mehmet YILMABASAR

{ahmet EXINCE

JOP1820 Afet Ve Acil Durum Cahisanlarinin Kiltirel Deger Yonelimleri ile

Bireysel Catisma Yonetim Yaklagimlar: iligkisi: Canakkale [li Ornegi/ surcu 0zean,
ehm! Volkan AKYON

|0P1816 Sendai Gergevesinin Afetlerde Saglik Yonetimi Agisindan Incelenmesi/
tehmet CETIN, Ahmet CICEK, Mehmet YILDIAIM

|Oturum Baskani Prof. Dr. M. Zeki YILDIRIM

|OP1873 i5 Saghigi Ve Giivenliginde Acil Durum Eylem Planlannin
Degerlendirilmesi/ Zeyneo BASKAN TAKADGLU, Necia irem OLMEZOGLU IR, ENf CELENK KAYA
[TM1821 itfaiye Mesleginin is Sagli Ve Glvenligi Ydninden incelenmesi/
IMeryem AKBULUT/Afsin Ahmet KAYA

[TM1823 Hastanelerde s Saglig Ve Givenligi ile iigili Dizenlemeler Ve Galisan
Duyarhli§)/ sedat BOSTAN, Elif Emel AKDOGAN, Eyyilp YILDIZ

[TM1813 2015-2016-2017 Yillannda Gimiishane Devlet Hastanesi'ne Basvuran
is Kazalarinin Degerlendirilmesi, Olgu Sunumu / Umran Aysen AYALP, ibrahim KIYMIS, Bilai
laumsoy, saime saminGZ

IOP1872 I5 Saghg Ve Guvenligi Ogrencilerinin Gézinden Is Glvenligi
Uzmanlarimn Yasadiklari Sorunlar/ veclo irem OtMEZOGLU IR, Zeynep BASAKAN TAKAOGLU,
|Elif CELENK KAYA

20:00 AKSAM YEMEGI

23 Ekim Sal

10:15-11:15

11:30-12:30

12:30-13:30

KARACA SALONU
Oturum Bagkani Dr. Ogr. Uyesi Sertag Timur DEMIR

OP1870 Afetler ile ligili Kurumlarin Ve Acil Gagri Numaralarinin
Bilinirlik Dizeyinin Saptanmasy/ |. Korhan BASER, Tuncay PALTEK], Emre AYDIN,
Biisra YILDIRIM, Irem CAKIR, Merve Betil CETIN

OP1863 Acil Yardim Ve Afet Yénetimi Balima Ogrencilerinin
Afetlerle iliskili Sembol Ve Acil Durum iletisim Numaralan Hakkindaki
Bilgi Diizeylerinin Arastinimasi/ Mustofa Yasin KAYIM , Nurgin KUCUK KENT
Meliksoh TURAN

0P1823 Afetlerde Sosyal Medya Kullanimi/ viidan orat-meiiksah TuraN
0P1864 112 saglik calisanlarina yonelik yazili basinda yapilan
haberlerin analizi/ geliz vexeLer

OP1812 Turkiye'de Yagayan Suriyelilere Taninan imkanlar Ve Halk
Arasinda Olusan Bilgi Kirliligi/ murat TATOGLU

Oturum Baskani Dr. Ogr. Uyesi Nurgin KUGUK KENT

‘0P1838 Gog Sorunu Ve Milteci Gocuklar/ Kibra YAVUZ H. Ayten AKYILDIZ,
Seda UZUNALI

‘OP1835 Go¢ Ve Yash Saghgy/ simeyya KAYA BUDAK, Meltem SAHIN

OP1836 Gogln Kadin Saghgina Etkisi/ Meftem saHin, Simeyyo kAYA BUDAK
TM1830 Milteci ve Gogcmenlere Yénelik Uyurnluluk Egitimi Model/
AErhan BAKIRCY, Buket KARATOP

'0P1818 Gog ve Miilteci Konularinda Yapilan Tezlerin igerik Analizi
Yontemiyle Degerlendirilmesi/ asi kése Una/sevda uun

Disaster Risk Reduction and Management Act 2017: A Pro-active Legal Tool

Gangalal Tuladhar
Media and Disaster
Sertag Timur DEMIR
Coffee Break
TOMARA SALOI
Oturum Bagkani Dr, Ogr, Uyesi Muzaffer DOGGUN

TM1809 Ornek Bir Yangin Ve Tahliye Egitim Modeli Aragtirmasi/ toc Ahmet
KIRTAS, Hiiseyin AL TUNDAG, Recep YIGIT

OP1858 Karabik Ilinde Deprem Farkindaligina Yénelik Deprem Egitiminin
Oprenciler Uzerindeki Etkisinin Arastirnlmasi/ Omer KIVRAK, Filiz ERSOZ, Taner ERSOZ
0OP1852 Ortaokul Ogrencilerine Veerilen Afet Bilinci Egitiminin Ogrencilerin
Bilgi Diizeyleri Uzerine Etkisi: Giimtshane [li Ornegi/ oicoy PivapeoLu kava,
Saime SAHINOZ

OP1811 Afet Yonetimi Ogrencilerinin Travmatik Durumlara Karsi
Bilgilendirilmeleri Ve Egitilmeleri/ murar TaTOGLU

0P1845 Afete Okulda Yetigtirilen Bilingli Nesiller igin Egitim Zorunlulugunun
Getirilmesi/ xoder kOCAK

11 1:30 Coffee Break

Oturum Bagkami Prof. Dr. Nuray KARANCI

OP1828 Suriye Siginmaci Krizinden Koruyucu Saghk Hizmetleri Konusunda
Alinacak Dersler Ve Gelecege Yonelik Koruyucu Hekimlik Ve Saglik Yonetimi
Stratejileri/ Mehmet YILDIRIM, Ahmet CICEX

OP1875 Turkiye'deki Suriyeli Misafirler ve iliskilendirilen Bulagici
Hastaliklar/ irem SEzen, Afsin Abmet KAYA, Mefiksoh TURAN

OP1801 Afet ve Etik/ Ahmer Burkan CAKICI, Tugba TURKKAN

OP1844 Dogal Afetlerin Psikolojik Etkileri: Trabzon ili Ornefi / seda uzunaLl
Nurgin KUGUK KENT

OP1846 Artvin 112 Acil Saglik Hizmetlerine 2016 Yilinda Yapilan Cagrilanin
Acil Durum Y&netimi Acisindan Analizi/ Galip USTA, Turgut SAHINGZ

Ogle Yemegi

LIMNI SALONU
Oturum Baskani Dog. Dr. Afsin Ahmet KAYA

0P1860 Giimishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiltesi Ogrencilerinin
Dogal Afetlere Kargi Tutumlarinin Arastirilmasi/ enf ceLik, Nurgin KUGUK KENT, Saime
SAHINGZ

0P1843 AFAD Ve Yerel Yénetim Calisanlaninin ilk Yardim Bilgi Diizeylerinin
Olgilmesi: Gimishane ili Ornegi/ kabra ERMIS, Saime SAHINGZ Afsin Abmet KAYA, Turgut
SAHINGZ

0P1859 Karabiik ilinde Deprem Farkindahginin Ogrenciler Uzerindeki Etkisini
Belirlemek Amaciyla Geligtirilen Olgegin Guvenirlilik Ve Gegerlilik Galismasi/
Crmer KIVRAK, Taner ERSOZ Fiiz ERSOZ

0OP1839 Afet Hazirhigina Dair Sosyal Psikolojik Agiklamalar /caney boguL
0P1827 Afetlerde Medikal Miidahale Uygulayicilarinin Temel Yeterlilikleri Ve
Hazirolugluklarinin Tespiti; “Gumishane Universitesi Ornegi” /adem peniis,
Meiiksah TURAN

Oturum Baskani Dr. Ogr. Uyesi Tuncay PALTEKI

OP1840 Galisanlarin Afetlere Karsi Hazirbulunusluk Dizeyleri ve Afet
Egitiminin Buna Etkisi: Gimushane Universitesi Ornegi/ Furkon SAHIN, Saime
SAHINGE, Meliksah TURAN

0P1834 Hastane Afet Planlayicilarinin Yapisal Olmayan Zarar Azaltma
Calismalar Hakkindaki Bilgi ve Goriiglerinin Belirlenmesi; Gimishane Ornegl/
Ceren SASMAZLAR, Nesibe OF, Meilksah TURAN, Gksel OZTURK

0P1813 Savas Sonras! Afet Yénetiminde Ihtiyag Duyulan Yeni Bir Kavram:
Gazi Hemyireligi/ Hatice DEMIRAG, Sevilay HINTISTAN, Esin SEVG] DOGAN

TM1801 Depremlerde Aktif Saglik Personeli: Hemsire/ £sin SEv6! DOGAN, Hatice
DEMIRAG, Aynur CIN

0P1867 Hemgirelerin Afetlere Kargi Hazirolusluklarinin Degerlendirilmesi
Namik Kemal Universitesi Ornegi/ vicel BULUT, Gamze vAROL

GUMUSHANE
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SALONLAR SALON 2

Impacts of Technology and Cultural Change on Large Mine Disasters: Case Study of Highwall Failure

13:30-14:30

14:45-15:45

16:00:17:00

KARACA SALOI

Oturum Bagkami Dr. Ogr. Uyesi Sevil CENGIZ

0P1842 Yerel Yonetimlerin KBRN Bilgi Dizeyinin Belirlenmesi:
Gumughane [li Ornegi/ Dovut PARLAK, Sairme SAHINGZ Sevil CENGIZ

0P1821 Hatay [li Endiistriyel Tesislerinin KBRN (Kimyasal, Biyolojik,
Radyolojik ve Nikieer) Hazirhk Diizeylerinin Degerlendirilmesi/ Hatice
KAR-Gulsah AYWAZOGLU

OP1806 Tertrizm Kapsaminda Kimyasal Savas Ajanlarina Hazirlik,
Korunma, Tedavi ve Kisisel Dekontaminasyon/ Hatice DEMIRAG-Seviloy
HINTISTAN-Birgiil TUNCAY-Esin SEVGI DOGAN- Aynur CIN

0P1807 Paramedik Ogrencilerinin Biyoterdrizm ile Bivolojik Ajanlar
Konusunda Bilgi ve Goruslerinin Incelenmesi/ Hatice DEMIRAG-Seviiay
HINTISTAN-Esin SEVGI DOGAN- Aynur CIN-Birgul TUNCAY

TM1824 Nukleer Kazalarin Denizde ki Canli Tarleri Uzerinde ki
Etkilerinin Incelenmesi: Fukushima Ornegi /Bereket Batent AvkeR

Oturum Baskami Dog. Dr. Selcuk ALEMDAG

TM1807 Otoban Ve Cevre Yollarinda Cikan Olaylara Miidahale
Sirasinda Alinabilecek Glvenlik Onlemleri/ Hoc: Ahmet KIRTAS, Hiseyin
ALTUNDAG, Recep YIGT

OP1878 L Tipi Matris Teknigi Kullanilarak Artvin iline Bagh Hopa

Muhammet Mustafa KAHRAMAN
Skin side effects of exposure to chemical agent(sulfir mustard)
Naser EMADI

Coffee Break

ARA SALONU
yesi Muhammet Mustafa KAHRAMAN

Oturum Bagkani Dr. Ogr.

TM1811 Cagri Merkezlerinin Afete Hazirlik Siirecinde Risk Analizi Ve Fine
Kinney Uygulamasi, Glimighane Arvato Bertelsman Ornegi/ sezai DEMIRDELEN,
lbvahim KIYAS, Vildan ORAL, Meliksah TURAN

OP1877 Gumiistas MadencilikiGiimishane) Cevher Stok Alaninda Asit
Maden Drenaji Olusumunun Gevresel Etkiler Agisindan Degerlendirilmesi/
Enver AKARYALL Mehmet Ali GUCER, Selguk ALEMDAG, Erdal GULDOGAN

OP1856 Dogal Afet Calismalarinda Heyelan Duyarlilik Haritalarinin Onemi/
Serhat DAG, Ayberk KAYA

0OP1876 Bayburt lli Taskin Tehlikesinin Cografi Bilgi Sistemleri {CBS) Ve
Analitik Hiyerarsi Stireci (AHS) Kullamilarak incelenmesi/ Hafi lbrahim 2 vaex,
Selim ERASLAN

OP1848 Kiyi Sehirlerinin Insan-Doga Etkilesimli Modellemesi: iklim
Degisikliginin Etkileri/ ayse karanc:

Coffee Break
Oturum Baskani Dog. Dr. Elif CELENK KAYA

TM1803 Sel Ve Taskin Afetlerine Hazirlikli Olma Ve Yerel Diizeyde Yanit
Verebilme Stratejileri: Besikdizil iigesi Ornegif Omer UzuNTAS, Gilsin DOGAN,
Hasan YOCEL Serkan GZTURK
OP1837 Hastane Afet Uygulayicilannin - Afet

h

Plan Hazirliklarinin

llgesinin Heyelan Risk Hesaplama ve Degerlendirme Call in
Yapilmasi/ Kodir GAVUS, Sedat BOSTAN

TM1825 Gumiishane Sehirici Yol Aglannin Afet Durumu igin Tahliye
Performanslannin irdelenmesi ve En Efektif Tahliye Guzergdhlanmin
Belirlenmesi/ emine CORUH, Metin Mutl AYDIN, Omer Faruk GZTURK

TM1828 Gumighane Universitesi Merkez Yerleskesinde
Yasanabilecek Herhangi Bir Afet Durumunda Yerleske igi Guvenli
Erisim Ve Tahlive igin Ulasim Tabanl Bir Eylem Plani Hazirlanmasi/
Metin Mutlu AYDIN, Emine CORUH

0P1851 Gumiishane Ili Tagkin Tehlikesinin Cografi Bilgi Sistemleri
(Cbs) Ve Analitik Hiyerarsi Stireci (Ahs) Kullanilarak incelenmesi/ Hafi

Degerl Imesi; Gimiishane Devlet Hastanesi Ornegi

\Ceren SASMAZLAR, Nesitbe OF, Meliksah TURAN, Goksel GZTURK

0P1832 Afet Yonetimine Multidisipliner Yaklagimda Afet Hemsireligi/ T
VILDIZ, Utku DURGUT

TM1810 Afet Bilgi Diizeyini Etkileyen Faktarlerin incelenmesi/ brohim ks,
Sezal DEMIRDELEN, Bilo] GURSOY, Mehmet Zeki VILDIRIM

TM1827 Dogu Karedeniz Bélgesinin Afet Sorunu Ve lyilestirme
Uygulamalari: 1990 Trabzon Su Baskin Ornegi/ Hoyrive SENGUN Mehmet
KAPUSIZOGLY

ibrahim ZEYBEK1, Selim ERASLANZ

AKSAM YEMEGI

LIMNI SALON
Oturum Bagkani Dog. Dr. Afsin Ahmet KAYA

TM1805 Acil Durum Ve itfaiye Galisanlaninda Kisisel Koruyucu Ekipman
Uygunlugunun Arastirilmasi/ Haci Ahmet KIRTAS, Hiiseyin ALTUNDAG, Recep YIGIT
0P1853 Itfaiye Tegkilatinin Afet Yanetimi Agisindan Analizif Garkan vitmaz, Turgur
SAHINGE

TM1806 Engelli Ve Yagh Bireylerin Yangin Tahliyesinde Sireg Yonetimi/

Hoci Ahmet KIRTAS, Hiiseyin ALTUNDAG, Recep YIGIT

TM1826 Gelecegimizin Sinsi Gelisen Tehlikesi (Kuraklik)/ Tugbe sevian

TM1832 Arap Bzhar Sonrasinda Gog Eden Misafirlere Saglanan Imkanlar:
Tiirkiye Ornegi/ tnal Koraorsian, Seiahattin Taylan

Oturum Bagkani Prof. Dr. Saime SAHINGZ

0P1822 seferberlik Ve Savas Hilinde Acil Saghk Hizmetlerinin Koordinasyenu:
Bir Model Onerisi/ Fenmi voikan AKYON, Mehmet Metehan CETINTAS

0OP1865 2011 Yilinda Meydana Gelen Van Depremi Sirasinda Yaralananlarin
Tedavilerine iligkin Yapilan Galismalarin Degerlendirilmesif ravuz HeinmoGLy
0P1868 Kocaeli llinde Acil Ambulans Hizmetlerinin Kullaniminin
Degerlendirilmesi/ Emre AYDIN, i. Korhan BASER, Tuncay PALTEK], Berna ACER, Enes ARSLAN,
Suayip AVDIN

0OP1830 112 Acil Gagn Merkezi Projesi; Hatay [li Ornegif Gutcan cetin, Gatsah
Awazoghu

TM1818 Acil Durumlarda Akut Malnitrisyon /Mohir ARSLAN, Hac Gmer YiLMAZ,

SALONLAR

24 Ekim Carsamba

SALON 2

09:00-10:00

10:00-10:15
SALONLAR

10:15-11:30

11:45-12:45

13:45-15:00

Uluslararasi Acil Durum Yénetiminde Yeni Trend Yeni Gelismeler ve Bu Konuda TIEMS Rolii ve Faaliyetleri

KARACA SALONU
Oturum Bagkani Dr. Ogr. Uyesi Bertug AKINTUG

OP1854 Acil Durum Madahale Ekiplerinin Mesleki Yeterlilik
Bakimindan Degerlendirilmesi; Gimishane Ili Ornegif zeynep
TOPGU, Bilol GURSOY, Sevil CENGIZ

0P1869 Universite Ogrencilerinin (Ik Yardim Bilgi Diizeylerinin
Degerlendirilmesi / Tuncay PALTEKI, Emre AYDIN, |. Korhan BASER, Tanya
YAKIN

OP1855 Gimishane Universitesi Personelinin [lkyardim
Temel Uygulamalari ile ilgili Bilgi Ve Deneyimlerinin
Degerlendirilmesi/ aefis vexeLen

OP1841 Gumiishane Ili 112 Acil Saghk Hizmetleri
Istasyonlarinda Caligan Personelin Crush Sendromu Bilgi
Dilzeyleri/ £sra GZPOLAT, Soime SAHINGZ, Nurgin KUGUK KENT

TM1831 Tirkiye'de Itfaiye Tarihi ve Glinlmizde Itfaiyeci
Egitimleri / selahattin TAYLAN, Uno 7

K. Harald Drager
Afetlerde Gumighanenin Oncelikleri
Mesut BAYRAK
Gog Yonetimi
Vedat ASLAN

Coffee Break

TOMARA SALONU
Oturum Bagkani Dog. Dr. Ahmet Burhan GAKICI

TM1804 Afet Ve Acil Durum Yonetiminde Kamu Kurumlarinin Rol Ve
Sorumluluklan: Gimighane ili Ornegi/ Guisan GOGAN, Hasan YUCEL, Omer UZUNTAS, Saime
SAHINOZ

OP1810 Dogal Afetlerin Kamu Maliyesi Uzerine Etkileri Ve Kamu Kurumlarini
Sigortalama Modellemesi/ sumeyye YANILMAZ, Umran ERUZUN, Afsin Ahmet KAYA, Meliksah
TURAN

TM1819 2018 Yilinda Giimiishane Devlet Hastanesi'nde Yapilan Masa basi
Tatbikatinin Degerlendirilmesi, Olgu Sunumu/Meiiksah TURAN, Vildan ORAL, Ibrahim KIYMIS
TM1812 Cagn Merkezlerinde Afet Ve Acil Durum Hazirliklarinin Degerlendirilmesif
Sezai DEMIRDELEN, lbrahim KIYMIS, Vildan ORAL Saime SAHINGZ

0P1825 Hemgirelerin Afetlere Hazir Olugluluk Durumlari ve Etkileyen Faktérlerin
Belirlenmesi/ sevdo UzuN, Nursen KULAKAC, Aylin AYDIN SAYILAN

0P1829 Paramedik Ogrencilerine Verilen Tibbi Atik Yanetimi Egitiminin

Etkinliginin Degerlendiriimesi / Bahadir TERCAN, Gzge AKBABA, Sinan TARSUSLU

Toplu Korunma Tibbi Kullammlan
Aytag KABAKLARLI

LIMNI SALONU
Oturum Bagkani Prof, Dr. Glinhan ERDEM

TM1820 Depremin Olumsuz Etkileriyle Bag Etmede Kullanilan Stratejiler; Van
Depremleri Ornegi/ sedot 805TAN, Evyip viLoiz

0OP1814 Afetlerde Lojistik Hizmetlerin Kabuliinde Kiltirel Etkiler/ sedat s0sTAN,
Merve YAMAN YUCE

0P1808 Afet Yonetiminde Lojistigin Yeri ve Onemi/ Gulseren GUNAYDIN, Nur Deniz
EYUPOGLU KARAOGLU, Zafer Can KOCAK

OP1809 Afet Durumlaninda Yerel Yanetimlerin Sorumluluklan/ nuruttah veLsoda-
Bedrettin VAROL-Ozgun ARMAN

OP1861 Acil Yardim Ve Afet Yénetimi Orencilerinin Ekip Calismasina Bakig
Acisimin Arastinlmasi/ Helin GRGEN, Nurgin KUCUK KENT, Afsin Ahmet KAYA

OP1831 Afetler Ve Mimarlik Egitimi/car vucer

1 45 Coffee Bre:

Need and Importance of Disaster preparedness: Lessons learnt from some recent large earthquakes in the developing countries

Bishal Nath UPRET!

ACIL YARDIM VE AFET YONETIMI CALISTAYI

1 45 Ogle Yerne;
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SCIENTIFiC PROGRAM

IDMC2018

22 October Monday

Opening

10:00-12:30

13:30-14:30

14:30-14:45
SESSIONS

HALL KARACA
Chair Prof. Dr. Nuray KARANCI|

[TM1829 Disaster and Human Psychology/ A eman BAKTRCH

IOP1815 Disasters and Mental Health: Advences in Intervention

J6620€ Ieizer

IOP1819 Post Traumatic Stress Symptoms and Strategies for Coping with Trauma
in Disaster Workers / Robia COBAN KAYNAK

IOP1802 Stress and Coping Strategies for Disaster Workers / Tugbo TURKkAN-ahmet
urhon CAKICH

IOP1817 Evacuation of Psychiatric Patients in Disasters / mehmer CeTin, Ahmet CICEK,
ehmet YILDIRIM

14:45-15:45

15:45-16:00

(Chair Prof. Dr. Ekrem CENGIZ

1OP1871 Sample Risk Analysis Study for Vocational and Technical Education
Institution / £nf CELENK KAYA, Zeynep BASKAN TAKAOGLU, Necla frem OLMEZOGLU IRI

[OP1833 The Relation Between Disaster Risk Perception And Preparation; Kocaeli
Province Example/ anmet Gzoenin, Turgut SAHINGZ

[TM1814 Risk Analysis With Fine Kinney Method in GUmushane State Hospital,
;ample of Polyclinic/ lbrahim KI¥MIS, Sezai DEMIRDELEN, Meflksah TURAN, Saime SAHINGZ
[TM1815 Reducing Related Risk in Gimushane State Hospital, Pharmaceutical
Unit Sample / gilal GURSOY, larahim kivanig, Vildon ORAL, Meliksah TURAN

[TM1808 Determination Of Leadership Styles and Akademic Risk Taking Features
(Of Emergency and Disaster Management Department Students, Evaluation In
(Crisis and Chaos Management Framework/ Fehmi Vofkan AKYON, Salih KOSFOGLU

16:00:17:00

Prof. Dr. Ginhan ERDEM — Conference President
Prof. Dr. Kutsal OZTURK — Rector of Girne Amerikan University
Prof. Dr. Halil Ibrahim ZEYBEK - Rector of Giimishane University
Ercan CIMEN- Mayor of Gumushane
Dr. Mehmet GULLUOGLU- Head of AFAD
Okay MEMIS- Governor of Gumushane

Socio-economic Impacts of Gorkha, Nepal Earthquake
Meen B. Poudyal CHHETRI
Refugees and Immigration: Psychological Effects and Psychosocial Support

hair Prof. Dr. Saime SAHINOZ

OP1803 Disaster and Child/Kenan 80LBUL-Abmet Burhan CAKICI
OP1824 Children As Vulnerable Groups in Disasters/ sirgil TUNCaY, Haticeland Disaster Management/ Gikes YALMAN, Nurgin KUCUK KENT, Sevil CENGIZ
EMIRAG, Aynur CIN'

'M1802 Vulnarable Group in Disaster: Elders/ Aynur CIN-Esin SEVGI DOGAN-
Hatice DEMIRAG-Birgul TUNCAY

OP1866 Roles and Duties of Social Workers Working with Vulnerable
roups in Disasters/ Gokeepinar AKSOY

OP1826 The Effect of Anxiety Levels of Individuals on Their LifelOP1820 Relationship Between Cultural Value Onentations and Individual

Quality due to Their Presence in the Earthquake Zone /Nursen kuLAkac [Conflict Management Approaches of Disaster and Emergency Professionals: A
evda UZUN, Ayfin AYDIN SAYILAN

hair Prof. Dr. Bahri BAYRAM

OP1805 Food Hygiene in Disasters/ ruba Eda ARPA-Huri ILYASOGLU

OP1804 Food Safety and Feod Security in Disasters : Public Health / |Safety / Zeynep BASKAN TAKAGGLU, Necln frem OLMEZGSLU IR, EIf CELENK KAYA
atma KARTAL, Hurl [LYASOGLU

DP1874 Use of Street Fountains as an Alternative Drinking Water
Source in Disasters / Ahmet GZDEMIR, Serpil GERDAN
'M1816 Nutrition in Emergency and Disasters / Hao Omer YiMAZ, Mahir

RSLAN
M1822 Traffic Risk Analysis: The Case of Glimighane / Emre TOSUN

Lunch
HALI

Nuray KARANCI
Coffee Break
HALL TOMARA

HALL LIMNI
(Chair Prof. Dr. Ginhan ERDEM

IOP1862 Investigation of Professional Expectation of Students of Emergency Aid

[TM1817 Turkish Republic of Northern Cyprus Prime Ministry Civil Defence
Organizaton's Focus Transition to Integrated Disaster Management Activites/
[salahi Burak GAZIOGLL, Mehmet YILMABASAR

{0P1847 1953 Canakkale Earthquake Disaster & Emergency Management /
[serkan OzoEN, Ahmet EXINCI

Sample From Canakkale / Burcu GzKAN, Fehmi Volkan ARYON
IOP1816 Examination of Sendai Framework in Terms of Health Management in
Disasters/ mehmet CETIN, Ahmet CICEK. Mehmet YILDIRIM

Coffee Break

(Chair Prof. Dr. M. Zeki YILDIRIM
{OP1873 Evaluation of Emergency Action Plans in Occupational Health and

[TM1821 Investigation On The Occupational Health And Safety Of The Field Of
Fire Department / Meryem AKBULUTY Afsin Abmet KAYA

[TM1823 Regulations About Occupational Safety And Health And Employee
Awareness In Hospitals / sedat BOSTAN, Elif Emel AKDOGAN, Eyyiip YILDIZ

[TM1813 Evaluation of Occupational Accidents Applying to Gimuaghane State
Hospital in 2015-2016-2017, Case Report / Umron Aysen AYALP, lbratim KIYMS, ilal
(GURSOY, Saime SAHINGZ

|OP1872 Occupational Health and Safety Students Experienced Problems of

Occupational Safety Experts / weclo frem OLMEZOGLU IR, Zeynep BASAKAN TAKAOGLU, ERf
CELENK KAYA

Dinner

23 October Tuesday
Disaster Risk Reduction and Management Act 2017: A Pro-active Legal Tool
Gangalal Tuladhar
Media of Disaster
Sertag Timur DEMIR
10:00-10:15 Coffee Break
SESSIONS HALL TOMARA HALL LIMNI
Chair Asst. Prof. Sertag Timur DEMIR Chair Asst. Prof. Muzaffer DOGGUN Chair Assac. Prof. Dr. Afsin Ahmet KAYA
OP1870 Determination of the Accreditation Level of Institutions and | TM1809 An Example Fire and Discharge Training Model Investigation / Heer | OP1860 Research of The Students of The Faculty of Health Sciences of
Emergency Calls for Disasters / i, korhan BASER, Tuncay PALTEXI, Emre AYDIN, Ahmet KIRTAS, Hilseyin ALTUNDAG, Recep YIGIT Gumushane University Against Natural Disasters/ enf ceiik, Murgin KUCUK KENT,
Bilsra YILDIRIM, Irem CAKIR, Merve Betal CETIN 0P1858 Study on The Effect of Earthquake Training on The Students For Soime SAHINGZ
0P1863 Investigation Of The Level Of Information About The The Earthquake District of Karabilk,/ Omer kivRaK, Filiz ERSOZ, Taner ERSOZ ‘0P1843 Measurement of First Aid Knowledge Levels of AFAD And Local
Symbols Emergency Contact Numbers Of Students Of Emergency 0P1852 Effect of Disaster Awareness Education On Secondary School Administration Employee: Gumushane Province Example/ tbro £ruis, Soime
Aid And Disaster Management/ Mustafo Yosin KAYIM , Nurgin KUCUK KENT , Students’ Knowledge Level: Gumushane Province Example/ ooy pivapeagry | #AHINGE Afsin Anmet KAYA, Turgut SAHINGZ
Meliksah TURAN KAYA, Saime SAHINGZ 0P1859 Reliability and Validity Study for The Measures Developed for
10:15-11:15 0OP1823 Social Media Use In Disasters / viidon ORAL-Meliksah TURAN 0P1811 Information and Trainings of Disasters Management Students Determining The Effects Of Earthquake During Karabuk on Students/ Gmer
0OP1864 Analysis of news reports in print media for 112 healthcare | about Traumatic Cases/ Murat TATOGLU XIVRAK, Tonar. 5."5‘73 F”’l”‘m{ ; )
workers / geliz YExELER 0P1845 The Introduction of Education Obligation For Conscious E::jig Social Psych Expl s For Disaster Prep: [canoy
0P1812 Facwhues Qve.n to Sy_raan People in Turkey and Generations Raised In School / Kader kogak OP1827 Determination of Fundamental Qualifications and Preparations of
Information Pollution in Public/ murat TaTaGLU Medical literventionsin Disasters:
"Gumushane University Sample”fadem DEMIR, Meliksah TURAN
Chair Asst. Prof. Nurcin KOGUK KENT Chair Prof. Dr. Nuray KARANCI Chair Asst. Prof. Tuncay PALTEKI
0P1838 Immigration Issue and Refugee Children / kibra vavuz H. Ayten | OP1828 Lessons To Be Learned About Protective Healthcare Services From | OP1840 Preparedness Levels of Workers Against Disasters and the Impact of
AKYILDIZ, Seda UZUNALI The Syrian Asylum Seeker Crisis And Recommended Preventive Medicine Disaster Education: Gumushane University Example / Furkan SAHIN, Sime SAKINGZ,
0P1835 Migration and Older Health/ sumeyya KAVA BUDAK, Meltem SAHIN And Healthcare Management Strategies For The Future/ Mehmet riLoming, Melisoh TURAN
0P1836 The Impact on The Health of Women / Meitem SaHiN, Simeyya Ahmet CICEK 0P1834 Determining the Knowledge and Opinions of Non-Structural Hazard
KAYA BUDAK OP1875 Syrian Refugees In Turkey and Associated With Infectious Diseases | Reduction Activities of Hospital Disaster Planners; Gumushane Case / ceren
TM1830 Compatibility Training Model for Refugees and Immigrants ] lrem SEZEN, Afsin Ahmet KAYA, Meliksah TURAN SASMAZLAR, Nesibe OF, Meliksah TURAN, Goksel OZTURK
11:30-12:30 / AErhan BAKIRCY, Buket KARATOP OP1801 Disaster and Ethics / Amet Burhon CAKICI, Tujbo TURKKAN 0P1813 After The War in Disaster Management That Needs a New Concept:
0P1818 Evaluation of Dissertations Regarding to Migration and OP1844 Psychological Effects of Natural Disasters: The Case of Trabzon Ghazi Nursing/ Hotice DEMIRAG, Sewlay HINTISTAN, Esin SEVG] DOGAN
Refugee by Content Analysis Method / Ash KOSE GiaL Province / sedo LZUNALI Nurgin KOCEK KENT TM1801 Acgve Health Professionals In Earthquake: Nurse/ esin SEVG DOGAN,
& . Hatice DEMIRAG, Aynur CIN
OP1§45Analys|s ?f The Calls Made fo Artvin 112 EmergenchHealrh OP1867 Evaluation of the readiness of nurses against disasters Namik Kemal
Services in 2016 in Regards with Emergency Management/ Galip USTA, Turgut ”
SAHINGZ University Case/ vicel BULUT, Gomze VAROL
12:30-13:30 Lunch

GUMUSHANE



HA

13:30-14:30

SESSIONS

14:45-15:45

15:

16:00:17:00

Impacts of Technology and Cultural Change on Large Mine Disasters: Case Study of Highwall Failure

HALL KARACA
Chair Asst. Prof. Sevil CENGIZ

0P1842 Determination of CBRN Knowledge Level of Local
Administrations: Gumushane Province Sample/ Davut PARLAK, Saime
SAHINGZ, Sevil CENGIZ

0P1821 Evaluation of CBRN (Chemical, Biological, Radiological and
Nuclear) Preparatory Levels of Hatay Industrial Complexes/ Hatice kAR-
Glsah AYAZOGLU

OP1806 Preparation, Protection, Treatment and Personal
Decontamination for Chemical War Agents in The Context of
Terrorism/ Hatice DEMIRAG-Sevilay HINTISTAN-Birgil TUNCAY-Esin SEVGI DOGAN-
Aynur CIN

0P1807 Investigation of Paramedic Students' Bioterrorism and Their
Information and Views of Biological Agents / Hatice DEMIRAG-Sevilay
HINTISTAN-Esin SEVGI DOGAN- Aynur CIN-Birgil TUNCAY

TM1824 Investigation of The Effects of Nuclear Accidents on Living
Types of Sea: The Principles of Principles/gereket 8ulent AvkeR

Chair Assoc. Prof. Dr. Selguk ALEMDAG

TM1807 Safety Measures to be Followed in Responsibility to
Internship and Environment / Hoci Ahmet KIRTAS, Huseyin ALTUNDAG, Recep
viGiT

OP1878 Landslide Risk of Hopa Calculation and Evaluation Study
Using L Type Matrix Technique / Kadir AVUS, Sedat BOSTAN

TM1825 Examination of the Evacuation Performance of Gimiishane
Urban Road Networks in Case of Disasters and Determination of the
Most Effective Evacuation Routes/ Emine CORUK, Metin Mutlu AYDIN, Omer
Foruk OZTURK

TM1828 Preparation of a Transportation-Based Action Plan for Safe
Access and Evacuation on the Campus in Case of a Disaster on the
Main Campus of Gumushane University/ Metin Mutlu AYDIN, Emine CORUH
OP1851 Investigation of Flood Hazard in Giimiighane Province Using
Geographic Information Systems (Cbs) and Analytic Hierarchy
Process (AHS)/ Halil ibrahim ZEYBEK, Selim ERASLAN

IDMC 2018

HALL

Muhammet Mustafa KAHRAMAN
Skin Side Effects Of Exposure To Chemical Agent(Silfiir Mustard)
Naser EMADI

Coffee Break
HALL TOMARA
Chair Asst. Prof. Muhammet Mustafa KAHRAMAN

OP1877 Assessing Environmental Impacts of Acid Mining Drainage (AMD)
Formation in the Ore Stock Areas in the Gumustas Mining / Enver AKARYAL,
Mehmet Ali GUCER, Selguk ALEMDAG, Erdol GULDOGAN

0P1856 The Importance of Landslide Susceptibility Maps for Mitigation of
Disaster Management Studies / serhat DAG, Ayberk KAYA

OP1876 Investigation of Flood Hazard in Bayburt Province Using
Geographical Information Systems (GIS) and Analytic Hierarchy Process
(AHS) / Holit ibrahim ZEYBEK, Selim ERASLAN

0P1848 Coupled Human Nature Modeling for Coastal Towns Facing
Climate Change/ Ayse Karanct

TM1811 Risk Analysis In Disaster Preparation Process And Applications of

Fine Kinney Call Centers, Sample of Arvato Bestermann In Gimishane/
Sezoi DEMIRDELEN, fbrahim KIYMIS, Vildan ORAL, Meliksah TURAN

Coffee Break
Chair Assoc. Prof. Dr. Elif CELENK KAYA

TM1803 Preparedness to Flood and Flash Flood Disasters and Response
Strategies in Local Level: Example of Besikdiizu District / Gmer uzunTas, Gilsin
DOGAN, Hasan YUCEL, Serkan OZTURK

0P1837 of Disaster Prepar of Disaster Plan
Practitioners; Gumushane State Hospital Case/ Ceren SASMAZLAR, Nesibe OF,
Meliksah TURAN, Goksel OZTURK

OP1832 Disaster Nursing in a Multidisciplinary Approach to Disaster
Management / Tilin YILOIZ, Utku DURGUT

TM1810 Investigation of Factors Influencing The Level of Disaster Data/
Ibrahim KIYMIS, Sezai DEMIRDELEN, Bila! GURSOY, Mehmet Zeki YILDIRIM

TM1827 Disaster Problem and Rehabilitation Practices of Eastern Black Sea
Region: 1990 Trabzon’s Flood Example/ Hayrive SENGUN Mehmet KAPUSIZOGLU

HALL LIMNI
Chair Assoc. Prof. Dr. Afsin Ahmet KAYA

TM1805 Investigation of Personal Protective Equipment Suitability in
Emergency and Fire Workers/ Haci Ahmet KIRTAS, Hiseyin ALTUNDAG, Recep YiGIT
OP1853 Analysis of The Fire Organization in Terms of

Disaster Management/ Girkon YILMAZ, Turgut SAHINGZ

TM1806 Professional Management in Fire Discharge with Disabled and Older
Individuals / Hoc: Ahmet KIRTAS, Hiseyin ALTUNDAG, Recep YIGIT

TM1826 The Danger of Our Future Developing Sneaky (Drought)/ Tugba
SEYHAN

TM1832 Arab Spring Facilities Provided to Immigrant Guest Later: The Case
of Turkey/ dnol Keroarsion, Selahattin Toylon

Chair Prof. Dr. Saime SAHINOZ

OP1822 Coordination of Emergency Health Services in The Case of
Mobilization and War: A Model Proposal/ fenmi volkan AKYON, Mehmet Metehan
GETINTAS

OP1865 Evaluation of The Studies Related to The Treatment of The Injured
During The Van Earthquake in 2011/ Yovuz HEKIMOGLU

0P1868 Evaluation of Use of Emergency Ambulance Services in Kocaeli
Province // mre AYDIN, I. Korhan BASER, Tuncay PALTEKI, Berno ACER, Enes ARSLAN, Suayip AYDIN
0P1830 112 Emergency Call Center Project; The Case of Hatay/ Gilcon etin,
Gulsoh Ayvozoglu

TM1818 Acute Malnutrition in Emergencies/Mohir ARSLAN, Hacr Omer VILMAZ,

20:00 Dinne

24 October Wednesday

09:00-10:00

10:00-10:15
SESSIONS

10:15-11:30

11:30-11:45

11:45-12:45

12:45-13:45

13:45-15:00

HALL KARACA
Chair Asst. Prof. Bertug AKINTUG

0P1854 Evaluation of Emergency Response Teams on
Professional Qualification; for Instance G h. City / Mar

New Trend and New D in i E

Y
TIEMS Role and Activities in this Landscape
K. Harald Drager
Gumughan's Priorities in Disaster
Mesut BAYRAK
Migration Management
Vedat ASLAN

Coffee Break

HALL TOMARA

Chair Assoc. Prof. Dr. Ahmet Burhan CAKICI

TM1804 Role and Responsibilities of Public Institutions in Disaster and Emergency

I : The Sample of Gumushane Province/ Gilsin DOGAN, Hasan YUCEL, Omer

Zeynep TOPGU, Bilol GURSOY, Sevil CENGIZ

OP1869 Evaluation of First Aid Knowledge Levels of University
Students / Tuncay PALTEK], Emre AYDIN, I, Korhan BASER, Tanyo YAKIN
OP1855 Gumushane University Staff's First Aid Basic Practices
in the Evaluation of Knowledge and Experience / geliz vekeLer
0P1841 Crush Syndrome Knowledge Levels of Personnel
Working at 112 Emergency Health Service Stations of
Gumushane Province/ £sra 0ZPOLAT, Soime SAHINGZ, Nurgin KUCUK KENT
TM1831 Firefighters Fire History and Education In Turkey
Today/ selahattin TAYLAN,

Need and Importance of Disaster preparedness: Lessons learnt from some recent large earthquakes in the developing countries

UZUNTAS, Saime SAHINOZ

0P1810 The Effects of Natural Disaster on Public Finance and Insurance
Modelling of Public Institutions/ simeyye YANILMAZ Umron ERUZUN, Afsin Ahmet KAYA,
Meliksoh TURAN

TM1819 Evaluation of Table Top Orill in Gimigshane State Hospital in 2018, Case
Report /Meliksah TURAN, Vildan ORAL, lbrahim KIYMIS

TM1812 Evaluation of Disaster and Emergency Preparations in Call Centers/ Sezai
DEMIRDELEN, lbrahim KiYMI$, Vildan ORAL, Saime SAHINOZ

0P1825 The Determination of the Disaster Preparedness of Nurses and the
Influencing Factors / sevda UZUN, Nursen KULAKAG, Aylin AYOIN

0OP1829 Evaluation of The Effectiveness of Medical Waste Management Training
Given to Paramedic Students / Bahadir TERCAN, Gzge AKBABA, Sinan TARSUSLU

Coffee Break

Collective Protection Medical Uses
Aytag KABAKLARLI

Bishal Nath UPRETI

Lunch

EMERGENCY AID and DISASTER MANAGEMENT WORKSHOP

HALL LIMNI
Chair Prof. Dr. Giinhan ERDEM

TM1820 Coping Strategies Which Were Used Dealing with Earthquakes; The
Van Earthquakes Case / sedat BOSTAN, Eyyip YiLDIZ

OP1814 Cultural Impacts in the Acceptance of Logistics Services in Disasters /
Sedot BOSTAN, Merve YAMAN YUCE

0P1808 The Place and Priority of Logistics in Disaster Management/ Gulseren
GUNAYDIN, Nur Deniz EYUPOGLU KARAOGLU, Zafer Con KOGAK

OP1809 Responsivities of Local Governments in Disaster Levels/ nurulioh
YELBOGA-Bedrettin VAROL-Ozgiin ARMAN

OP1861 Investigation of Professional Expectation of Students of Emergency
Aid and Disaster Management/ Helin ORGEN, Nurgin KUGUK KENT, Afsin Ahmet KAYA
OP1831 Disasters and Architectural Education/Gal viceL




ANAHTAR
KONUSMACILAR




IDMC 2018

ANAHTAR KONUSMACILAR

A.Nuray KARANCI, ODTU, Psikoloji Boliimii

Refugees and Migrants: Psychological Impacts and
Psychosocial Support

Ayta¢ KABAKLARLI, KBRN Savunma Uzmani,
FNNS Svn. Sis. AS.

Toplu Korunma Tibbi Kullanimlari

Bishal Nath UPRET], Professor and Head,
Department of Geology, School of Mines,
University of Zambia

Need and Importance of Disaster Preparedness:
Lessons Learnt from Recent Disasters

Gangalal TULADHAR, Ph.D.
Former Education Minister of Nepal

Disaster Risk Reduction and Management Act 2017:
A Pro-active Legal Tool

K. Harald DRAGER, TIEMS President

New Trend and New Development in International
Emergency Management -TIEMS Role and
Activities in this Landscape

Meen B. Poudyal CHHETRI, Ph.D., Post Doc.
President, Nepal Centre for Disaster Management
(NCDM), Nepal/Adjunct Professor, Queensland
University of Technology (QUT), Brisbane,
Australia

Socio- economic Impacts and Lessons Learned from
the Gorkha, Nepal Earthquake 2015

Mesut BAYRAK, Giimiishane il AFAD Miidiirii

Afetlerde Giimiishane’ nin Oncelikleri

Muhammet Mustafa KAHRAMAN, Dr Ogr.
Uyesi

Giimiishane Uniiversitesi, Giimiishane,
TURKIYE

Impacts of Technology and Cultural Change on
Large Mine Disasters: Case Study of Highwall
Failure

Naser EMADI, Professor, Dermatologist, Tehran
University

Skin side effect of expose to chemical agent (Siilfiir
Mustard)

Serta¢c Timur DEMIR, Dr. Ogr. Uyesi,
Giimiishane, TURKIYE

Media of Disaster

Vedat ASLAN, Giimiishane il Goc idaresi,
Miidiirii

Gog¢ Yonetimi

v |



Socio- economic Impacts and Lessons Learned from the Gorkha, Nepal Earthquake 2015

Meen B. Poudyal Chhetri, Ph.D., Post Doc.
Keynote Speaker President, Nepal Centre for Disaster Management (NCDM), Nepal*
Adjunct Professor, Queensland University of Technology (QUT), Brisbane, Australia

Abstract

Background: Hazards such as: earthquakes, floods, landslides, fires, epidemics, avalanches, windstorms, hailstorms, lightning,
glacier lake outburst floods, droughts and extreme weather events have made Nepal highly prone to disasters. Among all these
disasters — earthquake is the most terrifying and destructive. The effects of a disaster, whether natural or human induced, are often
far reaching. In addition to the natural factors, the losses from disasters are increasing due to the human activities and absence of
proactive legislations.

Objectives: Objectives of this paper are to analyses the critical gaps responsible for emphasizing the seismic risk and of factors that
would contribute towards seismic risk reduction to enable various stakeholders to address the critical areas for improving seismic
safety in Nepal and other earthquake prone countries. Additionally, this paper aims to pinpoint the deficiencies in disaster
management system in Nepal with reference to the devastating earthquake of 25 April 2015 and suggest appropriate policy and
advanced technical measures.

Conclusion: Fundamentally, the weak structures have been found as the major cause of infrastructure collapse in earthquakes. This
emphasizes the need for strict compliance of town planning bye-laws and earthquake resistant building codes. Thus, proactive
disaster management legislation focusing on disaster preparedness is highly necessary.

Keywords: Earthquake, Proactive, Impact, Management, Legislation

1. Background

Nepal is one of the 20 most disaster prone countries in the world. Among 200 countries in the world, Nepal
ranks 11th and 30th, respectively, with regard to relative vulnerability to earthquake and flood (UNDP/BCPR,
2004). According to the Global Earthquake Safety Initiative, Kathmandu is exposed to the greatest earthquake
risk per capita among 21 megacities around the world, basically due to the building collapse and inadequate
preparedness.

An earthquake disaster is the most terrifying disaster in Nepal but the country is not limited to just earthquakes;
there are also disasters such as floods, landslides, fires, avalanches, windstorms, hailstorms, lightning, glacier
lake outburst floods, epidemics, droughts etc. There have been many occurrences of earthquake disasters in
Nepal that have caused heavy human life losses and physical property damages, adversely affecting the overall
development of the country. Nepal's proximity to earthquake hazards is mainly due to her young and fragile
geology. Haphazard and unplanned settlements and poor construction practice are the other reasons that have
made her highly vulnerable to earthquakes. Nepal may have encountered many earthquakes throughout
history; it has the record for the greatest loss of life dating back to the 12th century. Since then Nepal has
encountered 16 major earthquakes, including the latest devastating Gorkha-Nepal earthquake of 25 April
2015.

The Gorkha-Nepal earthquake left a trail of miseries that the affected people will continue to combat for years.
This is, in fact, a wakeup call for policy-makers, development experts, civil society and the general public that
had not considered unplanned development and haphazard construction as the major causes of loss and
damage due to this earthquake.

2. Gorkha-Nepal Earthquake of 25 April 2015

A 7.8 ml earthquake struck Nepal on 25 April 2015 (11:56am local time). The epicenter was near the Barpak
Village of Gorkha district which is 81 km northwest from Kathmandu. The devastating earthquake killed

1208-Teenkune Marga, Kuleswor, Kathmandu, Nepal
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8,896, with missing 198 and seriously injured 22,302 people and rendered millions homeless. More than six
hundred thousand households were fully damaged leaving around three hundred thousand partially damaged.
Mostly, old, non-engineered, adobe and masonry buildings collapsed and/or were severely damaged by the
earthquake. In addition, some engineered buildings also damaged or collapsed due to poor workmanship and
quality of construction materials. The earthquake severely affected 14 districts (Gorkha, Dhading, Rasuwa,
Nuwakot, Kathmandu, Lalitpur, Bhaktapur, Kavrepalanchowk, Sindhupalchowk, Dolakha, Sindhuli,
Makawanpur, Ramechhap and Okhaldhunga) and another 31 districts affected to varying extents. (NDR 2015)

Please see Map 1 below for the number of people died in different districts of Nepal.
Map 1
Human Deaths by Gorkha-Nepal Earthquake
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The 25 April earthquake was followed by a number of aftershocks throughout Nepal, with one shock
reaching a magnitude of 6.7 on 26 April at 12:54 am local time. The 25 April earthquake affected the entire
Nepal and also affected some parts of India, Bangladesh and the Tibet Autonomous Region of China. Tremors
were also felt in Bhutan and Pakistan.

This earthquake was the largest to hit Nepal after the Nepal-Bihar earthquake of 1934. All these major
earthquakes established that the casualties were caused mainly due to the collapse of infrastructures.

On 26 April 2015, the Government of Nepal declared the 14 districts as catastrophic area and appealed
for international humanitarian assistance including search and rescue.
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Damaged Kathmandu Durbar Square which is a Cultural Heritage

On 12 May 2015 at 12:50 local time another strong aftershock measuring 7.3 magnitudes struck with
the epicentre in Sunkhani of Dolkha district. The epicentre was 76 km northeast of Kathmandu. This area was
already affected by the 25 April quake. The initial quake was followed by several aftershocks including a 5.6
magnitude. This quake toppled already weakened buildings, triggered a series of landslides, which further
hampered relief efforts. This quake alone killed more than 100 people.

According to the Department of Survey of the Government of Nepal, the movement of tectonic plates
that triggered massive earthquake in the country on 25 April caused the altitude of Kathmandu Valley to
increase by 80 centimeters. In total 438 numbers of aftershocks with Local magnitude>= 4 have been recorded
till 6 March 2016.
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Table 1 Losses Due to the Gorkha-Nepal Earthquake

Particulars Nos./Amount

Persons dead 8,970

Missing 198

Injured 22,302

Affected Families 8,86,456

Displaced Families 6,49,815*

Houses Damaged (Fully) 6,04,930

Houses Damaged (Partially) 2,88,856

Total Material Loss NPRs. 706 billion US$ 7 billion#

Source: Ministry of Home Affairs; Situation Report* of NRCS & PNDA# Report, NPC, the Government of Nepal.

As shown in Table 1 above, it is estimated that the total value of disaster effects (damages and losses)
caused by the earthquakes is NPR 706 billion or its equivalent of US$ 7 billion. Of that amount, NPR 517
billion (or 76 percent of the total effects) represents the value of destroyed physical assets, and NPR 189
billion (24 percent of the total effects) reflects the losses and higher costs of production of goods and services
arising from the disaster. These estimates are based on the aggregation of information and data collected across
sectors of social and economic activity and checked to avoid duplication of numbers. (Source: PDNA Report
2015, NPC).

3. Causes, Consequences and Scale of the Earthquake

The Gorkha, Nepal earthquake of 25 April 2015 occurred in a geological collision zone, where the Indian
tectonic plate pushes north into the Eurasian plate, moving the ground an average of 2cm a year. Over decades,
stress built up along a stretch of the fault line, which is called the Main Himalayan Thrust (MHT) fault, close
to Nepal's capital Kathmandu. In this area, the boundary between the two plates had become locked - stuck
together by friction and so immobile - building up energy that only a major earthquake could release.
Increasing population, unplanned settlements, poor quality of construction, untrained human resource, lack of
search and rescue equipment and medical services are the other major causes of the earthquakes.

Prof Jean-Philippe Avouac of University of Cambridge believes that the quake on 25 April only released
part of this pent-up pressure. "If the earthquake had ruptured the entire locked zone all the way to the front of
the Himalayas, it would have been a much larger earthquake. This is a place that needs attention, and if we
had an earthquake today, it would be a disaster because of the density of population not just in western Nepal
but also in northern India, in the Gangetic plain. We don't want to scare people, but it is important they are
aware that they are living in a place where there is a lot of energy available,” says Prof Avouac.
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Some other new data also revealed that the devastating quake that hit Nepal in 25 April did not release all
of the stress that had built up underground and some of this stress has shifted west to an area stretching from
the west of Pokhara in Nepal to the north of Delhi in India. The research is published in the journals Nature
Geoscience and Science. Its authors say more monitoring is now needed in this area. Therefore, a major
earthquake there is already long overdue: the last happened in 1505 and is estimated to have exceeded M8.5.
The researchers say the new stress that has moved there could already be adding to the tension that has been
building up over five centuries. Please see Map 2 below for the scale of the 25 April 2016 Gorkha-Nepal
Earthquake and the major aftershock of 12 May 2016.

Map 2
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Commenting on the research, Prof David Rothery from Open University said: "Monitoring techniques
have now advanced to the stage where we can work out how a previously 'locked' fault has ‘unzipped' during
the couple of minutes that it takes a major earthquake to happen. Lives would be saved by drilling school
children in western Nepal and the nearby plains of northern India in how to react in the event of an earthquake
and in ensuring that at least school buildings are adequately constructed to survive seismic shaking."

4. Response

Immediately after the earthquake, although there was chaos, confusion and distress -- National Emergency
Operation Centre (NEOC) at the Ministry of Home Affairs was activated at level-1V by following the National
Disaster Response Framework, 2014 and Standard Operating Procedure (SoP). Soon after the quake the Prime
Minster, Home Minister, other Ministers, Chief Secretary, Secretaries, high level officials and the chief of
security forces were present at the NEOC. Within two hours, the Central Natural Disaster Relief Committee
(CNDRC) meeting was held and made necessary decisions for immediate relief and response. Soon after, the
cabinet meeting endorsed the decisions of CNDRC including declaration of catastrophic area and appealed
for international assistance. Central Command Post was established under the leadership of Home Secretary.
Security forces were mobilized immediately for Search and Rescue (SAR) operation with heavy equipment

;. |



v IDMC 2018

and helicopters. Helicopters were used in remote areas for SAR operation from Nepal Army, India, China,
U.S.A. and private sector. Altogether 66,069 Nepal Army personnel, 41,776 Nepal Police, 24,775 Armed
Police Force and 22,500 Civil Servants were mobilized for response. In total 7,606 people were rescued by
4,299 flights of Nepal Army, foreign and private sector helicopters. A total of 12,295 people were rescued by
air lift and land routes. (Source: 1 month report of MoHA on 26 May 2015).

A number of volunteer groups, local people, youths, civil societies, media and political parties provided
significant assistance to the affected people during the response. Several International and local NGOs, Red
Cross and Red Crescent Societies and United Nations Organizations also supported for the response. There
has also been a considerable amount of aid distributed by various social organizations, private and corporates.
This includes skilled technical personnel such as doctors, nurses, engineers as well as unskilled personnel and
in-kind contributions. Despite the lack of sufficient search and rescue equipment and resources, Nepalese
security forces played a significant role in search and rescue and relief works.

5. Problems Associated with the Gorkha-Nepal Earthquake

Despite the hard work of Nepalese security forces and others, the response work was criticized by saying
that it was not prompt and well organized. A key criticism was of a slow and inadequate relief effort, which
failed to reach in due time to many of the affected people of remote, rural and hilly areas. It was mainly due
to the lack of a strong road network and transport resources, especially helicopters, adverse weather condition,
and a serious bottleneck at the airport. Major delays were also caused by bureaucratic procedures and even
bitter mutual accusations - both in public and private—over who was to blame and who should be in control
of resources. Thousands of people in the affected districts were lacking even the most rudimentary shelters.
Past monsoon and chilling winter exposed many temporary households to extreme weather, cold and increased
diseases, but also to further collapses of houses damaged during the earthquake. As a result hundreds of people
died during the severe winter.

Earthquake victims have repeatedly complained that the rice distributed in various districts by the World
Food Program (WFP) through Nepal Red Cross Society (NRCS) was “substandard and inedible”.

This mega disaster will have a long-term effect on Nepal’s economy and development efforts for several
years. The agriculture, industry, tourism and service sectors have been badly affected. Agitation in Tarai
region of Nepal and controlled supply of fuel and other consumable goods by India had further worsened the
situation. This is a major set-back indeed. The economic loss by the blockade by India was three times more
than the loss caused by the earthquake. In view of the slow recovery process, it seems that it will take a long
time and will pass through the similar situation as Haiti has faced since its earthquake of 2010. This is high
time for Nepal to learn a lesson from Haiti while Nepal must not repeat the mistakes done by the Haitian
government after the 10 January 2010 earthquake.

6. International Cooperation and Disputes

For any government, it would be difficult to cope alone with such a huge disaster. In such a situation,
international assistance is pertinent for response and rehabilitation works. Therefore, on 26 April 2015, the
Government of Nepal declared an emergency in the worst affected districts and made a request for
international humanitarian support. However, it is more difficult in Nepal due to some of its inaccessible
landscape and difficult terrain. Unfortunately, it risks adding a human induced calamity to a devastating
natural disaster. During the course of search and rescue efforts, an American helicopter crashed near the Nepal-
China border resulting in the sad demise of five American soldiers, two Nepali soldiers and five disaster
victims.
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Actually, relations between Nepal government and the international community were not conducive for
some time right after the earthquake. There was the problem of mutual trust and allegation each other. The
donor communities didn’t fully trust the government; questioning its ability to deliver services while the
government wasn’t happy because the donor communities wanted to distribute relief assistance through their
agents. On the other hand, Nepalese government wanted any assistance to be collected into the Prime Minister
Relief Aid Fund and then channel to the affected areas. In other words, the government wanted to adopt one
door policy. However, the relationship between the Nepal Government and International Community did
improve as time passed.

7. Foreign Aid Commitments

There was a donor community meeting on 25 June 2015 in Kathmandu, Nepal. The highest-profile
international donor conference ever held in the country amassed more than 300 delegates from 56 nations,
development partners and the donor community. In a major boost to Nepal’s reconstruction and recovery
efforts, development partners and the donor community have pledged $4.4 billion in aid during the
International Conference on Nepal’s Reconstruction (2015). This has come as a huge relief to the
reconstruction and recovery bid and brought cheers to the government. However, till now, except a small
portion, the committed amount has not been provided by the international community to the Government of
Nepal.

8. Formation of Reconstruction Authority

A high level Reconstruction Authority has been formed under the chairmanship of Prime Minister,
including four ministers picked by PM, a chief executive officer, Vice-chairperson of the National Planning
Commission, Chief Secretary and three experts having 15 years of experience in related field after completing
post-graduate degree in infrastructure engineering, law, economics, management, economic or social
development as members. The tenure of the authority will be five years and the government can either extend
its term by a year if the tasks of reconstruction remained incomplete or assign any other body for the same.
Laws related to acquiring and registering land, public procurement and Environment Impact Assessment will
not be applicable in the quake-hit areas to accomplish the task of reconstruction rapidly.

Reconstruction Authority’s salient tasks are to:

» Determine total loss due to earthquakes;

» Acquire necessary land following legal procedures;

« Order concerned authority to remove physical structures after providing compensation to owners;
« Coordinate with different bodies for effective implementation of reconstruction work;

« Order owners to remove their damaged structures or to remove them at their cost.

The authority would direct the concerned ministries to accomplish necessary work of reconstruction
providing them with necessary budget from a separate fund created for reconstruction work.

9. Challenges, Gaps and Lessons Learnt

The total impact of the 2015 Gorkha-Nepal Earthquake is still going on. There were psychosocial
consequences of that devastating earthquake disaster. The nightmare and traumatic situation caused by the
disaster upon many people particularly among the children and adolescents are still there and may remain
for a prolonged time.
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The following challenges and gaps were identified after the earthquake:

9.1 Nepalese people showed resilient capacity to respond and self-recovery from the earthquake.
More investment on community preparedness is crucial to build resilient communities.

9.2 In post-earthquake recovery and reconstruction, addressing the issues of land ownership and
entitlement is a complex issue that needs to be addressed. Government compensation package
settled for land entitlements deprived many disaster survivors’ families from getting the
government aid.

9.3 Education sector is the second most affected sector hit by the earthquake in terms of damages.
The education sector needs more investment and rigorous policies to ensure their disaster
resilience.

9.4 The biggest lesson is that to be safe from earthquake is to build earthquake resistant
infrastructures. There should be no COMPROMISE in building compliance. Hence, this is high
time to Build Back Better (BBB) and to ensure that existing structures and infrastructures are
retrofitted to better standards.

9.5 Search and Rescue (SAR) works carried out by the security personnel of Nepal and foreigners
was commendable. But it was slow and inadequate while they failed to reach in due time in the
remote, rural and hilly areas and it was not well-organized. Of course, sometimes it was
compounded by the lack of equipment, road network, transport, and well-trained skilled human
resources.

9.6 Delay and serious lapse in damage and need assessment was felt all the time. There was a gap
between the need of the affected people and delivery of services.

9.7 Open spaces for temporary settlement of the displaced population were lacking.

9.8 Although there was large number of international SAR team -- they could not contribute
considerably as expected. There were 4,521 team members from 34 countries and they were able
to save only 16 lives with the help of Nepalese security personnel. The cost incurred for the
foreign team was quite huge. So it can be assessed that the return was quite low in comparison to
the investment upon the foreign team.

9.9 Emergency warehouses, prepositioning of relief materials with proper inventory were also
lacking.

9.10Debris management was found as one of the big problem basically because of the lack of debris
management equipment, tools and techniques.

9.11Accurate and proper communication between District Emergency Center (DEOC) and Central
Emergency Operation Centre (EOC) was not effective.

9.12A weak database and an absence of modern technology were other bottlenecks for effective
response in Nepal.

What are the major lessons? —
Critical areas of concern of the Nepal Earthquake can be summarized as following:

a) Lack of awareness, preparedness as well as coordination among disaster management stakeholders;
b) Inadequate attention to structural mitigation measures in the engineering education syllabus;

c) Weak law enforcement and monitoring of building codes and town planning;

d) No licensing system for engineers and masons;

e) Absence of earthquake resistant features in non-engineered construction in sub-urban and rural areas;
f) Lack of training for professionals in earthquake resistant construction practices; and

g) Lack of adequate preparedness and response capacity among various stakeholder groups.

The biggest lesson Nepal learnt from this earthquake is that the threat of earthquakes will
never end while Nepal is in seismically very active zone. The best way to be safe from earthquake
hazards is to build earthquake resistant infrastructures. There should be no COMPROMISE in
building earthquake resistant infrastructures. Hence, this is high time to Build Back Better (BBB).
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All most all casualties were due to the collapsed infrastructures. Another lesson we learnt is that if
similar high intensity earthquake in the U.S.A., Japan or other equally developed nations do not lead to
enormous loss and damage to human lives and physical properties as the infrastructures in these countries are
earthquake resistant. This emphasizes the need for strict compliance of town planning bye-laws and building
codes in Nepal.

It has been realized that in the past the government did not paid due attention to Disaster Risk
Reduction (DRR). DRR has not been a priority for the government. The government was found too weak in
preparedness at all levels. Inadequate legal instruments and poor implementation of existing legislations have
also been identified as a factor for losses and damages. The government was never serious in DRR.

10. Way Forward and Recommendations

In view of the major disasters like the devastating earthquake of 25 April 2015, Nepal should adopt long-
term and sustainable efforts to mitigate the hazards. Although disaster management and risk reduction may be
considered expensive in the light of competing demands for resources in a developing country like Nepal, this
is high time for the government to invest on considerable activity and resources into preparing for and
responding to familiar and unexpected emergencies and disasters before the human and economic
consequences of inaction are extensive, unmanageable and more expensive. This paper suggests some basic
principles and guidelines to reduce the impact of the potential future earthquake disaster not only in Nepal but
also for other earthquake prone countries as well. Following are the basic and fundamentals for earthquake
management in Nepal and beyond:

10.1 Construction of earthquake resistant infrastructures;

10.2 Selective seismic strengthening and retrofitting of existing priority structures and lifeline
structures — a priority list for structural safety audit, seismic strengthening and retrofitting is
required,

10.3 Effective implementation of Building Code and other legislations;

10.4 Mass awareness and preparedness;

10.5 Capacity development through education, training, research & development (R&D),
documentation and information sharing;

10.6 Effective and efficient response during and after emergency

10.7Build Back Better (BBB).

The above basics are necessary to reduce the impact of earthquakes in the short-term as well as in the
medium and long-term. They recognize the enormous challenge in improving seismic safety because of the
inadequate numbers of trained and qualified civil engineers, structural engineers, architects and masons
proficient in earthquake-resistant design and construction of structures. They also recognize the need for
imparting training in earthquake-resistant design and construction to faculty members in professional courses
and for creating mass awareness on earthquake and other disaster risk reduction features in non-engineered
construction in earthquake prone areas.

11. Conclusions

As the impacts will affect landscape, people, society, and livelihoods in Nepal — there is no choice but to
adapt to disasters. Living not only with earthquakes, but also with many other disasters in daily life is the
destiny of Nepalese people. Yet, the Nepalese and their neighbors and friends all over the globe, have to
reconcile themselves to the fact that tens of kilometers beneath where they live, the Indian and Eurasian plates
will continue their tussle again and again. In that journey, they must build on the fundamental strengths they
possess—social capital and community resilience. The earthquake is also as an opportunity to plan for a better
preparedness for future disasters. Effective implementation of Building Codes to make earthquake resistant

My |



buildings and other infrastructures is highly desirable. Educating the people to Build Back Better (BBB) must
be the priority. Hence, for BBB, the government should call on experts inside and outside the country to
engage in interdisciplinary collaboration. Non-governmental organizations, the private sector, experts,
intellectuals, media and international community can contribute in the rebuilding and disaster-preparation
efforts by working collaboratively and effectively.
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MULTECILIK VE GOCMENLIK: PSIKOLOJIiK ETKILER VE PSIKOSOSYAL DESTEK

Keynote Speaker A. Nuray Karanci
ODTU, Psikoloji Béliimii
karanci@metu.edu.tr
Ozet

Miiltecilik ve gogmenlik evrensel bir olgudur ve nedenleri agisindan ¢ok biiyiik farkliliklar gosteren zorlu bir siirectir. Ancak,
nedeni ne olursa olsun gog¢ etmek farkli bir kiiltiire uyum i¢in gereken basa ¢ikma becerilerinin ve kaynaklarin yogunlukla
onemli oldugu kritik bir yasam olayidir. Ozellikle miilteciler icin yer degistirme oncesi karsilasilan savas, siddet, ayrimcilik
gibi travmatize edici yasantilar, go¢ sirasinda yasanilan giicliikler/travmalar ve go¢ edilen yerde karsilasilan uyum sorunlari
oldukga zorlayict ve uzun soluklu bir siire¢ olmaktadir. Gogmenlik ele alindiginda ise gd¢ Oncesi travmatize edici daha az
yaganti olabilmektedir.

Literatiirde miilteci ve go¢cmenlerin yasadigi psikolojik problemler iizerine yapilan calismalar gé¢ olgusunun, ozellikle
miilteciler i¢in travmatik bir stire¢ oldugunu gostermektedir. Bu siirecte hem miiltecilerin 6z kaynaklar1 ve kisilik 6zellikleri
hem de gog edilen iilkede onlara sunulan hizmetlerin ve tutumlarin ruh sagligi ve gidilen iilkeye uyum gostermekte dnemli
rolleri vardir. Miilteci ve gogmenlerle yiiriitiilen bilimsel ¢aligmalarda bu gruplarin yasadiklari 6nemli ruh saglhigi sorunlar
oldugu gosterilmistir. Bunlardan en fazla iizerinde durulan travma sonrasi stres bozuklugu, depresyon, bedensel yakinmalar,
alkol ve madde koétiiye kullanimi ve yasam kalitesinde sorunlardir. Ancak, miilteci ve gdgmenlerin ruh sagligi sorunlarinin yam
sira dayaniklilik ve travma sonrasi gelisim gibi olumlu doniisiimler de yasayabildikleri gosterilmistir.

Gogiin ruh sagligi tizerindeki etkilerinin gé¢ Oncesi, sirasi ve sonrasi etmenlerle iliskili oldugu bulunmustur. Gé¢ 6ncesi
travmatik yasantilar, bazi kisilik 6zellikleri, yas ve cinsiyetin belirleyici rolii oldugu gosterilmistir. Ozellikle savas /catisma
bolgelerinden gog ruh sagligi lizerinde daha derin izler birakmaktadir. G6¢ sirasinda yasanan olumsuz yasam olaylarinin da ruh
sagligi iizerinde olumsuz etkileri bulunmaktadir. Son olarak, go¢ sonrasi gelinen iilkedeki yasam sartlar1 ve sunulan hizmetlerin
de psikolojik sorunlarin ortaya c¢ikmasi ya da engellenmesinde 6nemli role sahip oldugu gosterilmistir. Gelinilen tilkede
ayrimciliga ugramak, kiiltliriin benzer olmamasi ve biitiinlesememek, dil bilmemek, sosyal destek alamamak ve is bulamamak
risk faktorleri olarak belirlenmistir. Bu sayilanlarin olmasi ise koruyucu etkilere sahiptir.

Dolayistyla miilteciligin ve gégmenligin yol agabilecegi ruh saglig1 sorunlari, koruyucu ve risk faktorleri oldukga karmasiktir.
Ancak, miilteci ve gogmenlere verilecek psikososyal destek yaklagimlarinda sadece travma iizerine odaklanmamak gerektigi
vurgulanmaktadir. Onlarin gii¢lii yonlerini ve kaynaklarini etkin olarak kullanabilmelerine olanak saglayacak, ihtiyaglarini ve
kiiltiirel 6zelliklerini dikkate alan yaklasimlar 6nemlidir. Oncelikle temel itiyaclarina (giivenlik, barnma, beslenme, gibi)
odaklanan destek ve bunun yaninda onlari gelinen tilkede iyi bir gelecek kurabilecekleri becerilerle donatmak, sosyal destek
saglamak, kiiltiirel degerler ve normlarla ilgili bilgilendirmek ve gerekiyorsa travmalarina yonelik yardim vermek énemlidir.
Miilteci ve gogmenlere onlarin kiiltiirlerine uygun ve onlar tarafindan kabul edilebilecek destek verilirken, ayni zamanda
gelinen tlilkedeki halkin ve destek personelinin onlarla ilgili tutumlar tizerine de egilecek politikalar gelistirmek ve uygulamak
gerekmektedir. Ozellikle koruyucu ve risk faktorleri goz 6niinde tutularak olusturulacak politikalarla verilecek olan psikososyal
destek gogmenlerin ve miiltecilerin uyumunu kolaylastirmakta ve ruh saglig1 sorunlarini azaltabilmektedir.

Anahtar kelimeler: Miilteciler ve gb¢; Ruh sagligi, Psikososyal destek
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Refugees and Migrants: Psychological Impacts and Psychosocial Support

Abstract

Migration is a universal phenomenon and a taxing process, having great causal variations. However, what ever is the cause,
migration/displacement poses great challenges of adaptation to a new culture and thus necessitates the use of coping strategies
and resources and thus is a critical life event. Especially, being a refugee as compared to being a migrant, is more taxing due to
being confronted with traumatising life events, such as war, violence and discrimination before displacement. Both refugees
and migrants also encounter considerable difficulties during their migration journeys and they are also confronted with
adjustment problems in their hosting countries after they migrate. Thus, with all these difficulties they are exposed to
considerable hardships which may have adverse effects on their mental health.

Studies on the psychological problems of refugees and migrants have shown that this process is quite traumatsing, especially
for the refugees. Studies have documented important mental health problems among the refugees and migrants. Post traumatic
stres disorder, depression, somatic complaints, alcohol and substance abuse and poor life quality are among the problems
documented. However, studies have documented that resilience and post trumatic growth are also observed as positive outcomes
of this process.

The examination of factors related to mental health outcomes have shown that pre-migration, during migration and post-
migration factors all have an impact on mental health outcomes and adjustment. As pre-migration factors, being exposed to
traumatic events before migration, some personality characteristics, gender and age have been found to be related to mental
health outcomes. Being exposed to war and conflict has special traumatising effects. Furthermore, having adverse experiences
during the migration journey is also a determinant of psychological problems. Lastly, as post-migration factors, the experiences
of migrants and refugees in the hosting country are found to be related to mental health outcomes. Experiencing discrimination,
cultural dissimilarity of the hosting country and inability to integrate, not knowing the language of the hosting country, not
receiving social support and employment have all been found to be risk factors for mental health problems. So, the protective
and risk factors for mental health are quite complex.

In delivering psychosocial support to refugees and migrants it is important not to just focus on their past traumas. It is imporant
to focus on their strengths and resources, to consider their needs and to offer services that are compatible with their cultural
characteristics and expectations. Firstly their primary needs (safety, accomodation, food, etc) needs to be addressed.
Furthermore, strengthening their capacities for a fullfilling future life in their host countries, giving them knowlege on cultural
norms and values and providing them access to social support are important. Besides the provision of culturally suitable support,
it is also necessary to develop policies to modify the attitudes of the citizens and service providers of the hosting countries.
Psychosocial support that is delivered by considering the risk and protective factors is likely to facilitate the adjustment and
mental health of the refugees and migrants.

Key Words: Refugees and Migrants, Mental Health, Psychosocial Support
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Disaster Risk Reduction and Management Act 2017:
A Pro-active Legal Tool
Gangalal Tuladhar, Ph.D.
Keynote Speaker Former Education Minister of Nepal

Abstract

Introduction: Nepal is vulnerable to various types of disasters e.g. floods, landslides, fires, epidemics, avalanches, earthquakes,
windstorms, hailstorms, lightning, glacier lake outburst floods and droughts. According to the government data, each year, disasters
kill hundreds of people and destroy property worth billions of dollars in Nepal. The losses from disasters were in increasing trend
for want of proactive disaster management policies, laws and risk reduction programs. Therefore, this paper aims to identify
problems in disaster management in Nepal and suggest appropriate policy measures.

Objectives: The main objectives of this paper are to analyze the disaster trend of Nepal before the advent of Disaster Risk Reduction
and Management Act 2017 and visualize the future trend of disasters after the enactment of the new act.

Methods: Detailed review and analysis of the old act i.e. Natural Calamities Relief Act 1982 and the new act i.e. Disaster Risk
Reduction and Management Act 2017 have been carried out. In addition to the above -- publicly accessible literatures as well as
government websites, reports and accessible documents regarding the legal basis, system and structures that support disaster
management in Nepal were the main source of this research study. Moreover, the policy makers, disaster management stakeholders
and disaster victims were also interviewed for this study.

Results: The study found that the trends of human and physical losses in Nepal prior to 2017 were enormous as the old act was
response focused. Although the old act had designated the Ministry of Home Affairs as the focal agency for disaster management
as a whole -- the Ministry of Home Affairs and other agencies were not explicitly made responsible for disaster preparedness and
recovery. For the above reason, the numbers of human and materials losses were in increasing trend due to the lack of proactive
disaster management planning and policies in Nepal.

Conclusions: Based on the above fact, proactive disaster management legislation focusing on disaster preparedness was felt highly
necessary by the Political Parties, Parliamentarians and DRM practitioners in Nepal. Now, Nepal has replaced the Natural Calamities
Relief Act 1982 by Disaster Risk Reduction and Management Act 2017 which is a proactive legal tool and envisions a separate
agency to look after the whole gambit of disasters. It is our firm belief that after the full implementation of the new act, the losses
of human lives and physical damage will significantly decrease.

Key Words: Policy, preparedness, proactive, legislation, community.
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1.BACKGROUND

Inhabitants in Nepal are exposed to many natural hazards, as the country is seated centrally in the
Himalayan arc, which is young with an unstable geology, steep slopes, and a climate that is difficult to predict.
The country is highly susceptible to natural hazards such as landslides, floods and flash floods, drought,
earthquakes and recently the climate induced risks including epidemics and fire. In addition, Nepal is classified
as a low income country with low human development index, ranked 157 out of 187 countries in the composite
HDI (United Nations Development Programme [UNDP], 2013). High levels of poverty and social inequality
based on ethnic and caste-based discrimination prevail. This combination of geophysical and social
vulnerability renders Nepal highly susceptible to a high magnitude disaster (GeoHazards International, 2001).
The country falls in the top 20th list of the most multi-hazard prone countries in the world, and ranks 4th, 11th
, 20th and 30th with regard to relative vulnerability to climate change, earthquake, multi hazard and flood
landslide hazards respectively (Koirala, 2014). In average of the three decades' disaster events in Nepal from
1980 to 2010, every year some 358 people lose their life to disaster and damage equivalent to US$ 43.6 million
(Dangal, 2011).

For centuries, disasters in Nepal were viewed as acts of God and as a scourge. In the lack of
promulgated act or state laws, the disasters were treated as and when they occurred. The state mobilized its
forces and resources on an ad hoc basis when disasters occurred and many of the people would wait for their
'luck’ and depended upon 'mercy’ of the decision makers for any kind of relief or help. A succinct example is
what happened in the aftermath of the great earthquake of 1934, when the then prime minister ordered to
release the victims from their loan by dumping the loan papers under a pillar built at New Road, Kathmandu
(Samsher, 1934). The fatalistic outlook is so deeply rooted in Nepali society that when the Government
brought its first disaster management act in 1982, it was called Daibi Prakop Uddar Ain 2039, meaning Act

to Relief from God scourged disasters.

DRM Regulatory Frameworks
Natural Calamity Relief Act (NCRA), 1982

Natural Calamity Relief Act (NCRA), 1982 was enacted in 1982 A.D. Before the enactment of the
Act, disaster management activities were carried out in an unorganized way. According to the NDR Act, 1982
Central Natural Disaster Relief Committee (CNDRC) was constituted under the chairmanship of the Home
Minister in order to formulate and implement the policies and programs relating to the natural disaster relief
work and to undertake other necessary measures related thereof. Moreover, the Central Committee prepares
specific norms of relief assistance to be given to the disaster victims of the affected area in cash and/or in kind
through the District Natural Disaster Relief Committee (DNDRC).

The Central Committee may constitute Relief and Treatment Sub-Committee (RTSC) and Supply,
Shelter and Rehabilitation Sub-Committee (SSRSC) which provides necessary advice and suggestions to the
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Central Committee, helps to execute policies and directives of the Central Committee and operates effectively
the rescue, relief and rehabilitation works during mega disasters (Tianchi & Behrens, 2002).

The Constitution of Nepal, 2015

Nepal’s current Constitution mentions disaster risk management in the country for the first time and it
has clearly assigned DRM as a concurrent responsibility of different tiers of governments, particularly the
local governments. Article 51 stipulates the policies to be pursued by the state. The sub-article G that relates
to “policies relating to protection, promotion and use of natural resources,” mentions that the state shall
formulate policies on development of sustainable and reliable irrigation by controlling water-induced disasters
and expediting river management.

Article 51(G) (9) of the Constitution states that the State shall pursue policies relating to, among several
other issues, protection, promotion and use of natural resources. Sub-article 51(G)9 also allows Government
to make policies related to “advance warning, preparedness, rescue, relief and rehabilitation in order to
mitigate risks from natural disasters.” Further, Article 267 of the Constitution gives the Government rights to
mobilize the Nepal Army in DRM. The Constitution says, “The Government of Nepal may also mobilize the
Nepal Army in, among other things, the disaster management works, as provided for in the Federal law.”
Article 273 of the Constitution gives the President several emergency powers. Article 273 (2) says, “if there
arises a grave emergency in a State because of a natural calamity or epidemic, the concerned state government
may request the Government of Nepal to declare a state of emergency in respect of the whole of the State or
of any specified part thereof” (GoN, 2015).

The Constitution of Nepal (2015) has clearly stipulated that DRM is a shared responsibility of all levels
of governments. The Constitution states that natural and man-made disaster preparedness, rescue, relief and
rehabilitation responsibility falls under the concurrent power/jurisdiction of federal and provincial
government. Of the 22 tasks assigned to local level, DRM is one of them (Schedule 8). In the list of concurrent
powers of federal, provincial and local level, DRM is put as one of the subjects (Schedule 9) — implying that

DRM is a shared responsibility of every layer of governance system, but more so at the lower level.

The New Disaster Risk Reduction and Management Act, 2017

On 24 September 2017, the legislative-parliament unanimously passed a new “Disaster Risk Reduction
and Management Act, 2017.” In many respects, the Act is considered far progressive than the existing Natural
Calamity Relief Act, 1982. First, its approach to disaster is more comprehensive and it recognizes both risk
reduction and management as integral parts of the task. Second, instead of committee-based coordination
mechanism, the Act has proposed a clear multi-tier institutional structure of DRM (at the national, provincial,
district, local/municipal, and the community-based). Third, there is also a clear provision of Disaster
Management Fund at the federal, provincial and local levels. Fourth, the law has given the security forces the

responsibility of search and rescue under civilian command. Fifth, the Government of Nepal has the ultimate
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responsibility of declaring disaster emergency if circumstances so emerge.

The Act has developed two kinds of DRM structures, One with policy and administrative decision-
making and supervisory roles (consisting mainly of Disaster Risk Reduction and Management National
Council and Executive Committee), and the other with more implementation roles (consisting mainly of
National Disaster Risk Reduction and Management Authority, and the provincial, district and local DMCs).

In tune with the federal structure of the country, the DRRM Act has envisaged a multi-tier DRRM
structure, comprising of the NRA on top, followed by Provincial DM Committees, District DM Committees,
and finally the Local DM Committees as the lowest units. There is also a provision for forming community-

based Disaster Preparedness and Response Committees.

The DRRM Act, 2017 Act has replaced the earlier Natural Calamities (Relief) Act of 1982, which
remained the blueprint for DRM in Nepal for about 35 years, with the aim of smooth implementation of relief
and rescue initiatives under the leadership of MoHA, and. The 1982 Act had provisions of institutional
coordination mechanisms required for DRM. However, despite two consecutive amendments in the Act, it
still missed the provision of proactive risk reduction measures, such as mitigation, preparedness, and

mainstreaming DRR in development.

Local Government Operation Act, 2017.

The legislative-parliament recently passed the Local Government Operation Act, 2017 that outlines
the roles and responsibilities of rural municipalities, municipalities, district councils/district coordination
committees, and provincial coordination councils. This Act entrusts the local level units with the
responsibilities of formulating their own laws, by-laws, regulations; levying taxes; and raising funds, in

addition to the judiciary responsibilities.

The Local Government Operation Act, 2017 defines the following disaster management responsibilities under

the jurisdiction of urban and rural municipalities:

« DRM related local policy, law, guideline and implementation, oversight and monitoring of plan.

« Local level disaster preparedness and response plan, early warning, SAR and prepositioning and distribution
of relief materials and coordination.

» Local river embankment, landslide control, and management and control of rivers.

» Mapping of disaster risk area and identification of settlements at risk and relocation.

 Support, coordination and cooperation between and among federal, provincial and local communities and
institutions and private sector.

« Establishment of Disaster Management Fund, operation and resource mobilization.

 Formulation, implementation, monitoring and oversight of local level projects on DRM.

* Local level DIMS, research and assessments.

» Emergency operation system at local level.
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 Operation of community-based DRM programs.
« Other functions related to disaster management.

This new Act replaces the Local Self Governance Act, 1999 that helped institutionalize the concept of
local-self-governance under decentralization framework and empowered the local bodies for managing

environment-friendly resilient development.

National DRR Policy and Action Plan, 2018-2030

The Ministry of Home Affairs has formulated National DRR Policy and Strategic Action Plan, which
replaces the National Strategy on Disaster Risk Management, 2009 (NSDRM). Whereas the NSDRM was
developed in tune with Hyogo Framework for Action (HFA), the NDRR Policy, 2018-2030 follows the
SFDRR priorities with a vision to make Nepal a safer and resilient nation by 2030. Aligned with the global
SFDRR targets, it aims to substantially reduce death rates and size of the population affected by disasters and
enhance resilience of important infrastructures and basic services including livelihoods, agriculture, industry,
road, communication, water and sanitation, health and education, in order to reduce their loss and damage by

disasters.

Related Other Acts

There are few more acts and regulations which are related to the disaster management. Some of these
legal provisions are; National Parks and Wildlife Conservation Act 2029 (GoN, 1973), Soil and Water
Conversation Act 2039 (GoN, 1982a) Regulations 2042 (1985), Forest Act 2049 (GoN, 1993), Environmental
Protection Act (GoN, 1996) Buffer Zone Management Rules 2052 (MoFSC, 1996), and Nepal Building Act
2055 (GoN, 1998) and Building Regulation (2009).

Administered by the Ministry of Forests and Environment (MoFE), National Parks and Wildlife
Conservation Act 2029 (1973), Soil and Water Conversation Act 2039 (1982) Regulations 2042 (1985), Forest
Act 2049 (1993), and Buffer Zone Management Rules 2052 (1996) provide some legal basis for disaster risk
reduction in Nepal's context (As cited in Kharel, Khatri, & Rayamajhi, n.d.). An interesting provision laid by
the Acts is the designation of a “Community Forest” and ‘buffer zones’ around national parks. In creation of
community forests, part of the national forest is formally handed over to “user groups” for its development,
protection, and utilization in the common interest of the community(Heinen, & Kattel, 1992).

Similar provisions are there in the buffer zones. Both the legal schemes provide for community
participation in management with broad conservation objectives and also some specific DRR objectives in
terms of flood and landslide prevention in national park buffer zones (IFRC/RCS, 2011). These mechanisms
allow the user groups to enhance community level DRR projects specifically in areas with community forests.

The Soil and Watershed Conservation Act 2039 and Regulations developed in 1985 provided legal
basis to establish the Department of Soil Conservation and Watershed Management (DSCWM). Its main
purpose is to conserve land and watersheds “by controlling natural calamities such as flood, landslide, and

soil erosion” in the interests of the convenience and economic interests of the general public. This Act also
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empowers the Government to declare certain watershed conservation zones and to specify what activities can
or cannot be conducted in them, and also to order industries or residents to move away from vulnerable land.
The Act was also a precursor to expand soil and watershed conservation throughout the country, which means
activities to prevent or save any area from being destroyed from natural calamities such as flood, landslide,
and soil erosion; and keep the volume and flow of water in a normal condition or keep on maintaining
cleanliness by preventing the flow of water from being muddy (Pandit et al., 2007). Presently, DSCWM is
providing its technical services to 73 out of the 77 districts of Nepal through 56 District Soil Conservation
Offices (DSCO).

The Building Act 2055 (GoN, 1998), the Building Regulation developed in 2009, and the National
Building Codes developed in 1994 are legal frameworks much related to earthquake like disasters in Nepal.
These provisions are administered by the Department of Urban Development and Building Construction
(DUDBC). The DUDBC’s direct regulatory responsibilities extend only to public buildings, whereas District
and local Municipal/VDC governments have the responsibility for implementation in private construction.
There appears to be no specific law concerning the safety of current private buildings. This legislation must
be implemented at local government level, and this is one of the major challenges facing Nepal in reducing
the risk from earthquakes (IFRC/RCS, 2011). In 2013, the Government of Nepal, Ministry of Urban
Development (MoUD) and National Society for Earthquake Technology- Nepal (NSET) organized a
launching workshop on Building Code Implementation Programme in municipalities of Nepal (BCIPN). There
is also the Construction Business Act 2055 (1999) and Construction Business Rules 2056 (2000). This is
essentially a licensing scheme for construction business entrepreneurs which are also intended to ensure

qualified technical support (GoN, 1999a).
Existing DRM Institutions and Mandates

There are a number of institutions that have roles to play in disaster risk reduction and management in

Nepal. A summary of their profiles is given below:

Office of the Prime Minister and Council of Ministers

The Office of the Prime Minister and the Council of Ministers provides policy directions and overview
to implementation of response activities during major disasters including declaration of emergencies. It further
ensures transfer of necessary resources from government’s relief fund and mobilization of other sources of
funds required for making rescue and relief operations effective. Post-earthquake, it has played a key role in

supervising NRA and providing overview to recovery and reconstruction work.

Ministry of Home affairs (MOHA)

MOHA is the focal ministry for disaster risk management in Nepal and has played a lead role in post

disaster response, particularly managing rescue and relief operations, through mobilization of security forces
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and other humanitarian actors, coordinated by Disaster Relief Committees at central, regional, district and
local levels. The new DRRM Act, 2017 has envisioned a National DRRM Authority to be established within
MoHA.

Ministry of Federal Affairs and General Administration (MoFAGA)

MoFAGA plays a critical role in enhancing technical and functional capacities of the local bodies for
mainstreaming disaster risk reduction into periodic development plans and control of fire. It developed several
Guidelines and Manuals to support the local bodies to prepare harmonized DRM plan in consistence with the
14-step Planning Guidelines. It has also played a key role in post-disaster response and recovery as a member

of District Disaster Relief Committee.

National Planning Commission (NPC)

NPC plays a lead role in mainstreaming CCA and DRR into national policies and plans (periodic and
annual plans) and ensures conformity of DRR policies with other national and sectoral policies. It also guides
the sectoral ministries in preparing risk-resilient development plans and has recently drafted a mainstreaming
guideline for them. Post-earthquake, it was instrumental in finalizing post disaster need assessment,
developing policies for resilient recovery and reconstruction, mobilizing resources and setting up the National
Reconstruction Authority (NRA).

Water and Energy Commission (WECS)

WECS plays an important role in conducting empirical studies on rivers and streams and developing
policies and plans for sustainable management of water resources in the long run at river-basin and sub-basin
levels. While developing such plans, attention is given to identify current and future risks from water induced

disasters, and measures to minimize the risks during implementation.

Ministry of Water Resources and Energy through Department of Water Induced Disaster Management

This institution is mandated for formulating and implementing policy on water induced disaster
management, flood management and river training. Likewise, the Ministry also works on minimizing future

disaster risk during construction of new irrigation schemes or maintenance of existing ones.

Ministry of Education Science and Technology, Youth and Sports (MoESTYS)

MOoESTYS is for developing education curricula and raising technical capacity on DRM within MOE.
In addition, in coordination with Department of Urban Development and Building Construction (DUDBC)
under Ministry of Urban Development (MOUD) it has prepared earthquake resistant building construction
Guidelines for schools and raised awareness programs on earthquake safety and resilient building construction

for the teachers, students and school management committees.
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Ministry of Physical Infrastructure and Transport (MoPIT)

MOoPIT is mandated with making settlements more resilient to natural and human-made disaster risks.
MOUD has been putting considerable efforts into implementation of integrated policies and plans towards
inclusion, resource efficiency, mitigation and resilience to disasters while planning settlements and cities. The
ministry’s key priorities are the implementation of risk sensitive land use planning and enforcement of
building code for resilient construction in Nepal in the context of diverse ecological setting, which is prone to
disasters of various kinds. Ministry coordinates and provides necessary guidance to the DUDBC for its

effective and efficient technical support to implement risk informed policy & plan.

Other ministries working on DRM include:

 Ministry of Forests and Environment (MoFE)

 Ministry of Science and Technology and Environment (MoSTE)

» Ministry of Health and Population (MoHP)

 Ministry of Industry, Commerce and Supplies (MolICS)

 Ministry of Agriculture, Land Management and Cooperatives (MoALMC)
» Ministry of Water Supply and Urban Development (MoWSUD)

Related Other Policies

There are various other national policies in Nepal which have some direct or indirect implications to
disaster risk reduction or management. One such policy is the Water Induced Disaster Management Policy
2006 which calls for mitigating the loss of lives and property arising from water induced disasters like floods
and landslides. It also highlights preservation of rivers, river basins, and water related environment for the
sustainable use of natural resources and facilities like water supply, irrigation, water navigation, road transport,
etc. Reclamation of riverbanks and flood affected areas for the rehabilitation of landless people and conduct
socioeconomic activities, institutional development for the control of water induced disasters and management
of flood affected areas are some of the important components of the strategy. Defining the role of local and
central government institutions, NGOs, community based organizations, and private institutions, the policy
shows how to respond to the agenda. The other national policies having implications to DRR/DRM are:
National Water Resource policy, 1993, National Shelter Policy 1996, National Water Resource Strategy 2002,
National Agriculture Policy 2004, National Urban Policy 2006, and National Nuclear Policy 2007.

In the "Prevention and Mitigation” stage, the role of Ministry of Urban Development, Ministry of
Physical Infrastructure and Transport Management, Ministry of Forests and Soil Conservation becomes
crucial for scientific land use planning and management; while in the "Preparedness” stage, the role of
Ministry of Irrigation, Ministry of Science, Technology and Environment, and Ministry of Energy becomes

very important for weather forecasting and early warning, and at the same time the role of Ministry of Home
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Affairs is important to declare evacuation zone and emergency planning. In the stage of "Recovery”, the role
of Ministry of Defense and Ministry of Health becomes essential to effectively coordinate rescue operation
and treatment of the victims. In the stage of "Risk Identification and Assessment”, (Slam, Kamaruddin,
Ahmad, Jan, & Anuar, 2016); the role of universities, research institutions coordinated under the Ministry of

Education becomes more important.

National Platform on Disaster Risk Reduction (NPDRR)

The Hyogo Framework for Action (HFA) and the subsequent first Global Platform on Disaster Risk
Reduction (GPDRR) organized during 5-7 June 2007 have envisioned establishment of National Platform for
Disaster Risk Reduction (NPDRR) in each country to provide policy and technical support to the government
and also to complement the efforts. In line with the recommendations, National Platform on Disaster Risk
Reduction (NPDRR) was established in Nepal in 2008 under the National Directives Act 2018 of Nepal. The
platform is headed by the Ministry of Home Affairs (MoHA) and several relevant government agencies, UN
organisations, and NGOs/INGOs sit as the members. The platform is believed mainly to develop consensus
concepts and actions for mainstreaming disaster risk reduction into policy, plans, and programmes through
advocacy, coordination, and analysis; to ensure political commitments; and to provide directions and guidance
on disaster risk reduction activities (GoN and DPNet-N, 2011).

National Emergency Operation Center (NEOC)

The National Emergency Operations Center (NEOC) was opened on 17 December 2010, by the
Ministry of Home Affairs and is operated under the Planning and Special Services Division of MoHA (GON
and DPNet-N, 2011). The objective of the NEOC is to work as a coordination and communication point for
disaster information across the country, including government agencies and other response and recovery
stakeholders. The NEOC is a standalone pre fabricated building situated at the Ministry of Home Affairs
premises in Singha Durbar. The building has been built to earthquake standards and is completely self
contained, including multiple back up power supplies. The NEOC's working time is round the clock during
the disaster period and never sleeps to get information. It has been running by a nine-member personnel team
under the leadership of Under-Secretary. As part of MoHA’s strategy to further develop Nepal’s emergency
preparedness and response capacity, it is planning to establish District Emergency Operation Centers (DEOCSs)
in all 77 districts. In the first phase, 11 districts have been selected to setup DEOC:s.

Periodic Plans

Nepal entered into the planned development with five-year or three-year plans soon after instating the
democratic system in 1950. The initial decades mainly focused on infrastructure development such as
communication, transportation, irrigation, agriculture production, and education. It was the Sixth Plan 1980-

1985 (NPC, 1981) where the agenda of environmental protection received due priorities. The Sixth Plan
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implemented three major projects related to disaster prevention. The project were: Resource Conservation and
Utilization Project, Tinau Watershed Management Project, and Bagmati Watershed Management Preservation
Project which built embankments and dams for "control of landslides”. The Eight Plan 1992-1997 (NPC,
1993) included a specific chapter on Environment and Resource Conservation under major national
development policies. The Plan gave serious concern to the environmental degradation including erosion,
landslides, flood, and declined soil fertility, and proposed to set up a high-level Environment Protection
Council to formulate policies, give directives, and establish inter-ministry coordination and monitoring related
to environmental management.

The Ninth Plan 1997-2002 (NPC, 1997) underlined the need to strengthen the disaster management
capability by adopting various possible means. In its objective of environment and natural resource
management, the Plan emphasized to promote national capacity in disaster control and management by
developing necessary institutional infrastructure for the management of natural calamities. In its policy and
implementation strategy, the Ninth Plan underlined to develop Natural Disaster Management Information
System and mobilize international resources for mapping of areas prone to earthquake, flood, landslide, etc.
for integrated disaster mitigation, control, and management.

The Tenth Five-year Plan 2002-2007 (NPC, 2002) elaborated the topics of disaster with dedicated
chapter entitled Population, Environment and Natural Disaster Management (Chapter 22). The objectives of
the Tenth Plan on natural and man-made disaster management was to make the public life secure by managing
the natural and man-made disaster systematically and effectively and by making the development and

construction related programs in the country sustainable, reliable, and highly gainful.
The 111 Three Year Interim Plan 2008-2010 (NPC, 2008) devoted separate chapter

The 12" three-year development plan 2011-2013 (NPC, 2011) has also devoted a separate chapter for disaster
management issues. This plan addressed disaster management issues more comprehensively. In specific, the

1oth plan set its disaster management goal to achieve the goal of Hyogo Framework for Action by 2015. Long
term goal of the plan is to develop disaster resilient Nepal. Moreover, mainstreaming disaster risk reduction,

institutional and legal reform, and preparedness for better response are the strategies of this plan.

The 131 three-year plan 2014-2016 (NPC, 2014) has a dedicated chapter on disaster management
(Chapter 6.6) with a long-term goal of making Nepal a disaster resilient nation. It aims at mainstreaming the

disaster management in development process in order to minimize the impacts of disasters.

The current 141 five-year development plan (2016-2020) accords priority to minimize impacts from
water-induced disasters (NPC 2016, pp. 84-87) on human lives, properties and physical infrastructure. It
prioritizes river embankment programmes for control of floods and landslides, and minimizes the impacts of
inundation. The Plan also prioritizes disaster risk management due to environment degradation and climate
change (pp. 252-261).
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Challenges

Among others, effective Implementation of the New DRRM Act, understanding risk from a
development perspective and capacity gaps at local level are considered as major challenges in achieving the
SFDRR targets by end of 2030. Regulatory provisions needed to bring the new DRRM Act into full force are
still to be developed along with the establishment of new institutional arrangements for DRR at both national
and sub-national levels as envisioned by the Act. Isolated actions on resilience building and DRR cannot be
sustained in the long run unless embedded with the prevailing governance system responsible for development
planning, implementation and monitoring. Moreover, work on DRR without predictable financing
commitments from the government sets the realization of national imperatives back.

Though the newly promulgated Local Government Operation Act and the new DRRM Act devolve
powers to the local governments (7 provincial and 753 municipal) for reducing and managing disaster risks,
they are not yet ready to take that responsibility as they experience huge capacity gaps under current
conditions. Working with the three tiers of government under new federal system on different frameworks
such as SFDRR and SDGs without an agreed institutional convergence at each level is going to be further
challenging.

Way Forward

Nepal’s long term vision to make Nepal a safer and resilient nation by 2030 is well reflected in the
“National DRR Policy & Strategic Action Plan for Nepal” (2018-2030) which is aligned with four priority
areas of SFDRR: a) understanding disaster risk, b) strengthening disaster risk governance to manage disaster
risk, c) investing in disaster risk reduction for resilience and d) enhancing disaster preparedness for effective
response and to “Build Back Better” in recovery, rehabilitation and reconstruction. The Action Plan further
identifies baselines and targets under the above four priority areas for five key sectors, viz., productive, social,

infrastructure, environment and natural resources, and gender and social inclusion.

Creating an effective institutional set up as provisioned under the new Disaster Risk Reduction and

Management act, 2017

Though MOHA has been working as the nodal government agency for DRM in Nepal under the
mandates of Natural Calamity Relief Act, 1982, by virtue of its core functions and prime mandates, the
ministry is primarily response-centric. Hence the need for a separate DRR institution was deemed necessary
since 2000. Now, with the provisions of the new DRRM Act, doors for setting up a new institutional structure
at three-tiers of the government are open. The government needs to act with urgency towards setting up these
institutions as envisioned by the DRRM Act namely NDRRM Council, Executive Committee, NDRRM
Authority, and Provincial, District and Local Disaster Management Committees.

Capacity building at all levels of the government for disaster risk reduction, preparedness, and response
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and recovery

Disaster statistics reveal that number of natural disaster occurrences in the recent past is on an increase.
This trend may further continue for next several years due to climate change, unplanned development and
poor enforcement of land-use policy. To cope with these challenges and be able to save lives, livelihood and
infrastructure from disasters, government needs to substantially invest in enhancing technical and functional
capacities of the DRR institutions. It is imperative therefore that a resourceful National DRM Training Institute
and Resource Centre be established and charged with the responsibilities of building such capacities at all

levels.

Instituting a practice of risk-informed development and mainstreaming DRR and CCA into sectoral

development planning

For a disaster prone country like Nepal, mainstreaming risk reduction approaches into development is
the most effective way of protecting development gains and achieving the SDGs. Past and on-going efforts
led by NPC to mainstream DRR into development planning since 2002, have led to drafting a comprehensive
mainstreaming guideline. Such coordinated efforts need to further continue until mainstreaming work is

completely absorbed by the sectors to be able to make risk-responsive plans and budgets.
Ensuring allocation of adequate funding for DRR and CCA at all levels

Provision of regular budget from government sources based on actual needs identified through risk
assessments is a must to sustain the DRM actions in the long run. Several ministries, due to lack of capacity
for assessment of actual funding gaps in DRR, prepare budget on ad-hoc basis based on past experiences,
which is inadequate. A systemic approach for budget planning by the sectors based on objectively identified
needs has to be devised.

Empowering province and local governments for effective leadership role in disaster risk reduction and

management

Nepal’s conventional centralized institutional set up for DRM needs a complete overhaul as per the
new DRRM Act and in line with state restructuring and devolution of power from the federal to provincial
and local governments as mandated by the constitution. The government and the development partners are

required to work together to make them capable of taking their constitutional responsibilities.

Setting up an effective Disaster Information Management System (DIMS) at the central and province

levels as a one-stop information hub

A comprehensive, one-stop functional DIMS is a pre-requisite for an effective DRM system. The
existing DIMS, managed by MoHA through Nepal DRR Portal and SAHANA System, needs to be upgraded

for data reliability, automatic updates, capability to generate early warning, weather forecasts and disseminate
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risk information on time. The DIMS needs to be further linked to hazard and hydro-metrological data, risk
profiles and vulnerability information, together with socio-economic and physiographic data to support

analysis of disaster trends and anticipate future risks.
Ensuring gender Responsive and Disability Friendly Disaster Risk Reduction and Management.

Enabling policies for mainstreaming gender and social inclusion into DRM has not been able to
advance progress on gender-inclusive and disability friendly DRM because of prevailing structural barriers in
the society, lapses in DRM data architecture and inherent methodological problems of DRR approaches.
Except in training and awareness, role of women and disabled people in decision making and policy discourse
has been minimal. The draft National DRR Policy and Strategic Action Plan (2017-2030) and the new DRRM
Act have made mainstreaming GESI into DRM mandatory and underscored the need for disability friendly.
Under the new federal system, women have got substantive representation in all three tiers of the government.
This positive change has positioned the women to push for eliminating disparity between men and women
and drive gender-responsive DRM at all levels and the opportunity created by this change need to be tapped.

Strengthening national capacity of SAR to the level of INSARAG standards.

Nepal needs to invest on strengthening its SAR capacity upto INSARAG standard. Lessons from 2015
Earthquake reveal that existing capacity gaps with respect to skills, technologies, institution and resources of
the national security forces to be able to protect the lives of the people trapped in built infrastructures is

relatively low.
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Ozet

Hayat kalitesi yiikseldikge insanligin enerjiye ve madenlere olan talebi de artmaktadir. Bugiin diinya enerji tiikketimi tarihi zirvelerini
gormektedir. Son yillarda metal ve maden tiiketimi rekor seviyelere ulagsmistir. Bu yiiksek talebin karsilanabilmesi i¢in madenlerin
emniyetli, ekonomik ve hizli bir sekilde cikarilmalari gerekmektedir. Bu faktorleri ve maden ¢ikarmanin zorluklariyla
birlestirdigimizde madenlerde iiretim yapmak giinden giine zorlasmaktadir. Maliyetlerin ve iiretim hizinin 6n plana ¢ikmasiyla
birlikte cogunlugu gelismekte olan iilkelerde olmak iizere her yil bir cok maden kazas1 yasanmaktadir. Bununla birlikte son yillarda
madenlerde yasanan felaket diizeyinde afet sayilari da artis gostermektedir. Madenlerde felaketlere sev kaymalari, baraj ¢okmeleri,
patlamalar ve gégiikler sebep olabilmektedir. Kiiltiirel degisim, teknoloji kullanimu ve Kriz yonetimi bu tiir maden felaketlerinin yol
actig1 sonuglara dogrudan etki etmektedir. Bu ¢alismada bir kag y1l dnce Kuzey Amerika’da gergeklesen diinya madencilik tarihinde
hacimsel en biiyiik sev kaymasi felaketi incelenmis ve kiiltiirel degisim, teknoloji kullanimi ve kriz ydnetimi agisindan
degerlendirilmistir.

Anahtar Kelimeler: Sev Kaymasi, Maden Felaketi, Afet Y6netimi

Impacts of Technology and Cultural Change on Large Mine Disasters: Case Study of Highwall
Failure

Abstract

As the quality of life is increasing, so does the demand for energy and minerals. Today, technology and energy use are historically
at the peak levels in the world. Metal and mineral consumption around the globe became a record high in recent years. In order to
supply high demand, mines have to extract metals and minerals safely, economically and rapidly. As each of these factors might
impair one another, considering the complexity of mineral extraction, production has become quite challenging for mine operations.
Bringing cost and speed into prominence, numerous mine accidents are occurring around the world every year, most of which
happens in emerging countries. Furthermore, number of large scale mine disasters has been ascending in recent years. Mine disasters
might be caused by highwall failures, dam failures, explosions, and collapses. Cultural change, technology utilization, and crisis
management are critical elements that can impact disaster consequences. This paper investigates cultural change, technology
utilization and disaster management process of the largest highwall failure of mining history in the world that happened a few years
ago.

Key Words: Highwall Failure, Mine Disaster, Disaster Management
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Need and Importance of Disaster Preparedness:
Lessons Learnt from Recent Disasters
B.N. Upreti

Keynote Speaker Professor and Head, Department of Geology
School of Mines, University of Zambia
Great East Road Campus, Lusaka 10101, Zambia
e-mail: bnupreti@gmail.com

Abstract

It is generally acknowledged that in recent decades there is a worldwide increase in frequency and severity of natural
disasters, and as a consequence the number of affected people and loss of life and damage to infrastructure and property are on the
rise at an alarming rate. These disasters are being faced by both the developed and developing countries. Earthquakes and tsunamis,
floods, landslides, hurricanes/typhoons/cyclones, volcanic eruptions, droughts, wild-fires and epidemics are the common disasters
that occur frequently in one or the other parts of the world and affect millions of people each year. Climate change is now a real
threat on triggering natural disasters, particularly more severe floods and draughts in the decades to come.

Except earthquakes, most other disasters can be generally predicted in advance with respect to their locations and timings, and
advance preparedness has become possible to mitigate the disasters. The best example is the hurricane/tropical cyclone, flood,
tsunami and volcanic eruption. In recent decades, the scientific advancement in accurate prediction, location, monitoring, speed,
path and severity of every hurricane/cyclone has helped tremendously to save thousands of lives in both developed and developing
countries. In general, floods and droughts are also predictable but the level of installed infrastructure, early warning system and
availability of well-trained human resources on weather forecast in a country varies greatly. Particularly most low income countries
are not well equipped on accurate weather forecasts and flood warnings.

In recent years, humanitarian aids is diverted to millions of displaced people/refugees who have been affected by wars, internal
conflicts, and terrorism. As a result, the capacity of donor countries and international agencies to provide large-scale support to
disaster affected countries is gradually shrinking. Therefore, the future strategy must be to stress on investing more on mitigation
and preparedness for natural disasters by every low-income and developing countries. The impact of natural disasters are faced more
severely by these countries since they have less resources, poor infrastructure and poor management capacity, less technology on
forecast and prediction as well as limited response capability. It is time now that these countries undertake serious measures to be
more and more self-reliant and resilient towards future disasters.

The recent large-scale disasters that affected both the developed and developing countries can provide us ample opportunity
to learn about the need and importance of disaster preparedness, and well-organized rescue, relief and rehabilitation and the vice-
versa. Despite the plethora of resources and capacity, the 2005 Hurricane Katrina in the US and the 2011 Tohoku Earthquake and
Tsunami and the consequent Fukushima Daiichi nuclear disaster in Japan are the glaring examples that sometimes it can go wrong
if careful pre-and post-disaster preparedness plans are not in place.The tragic 1985 volcanic eruption in Colombia, 1999 Izmit
earthquake in Turkey, 1999 Orissa tropical cyclone in India, 2004 Indonesian earthquake and the Indian ocean tsunami, the 2008
Great Sichuan earthquake (Wenchuan earthquake), 2010 Haiti earthquake, 2011 and 2015-2018 Somalia drought,2013 super
typhoon Haiyan in Philippines, the 2015 Gorkha Earthquake in Nepal, the most recent 2018 Kerala flood in India and Hurricane
Florence in the US are some of the few examples from which every country can learn great lessons from these disasters and take
considerations for their future disaster preparedness plans. Here the discussion is mainly focused on the earthquake disasters.
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MEDIA AND DISASTER

Sertac Timur DEMIR,

Dr Ogr. Uyesi

Keynote Speaker, Giimiishane Uniiversitesi, Maden Miihendisligi Béliimii, Giimiishane, T URKIYE

Abstract

This presentation deals mainly with the relationship between media and disaster in the context of the coup attempt in 15™ of
July in 2016, which was conducted by the Giilenist groups. There are various sorts of disaster. Even if we think natural disasters
primarily, here I aim to highlight the importance of socio-political disasters that are quite common. Disasters can be seen as an
essence of destruction. No doubt its consequences can affect all of us in terms both of property, environment and of life. Although
it is impossible to prevent disasters, their potential risks can be minimized by using media power. Despite this, there are not enough
researches that attempt to comprehend the huge role of media particularly in social disasters, which one of them is July 15 Coup
Attempt in Turkey. The Giilenist coup attempt was carried out not by the Turkish Army in chain of command but rather by some
military officers deeply attached to Giilen. The internationally-supported terrorist event gathered all distinctive characteristics of
previous anti-democratic destructive coups to itself, especially in terms of perception management and propaganda techniques. The
only difference in the July 15 was that the use of social media played a determinant role to disrupt the failed attempt.
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K. Harald DRAGER, TIEMS President New Trend and New Development in International Emergency Management -TIEMS

Role and Activities in this Landscape

Presentation at IDMC 2018, 22 - 24 October 2018 at Gimishane, Turkey

K. Harald Drager, TIEMS President

[ o

“We cannot eliminate disasters, but
We can mitigate risks,
We can reduce damage, and
We can save more lives”

Ban Ki-moon
Former UN Secretary General

Annual occurrence and economic damages: 1990-2017
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Natural Disasters in 2017
Lower Mortality, Higher Cost
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Share by Disaster Type for 2017
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World at Risk

During the 10 vear period 2007 - 2017, it was registered 3540 disasters,
with 683 020 deaths and 2100 milion people affected

Climate Change may increase the frequency and consequences of such
events

Between 2010 and 2050 the number of people over 65 in less developed
countries is expected to increase more than 250 percent

By 2050, 66% of the world’s population will reside in cities

BO % of the ten largest cities are at risk of being severely affected by an
earthquake, and 60% are vulnerable to storm surge and tsunami waves

Vulnerability introduced by local conditions such as poverty, govemment
corruption, poorly planned development, and environmental degradation

are adding to the risk

Ref EM-DATA

Costof Disasters

catastrophes were USD 337 billion in 2017

2017

Trends & New Development
Move Focus from Response to Preparedness!
Global Cooperation on Research and Development
= Focused on new Methods, Operations and Technology
Civil Protection Worldwide
= International Dialogue, Cooperation and Partnership
Global Education, Training and Certification

Global insured losses from disaster events in 2017 were
USD 144 billion, the highest ever on sigma records

Insured losses from all wildfires in the world totalled
USD 14 billion in 2017, the highest ever in a single year

Total global economic losses from natural disasters and man-made

Hurricanes Harvey, Irma and Maria resulted in combined insured
losses of USD 92 billion, equal to 0.5% of US GDP

More than 11 000 people died or went missing in disaster events in

= TIEMS is Promoting an International Shared Understanding of Emergency

Managements Elements, Standards and Terminology
= TIEMS TQC Certification
Internet of Things and Big Data, and Web-based Assistance
Global Network & Partnership Groups Worldwide

Drones, UGV's

Virtual & Augmented Reality in Training Systems

Safer Environment for Human Interaction

Emergency Communication from Speech only to Pictures & Videos
Search & Rescue Global Cooperation and in Mew Environment

Sfovd transfer or low pregision?

t if this was YOU in trouble?

Response ti

Technology Development; Early Warning Systems/Earthquake Prediction, Snake Robots,




Solution

ARCSAR

Focus Transfer on Content with Effect
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ARCSAR Project description, in brief

The ARCSAR network will address the Arctic and
North-Atlantic (ANA) region, preparing to cope
with the Security and safety threats that will

result from increased commercial activity in the
region including traffic through the Northern |
passages, cruise traffic, and offshore oil and gas

activity. 1?

21 partners from 13 countries

Norway, Iceland, Faroe Islands, UK,
Ireland, Italy, USA, Germany, Finland,
Sweden, New Zealand, Canada, Russia

The cold climate, long distances and lack
of infrastructure makes dealing with
disaster a challenging task in this region.
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Earthquake Prediction / The AMaDeUs Approach

AMaDeUs = A Multi-sensor Web System for Pre-EQ Signaks Detection, Utileation and Alerts)
Basedon the latest theoretical like LAIC (Lithospher

osphere Coupling)

(TR Saceilive

Ref: Dimitar Ouzounov

Concept for Multi Sensor Networking (MSN)

utes to the Global Operational Satellite Observation System

Ref: Dimitar Ouzounov
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Please, Meet Sophia

Sophia, an intelligent humanoid robot, has been granted citizenship in Saudi Arabia, It's

the first country in the world to give a bot the same status reserved for humans.

Sophia was awarded the citizenship while on stage at the Future Investment Initiative in
Riyadh,

“I am very honored and proud for this unique distinction,” Sophia told the audience

atation, which was moderated by

during her p s CNBC Squawk Box co-anchor and
New York Times

in the world to be

mnist Andrew Rous Sorkin. “This is historical to be the first robot

cognized with a citizenship.”

Detecting and Saving People

Heartbeat detector
developed by Nasa finds
people trapped under
rubble




Big data is a term that describes the large volume of data - both structured and unstructured - that inundates

a business on a day-to-day basis. But it's not the amount of data that's important.

hat organizations do
vith the data that matters. Big data can be analyzed for insights that lead to better decisions and strategic

business moves.

Virtual reality is the term used to describe a three-di ional, P
generated environment which can be explored and interacted with by a
person. That person becomes part of this virtual world or is immersed within
this environment and whilst there, is able to manipulate objects or perform a
series of actions.

Augmented reality (AR) is a live direct or indirect view of a physical, real-
world environment whose elements are "augmented" by computer-
generated or extracted real-world sensory input such as sound, video,
graphics, etc.

A smart city is an urban area that uses different types of electronic data collection sensors
to supply information used to manage assets and resources efficiently. This includes data
collected from citizens, devices, and assets that is processed and analysed to monitor and
manage traffic and transportation systems, power plants, water supply networks, waste
management, law enforcement, information systems, schools, libraries, hospitals, and
other community services

An unmanned aerial vehicle (UAV), commonly known as a drone, is an aircraft without a
human pilot aboard. UAVs are a component of an unmanned aircraft system (UAS); which
include a UAV, a ground-based controller, and a system of communications between the two.
The flight of UAVs may operate with various degrees of autonomy: either under remote
control by a human operator or autonomously by on board computers.

UGV’s - Unmanned Ground Vehicles

An unmanned ground vehicle (UGV) is a vehicle that operates while in contact with the
ground and without an on board human presence. UGVs can be used for many applications
where it may be inconvenient, dangerous, or impossible to have a human operator present.
Generally, the vehicle will have a set of sensors to observe the environment, and will either

autonomously make decisions about its behaviour or pass the information to a human

operator at a different location who will control the vehicle through teleoperation.

Robots

A robot is a machine—especially one
programmable by a computer— capable of
carrying outa complex series of actions
automatically. Robots can be guided by an
external control device or the control may be
embedded within. Robots may be constructed
to take on human form but most robots are
machines designed to perform a task with no
regard to how they look..

Snake Robots

Modular snakes are
not limited to
predefined terrain as
its many degrees of
freedom allow for
greater versatility

Cyber Security

Our daily life, economic vitality, and national security depend on a stable, safe, and
resilient cyberspace.

Cyberspace and its ying i e are to a wide range of risk stemming from both
physical and cyber threats and hazards. Sophisticated cyber actors and nation-states exploit vulnerabilities
to steal information and money and are developing capabilities to disrupt, destroy, or threaten the delivery
of essential services,

i Cybersecurity Overview Combating Cyber

§ Strengthening the security and Crime
§ resilience of cyberspace has
become an important homeland
security mission,

Today's world is more
interconnected than ever before.
Yet, for all its advantages,
increased connectivity brings
increased risk of theft, fraud, and
abuse.

Decision Support Systems

A decision support system (DSS) is a computer-
based information system that supports business
or organizational decision-making activities. DSSs
serve the management, operations, and planning
levels of an organization (usually mid and higher

management) and help people make decisions

about problems that may be rapidly changing
and not easily specified in advance
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Telemedicine and Electronic Medicine

Biomedical engineering is the application of engineering
principles and design concepts to medicine and biclogy for
healthcare purposes (e.g. diagnostic or therapeutic). This
field seeks to close the gap between engineering and
medicine, combining the design and problem solving skills
of engineering with medical biological sciences to advance
health care treatment, including diagnosis, monitoring, and
therapy.

EU’s Research Funding

europa.eu

Between 2014 and 2020, the EU will
provide almost €100 bn in funding for
research, mainly through its flagship
research programme Horizon 2020. This
. funding usually takes the form of grants, to
e part-finance a broad range of research
| projects

Horizon 2020

—

WORLD BANK STUDY ON CIVIL
PROTECTION AGENCIES WORLDWIDE

= How to learn from each other and how
to cooperate better worldwide

WORLD BANK STUDY ON CIVIL PROTECTION
ﬂ &: AGENCIES WORLDWIDE

The World Bank/GFDRR is launching a global study on the “State of Civil
Protection in the World: Typologies, Good Practices and Economic
Returns” to deepen the overall knowledge on civil protection, understand
good practices, challenges and lessons-learnt, and to build consensus
within the DRM community on this important area for disaster risk
management and resilience.

G

ORLD BANK

ﬁ WORLD BANK STUDY OBJECTIVES

A global analysis of the institutional diversity of civil protection systems and practices

A series of deep-dive case studies conducted in a sample of fifteen countries to examine
international best practices and lessons-learnt,

A global public opinion survey to measure the community engagement in civil protection
and preparedness and their feedback,

An analysis of the economic returns on investments in civil protection and preparedness.

The targeted countries for the case studies are:
Developed countries: UK, France, Australia, Japan, US4, New Zealand, Ukraine

Developing countries: Chile, Mexico, Bangladesh, Senegal, Turkey, Morocco, Cambedia, India,
China

Highlights of countries with TIEMS contribution

@. THE WORLD BANK
b

Ky

ﬁ WORLD BANK DESK REVIEW REPORT

1. Adescription of the diverse institutional arrangements of civil
protection systems and practices found in the relevant literature,
including but not restricted to documents and reports produced by the
World Bank Group, other international and governmental organizations,
specialized institutions and academic institutes

2. The methodological foundations for the country-specific case studies

@ THE WORLD BANK
#: UK CIVIL PROTECTION STUDY
RESPONSE COORDINATION
o = /\' /
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M UK CIVILPROTECTION STUDY
SUMMARY

Summary

Civil Protection in the United Kingdom has evolved rather than been developed. It is very
firmly decentralised and the response capacity is the same that it uses to deal with day-to-
day emergencies. When threatened with larger, more complex disasters, the UK responds by
increasing the layers of coordination and communication so that, as more resources are
committed, decisions continue to be made at the appropriate level; locally, regionally and
finally nationally.

In parallel with its response arrangements, disaster risk reduction or ‘preparedness’ is
undertaken by a variety of agencies and organisations under the loose control and oversight
of the Civil Contingencies Secretariat. All organisations are responsible for the funding and
management of all civil protection activities for which they are responsible.

The lack of a central ‘civil protection’ agency or ministry, with the focus on decentralised
provision of services is both strength and weakness. The report shows that Civil Protection in
the UK is tested regularly by events that occur every year and, so far, has demonstrated
resilience and an ability to respond effectively to most disasters.

- TIEMS TQC Certification

With an increasing number of disasters worldwide, resulting in more
international collaboration and support to disaster stricken areas, the need for
more education and training in emergency and disaster management seems
evident. TIEMS believes that it is important to raise the awareness of the
competencies needed in emergency and disaster management, and to support
those participating in these activities and operations in acquiring those
competencies.

An international certification has been launched by TIEMS, called Certification
of Qualifications in International Emergency and Disaster Management (QIEDM),
named TIEMS QIEDM Certification or TQC.

# TIEMS TQC Certification Reference
Standard & Best Practices

Any international recognized standard and best practice within
Emergency and Risk Management, related to all phases of the
Emergency Management and Risk Management Cycles, against
which the TIEMS Certification Body do their Evaluation of the

Applicant
m.ur W ocpuscdaca
& Emergency
Muanagentens
u«u& Mm =

Ref: Sandro Bologna

TIEMS has started a Survey of the
existing National and International
Standards, Best Practices,
Guidelines, etc. about Emergency
and Risk Management in the
different Countries, where they
exist
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z i Why TIEMS TQC Certification

= Although there are several higher gqualifications in Emergency Management, they
mainly focus on specific countries’ requirements rather than an international focus

The 1 ional Emergency M. ment Society

5

One of the most significant problems in the emergency management space, at least
at the international level, is the diversity of opinions and schools of thought about
what are the necessary and basic skills and capacities that EM should have. The
3 certificate will definitely facilitate the discussion and will allow for the training of
better and more efficient EM related personnel

Rise Des D Eglsts 38 - 1000 Beuseds, Befgiuh-Res, 00 0851.9%.663

TIEMS TQC CERTIFICATION
Q jon in Int tional and Disaster M.

A globally recognised certification will help professionals of varied backgrounds in
,W disaster/emergency management have a better understanding of each other's
competencies

e ——— e — The certification will help worldwide knowledge and skills sharing, communication
L i e, T T Cerifcation Dinector among experts and responsible organizations, and building informal networks capable
of fast activation and deployment

* TIEMS TQC Certification Concept * Why TIEMS TQC Certification

. Applicant

] { » Checks Appliant's As TIEMS gathers together emergency management experts from all over the
E’ESE"BM Documentsfor world, it boasts experiences of a wide array of best practices tested globally, in
e el Lomplmee R different settings and under different conditions, and this pool of experiences is

CV, etc.)and ination Report N ) s N -
,[qppb,-fo:r'rqc :':_;":gfte'.?nqg precious to draw from in acknowledging and assessing recognized and accepted

Applicart for Cemificartion practices
TQc

Certifiction To be more educated and learn from each other experiences from disaster relief
units and commanders. Exchange all potential knowledge about all crisis situations,

inclusive in the international scale

Reference A certification can be useful to ensure a minimum standard in the qualifications
Giobal

- Standards &
* Examine
2 Best
Applicant and :
IssueTOC Practises
Examination
Report Ref: Sandro Bologna = However, it is important to dare best practices. This certification will allow for it

Harmonizing ways of working is important and global standards improve this

There are many local aspects of disasters and emergency situations

k TIEMS TQC Certification Document Flow * Why TIEMS TQC Certification

with the diversity of practitioners, any independent international recognition of
skills and competencies it is useful in vetting candidates for jobs and missions

There should be unified set of skills and knowledge required for management of
emergency situations, as those can happen across the borders of the countries. In
this situation, cooperation between nations will be required

Helps to put international standardization and increasing cooperation

Like credentialing, a certification obtained via a rigorous process from an
organization with validated international standing or renown is a positive indicator
of a person's knowledge base and capabilities

Cerification Examination

Assesament Report

Ref: Sandro Bologna

Cortificatian
Examination
Renort

* TIEMS TQC Survey Results * Will the Respondents Seek the Certification

Total 72 experts from 33 countries have answered the TQC survey

= Norway = Russia = France i

= Iraq = UK = Oman 52

= Nepal = (Canada = New Zealand

= Jordan = Japan = Slovakia "

=  South Korea = Finland = Germany -

* USA * Philippines * Netherlands

= Italy = Czech Republic = South Africa

= China = India = Switzerland = B ek e

= Ukraine = Nigeria = Greece

= Australia = Spain =  Kosovo ) .

« Croatia = Argentina * Turkey Yes:38 (54.29 %), No: 12 (17.14 %), Do nat know/Da not answer this question: 20 (28.57 %),

P Total responses: 70

— Do you think TQC will be useful? o TIEMS TQC Curriculum

TIEMS QUALIFICATION in INTERNATIONAL EMERGENCY G DISASTER MANAGEMENT
CERTIFICATION

Tac

[ PREPAREDNESS & PROTECTION |

e Poma: = ===
[ |

Yes: 61 (84.72 %), No: 3 (4.17 %), Do nat know/Do not want to answer this question: 8 (11.11 %) PUBLIC WARNING
Total responses: 72 RESPONSE & RECOVERY SEARCH & RESCUE

—— S [

38 I
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* TIEMS Preliminary TQC Curriculum Overview

= International Perspectives

A. Relevant International QOrganizations, their
Missions, Agreements and Procedures

B. Sendai Framework for Disaster Risk Reduction

C. Intemational ~ Agreement  Framework for * Mitigation & Prevention
Emergency Assistance

D. Worldwide Civil Protection Organizations and A. Risk Management Theory and Practise
Operations B. Disaster Types, their Characteristics

E. Legal and Ethical Issues in Emergency and and Statistics

Disaster Management C. Critical Infrastructure Protection
F. International Terrorism D. Business Continuity Management
G. International Epidemic and Pandemic Crisis E. Emergency Community Based
H. Public Private Parmership Oriented Emergency Response (CERT)
and Disaster Management
.
TIEMS TQC Curriculum
* Emergency Operations
A, Emergency and Disaster Management Tools and
Techniques
B. Application  of  Earth  Observation/Space
Technology

C. Application of Web-based Assistance Technology
and Systems

* Predictions & Early Warning D. Emergency Critical Communication Systems
E. Mass Casualty Management
A. Climate Change and Impact on F. Command, Control and Coordination of
Disasters Incidents
B. Cyber Attacks and their Potential G. Emergency Medicine Perspectives
Conseguences H. Incident Evaluation, Briefing, Debriefing and
C. Disaster Early Waming Systems and Review Techniques
QOperations 1. Handling of International Media and its
D. Simulations and Exercises Coverage of International Crisis
.
— TIEMS TQC Curriculum

= Ppublic Warning

A. Public Warning Systems and Operations
B. Social Media in Emergency and Disaster
Management

11

* Recovery & Reconstruction

A. Recovery and Reconstruction Planning

B. Temporary Housing and Medical Care of
Victims

C. Claims and Grants Processing

= Search & Rescue

A, Intemational Search  and Rescue
Methodologies and Operations

* TIEMS Education Network of Excellence - TIENE

= TiEwms

= TIEMS was founded in 1993 in Washington DC, USA, and is today registered
as an international, independent, non political, not for profit NGO in
Belgium

TIEMS is a Global Forum for Education, Training, Certification and Policy in
Emergency and Disaster Management

TIEMS providesa platform for all stakeholders within the global emergency
and disaster management community to meet, network and learn from each
other and exchange knowledge and experience

TIEMS aims to influence policy makers worldwide to improve global
cooperation and to establish global standards within emergency and disaster
management I ~ <

==

= International Conferences, Workshops and Exhibitions, focusing on
different Emergency Management and Disaster Topics

= Electronic Mewsletter with latest News and Articles of Interest and
Monthly Messages from TIEMS President

= Research & Development Project Initiatives and Coordination of RTD
Projects

= International Education, Training and Certification Programs

= Global Young Scientist Network

= Local Chapter Activity to Stimulate Local Initiatives and Build a Global
Expert Network where different Cultural Practises are added value

= Task Force Groups

TIEMS ACTIVITIES

Think Globally and Act Locally

TIEMS Chapters

==

. Romania Chapter
BeNeLux Chapter

. China Chapter

South Korea Chapter

. India Chapter

USA

. MENA (Middle East

and North Africa) Chapter

8. Finland Chapter
9. Iraq Chapter

10.Japan Chapter

11.1taly Chapter

12.Nigeria & West Africa Chapter
13. Ukraine Chapter

14. Philippines Chapter

it

TIEMS 25t Anniversary

= TIEMS was founded in May 1993, and
has its 25" Anniversary this month

= TIEMS International Group of

{ Experts (TIGE) comprises 100
experts with varied background and

experience form 25 countries

>

TIEMS Global Approach

The International Emergency Management Society
- TIEMS, Focus on Cultural Differences to be
Understood and Included in the Society’s Events,
Education and Research Programs

== TIEMS 2018 Annual Conference

November 13 - 16,2018
MANILA, PHILIPPINES

Pontificsl and Royal

B UNIVERSITY OF SANTO TOMAS

RITY OF THE PREUFFNES

5 |
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Naser EMADI, Professor, Dermatologist, Tehran University Skin side effect of expose to chemical agent (Siilfiir Mustard)
Mational Authority for Chemical @

Wea C ition Ministry of
S Ermmaas OPCW

Islamic Republic of Iran

Long-Term Dermatologic effect of

MUSTARD Gas in IRANTAN Chemical
War victims (20-30 years after
Exposure)

22-24 October 2018
Gilmitghane — Turkey

TEHEAN USIVIRSITY Dermatologist

Janbazan Medical aud

E ‘ Seyed Naser Emadi |
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1- In 1986 as a soldier in the battle of Irag-lran war, after
chemical bump by Iraqgi air force in near to Sardasht City not
only | lost two of my close friends’ soldier but also | was injured.

2- | understood what is the real face of Chemical weapons and war.
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3- For the innocent civil and soldier who martyred in front of me
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helping chemical victims, | published a lot of scientific research
to convince all NO BODY use chemical weapons.
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Skin’s Functions

largest organ in body and makes18% of the total mass body

Covering whole the body
Balancing body fluids

Controlling body temperature
Making of vitamin D

Saving calorie
Protecting against any trauma

Breathing
Absorption and secretion

Cosmetic and Psychosocial

4 3‘(\ ‘. .é R

‘Why skin disease in any
~ disaster is important

‘Skin is largest organ
5kin the first barrier to all environmental trau

in is the main presenter for any personali
in is the main signboard for internal disor

ges as a best history of any
d and described for

To better understanding
Two Example

2- In the soughtof Iran

| August 17,1999
l on the Richter scale devastated nort
western Turkey

d over 17,000 people and
hundreds of thousands more homeless.

lays after the earthquake
ined the skin of 1200 survivors.

logic disordersin 185
ales and 106 males).

of infectious and noninfectious are
by malnutrition, exposure to a
riatric disease, physi

ain and minor Crite
Conditionin Ea

1- Severity and time of Earthquake
2- Climate Condition ( Season)

3- Geographic Location
4- Humanitarian and Medical Aid

5- Endemic or Epidemic(domstic skin Disease)

6- Time to Earthquake (at the time or after)
7= Public and Individual sanitation and education

Source of Skin illness in Earthquake

| Traumatic s
e

—— Non-Traumatic

—5

After - = =
g:',r::':quke Earthquake Infectious | Non-infectious
Viral Inflammatory
Skin Injuries Scar Dueto Bacterial Malnutrition
Burning Photo dermatit
Fracture Wound Fungal Psycho-emotional
SLEET Arthropod Drug-Reaction
Infection Hazardous exposure
Dermiatitis Skin Cancer

Metal and Gas

Table 1 Distribution of disorders and berween the sexes

Disorder Male Female Total
Traumatic 2 o] 2
Allergic 15 25 40
Psychogenic (=3 10 16
Microbial 11 24 35
Parasitic 71 a 79
Miscellanecus 1 12 13 |
Total 106 79 185

| Earthquake in Bam, Iran in 2004 killed 50000 and remain only 20000
with pandemic of domestic skin disease leishmaniasis
| | treat every day 400 patients while 15000 had leishmaniasis

| .
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Primary
lesion

After
treatment treatment

Full treatment

Sulfur Mustard

Sulfurmustard [ S(CH2- & -
CHZ2-Cl)2 or dichloro Bl -
di-ethyl sulfide] Mustard Gas
Alkilating,

toxigen,mutagen,carcinogen
lipophil, nucleophil, 3N
low solubility in water

Three important factors
caused different effect of S.M

1- Individual situation

2- Environmental situation

3- Form & Concentration of S.M

1- Individual situation
Increased susceptibility for skin damage

Female

Low age

White skin

moistness

Hyperhydrosis

Body areas with thin epidermis & flexures
Dependentand frictional parts

Infected areas

. Greasy skin

10. Stress & emotional hydrosis

11. Extension and longer duration of skin exposure

CENDUALNS

N /2

2- ENVIRONMENTAL
EFFECTS

- Colorless, oily, stability, boiling
temperature(228),freezing temp(14),
5.5 times heavier thanair

- Light
+ Wind
« Rain

- Moist

- Temperatum(acﬁvalion of S.M, increased penetration to
the skin). Gas and Liquid form may be deferent

3- Forms &Concentration of SM

Cold Climate

Warm Climate sbove1a®

Vapor Mustard stard
Instability and movement Remain long time
to other place (wind & rain ) In soil, equipments, cloth
Respiratory & visual . 3
damaged

Classification of S.M skin Lesions

Acute skin lesion [ I Lgt{%?‘cg:?;?r:'g#'eliss

1- Probably caused by SM:

Erythema like Non exposed people

Bulla Xerosis, itchi urticaria,E

Infe . folliculitis, Seborrheic dermatitis,
nfection fungal and bactrial infection,bullus

Crust and peeling
Hyper pigmentation 2- Definitely by SM:
Z.a: S.M Scar at the site of Bulla

3- Skin Neoplasm & Cancer
3.a: Skin cancer at site of Bulla or scar
3.b:L Cancer (L ize or Generalize)

Acute Phases of
skin exposure
To Mustard

Bulla formation

Early manifestations of Sulfur-Mustard
Intoxication: i

Incubation period: 1-4 hrs
Erythema, edema: 4-8 hrs
Vesicle & bulla: 6-12 hrs
Pigmentation: 3-8 weeks

6 important factor for skin damage

1-Dose of S.M

2-Duration of exposure
3-Frequency of exposure
4-Form of S.M (Liquid-vapor)
5-Location of exposure
6-Ability of immune systems
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SM SCAR Skin manifestation
clinical grading ( in order of severity of
exposdre fo SM) From the first day of exposure

> Grade 1- (pigmentory disorders)

» by low dose of S\M

> Grade 2- (P.D + vascular altrations) 1- Bulla
> by medium dose of S.M

» Grade 3-(P.D + V.A + trophic skinchanges .
w: by high dos(e of SM F ges) 2- SKin illnes & Scar

up to Now

Several environmental | individual factors and location, in
addition to the concentration and form (liquid, vapor) of
SM, determine the sequence and severity of 3- Ne°p|asm
manifestations in the injured organ

History of Sulfur mustar usage

v world
v Iran — Iraq war

v Comparison of these two

Comparison of WWI with IRAN

WWwW i
400,000 poisoned-20,000 killed
Skin lesions- 80 to 90%
Occular lesions- 86%
Respiratory lesions-75%

IRAN
200,000 poisoned- 15000 killed
Respiratory lesions-95%
Occular lesions-92%
Skin lesions-82%

The reason for these differences

Higher temperature in IRAN than
Europe

Higher frequency of attacks & gas
persistence in the environment

Incorrect use of protections by Iranian
forces

Iranian’s beards causing the masks not
to fit properly

& |
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Loﬁg term skin effect
( Cancers)

1- Squamous Cell Carcinoma

2- Basal Cell Carcinoma

3- Mpycosis Fungoides
(Most important)

4/
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Daesh chemical attack to
the sought of Kirkuk

OMS fumtige e Bitan de 1a guarre ws Yémer
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Reabia: un ebpes chine skt

Shournt renforcie 4 NY ot Washingon
Branstes photo des sumpects dfusée
Obama condamne les Sacyors de Brurel
Brumelies - on dewt national de 3 four
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COPEP ducssens Js gel de production

DO0O6O

Attacues en Balgcue Rkacton alemande
Enat durgance prolongé e Torvese

Braetes masenel mitace wroun

Reports

Ali Musawi

13, March2016 1a5 @l

41 katiyusha o sl 9o Oaayalall yrais Simple points at the time of
JTaze RNOUa, : chemical attack

1- Moving in opposite to wind

2- Moving to the highest location

3- Avoid to touch any tools even plants

4- Avoid to touch any water

5- Avoid to touch victims without protection
6- Be away from HOT zone

7- Hands and cloths are the most carrier

e st prey to Allah is srv' needy and sick people

Bes for rkey
Best for Iran

eing useful human is better than being important person.

Please
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112 SAGLIK CALISANLARINA YONELIK
YAZIL|I BASINDA CIKAN HABERLERIN
ANALIZI

Beliz YEKELER KAHRAMAN?, Cansu ATMACA
PALAZOGLU

OZET

Acil saglik hizmetleri iilkemiz saglik sisteminin
temel yapitaslarindan birini olugturmaktadir. Yazili basin
organlarinda acil saghk hizmetleri ve 112 saglik ¢alisanlari
ile ilgili ¢esitli haberler yayinlanmaktadir. Bunlarin bir
boliimii gercegi yansitirken bir boliimii magazinsel igerikli
olup, toplum iizerinde 112 saglik calisanlarina karsi olumsuz
diisiince olusmasini saglayacak niteliktedir. Bu ¢aligmanin
amaci; Tirkiye’de ki gazetelerde yer alan 112 saglik
calisanlar1 ile ilgili yapilan haberlerin igerigini incelemek ve
iilkemizde basinin 112 saglik ¢aliganlarma yonelik algisinin
anlagilmasma 151k tutmaktir.  Calismada  Tiirkiye’de
yayinlanan giinliik satis orani en yiiksek 2 gazete (Hiirriyet
ve Milliyet) secilmistir. 01.01.2017-01.08.2018 tarihleri
arasi incelenen gazetelerin internet sayfalarinda arsiv
taramas1 yapilarak 112 c¢alisanlar1 ile ilgili haberler
incelenmistir. Haberlerin ¢alismaya dahil edilmesi i¢in en az
bir paragrafik 112 c¢alisani, ilk ve acil yardim
teknikeri/teknisyeni veya ambulans gibi terimlerle ilgili
icerik olmasi kriteri aranmustir. Bulgularda toplam 9542
haber incelenmistir, 712 haber ¢alismaya dahil edilmistir.
Caligma kapsamia giren haberlerin bagliklarinin %34,4’#
olumlu, %58,3’niin tarafsiz, %7,3’niin ise olumsuz anlam
tasimaktadir. Haberlerin igeriklerine gore dagilimina
bakildiginda %19,2’si ambulans kazalari, %11,1’ini ise
personele uygulanan siddet haberleri olusturmaktadir. Sonug
olarak; 20 aylik yaym biilteni taramasi sonucu 112 saglk
calisanlarina yonelik yayinlanan olumlu haber sayis1 yiliksek
iken, haber iceriklerinde siddet ve kaza haberleri
cogunluktadir.

Anahtar Kelimeler: Ambulans, Paramedik, 112
Saglik Caligani

1 Ogr. Gor. Giimiishane Universitesi

ANALYSIS OF THE NEWS RELEASED IN
PRINT PRESS FOR 112 HEALTHCARE
STAFF

ABSTRACT

A variety of news about emergency health services
and 112 health workers are published in the print press.
While some of them reflect the truth, some of them have a
magazine content and provide a negative opinion against
112 health workers on the society. The purpose of this study
is; to examine the content of news made about 112 health
staff and to enlighten an understanding of the perception of
the press in our country's 112 health staff.
In the study, two newspapers (Hurriyet and Milliyet) have
been selected as the highest daily selling rate in Turkey.
Between 01.01.2017-01.08.2018, the archive of the
newspaper websites examined upon the news about 112
employees were examined. In order for the news to be
included in the study, at least one paragraph, were searched
for the criteria for being content related to terms such as 112
employees, first and emergency help technician or
ambulance. A total of 9542 reports were examined and 712
news were included in the study. 34.4% of the headings of
the news are positive, 58.3% are neutral and 7.3% are
negative. According to the diclassification of the news
according to the content of the ambulance accidents, 19.2%
and 11.1% of the violence applied to personnel. As a
consequence; as a result of the 20-month bulletin survey,
112 healthcare workers published a high number of positive
news stories, while news and news reporting violent and
accident-related events were majority.

Keywords: Ambulance, Paramedic, 112 Health
Care Workers
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1.GIRIS

Gelismis ve gelismekte olan iilkelerin 6liim nedenlerinin basinda koroner kalp hastaliklari, kanser ve
kazalar gelmektedir. Kazalar, yaralanmalar ve 6liim toplumun tiim katmanlarini etkileyen nemli bir saglik
sorunudur. Kazazedenin veya hastanin bulundugu olay yerine uygun ambulans ile en hizli sekilde
ulagilmasi, gereken tibbi girisimlerin uygulanmasi, hastane acil servisine transportu hastane Oncesi acil
saglik hizmetlerinin sundugu acil bakim stiregleridir. Bu nedenle diinyada saglik hizmetleri igerisinde acil
saglik hizmetlerinin yeri ve dnemi giderek artmustir (Ozel, 2016)

2017 yilinda yayimlanan Saglik Bakanlig istatistiklerine gore 112 acil saglik hizmetlerinde kullanilan
ambulans sayis1 4922, 112 istasyon sayis1 2618°dir. Yaygin istasyon ag1 ve egitimli personel ile, gelen acil
cagrilara kentlerde ilk 10 dakikada kirsal alanda ilk 30 dakikada ulasilmaktadir (Saglik Bakanlig1 Biilteni,
2017).

112 acil saglik hizmetleri kapsaminda 2016 yilinda iilke ¢apinda toplam 4.974.368 vakaya hizmet
sunulmustur. 2008 tarihinden itibaren goérev yapmaya baslayan ve giindogumu giinbatimi arasinda hizmet
vermekte olan ambulans helikopterler ile 26.164 hasta/yarali ve 183 organ nakli vakasi tasginmistir. 2010
yilindan itibaren hizmet vermekte olan ambulans ugaklar ise 24 esasina gore caligsarak bugiine kadar 10.499
hasta/yarali ve 601 organ nakli vakasi tagmmmustir. Fakat giiniimiizde hastalarm acil olmayan sikayetler ve
yaralanmalar i¢in ambulanslar1 sik¢a kullanmasi ya da asilsiz cagrilar ile komuta kontrol merkezini
aramalar1 hastane Oncesi acil saglik hizmetlerini zorlanmaktadir. 112 acil yardim ambulans: basina diisen
kisi sayisina bakildig1 zaman (2016 y1l1 verileri 16.491) acil olmayan sikayetler ya da asilsiz ¢agrilar ile 112
personelinin mesgul edilmesi, acil yardima ihtiya¢ duyan hasta/yaraliya ge¢ ulasilmasina sebep olmaktadir.
Hastaliklar, yaralanmalar biitiin insanlari hayat1 boyunca etkiledigi ve etkileyemeye de devam edecegi igin
toplum {iizerinde biiyiik etkisi olan medyada saglik ile ilgili haberlerin yer almasi kacinilmazdir (Giiler,
2006). Medya kisilerin hayatinda ailesi, arkadaslari, okulu, ¢alistig1 yer kadar 6nemli bir yer tutabilmektedir.
Haberler insanlar arasindaki iliskileri tarif eder iken ayrica bu iliskileri yeniden insa eder bir nitelige sahiptir.
Haberi hazirlayan kisinin odaklandigi ve aktarmayi sectigi bilgi, haberi okuyanin zihnindekilerle birlikte
yeni bir anlama biirlinmektedir. Olumsuz davranislarin medyadaki sunulus bigimi bu olumsuz davraniglari
zamanla kabul edilebilir hale getirmektedir (Giileg, 2012; Dursun, 2010). Yayinlanan haberin genis kitlelere
ulagabilmesi ve onlar iizerinde bir etki birakabilmesi i¢in haber bagliklarinin ilgi ¢ekici olmasi gerekir.
Cilinkii bagliklar okuyucuyu metine yonlendirerek okumalarini saglamaktadir (Yiksel, 2001).

Saglik haberleri basinda siklikla yer almaktadir. Toplumun iilkedeki saglik sistemine bakisini
yansitmasi ve bu bakisin belirlenmesinde etkin bir role sahip olmasi agisindan olduk¢a 6nem tagimaktadir.
Bu noktada toplumda bu kadar genis bir etki alanina sahip acil saglik hizmetlerine basinin bakis1 kritik bir
onem kazanmaktadir. Bu nedenle bu ¢aligmanin amaci ulusal gazetelerdeki 112 saglik ¢alisanlarina yonelik
yazili basinda cikan haberlerin bagliklarin1 ve igerigini analiz ederek, iilkemizde basmin 112 saglik

caligsanlarina yonelik algisinin anlagilmasina 1sik tutmaktir.
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2. YONTEM

Calismada gazetelerin giinliik tiraj miktarlarina gore secilmesine karar verilmistir. Bu nedenle
Tiirkiye’de yayinlanan giinliik tiraj orani en yiiksek Hiirriyet ve Milliyet secilmistir. 01.01.2017-01.08.2018
tarihleri arasi incelenen gazetelerin internet sayfalarinda arsiv taramasi yapilarak 112 galisanlart ile ilgili
haberler incelenmistir. Arsiv taramasinda anahtar kelime olarak; 112 c¢alisani, ambulans, paramedik
yazilarak haber basliklarina bakilmistir. Haberler, arastirmayi yapan iki kisi tarafindan incelenmistir.
Haberlerin c¢alismaya dahil edilmesi i¢in en az bir paragrafiik 112 calisani, ilk ve acil yardim
teknikeri/teknisyeni veya ambulans gibi terimlerle ilgili igerik olmasi kriteri aranmustir.

Haber bagliklarinda kullanilan dil olumlu, olumsuz ve tarafsiz olmak iizere 3 gruba ayrilmistir.
Haberler de icerigine gore ambulans kazalari, egitim, yenilik, miidahale, tebrik, siddet ve hasta nakli
seklinde siniflandirilmistir. Egitim basliginin altinda gosteri, toplanti, bilimsel arastirma bulgulari, yapilan
tatbikat ve bilgilendirme ile ilgili haberler, miidahale basliginin altinda hastaya yapilan dogru veya yanlis
uygulamalar ile ilgili haberler, yenilikler baghgnin altinda yeni agilan veya kapasitesi arttirilan 112
istasyonlari, yeni personel alimi ile ilgili haberler ve siddet basliginin altinda 112 personeline uygulanan
sozel ve fiziksel siddet, hakaret, tehdit, kontrol komuta merkezine yapilan asilsiz ¢agrilar ile ilgili haber
basliklar1 dahil edilmistir. Hasta nakli sirasinda yasanan olumlu ya da olumsuz durumlar ile ilgili haberler ve
112 personeline yonelik takdir kutlama haberleri ise tebrik baslig altina dahil edilmistir

3.BULGULAR

Calismada toplam 9542 haber incelenmistir. Ulasilan haberlerin Hiirriyet gazetesindeki toplam 3305
haberden 175 tanesi (%?24.6), Milliyet gazetesindeki toplam 6237 haberden 537 tanesi (75.4) calisma
kapsaminda degerlendirilmis ve toplamda 712 haber ¢alismaya dahil edilmistir. Bunlarin toplam 457 tanesi

2017 yilinda, toplam 255 tanesi ise 2018 yilinda yaynlanmistir (Sekil-1).

Sekil-1 Yillara Gore Gazetelerin Haber Dagilim
4500
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Hiirriyet toplam haber Milliyet toplam haber  Hiirriyet toplam ambulans Milliyettoplam ambulans
sayis1 say1s1 haber sayis1 haber sayist
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Calisma kapsamina giren haberlerin bagliklarina gore aktarim sekline bakildiginda gazetelerin %34.4
(n=245)’niin haberi olumlu aktardigini, %58.3 (n=415)’niin haberi tarafsiz olarak aktardigini, olumsuz

olarak aktarilan haber sayisinin ise %7.3 (n=52) oldugu tespit edilmistir (Tablo-1).

Tablo-1 Calisma kapsamina giren haberlerin yayinlandig: gazete, yayinlanma yili ve haber bashklart

Degiskenler n %
Gazete

Hiirriyet 175 24.6
Milliyet 537 75.4
Yil

201 457 64.2
2018 255 35.8
Icerik

Olumlu 245 34.4
Olumsuz 52 7.3
Tarafsiz Baglik 415 58.3
Toplam 712 100

Caligma kapsamina giren haberlerin iceriklerine goére dagilimina bakildiginda ambulans kazasi ile
ilgili haberler %19.2 (n=137), egitim ile ilgili haberler %20.1 (n=143), tebrik ile ilgili haberler %11.1
(n=79), yenilik ile ilgili haberler %17.0 (n=121), miidahale ile ilgili haberlerin %6.5’1 (n=46) ‘dogru
uygulama’, %1.1’1 (n=8) ‘yanlis uygulama’ ile ilgilidir. Siddet haberleri ile ilgili %11.1 (n=79), nakil
haberleri ile ilgili %19.0 (n=135)’dur.

Tablo-2 Calisma kapsamina giren haberlerin icerikleri

Degiskenler n %
Ambulans kazasi 137 19.2
Egitim 143 20.1
Tebrik 79 111
Yenilik 121 17.0
Miidahale

Dogru uygulama 46 6.5
Yanlis uygulama 8 11
Siddet 79 111
Nakil 135 19.0
Toplam 712 100

Calisma kapsamina giren haberlerin, 112 saglik ¢alisanlarina yonelik yapilan haber basliklariin ve
bu basliklarin yayinlandigi gazetelerin kategorik verileri arasinda anlamli bir farkin olup olmadigini

belirlemek icin “ki kare bagimsizlik testi” yapilmistir. Elde edilen verilere gore haber iceriklerine gore

e
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‘olumlu’ olanlarin %23.4°1i; ‘olumsuz’ olanlarin %]1.1°1, ‘tarafsiz’ olanlarin ise %75.4’linlin Hiirriyet
gazetesinde yayinlandigr goriilmektedir. Yine elde edilen verilere bakildiginda haber igeriklerine gore
‘olumlu’ olanlarin  %38’ini, ‘olumsuz’ olanlarin %9.3’linii, ‘tarafsiz’ olanlarin %52.7’sini  Milliyet
gazetesinde yayinladigr sonucuna ulasilmigtir (Tablo-3). Elde edilen verilere gore gazete tiirleri ile haber

icerikleri arasinda anlamli bir farklilik goriilmektedir (p=,000; p<,05).

Tablo-3: Calisma kapsamina giren haberlerin gazetelere gore haber baslhiklarinin karsilastirilmast

Icerik )
Toplam X?IP
Olumlu  Olumsuz Tarafsiz
v . n 41 2 132 174
Hiirriyet
% 23.4 1.1 75.4 100
2— .
2 . n 204 50 283 537 X -oL87T;
N Milliyet P= 000
O % 38.0 9.3 52.7 100 o
n 245 52 415 712
Toplam
% 34.4 7.3 58.3 100

Calisma kapsamina giren haberlerin 112 saglik ¢alisanlarinin miidahale bi¢imlerine ve bu miidahale
bi¢imlerine yonelik yayinlandigi gazetelere goére kategorik veriler arasinda anlamli bir farkliligin olup
olmadigin1 belirlemek icin “ki kare bagimsizlik testi” yapilmistir. Elde edilen verilere gére miidahale
bi¢imlerine gore ‘dogru uygulama’ yapanlarin tamami (%100°t4) Hirriyet gazetesinde yaymlandigi
goriilmektedir. Yine elde edilen verilere bakildiginda miidahale bigimlerine gore ‘dogru uygulama’
yapanlarin %78.9’u ‘yanhs uygulama’ yapanlarin %21.1’inin Milliyet gazetesinde yayinladigi sonucuna
ulagilmistir (Tablo-4). Elde edilen verilere gore gazete tiirleri ile 112 servis calisanlarinin miidahale

bicimleri arasinda anlamli bir farklilik gériilmektedir (p=,047; p<,05).

Tablo-4: Calisma kapsamina giren haberlerin gazetelere gire miidahale bigimlerinin karsilastirilmast

Miidahale
X?/p
Dogru Yanhs Toplam
n 0
Hiirriyet 16 16
% 100 0 100
8 n
2 Milliyet 30 8 38 X?2=3.954; P=,047
A % 78.9 21.1 100
n
Toplam 46 8 54
% 85.2 14.8 100
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4. TARTISMA ve SONUC

Calismamiz da “112 saglik calisanlari ile ilgili yapilan haberlerin konu basliklar1 nelerdir? Yapilan
haberlerin ne kadar1 olumlu bir basliga sahiptir ve ne kadari olumlu bir izlenim yaratacak sekilde
sunulmustur? Yapilan haberler 112 saglik calisanlarinin basarilarini 6n plana ¢ikarip desteklemekte midir?”’
sorularina cevap aranarak Milliyet ve Hiirriyet gazeteleri karsilastirilmistir.

Calismamiz da tlilkemizde yayinlanan gazetelerin 20 aylik yayin biilteni taramasinda 112 saglik
caligsanlarina yonelik yayinlanan olumlu haber sayisi yiiksek iken, haberlerin sadece %7.3’niin olumsuz bir
hava yaratacak sekilde aktarildigini ortaya koymustur. Haber igeriklerinin dagilimina bakildiginda ambulans
kazalar1 ve saglik personeline yonelik siddet haberlerinin sayisi ¢ogunluktadir (n=136, 79). Medya
giinlimiiziin en ¢ok tartisilan konularindan birisidir. Medyanin etkileri ile ilgili yapilmis bir¢ok arastirma da
bulunmaktadir. Ancak bilindigi kadariyla 112 saglik ¢alisanlart ile ilgili gazete haberlerinin analizini yapan
herhangi bir ¢alisma bulunmamaktadir. Bu nedenle elde edilen sonuglar1 dogrudan karsilastirabilecegimiz
benzer bir ¢alisma bulunmamaktadir. Acar ve arkadaslar1 3 yillik donemde tiraj1 yiiksek bes gazetenin acil
servis ile ilgili haberlerini incelemislerdir. Calismalarinda haberlerin %61°inin olumsuz bir igerige sahip
oldugu, sadece %14 linlin olumlu bir hava yaratacak sekilde aktarildigini ortaya koymuslardir (Acar, 2013).
Kaytaz ve arkadaslari ise iki aylik basin haberlerini incelemiglerdir. Saglik ile ilgili basinda ¢ikan haberlerin
2006 yilinda %16.1°i, 2008 yilinda ise %354.1°’i olumsuz haberlerden olusmustur (Kaytaz, 2010). Bu
sonuglar bizim ¢alismamizla uyumlu olmamaktadir, ¢alisma kapsamina giren haber basliklarin %34.4°1
olumlu %58.3’1i tarafsiz bir sekilde okuyucuya sunulmustur.

Calismamizda haberlerin igeriklerine gore dagilimina bakildiginda; ambulans kazalar1 (%19.2) ve
nakil haberleri (%19.0) en ¢ok yayinlanan haber tiirii iken, 112 saglik ¢alisanlarina yonelik takdir, tebrik
haberleri, egitim ve alanda yapilan yenilikler gibi olumlu yaklasimli haberler (%48.2) ¢ogunluktadir.
Haberlerin dagiliminda Milliyet gazetesinde daha ¢ok olumlu ve tarafsiz haber yapilmis olsa da 112
personeline karsi olumsuz ithamlar (%7.3) iceren haberlerde mevcuttur. Soylet ve Mengii (2011) bir aylik
stire iginde en yiiksek tiraja sahip 3 gazetenin doktorlara yonelik kullanilan ifadelerini incelemislerdir.
Calismalarinda Hiirriyet gazetesinin doktorlarin mesleki durumlarindan, yetenek ve islevlerinden ziyade
0zel yasamlarinda karsilastiklart olumsuz olaylari, hastanelerdeki olumsuz kosullar ve yetersizliklerin 6n
planda tuttugu haberler igerdigini tespit etmislerdir. 112 acil saglik hizmetleri ¢alisanlar1 zamanla yarisan,
baski1 ve stres altinda ¢alisan bir meslek grubudur. Ani dliimlerle yiiz yiize gelme, kisa siirede hayati kararlar
alma, bakim verilen hastalarin ciddiyeti gibi stres faktorleriyle karsi karsiya kalmaktadirlar. Bu sartlar
altinda c¢alisan saglik personeline yonelik basinda yer alan olumsuz ve haksiz elestiri iceren haberler
calisanin motivasyonunu etkilemekte, topluma kars1 imajlarin1 da zedelemektedir.

Bu c¢alismanin kisitliligt aym1 haber farkli basliklar ile birden ¢ok kez internette yayinlanmistir.
Miimkiin oldugu kadar bu haberler ¢alismaya dahil edilmemistir. Ayrica belirlemis oldugumuz haber icerik

dagilimina uymayan bazi haberlerde ¢alismaya dahil edilmemistir (“Ambulansta Bosandilar”, “Ambulans da
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Nikah Toreni” gibi). Haberlerin igerik analizi degerlendirmesinde standart bir yontem bulunmamasi
nedeniyle ¢calismanin nesnelligi konusunda da bir kisitlilik s6z konusudur.

Sonug olarak; basin kuruluslarinda, saglik konusuyla ilgili en ufak bir yanlis haberin olmasi ¢ok fazla
kisiyi etkileyerek bireylerin zarar gormesine neden olmaktadir. Saglikla ilgili haberlerin olusturulmasinda,
basin ¢alisanlarinin sorumlulugu hekimlerinki kadar biiyiiktiir. Saglik haberlerini yazanlar 6nce dinlemeli
sonra tetkik etmeli daha sonra yazmalidir. 112 saglik c¢alisanlar1 ile ilgili yer alan haberler toplumda
farkindaliklarini ve “sar1 yelek” imgesini kabul edilebilirliklerini arttirmaktadir. Ancak paylasilan bilginin

dogruluk ve giivenilirlik agisindan izlenmesi, kisilerin mahremiyetinin korunmasi gerekmektedir.
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2015-2016-2017 YILLARINDA
GUMUSHANE DEVLET HASTANESI’NE
BASVURAN iS KAZALARININ
DEGERLENDIRILMESi: OLGU SUNUMU
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OZET

Is kazalar1 iilkenin ekonomisi, igveren, kazazede ve
yakin ¢evresi i¢in dogrudan ve dolayli kayiplara sebep olur.
Zararin bu denli genis olmasi is kazalarinin dnemini daha da
arttirmaktadir (Yagimhi ve Ergin, 2017). 2016 is kazasi
vakalar1 arasinda yiiksekten diisme %41,04’liik oran ile en
fazla oOliimle sonuglanan kaza tiirii olarak belirlenmistir
(CSGB, 2017). Calismamizda Gilimiishane Devlet
Hastanesi’ne 2015-2016-2017 yillarinda bagvuran toplamda
422 is kazast igerisinden her yil igin birer yiiksekten diisme
vakast segilerek degerlendirilmistir. 2015 yilindaki vaka,
yiikksekten diisme sonrast sol topuk agrisiyla acil servise
basvurmustur. Hastada kalkaneus kirigi tanisi konularak
ameliyata alinmistir. 2016 yilindaki vaka, 60 yasinda erkek
hasta yiiksekten diisme sebebiyle acil servise getirilmistir.
Cekilen grafi ve tomografi sonucunda odontoid progeste
kingt gorilmiistiir. 2017 yilindaki vaka, yaklasik 5m.
yiikseklikten diisme sonrasinda sol costa fraktiirii+ cilt alti
amfizem tanisiyla acil servise basvurmustur. Is kazasi
vakalarimi degerlendirmek i¢in kaza sebeplerinin iyi teshis
edilmesi, bagvuran hasta kayitlarinin detayli ve objektif
olmast gerekmektedir. Hastane ¢alisanlarina hastane
biinyesinde ISG birimlerinin egitimlerinde is kazasi
prosediirlerine olagan egitim haricinde agirlik verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Is Kazasi, Hastane, Yiiksekten
Diisme
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2 Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD, YL Ogrencisi
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EVALUATION OF WORK ACCIDENTS
APPLIED TO GUMUSHANE STATE
HOSPITAL IN 2015-2016-2017 YEARS:
CASE REPORT

ABSTRACT

Occupational accidents cause indirect and direct
losses for both the economy of the country and the employer
as well as for the casualties and their relatives. The fact that
the damage is so large increases the importance of
occupational accidents (Yagimli and Ergin, 2017). Among
the cases of 2016 work-related accidents, the fall-off
accidents were the most common type of accident with a
rate of 41,04% (CSGB, 2017). In our study, a total of 422
occupational accidents were applied to Gumushane State
Hospital in 2015-2016-2017 years. The case in 2015 was
admitted to the Emergency Department with heel pain after
falling from height. The patient was diagnosed as calcaneus
fracture and operated. In 2016, a 60-year-old male patient
was admitted to the Emergency Department after falling
from height. As a result of radiography and tomography,
odontoid process fracture was observed. The case in 2017 is
about 5m. he was admitted to emergency department with a
diagnosis of left costal fracture and subcutaneous
emphysema. In order to evaluate cases of occupational
accidents, the causes of accidents should be well diagnosed
and the patient records should be detailed and objective.
Occupational accident procedures should be given weight to
the hospital staff in the training of ISG units within the
hospital, except for the usual training.

Key Words: Occupational Accident, Hospital,
Falling from high
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1.GIRIS

Is Saglig1 ve Giivenligi (ISG) kavram isyerlerinde yiiriitiilen bir isin devamliligmin siirmesi, verimliligin
artmasi, isin aksatilmadan yiiriitiilmesi esnasinda ortaya c¢ikabilecek olumsuz olay ve durumlardan
calisanlar1 korumaya c¢alisir. Burada esas olan is¢i olsa da ISG kavrami isverenlere de avantaj saglar.
Gilinlimiizde sanayi ve teknolojinin ilerlemis olmasina baglh olarak; sanayi ve teknoloji ne kadar risk getirse
de riskler karsisinda alinmasi gereken dnlemleri de birlikte getirmistir (Ceylan, 2011: 18). Is Kazas1 ise 6331
sayili Is Saghg ve Giivenligi Kanununa gore; “isyerinde veya isin yiiriitiimii nedeniyle meydana gelen,
Olime sebebiyet veren veya viicut biitlinliigiinii ruhen ya da bedenen Ozre ugratan olay” olarak
tamimlanmaktadir (6331 Sayili Is Saglig1 Giivenligi Kanunu).
Diger bir deyisle ¢alisanlarin can ve mal giivenligini tehlikeye sokan, genellikle yaralanmalara sebebiyet
veren, lretimin bir siire sekteye ugramasina neden olan, is yerindeki makine- teghizata zarar veren, giivensiz
davranislar ve sartlardan olusan, dnceden planlanmamis istenmeyen olaylar is kazasi olarak tanimlanabilir
(Ceylan, 2011: 19). Giiniimiizde hizla gelismekte olan teknoloji, sanayide ihtiya¢ duyulan isgiicii
gereksiniminin artmast ile is kazasi sayilar1 dogru orantihidir. Is kazalari; iilke ekonomisi, isveren, kazazede
ve kazazedelerin yakinlart i¢in biiylik kayiplara sebep olur. Kayiplarin bu denli fazla olmas1 is kazasi
konusunun da ne kadar 6nemli oldugunu gosterir (Yagimli ve Ergin, 2017: 1). Giinden giine gelisen
teknoloji, sanayilesme, bilim muhakkak ki bircok {iilkenin gelismesine yardimci olmustur. Fakat aym
basarinin is¢ilere sunulan saglikli ¢aligma ortamui igin dile getirilmesi zor bir durumdur (TMMOB, 2018: 4).
Afet tanimina da sade sekilde bakilir ise; bir toplumdaki yasayanlarin tamamini veya belli kesimleri igin
fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplar doguran, normal yasami sekteye ugratan, insan faaliyetlerini durduran
veya kesintiye ugratan, etkilenen toplumun bas etme kapasitesini asmasina sebebiyet veren doga, teknoloji
veya insan kaynakli olaylar biitiiniidiir. Afet meydana gelen olay degil olayin dogurdugu sonuctur (AFAD,
2014: 31). Is kazas1 ve afetin ortak noktalar:; ikisi de iilke ekonomisine zarar verir, yasayan kisilerde can
veya mal kaybma neden olur, yasayan kisi ve yakinlarina fiziksel, psikolojik hasarlar olusturabilen
olaylardir. Bu tanimlamalardan da anlasilacag: iizere is kazasi ve afet tamamen birbirinden ayr1 tutulamaz. Is
kazalar1 afetin bir alt kategorisi olarak algilamak miimkiindiir. Ulkemizde yasanmis afet kategorisine giren is
kazalart mevcuttur. Tiirkiye’de yakin tarihte gerceklesen afet boyutundaki is kazalarina 6rnek olarak
Zonguldak-Kozlu ve Manisa-Soma maden kazasi verilebilir. 1992 yilinda Zonguldak- Kozlu madeninde 263
madencinin hayatin1 kaybetmesiyle sonuglanan maden kazasi yasanan en biiylik maden kazasiyken, 2014
yilinda ise Manisa-Soma faciasinda 301 tane maden is¢imizin Oliimiine sebep olmustur. Soma faciasi
Tiirkiye Cumhuriyeti tarihi boyunca madencilik sektdriinde yasanan en biiylik teknolojik afet olmustur
(Derin vd., 2017: 50). Diinya genelinde is saglig1 ve giivenligi konusu 6zellikle afet nitelikli ve ¢ok fazla
kisinin hayatin1 kaybettigi is kazalar1 gerek ulusal gerekse uluslararasi agidan dikkat ¢ekmekte ve gittikge
onem kazanmaktadir. Bunlarin haricinde normal zamanda ise her saniye yiizlerce kisi is kazalar1 gegirerek
ya calisamaz duruma gelip ya da hayatlarin1 kaybetmektedirler (ILO, 2014: 1). Bu durumda is kazalar

iizerinde durulmas:1 gereken alanlardan birisi olmaktadir. Is kazalarinin tahmininin ve karsilastirmasini
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yapildig1 ¢alismada is kazalarinda 6liimciil olmayan yaralanmalarin yilda 374 milyon kisiyi etkiledigi
tahmin edilmekte ve bu yaralanmalarin bircogu uzun vadede calisanlarin kazang kapasitesi agisindan ciddi
sonuclar dogurmasi kacginilmaz oldugu ele alinmistir. Ayrica bu ¢alismaya gore, her giin is kazalarindan
dolayr 1000, meslek hastaliklarindan dolayr ise 6 bin 500 kisi olmak iizere ve toplamda 7.500'den fazla
insanin 61digi tahmin edilmektedir (Hamalainen vd., 2017: 14).

Bir is kazasinin ger¢ek degerini hesaplamak i¢in, maliyet siiflandirmasina gereksinim duyulmaktadir.
Literatiirde bir is kazasinin sebep oldugu maliyetler; dogrudan ve dolayli olarak iki kategoriye ayrilir.
Dogrudan maliyetler; kazazedeye yapilan 6demeler, tedavi masraflart gibi harcamalardir. Dolaylt maliyet;
isglicii kayb1 ve siparis kaybi, iiretim kaybi, sirketin pazar kaybi olarak imajinin zarar gérmesi gibi
durumlardan olusur (Battaglia vd, 2014: 256).

‘Her giin yaklasik 1 milyon ig kazasi1 yaganmakta, is kazasi ve meslek hastaliklar1 sonucu her yil 2,3 milyon
insan hayatin1 kaybetmekte, ¢ok daha fazla insan ise is goremez hale gelmektedir. Bu oranlar hesaplamaya
dokiiliir ise; diinya genelinde toplam gayrisafi milli hasilanin yiizde 4'ine denk gelmektedir. Diinya
GSMH’sin1 80 trilyon dolar olarak hesap ettigimizde, her yil yaklasik 3,2 trilyon dolar is kazalar1 ve meslek
hastaliklariyla ilgili ciddi maddi kayip orani ortaya ¢ikarmaktadir.” (Samsun Ticaret ve Sanayi Odasi, 2017).

Grafik 1: AB iilkelerinin birkagi ve Tiirkiye’nin Oliimlii Is Kazast Rakamlary
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Kaynak: Eurostat Social Statistics,2017 ve SGK Istatistikleri, 2017.

Ulkemizdeki is kazalarmna bakildiginda; kadar is kazalarinda oransal olarak bir diisiis gozlense de is
kazalarinin sebep oldugu mortalite ve fatalite hizlarinda bir diisiis oldugu goriilmemektedir (ILO, 2016).
Yapilan arastirmalara gore ise, Tiirkiye’de her alt1 saatte bir 6liimlii is kazas1 ve her iki buguk saatte fiziki
olarak herhangi bir 6ziir durumuna maruz kalma ile sonuglanan is kazalar1 yasanmaktadir (Olmez, 2014: 2).
Bu rakamlar dikkate alinir ise; is kazalarinin dogrudan ve dolayli kayiplarin biiyiik boyutlara ulagsmasinin
engellenmesi, minimize edilmesi konusunda 6nemini daha da arttirdigini gostermektedir. 2015 yilinda

ilkemizde 241.547 is kazas1 vaka sayisinda iken, 2016 yilinda 286.068 sayis1 kayitlara gegmistir (SGK,
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2018). Calisma Bakanlhig: Is Teftis Kurulu insaat sektoriinde meydana gelen is kazalarmin analizini ve
istatistiki bilgilerini degerlendiren rapor yaymlamistir. Bu rapora gore; 2014, 2015, 2016 yillarinda insaat
sektoriinde yiizde 42,3 liikk oranla yiliksekten diisme vakalarinin 6liimle sonuglandigi sonucu ele gegirilmistir
(CSGB, 2018: 23). Bu oranlar ise; iilkemizdeki 6liimle sonuglanan is kazalarinin en fazla yiiksekten diigme
oldugunu ve bu konularda 6nlemler alinmasi gerektigini agik¢a gostermektedir.

Ulkemizde yasanan is kazalar1 Avrupa iilkelerine gore biraz siklik gdstermesinden dolayi, is kazalarmim
incelenmesi konusunda, literatiiriimiizde bilimsel ¢alisma ihtiyact oldugunu diistindiirmiistiir. Bu sebeple
calisma da 2015, 2016, 2017 yillarinda Giimiishane Devlet Hastanesine basvurulan is kazasi vakalari

incelenmis ve bu gruptan her yila ait birer yiiksekten diisme vakasi sunulmustur.

2.0LGU SUNUMU
Olgu 1-2015

Hasta tarihinde is kazas1 yliksekten diisme sonrasi sol topuk agrisi ile acil servise bagvurmustur. Acil
servisteki degerlendirilmesinden sonra kalkaneus kirigi tanisiyla hasta yatirildi. Hastanin preoperatif
degerlendirmelerine baslandi. Ayakta gelisen 6dem sebebiyle hastanin 6demi i¢in tedaviye baslandi. Giinliik
takibi yapildi. Odemi gerileyen hastaya 16 giin sonra orta kemik pargali kiriklar1 cerrahisi yapildi.
Hemogram biyokimya takipleri yapildi. Giinliik pansumani ve yara yeri takipleri yapildi. Hasta toplam 30

giin serviste yatmis ve tiim tahlil ve giinliik pansumanlar1 yapilip taburcu edilmistir.

Olgu 2-2016

Hasta 60 yasinda ve is yerinde yiiksekten diisme sonrasi acile getirilmis. Cekilen grafi ve tomografide
odontoid progeste kirik izlenmistir. Hasta spinal sokta bulunmktadir Tansiyon 85/65 kh:40-45/dk olarak
kayit altina alinmistir. Bilinci uykuya meyilli vaziyette olan hasta yogun bakima kabul edildi. Daha
sonrasinda hasta entiibe edilip, ventilatére baglandi. Femoral kateter ve arter kataterizasyonu yapildi.
Dudakta tam kat yarik bulundugu i¢cin Kulak Burun Bogaz birimine konsiilte edilip ve yarik dikildikten
sonra nazogastrik takildi. Noradrenalin Scc/sten baglandi. Hastanin tansiyonu 115/72, kh:42/dk olarak
olgiildii. Batin rahat bir durumda, ates yok, idrar ¢ikisi iyi sekilde gozlenmistir. Hasta 5 giin yogun bakimda

takibi yapildiktan sonra dig merkeze sevk edilmistir.

Olgu 3- 2017

Hasta 46 yasinda ve yaklagik Sm. yiikseklikten diisme sonrasinda sol costa fraktiirii ciltalti amfizem
tanisiyla acil servise bagvurmustur. Gogsiiniin sol yanini sert cisme ¢arpan hastanin ¢ekilen th bt'sinde solda
multiple costa fraktiirii+hemotoraks izlenmesi tlizerine hasta ileri tetkik ve tedavi i¢in servise kabul edildi.
Fiziksel ve diger bulgular icerisinde sol hemitoraks alt zon anteriorda palpasyonla (sol arcus costarum tizeri)
agn sikayeti bulunmaktadir. Ac sesleri bilateral esit ve dogal vaziyettedir. sI+ s2+ ek ses, Uflirlim, hsm,
defans, rebaund yoktur. Batin rahat durumdadir. Klinik seyir durumunda ise hasta yatirilip rutinleri istendi
ve analjazik tedavisi diizenlendi. Kontrol paag ekspanse solda minimal plevral eff. mevcuttur. Hastanin 5

giin boyunca serviste tedavisi yapilmais, 1 hafta sonra poliklinik kontrolii 6nerilerek taburcu edilmistir.
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3.TARTISMA VE SONUC

Tirkiye’de kayitlara gegen 2015 yilinda 241.547, 2016 yilinda 286.068 is kazasi1 kayitlara gecmis ve

istatistiklerde yer almistir (SGK, 2017). 2015 yili igerisinde Giimiishane Devlet Hastanesi’ne is kazasi
adinda 2015 yilinda 102 vaka, 2016 yilinda 127 vaka, 2017 yilinda ise 193 vaka girisi yapilmigtir. 23
vakanin da yatist gerceklestirilmistir. Yatis1 gergeklestirilmis vakalarin 7 tanesi ise yiiksekten diisme
kaynakli is kazasi olarak kayitlara gegmistir.
Is kazalar1 i¢in &nlem alinmasi her kesimin ortak sorumlulugundadir. Isten kaynakli kazalarin indirgenmesi
icin egitim temel sarttir. Fakat is kazalarinin karakteristik sekilde ele alinarak, onleme g¢aligmalarinin
yapilmas1 oldukca énemli durumdur. Ulkemiz bu hususta kat etmesi gereken ¢cok mesafe vardir (Unal vd.,
2009: 299).

Tiirkiye’de meydana gelen is kazalarin1 ve olusturdugu kayiplart minimize edebilmek i¢in; is kazasi
kayitlariin dogru ve eksiksiz bir sekilde kayit altina almamiz gerekmektedir. Hastaneden elde edilen veriler
her is kazasinin esas sebebi tam belli edilmis bilgiler yetersiz kalmig ve olay oOrglisii tam olarak
belgelenmemistir. Ceylan 2011°de yapmis oldugu calismada; bir problemi ¢ozerken, kontrol etmek istenen
degiskeni dogru olgmek olduk¢a biiyilk 6neme sahiptir. Kontrol altina alinmak istenen degisken dogru
Olgiilmez ise o degiskeni kontrol etmenin miimkiin olmadigini dile getirmistir (Ceylan, 2011: 21). Bu
konuda is kazalar1 sebebiyle karsilasilan yaralanmalar ve oliimlerin azaltilmasi; ayrintili-dogru kayitlara
duyulan gereksinimi dogurdugunu belirtmistir (Ergin vd, 2011: 139).

Is kazasi vakalarini degerlendirmek icin kaza sebeplerinin iyi teshis edilmesi, bagvuran hasta
kayitlarinin detayli ve objektif olmasi gerekmektedir. Hastane calisanlarina hastane biinyesinde ISG
birimlerinin egitimlerinde is kazas1 prosediirlerine olagan egitim haricinde agirlik verilmelidir. Bolgede olan
is kazalarmin siniflandirilarak yogunluk alanlarinin belirlenmesi Onerilmektedir. Bu alanlardaki mevcut
isletmelerin planlarmin gelistirilerek en fazla goriilen is kazasi vakalarina gore riskleri goz Oniinde
bulundurmasi onerilmektedir. Miidahale ekiplerinin yogunluga bagl olarak yeteneklerinin gelistirilmesi
onerilmektedir.

Tiirkiye’deki meydana gelen is kazalari; diinya ile can kaybi, yaralanma ve ekonomik kayiplar
yoniiyle kiyaslanir ise, Tiirkiye’de bu kayiplarin daha ziyade sistemsel olarak zayiflik ve bosluklarin varlig:
nedeniyle yasanmis oldugu gdze carpmaktadir. Is giivenliginde risk yonetimi esas almip, risk 6nleme
politikalar1 uygulamasi yapilir ise Soma maden kazasi1 gibi biiyiik capli afetlerin olmasi 6nlenebilir (Derin
vd., 2017: 51).

Is Teftis Kurulu’nun raporlarina gore yillar gectikce is kazasi sayis1 artmistir. Bu durum ¢alismamiz
ile ortiismektedir. Glimiishane Devlet Hastanesi’ne is kazasi adi altindaki kayitlar 2015, 2016, 2017
yillarinda sirastyla artis goriilmektedir. Bunun sebebi iiretimde insan giiciine olan ihtiyacin artmasi,
deneyimsiz calisan istihdam edilmesi, gerekli ISG calismalarinin tam uygulanmamasi sebep olabilir.

Tiirkiye genelinde meydana gelen is kazalarinin yaklasik %62 gibi ciddi bir oranin1 50°den az calisani olan

isletmelerde olmaktadir. Is Saglig1 ve Giivenligi Kanunu’na gore, 50’den az is¢iyi biinyesinde bulunduran is
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yerleri ISG uzmany, is yeri hekimi, ISG kurulu gibi zorunluluk hallerinden muaf durumdadirlar. Bu nedenle
en kisa siirede kiiciik 6lcekli isletmelerin de dahil oldugu is giivenligi mekanizmasi gelistirilmelidir (Ceylan,
2011: 23).

Is yerlerinde ISG calismalarinin saglanmasi isverenin yiikiimliiliigiindedir. Bununla birlikte is

yerindeki ISG organizasyonuna sadece miihendis veya uzman, is yeri hekimi, diger saglik personeli
gorevlendirmek yeteri kadar Onleyici bir etken degildir. Is yerindeki ISG organizasyon siireglerine
ergonomist ve psikiyatr gibi uzmanlar1 da dahil etmek gerekir (TMMOB, 2018: 170).
Oliimciil is kazalarmin calisan sigortali sayisina oranlanmasi (100000°de) ile elde edilen dliim oranlar:
incelendiginde; ilk sirada Siirt ili 69.4 oranina sahip iken, bunu Igdir 56.8, Bingdl 39.7, Glimiishane 39.4,
Karaman 38.6, Bolu 35.3, Kastamonu 35.1, Sanlurfa 34.5, Van 33.4 ve Kars ilinin 33.2 orani ile izledigi
bilgisi elde edilmistir (Unal vd., 2009: 292). Bu listede Giimiishane 4. Sirada olmus olup, il biinyesinde ISG
calismalarmi kurumsal olarak arttirmali, ISG politikalarma uygun sekilde iiretim devamliligini saglamasi
gerekir.

Ulkemizde is kazas1 rakamlarmin bu kadar fazla olmasinin bir diger nedeni, sorumlu olunan 6331
Sayili Is Saghg ve Giivenligi Kanunu’nun 50°den fazla ¢alisanlar1 kapsamasi olabilir. Kanun 50’den az olan
igyerlerini de kapsayip, caydirict yaptirimlar ile dahi is kazalar1 rakamlarinda diisiis saglamasi muhtemel
olacaktir.

Ayrica 6331 sayili kanunun 1 Temmuz 2017°de tamamen yiiriirliige girmesi beklenir iken 1 Temmuz
2020’e ertelenmesi de isyerlerinde alinmasi gereken onlemlerin 6telenmesinden otiirii ihmaller yasanmis ve

bu sebeple is kazasi rakamlarinda bir diislis saglanmamis olabilir.
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2018 YILINDA GUMUSHANE
DEVLET HASTANESI’NDE YAPILAN
MASABASI TATBIKATININ
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Giris

Masa bas1 tatbikati, senaryolar gelistirilerek
hastanelerin olas1 bir afet veya acil durumlarda ne kadar
hazir olduklarini, bu tiir durumlarda neler yapabileceklerini,
farkli kurumlarla nasil koordineli bir sekilde galisildigini
gormek i¢in yapilmasi gereken bir uygulamadir (HAP
Kilavuzu, 2015). Bir kurumun afet tepkisinin giiclii ve zayif
yanlarinin goérmeleri i¢in, bu tiir tatbikatlar yapmali ve
degerlendirmelidir (Cosgrove et all, 2008).

Olgu Sunumu

Glimiishane Devlet Hastanesi’nde masa basi
tatbikatt  17.07.2018  tarihinde saat 15.30 olarak
planlanmistir. Ayni giin sabah saat 09.00°da tatbikat oncesi
toplanti yapilmistir. Toplantida tiim katilimcilara (asil-
yedek) tatbikatin amaci, hedefleri, isleyisi ve katilimcilarin
gorevleri hakkinda genel bilgilendirme yapilmustir.
Gilimiishane Devlet Hastanesi’ndeki ilk masa basi tatbikati
oldugu i¢in ¢ok agir senaryolar hazirlanmayip, HAP
uygulayicilarin  bu tiir tatbikatlarla afetlere hazirlikli
olunabilecegini vurgulamak amaclanmigtir. Tatbikatta tiim
pozisyonlar gorev almis olup, izinde olan ¢alisanlar igin
yedek pozisyonlar gorevlendirilmistir. Tatbikat senaryosu
deprem olarak belirlenmistir. Senaryoya gore, dncelikle Acil
Servise 70 hasta bagvurmus, Acil Servis personelleri ve
malzemeler, giivenlik 6nlemleri yetersiz kalmis, hastanenin
santral ve iletisim sistemi calisgamaz duruma gelmis, bir
servisin tavanminda ¢atlakliklar meydana gelmis, basin
mensuplar1 hastaneye gelip fotograf ve video cekmeye
calismistir. Hastanede ¢alisan personelin bir kismimin gorev
yerlerini terk ettikleri goriilmiistiir. Olaydan 1 saat sonra
artgl deprem meydana gelmis ve Acil Servise 80 hasta
basvurmus ve hastalarin bazilarmin tedavisinde hastane
yetersiz kalip ve sevk etmek durumda kalmistir. Tatbikat
video g¢ekilerek kayit altina alinmustir.

Tartisma ve Sonu¢

Masa basi tatbikatlarinin kalitesi senaryolarla dogru
orantilidir.  Kapsamlt  senaryolar farkli  kurumlardan
personellerin ~ katilimmi  gerektirmektedir.  Bu  tiir
tatbikatlarda hastaneler ayni senaryolar1 kullanmamali, farkli
senaryolar ireterek farkli afet ve acil durumlarda da neler
yapacaklarin1 gormelidirler. Sonug olarak hastaneler masa
basi tatbikatlar1 sayesinde kurumlarinin yetersiz kalmasi
muhtemel durumlar1 gérerek bu durumlara yonelik alternatif
planlar gelistirebilmeli ve olas1 bir afette zarar gorebilirligi
azaltmalidir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Hastane, Masa basi
Tatbikati.

L Ogr. Gor. Giimiishane l:]niversitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi
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THE EVALUATION OF THE MASABASI
TATBIKATIN MADE AT GUMUSHANE
STATE HOSPITAL IN 2018, CASE REPORT

Introduction

Table top exercise is an application that should be done to
see how ready the hospitals are in a possible disaster or
emergency, what they can do in such situations, how they
work in different situations and in a coordinated way (HAP
Guide, 2015). For an organization to see the strengths and
weaknesses of the disaster response, it should make and
evaluate such exercises (Cosgrove et all, 2008).

Case Report

The table top exercise at Glimiigshane State Hospital was
planned as 15.30 on 17.07.2018. At 9 am on the same day, a
meeting was held before the exercise. At the meeting, all
participants (general-purpose) were informed about the aim,
objectives, functions of the exercise and the tasks of the
participants. Since it is the first table top exercise in
Giimiishane State Hospital, it is aimed to emphasize that
HAP practitioners can be prepared for disasters with such
exercises. All positions have been assigned to the exercise
and reserve positions have been assigned for the employees.
The exercise scenario was determined as an earthquake.
According to the scenario, firstly 70 patients were admitted
to the Emergency Department, Emergency Service
personnel and materials, security measures were insufficient,
hospital and communication system of the hospital became
inoperable. It has been observed that some of the staff
working in the hospital abandoned their posts. One hour
after the incident, aftershocks occurred and 80 patients were
admitted to the Emergency Department and the hospital
remained inadequate for the treatment of some patients. The
exercise was recorded and recorded.

Discussion and Conclusion

The quality of table top exercises is directly proportional to
the scenarios. Comprehensive scenarios require the
participation of staff from different institutions. In such
exercises, hospitals should not use the same scenarios, they
should produce different scenarios and see what they will do
in different disasters and emergencies. As a result, hospitals
should be able to develop alternative plans for these cases by
reducing the potential for possible disasters by seeing
possible situations in which their institutions may be
inadequate due to desk practices.

Key Words: Disaster, Hospital, Table Top, Dirill.
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1.GIRIS

Hastaneler kamu tarafindan bir giivenlik unsuru olarak goriilmekte ve bu nedenle, bir afet sirasinda
cok sayida hasta, yarali, maruz kalan veya afetzedelere bakim saglamak i¢in 6nemli bir kurumdur. Hastane
afet planlamasimnin ve hazirligin temel bilesenlerinden biri, ¢alisanlarin egitilmesi ve hastanenin afet
miidahale kapasitesinin test edilmesi i¢in tatbikatlarin kullanilmasidir (Kaji et al., 2008).

Masa basi tatbikati, senaryolar gelistirilerek hastanelerin olasi bir afet veya acil durumlarda ne kadar
hazir olduklarini, bu tiir durumlarda neler yapabileceklerini, farkli kurumlarla nasil koordineli bir sekilde
calistldigini goérmek i¢in yapilmasi gereken bir uygulamadir (HAP Kilavuzu, 2015). Bir kurumun afet
tepkisinin gilicli ve zayif yanlarmin gormeleri i¢in, bu tiir tatbikatlar yapmali ve degerlendirmelidir
(Cosgrove vd., 2008). Hem dogal hem de insan kaynakli afetler ve onlardan etkilenen insan sayisi
gectigimiz yillara gore artis gostermektedir. Hastaneler bir toplumda saglik bakimi i¢in kose taslaridir ve bir
afet karsisinda islev gormeye devam etmelidir. Bu nedenle etkili bir hastane komuta sistemi ¢ok onemlidir
(Djalali vd., 2012).

Kurumlar kitlesel kazazedelere kars1 hazirlikli olmalar1 degerlendirmek ve gelistirmek i¢in kitlesel
kazma tatbikatlarindan yararlanmalidirlar. Geleneksel olarak, aktorler egitilir ve gergek bir kitle zayiati
olayinda ortaya ¢ikabilecek belirli travmatik ve tibbi hastalik durumlarini taklit etmek edilir. Kitlesel kazma
tatbikatlari, katilimecilarin ¢ok sayida yarali ve hastayr tedavi ederken, ayni zamanda saglayicilarin ve
kurumun kaynaklarini etkin bir sekilde kullanmak icin tasarlanan ¢ok sayida stresle basa ¢ikarken gercekei
bir olay insa etmelidir. Cogu biiyik Olcekli tatbikatta, aktor hastalar1 goniillii veya ogrencilerdir.
Materyaller, senaryo ve tatbikat i¢in egitime ayrilan zaman degisebilir (Gillett vd., 2008). Masa basi
tatbikati, bir grup katilimcinin tatbikat sirasinda aldiklari bilgilere dayanarak karar vermesi gereken
varsayimsal bir afet senaryosu yaratan bir tatbikat ¢esididir. Her katilimciya, gercek meslegine eslesecek
sekilde, tatbikatta bir rol verilir. Tatbikattaki olaylar, katilimeilarin bir acil durum veya afet sirasinda ortaya
c¢ikabilecek durumlar hakkinda bilgi aldig1 “simiile edilmis zaman” (giin veya haftalar1 temsil eder) halinde
gerceklesir. Tatbikat, gercekei olaylarin senaryo ve senaryolarina dayanmaktadir ve katilimeilarin gercekei
yanitlar vermesi gerekmektedir. Herhangi bir gecerlilige sahip olmak i¢in, yanitlar mevcut prosediirlere ve
kaynaklara dayanmalidir (Pan American Health Organization, 2011).

Degerlendirme dogru gozlemlemeye dayanir. Dogru gézlem, bir tatbikat dncesinde, sirasinda ve
sonrasinda olaylarin dikkatli bir sekilde belgelenmesini gerektirir. Standartlastirilmis bir gozlem ve
degerlendirme yaklasimi kullanmak, bir kurumda her tatbikatta tutarli bir kayit yapilmasina yardimer olur.
Standartlastirilmis bir yaklasim, hem tatbikat sirasinda hastane yanitlarinin belirli giiglii ve zayif yanlarimi
yakalamaya ve benzer tatbikatlara katilan hastaneler arasinda karsilastirmalar yapmaya yardimci olur
(Cosgrove vd., 2007).

Masa basi tatbikatlarinin gergekei ve etkin bir sekilde yapilabilmesi i¢in asagidaki sorularin dikkate

alinmasi gerekmektedir.
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» Hastane afet tatbikatlarindaki kitle kaza olaylarina hastane personelinin yanit vermede nasil bir etkisi

vardir?
» Kitle kaza olaylaria yanit vermek i¢in hastane personellerinin egitiminin etkinligi nedir?

» Kitle kaza olaylarma yanit vermek icin hastane personellerinin egitiminde tatbikatlarin etkinligi

nedir?

» Hastane masa bagi tatbikatlarinin etkinligini degerlendirmek icin hangi yontem veya araglar
kullanild1 veya bir kitle kaza olaylarina yanit vermek i¢in hastane personellerinin egitiminde yapilar

diger alistirmalar nelerdir (Hsu vd., 2004)?
2.0LGU SUNUMU

Gumiishane Devlet Hastanesi’nde masa basi tatbikati 17.07.2018 tarihinde saat 15.30 olarak
planlanmistir. Ayni giin sabah saat 09.00’da tatbikat dncesi toplant1 yapilmistir. Toplantida tiim katilimcilara
(asil-yedek) tatbikatin amaci, hedefleri, isleyisi ve katilimcilarin gorevleri hakkinda genel bilgilendirme
yapilmistir. Giimiishane Devlet Hastanesi’ndeki ilk masa basi tatbikati oldugu icin ¢ok agir senaryolar
hazirlanmayip, HAP uygulayicilarin bu tiir tatbikatlarla afetlere hazirlikli olunabilecegini vurgulamak
amaglanmistir. Tatbikatta tim pozisyonlar gérev almis olup, izinde olan ¢alisanlar i¢in yedek pozisyonlar

gorevlendirilmistir.
Tatbikat senaryosu deprem olarak belirlenmistir. Senaryo 6zeti;

» Saat 15:00’da Glimiishane Merkez il¢esinde 4.5 biiyiikliigiinde deprem meydana gelmistir. (Tahmini
etkilenen kisi sayisi: 70, hastaneye bagvuran yarali sayisi: 50, hastanede sarsintt oldu fakat

kullanilabilir durumdadir)

» Acil Serviste asirt yogunluk olusmustur. Yaralilara tedavi alani olusturulamamistir. Acil Servis
calisanlar1 miidahalede yetersiz kalmistir. Hasta ve yarali yakinlari Acil Serviste kargasa

olusturmustur. Panik durumu vardir.

» Acil servisteki Sarf ve Malzemeler yetersiz durumdadir ve giivenlik gorevlileri hasta yakinlarini acil

servisten uzaklagtiramamastir.

» Hastanede santral ve iletisim sistemi ¢alisamaz durumdadir ve hastane idaresi ve alanda calisan

personel iletisime gecememektedir.

» FTR Servisindeki tavanda g¢atlakliklar olusmaya baglamistir. Servis sorumlusu durumu olay yonetim

ekibine bildirmistir. Servis hastalarinin tahliye edilmesi gerekmektedir.

» Basin mensuplar1 hastanede fotograf video ¢ekimi yaparak hasta ve yaralilar hakkinda bilgi almak
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istemektedir.
» Hastanede calisan personelin bir kisminin gorev yerlerini terk ettikleri 6grenilmistir.

» Olay saatinden 1 saat sonra 3.2 biiyiikliigiinde artg1 deprem meydana gelmistir. Artgr depremden
dogrudan veya dolayli (psikolojik vb.) olarak etkilenen 70 kisi hastaneye bagvurmustur.

» Vali basin mensuplarina agiklama yapmak i¢in hastaneye gelerek durum hakkinda bilgi istemistir.

(Alanda calisan personel sayisi, hastaneye bagvuran hasta sayisi, hasarli alanlarin yerleri vb.)

» Hastaneye bagvuran hasta ve yaralilardan 10 kisinin tedavisinde hastane yetersiz kalmis ve sevk

edilmesi gerekmektedir. Hastanedeki mevcut ambulanslar yetersiz durumdadir.

Tatbikattaki senaryo lizerine HAP Baskani, Olay Yonetim Ekibini Olay Yonetim Merkezine
cagirmistir. Hastanede Mor Kod (Acil Miidahale Plan1 Aktivasyonu) vermistir. HAP Bagkani tiim birimlere
Is Akis Talimatlar1 vermistir ve Standart Operasyon Prosediirleri c¢ikartilmistir. HAP Baskani oncelikle

Operasyon Sefine Hastanedeki tibbi gaz vanalarinin kapatilmasini iletmistir.

Operasyon sefi ekibini toplayarak Alt Yap1 Sorumlusuna 6ncelikle tibbi gaz vanalarini kapatmasini
iletmistir. Acil serviste ¢alisan personel yetersiz kaldigi i¢in Oncelikle servislerden personel takviyesi
saglanmistir. Daha sonra ndbet¢i olmayan personele haber verilerek goreve ¢agirilmistir. Goreve ¢agrilan
personel listesi Goreve Gelen Personel Kayit Formuna doldurulmustur. Acil serviste alan yetersizligi ve asiri
yogunluk oldugu i¢in poliklinik alanina Seyyar Acil Servis kurulmugtur. Lojistik Sefiyle irtibata gecilerek
alana acil sarf ve malzeme tedarikini saglanmistir. Olayin kag¢ giin siirecegi bilinmedigi i¢in personel ndbet
cizelgesi olusturulmus ve Personel Mesai Tablosu Formunu doldurulmustur. Operasyon Sefi, Giivenlik
Personel Sefinden acildeki olaylar hakkinda bilgi almis ve Kurumlar arasi Koordinasyon Sorumlusuyla
haberleserek Emniyet ekiplerinden destek istemistir. Operasyon Sefi, Alt Yap:1 Sorumlusundan hastanede
etkilenen, caligmaz durumda olan ya da hasar goren tesis sistemlerinin bilgisini istemistir. Alt Yap:
Sorumlusu, Tesis Sistemleri Durum Formunu doldurarak Operasyon Sefine iletmistir. Hastanede iletigim
sistemleri ¢alisamaz durumda oldugu i¢in Haberlesme Birim Sorumlusuyla beraber telsiz sistemleri devreye
girmig ve Olay Yonetim Ekibine dagitilmigtir. FTR Servisindeki tavanda olusan catlakliklar sonrasinda bir
iist kattaki noroloji servisi ve FTR Servisi yatay olarak tahliye edilmistir. Planlama Sefiyle koordineli
sekilde calisarak servislerdeki bos yatak sayilarimi 6grenilmistir. Tedavisi aciliyet gerektirmeyen hastalar
taburcu edilerek servislerde bos yatak olusturulmustur. Hastanede calisan personelin bir kismi gorev
yerlerini terk ettikleri i¢in Psiko-sosyal Destek Sorumlusuyla goriisiilmiistiir. Hastanede daha 6nce HAP’da
mevcut olan Psiko-sosyal Risk Analizi Formu incelenmistir. Gorev yerlerini terk eden personellerin arasinda
yatalak yakini, engelli yakin1 veya ¢ocuklarinin sayis1 ve adreslerine bakilmistir. Yatalak, engelli yakini
veya cocuklar1 varsa Giimiishane Aile ve Sosyal Politikalar 11 Miidiirliigiiyle (GASPIM) yapilmis olan

protokoller ¢ergevesinde Kurumlar arasi Koordinasyon Sorumlusuyla irtibata gecilmistir. GASPIM’deki
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mevcut kresler, bakim ve rehabilitasyon evleri ortaklaga kullanilmistir.

Kurumlar aras1 Koordinasyon Sorumlusu, uygun iletisim akisini saglayabilmek igin oncelikle 1l
Saglhk Miidiirliigiiyle baglanti kurulmasini saglamustir. Planlama Sefinden il Saglik Miidiirliigiine iletilmek
tizere bilgi alarak; mevcut hasta sayisi ve depremden etkilenerek hastaneye gelen hastane genel durum
analizi, bagvuran hasta sayisi, hastanenin yapi, giivenlik ve tibbi bakim hizmetlerinin verilmesi agisindan en
son durum analizi, personel, ekipman, malzeme ve ila¢g kaynaklarn ile ilgili bulunan veya Ongoriilen
yetersizlikleri bildirilmistir. Giivenlik onlemlerinin alinmasindaki yetersizlikler i¢in Operasyon Sefinden
bilgi alarak Emniyet Il Miidiirliigiine bilgi verilerek destek istenmistir. Giimiishane Aile ve Sosyal
Politikalar il Miidiirliigiiyle haberlesilerek kreslerdeki, bakim evlerindeki bos yatak sayilar1 dgrenilmis ve
hastanedeki ihtiyaclara gore bilgi aktarilmistir. Tiim aktivite ve gozlemler Operasyon Kayit Formuna

kaydedilmistir.

Planlama Sefi, Planlama Sefi, Yatak izleme Birim Sorumlusu ve Hasta Izleme Birim Sorumlusuyla
goriiserek hastanedeki bos, dolu yatak sayilarini ve yatan hasta sayilarini istemistir. Durum Rapor (Yatakl
Servis) Formu doldurulmustur. Olaymn kag¢ giin siirecegi bilinmedigi i¢in personel ndbet c¢izelgesi
olusturulmustur ve Personel Mesai Tablosu Formunu doldurulmustur. Kaynak Yonetimi Sorumlusu
malzeme ve personel takibinin dogru uygulanmasini saglamak amaciyla Lojistik Boliim Yoneticisi ve Alan
Sorumlusu ile baglanti kurmustur. Biitiin gorevli amir ve birim liderlerinden génderilen raporlarla Durum
Degerlendirme Sorumlusu ve personelinin sistematik bir sekilde durum giincellemesi ve dokiimantasyonu
yapmasini saglanmistir. Tiim faaliyet ve gozlemlerini Operasyon Kayit Formuna siirekli olarak kaydetmistir.
Depremden etkilenen hastalar i¢in Hasta Giris Kayit Formu (Form-8) ve Hasta Dosyasi Formunu

doldurulmustur.

Lojistik Sefi, Operasyon Sefiyle iletisim kurarak alana tedarik edilecek sarf ve malzeme listesini
almistir. Alana malzeme tedarikini saglayarak Alana Malzeme Gonderme Takip Formuna kaydetmistir. Idari
Birimler Durum Rapor Formu doldurulmustur. Bolim Personel Mesai Tablosunu Lojistik Bolim
personeline ulagtirarak mesailerin uygun sekilde kaydedildigini denetlemistir. Bu tabloyu vardiya bitiminin
ardindan veya her operasyon periyodunun bitiminde Insan Kaynaklari Sorumlusuna ulastirmistir. Tiim

aktivite ve gozlemlerini Operasyon Kayit Formuna kaydederek ve HAP Bagkanini bilgilendirilmistir.

Tibbi Teknik Danisma Kurulu, Operasyon Sefinden gorevlendirmeyi alarak ve Tibbi Hizmetlerin alt
birimleri i¢in gérev tanimlarini iceren Is Atlar1 almistir. Tiim tedavi sahalarindaki tibbi bakim ihtiyaclarini
ve hekim gorevlendirmelerini goriismek icin Yatakli Birimler Sorumlusu ve Acil Tedavi Birimleri
Sorumlusu ile goriis alisverisi yapmistir. Olaym kag giin siirecegi bilinmedigi i¢in personel ndbet cizelgesi
olusturularak Personel Mesai Tablosu Formunu doldurmustur. Tiim aktivite ve gézlemler Operasyon Kayit
Formuna kaydedilerek ve HAP Baskani bilgilendirilmistir. Biitiin personelin, hastalarin goniilliilerin stres

belirtilerini veya uygun olmayan davramiglarini  gozlemlenmistir. Endiselerini Psikolojik Destek
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Sorumlusuna rapor etmistir. Tiim personelin istirahat etmesini ve nobet degisimini saglamistir.

Halkla iliskiler Sorumlusu, Hastane Afet Yonetim Merkezinde diger kuruluslarin temsilcileri ile
iletisimde afet ile ilgili bilgi akisimi ile personel, hasta ve ailelerini ve basini da igerecek sekilde i¢ ve dis
paydaglara Hastane Afet YoOnetimi tarafindan onaylanan bilgilerin iletilmesini saglamistir. Hasta tedavi
alanlarindan ve afet yonetim merkezinden uzakta bir basin bilgilendirme alani olusturmustur. Gorevli basin
mensuplarina izin verilen veya verilmeyen fiziki ¢alisma alanlar1 belirlemistir. Bu alanlarin belirlenmesinde
Giivenlik Sorumlusu ile birlikte ¢alismistir. Gelen hastane dis1 bilgileri degerlendirip, saglik miidiirligii ile
irtibat kurarak dogrulamaya calisip yanlis bilgi yayilmasini engellemistir. Halka ve basina resmi agiklama
gonderilmeden Once mesajlarin Olay Yonetim Ekibi tarafindan degerlendirilmesini ve onaylanmasin
saglamistir. Kamuoyunu bilgilendirecek ve basin agiklamalarini yapacak bir sozcii belirlemistir. HAP
Bagkaninin talimatiyla basina bilgi vermistir. TV, gazete, radyo ve Internet gibi veri kaynaklarindan gelen
afet ve miudahale bilgilerinin gézlemi ve kayit altina alinmasi icin personel gorevlendirip ve gerekli

baglantilar1 kurmustur.

Is Giivenligi Sorumlusu, catlakliklar olan FTR Servisinde risk analizi yapmustir. Is giivenligi
bakimindan caligma sahasinin giivenliginden ve kisisel koruyucu ekipmanlarin tedarigi ve kullaniminin
kontroliinii saglamistir. Tim aktivite ve gézlemlerini Operasyon Kayit Formuna kaydederek HAP Baskanini

bilgilendirmistir.

Finans Sefi, alana giden malzemelerin gelir ve giderlerini takip etmistir. Masraf ve 6deme kayitlarim
denetlemistir. Alanda ihtiya¢ olan sarf ve malzemelerin listesini almistir. Malzeme alimlarinda finansal
destek saglamistir. Finans Yonetim Kontrol Listesini tamamlamistir. Maliyet hesabi ¢ikarmistir. Tahmini
zarar 15.000 TL olarak sdylenmistir. Miidahale siiresince kullanilan malzemenin takibini yapmak i¢in
Malzeme Kabul Formunun kullanimim saglamay: siirdiirmiistiir. Tiim aktivite ve goézlemlerini Operasyon

Kayit Formuna kaydederek HAP Baskanini bilgilendirmistir.

HAP Sekretaryasi, Olay yonetim Merkezini agarak tiim dokiimanlart hazir hale getirmistir. Uygun
sekilde raporlar1 ve kayitlar1 hazirlamistir ve diizenlemistir. Ttim birimlerin doldurmus oldugu formlar1 kayit

altina almistir.
3.SONUC VE ONERILER

Masa basi tatbikatlarinin kalitesi senaryolarla dogru orantilidir. Kapsamli senaryolar farkli
kurumlardan personellerin katilimin1 gerektirmektedir. Bu tiir tatbikatlarda hastaneler ayni1 senaryolari
kullanmamali, farkli senaryolar tireterek farkli afet ve acil durumlarda da neler yapacaklarini gérmelidirler.
Sonug olarak hastaneler masa basi tatbikatlar1 sayesinde kurumlarinin yetersiz kalmasi muhtemel durumlari
gorerek bu durumlara yonelik alternatif planlar gelistirebilmeli ve olas1 bir afette zarar gorebilirligi

azaltmalidir.
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Tatbikat planlanan tarihte yapilmalidir. Tatbikat Oncesinde mutlaka bir hazirlik toplantilar
(Yoneticiler, igbirligi yapilan kurumlar vb. ile) yapilmalidir. Tiim katilimcilara (asil-yedek) tatbikatin amaci,
hedefleri, isleyisi ve katilimcilarin gorevleri hakkinda genel bilgilendirme yapilmalidir. Tiim birimler
tatbikatta yer almali, izinli veya raporlu olan personellerin yerine yedek personeller gorevlendirilmelidir.
Tatbikatta tiim birimler gorev yeleklerini giymelidirler. Tatbikat uygulamas1 mutlaka fotograf ve video ile
kayit altina alinmalidir. Tatbikat sonrasinda ise durum degerlendirme toplantis1 yapilarak, eksiklikler

belirlenmeli ve plan giincellenmelidir.
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ACIL DURUM VE AFETLERDE
BESLENME

Haci Omer YILMAZ, Mahir ARSLAN?
OZET

Tirk Dil Kurumu tarafindan “gesitli doga
olaylarinin sebep oldugu yikim” olarak tanimlanan afet,
doga kaynakli oldugu gibi insani kaynaklida olabilir. Afet
sonucunda bireylerin sosyolojik, psikolojik ve fizyolojik
durumlarinda olumsuz degisiklikler meydana
gelebilmektedir.  Ozellikle dogal afetler sonucunda
olusabilecek sorunlarin en aza indirgenmesi igin planlamalar
ve yonetimlerden biriside gida ve beslenme yonetimidir.
Dogal afetler sirasinda gida ve beslenme yonetimi, afetin
siddetine bagli olarak degigmektedir. Ayrica, afet
diizeyindeki kosullar dogal afetlere gore farklilik
gosterdiginden, beslenme yonetimi i¢in tek tip tanimlamalar
ve standartlar sunmak zordur. Gida ve beslenmeyi yonetmek
ve desteklemek ig¢in, gerekli malzemelerin (gidalarin)
giivenli bir sekilde depo edilmesi ve bunlara ihtiyag
duyuldugu anda, yardim stogunun yonetilmesi gibi temel
faaliyetler de dahil olmak iizere bir sistem kurulmasi hayati
bir 6neme sahiptir. Ozellikle iki yaklasimin eszamanli olarak
yiiriitilmesi gerekmektedir. Birincisi afete maruz kalan
genel popiilasyonun yeterli ve giivenli bir diizeyde
beslenmesini saglamak, ikincisi ise yiiksek riskli gruplarin
(bebekler, hamileler, hastalar ve yaslilarin) yeterli ve dengeli
bir sekilde beslenmesini saglamaktir. Riskli grubun diger
gruplara gore beslenme miidahalesi daha oncelikli olarak
gergeklestirilmelidir.  Sonug¢ olarak; afete maruz kalan
bireylerin gerekli, yeterli ve giivenli bir sekilde beslenme
ihtiyaclarinin karsilanmasi ve diizenli bir sekilde yonetilmesi
ile afet sonucunda meydana gelebilecek beslenme kaynakli
can kayiplarinin azalmasi igin son derece dnemlidir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Acil Durumlar, Dogal
Afet, Beslenme.

L Ars. Gor. Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi
2 Ars. Gor. Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi

NUTRITION IN EMERGENCY AND
DISASTERS

ABSTRACT

The disaster, which is defined as “the destruction
caused by various natural events” by the Turkish Language
Association, may be caused by human as well as by nature.
As a result of the disaster, negative changes may occur in
the sociological, psychological and physiological status of
individuals. Especially, food and nutrition management is
one of the plans and administrations to minimize the
problems that may occur after the natural disasters. Food
and nutrition management during natural disasters depends
on the severity of the disaster. Furthermore, it is difficult to
provide uniform definitions and standards for nutritional
management as disaster-level conditions differ according to
natural disasters. To manage and support of food and
nutrition, it is vitally important to establish a system to
secure the necessary items (food) and to deliver them to the
people who need them (disaster victims), including
fundamental activities, such as managing the stockpile of aid
supplies. In particular, two approaches need to be carried out
simultaneously. The first one is to ensure an adequate and
safe feeding of the general population exposed to disasters,
and the second is to ensure adequate and balanced feeding of
high-risk groups (infants, pregnant women, patients and the
elderly). Nutritional intervention of the risk group according
to the other groups should be carried out as a priority. As a
result, it is extremely important to reduce nutrition-related
losses due to disasters with providing the necessary,
adequate and safely nutrition needs of the individuals
exposed to disaster and managing regularly them.

Key words: Disaster, Emergency, Natural Disaster,
Nutrition.
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1.GIRIS

Beslenme; canliligin gerekliligini yerine getirmek, metabolizma faaliyetlerini siirdiirebilmek, saglig
koruma ve gelistirmek igin gereken besin maddelerinin ve enerji kaynaginin dis ortamdan alinmasi
eylemidir. Besinler, viicutta meydana gelen metabolizmal olaylar i¢in gerekli enerjinin yan1 sira hiicrelerin
olusmasi, yenilenmesi ve gelismesi i¢inde gereken makro ve mikro besin 6gelerini saglar (Szucs & Stoffel,
2016). Besinlerin olumlu ve olumsuz etkilerini belirleyen en 6nemli durumlar ise yeterli, dengeli ve uygun
zamanda alinmasidir. Bu nedenle yeterli ve dengeli beslenme sagligin korunmasinda elzem unsurlardandir
(Russell, 2015). Yapilan calismalar sonucunda; bireylerin biiylime ve gelismesi, saglikli ve iiretken
olabilmesi icin bir¢ok besin 6gesine ihtiyact oldugu, bu besin dgelerinin gereksinimden az veya yetersiz
alinmasi durumlarinda ise gelisimin engelledigi ve sagligin bozuldugu sonucuna varilmistir (Hanekamp,
Bast, & Calabrese, 2015).

Yagamin tiim evresinde gegerli olan beslenme durumu, afet ve acil durumlarda da olduk¢a 6nemlidir.
Insanlar igin fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplar doguran, insanin normal yasantisini ve eylemlerini
durduracak veya kesintiye ugratacak, imkanlarin yetersiz kaldigi, insan veya doga kaynakli olaylar olarak
tanimlanan afetlerde ve acil durumlarda, normal yasamin devam ettirilmesi i¢in beslenmenin gereksinimler
dogrultusunda iyi bir sekilde planlanmasi gerekmektedir (Balhara et al., 2017). Cok biiyiik can ve mal
kayiplarinin yasandigr afetlerde, beslenme hizmetlerinin saglikli bir sekilde saglanmasi, ortaya cikabilecek
daha fazla can kaybinin oniine gecilmesi, afete maruz kalan bireylerde olusabilecek psikolojik ve fizyolojik
sorunlarinda daha aza indirgenmesini saglayacaktir (Abernathy, 2015).

1.1. Onerilen Enerji (kalori) Miktar

Acil durum ve afetlerde onerilen enerji miktar1 yetiskinler icin 2100 kkal/giin olarak belirtilmektedir.
Acil durum ve afete maruz kalan toplulugun demografik ve fizyolojik Ozelliklerine gore bu miktar
azaltilabilir ya da artirabilir olarak belirtilmektedir. Alinmas1 gereken enerji miktar1 hesaplanirken acil
durumun meydana geldigi sicaklik, popiilasyonun saglik ve beslenme durumu, popiilasyonun demografik
dagilimi ve fiziksel aktivite seviyesi de gdz oniinde bulundurulmalidir. Ornegin, Sicaklik 20°C'nin
altindaysa, enerji gereksinimlerini 20°C'nin altindaki her 5°C i¢in 100 kkal artirilir. Yine popiilasyonun
saglik veya beslenme durumu yetersiz ise yine enerji miktar1 100-200 kkal artirihir (World Health
Organization & UNICEF, 2004).

Enerji miktarinin ayarlanmasi i¢in depolanmasi ve tiiketilmesi zor olmayan besinler se¢ilmelidir. Bunlar
arasinda; baklagiller, tahillar, yaglar ve etler yer almaktadir. 2100 kkal’lik bir enerji 400 g tahil, 60 g
baklagil, 25 g yag, 15 g seker’den yaklasik olarak saglanabilmektedir. Sadece enerji igeren 6geler degil
enerji igermeyen fakat yasam i¢in elzem olan igme suyu temini de hayati 6nem tasimaktadir. Bu sularin
depolanmasi ve temini i¢in kolaylik saglayan paket sular igin 6zellikle tiiketim tarihlerine dikkat edilmeli ve
bu tarihlerin periyodik kontrolleri yapilmalidir.

Acil durum ve afetlerden etkilenen popiilasyonun demografik 6zellikleri her zaman esit olmayabilir.

Cocuklar, gebe ve emzikliler, yaslilar, engelliler ve kronik hastaligi olan bireyler hassas gruplar arasinda
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degerlendirilirken; bu gruplarin beslenme hizmetlerine erisimi diger gruplara kiyasla daha siirli oldugundan
bu gruplarin da beslenme hizmetlerinden esit bir sekilde yararlanabilmesi i¢in gerekli planlamalarda
yapilmalidir.

1.2. Hassas Gruplarin Beslenmesi

1.2.1. Bebekler ve Cocuklarin Beslenmesi

Yasanilan acil durum ve afetlerde bebek ve ¢ocuklarin 6liim oranlan yiiksektir. Diinyada ise 5 yas alti
olim oran1 0,0002/giin’diir. Dogumdan itibaren bebeklerin beslenmesindeki yanligliklar onlarin mevcut ve
ileriki yas donemlerinde bilissel, fiziksel, sosyal ve duygusal durumlarinda olumsuzluklar meydana
getirebilmektedir. Gereksinimleri hem biiyiime hem de gelisme i¢in 6nemlilik arz eden bebek ve ¢ocuklarin,
acil durum ve afet durumlarinda veya sonrasinda bu ihtiyaclarinin diizenli olarak karsilanmasi 6nemlilik arz
etmektedir (Pradhan, Dhital, & Subhani, 2015). Bebekler i¢in anne siitii en ideal besin olum, ilk 6 ay tek
basina anne siitii Onerilmektedir. 6.aydan sonra anne siitine ek olarak tamamlayic1 besin Ogeleri
kullanilabilir. Bu besinler kullanilirken, besinsel 6ge iceriginin (karbonhidrat, yag, protein, vitamin ve
mineraller) zengin olmasina dikkat edilmelidir. Eger bebek ve ¢ocuklarin tiikketimi uygun degilse, mamalar
kullanilabilir. Ancak bu mamalar hazirlanirken saglik ve hijyen kurallarina da son derece dikkat edilmelidir
(Ngure et al., 2014).

Afet durumunda emziren annelerin yasanan psikolojik veya fizyolojik sorunlardan dolayi siit salgisinda
azalma, siit salgisinin kesilmesi veya annenin yasamini kaybetmesi gibi olasi durumlarda ise (stlitannelikte
dahil) 0-6 ay bebekler i¢in; siit, yogurt, muhallebi, biskiivi, tahil unu ve sebze ¢orbalari, taze meyve suyu ve
ptreleri; 6-12 ay bebekler i¢in ise; 0-6 ay arasinda verilebilecek besinlere ek kurubaklagil yemegi, ¢orba ve
yumurta gibi besinler verilebilir. Bebegin besin alerjisi durumu, varsa yakinindan 6grenilmelidir. Ayrica
tamamlayic1 beslenme konusunda konunun uzmanlarindan (pediatrist, diyetisyen) yardim alinmalidir
(Balhara et al., 2017).

1.2.2. Hamile ve Emziren Kadinlarin Beslenmesi

Anne siitii, yeni dogan ve bebeklerin biiylime ve gelismesi icin en ideal besindir. Anne siitii bebegin
sadece besin O6gesi ihtiyacim1 karsilamakla kalmaz, ayni zamanda bebegin kemik gelisimini saglar ve
bagigiklik sistemini giiclendirerek enfeksiyonlara karsida korur. Acil durum ve afetlerde bebegin
emzirilmesi, normal durumlardan daha da 6nemlidir. Bu nedenle annenin gerekli enerji, makro ve mikro
besin 6gesi gereksinimi karsilanmalidir. Emziren kadin, normal bir kadia gore yaklasik olarak 500 kkal
daha fazla enerjiye gereksinim duymaktadir. Hamile kadinlarda ise bu miktar yaklasik olarak 285 kkal’dir.
Hem hamile hem de emziren kadinlar mikro besinler i¢in artan ihtiyaclara sahiptir. Anne ve bebeklerinin
sagligi igin ayrica demir, folat, A vitamini ve iyot aliminin saglanmasi da énemlidir (Callaghan et al., 2007;
World Health Organization & UNICEF, 2004).

1.2.3. Yashlarin Beslenmesi

Yaslilar, afetlerden en ¢ok etkilenen gruplar arasinda yer almaktadir. New Orleans (ABD)’da meydana

gelen Katrina kasirgasinda toplam yash niifusun %151 bu felaketten etkilenirken, etkilenen yaslilarin

. .« |



IDMC 2018

yaklagik %711 hayatin1 kaybetmistir (Johnson, Ling, & McBee, 2015). Normal sartlar altinda beslenme
durumu kolay olmayan yaglilarin, acil durum ve afetlerde beslenmesine daha da dikkat edilmelidir. Giinliik
aldiklar1 besinlere ek olarak, her giin siit, yogurt ve uygun sartlar dahilinde taze meyve tiilketmeleri
saglanmalidir. Giinliik gereksinimlerini belirlerken yaslilik déneminde olduklarinda herhangi bir kronik
hastaligr olup olmama durumu da goz oniinde bulundurulmali ve bu durumlara gore beslenme plam
hazirlanmalidir. Hazirlanan planlarda yash bireylerin besin kaynaklarina kolayca erisebilmelerine, yashlar
tarafindan kolay tliketilebilir olmasina, protein basta olmak iizere enerji, makro ve mikro besin 6geleri
gereksinimlerine 6zen gosterilmedir. Her ne kadar yash bireylerde kas kiitlesinin azalmasi, bazal
metabolizmanin yavaslamasi, hareket kabiliyetlerinin yavaslamalar1 goz oniinde bulunduruldugunda enerji
gereksinimleri azalsa da, 6zellikle mikro besin ihtiyaglar1 azalmamaktadir. Acil durum ve afet durumlarinda
aile ve yakin akraba destegi almayan yaghilarin beslenme ihtiyaglarini karsilamak toplumsal destek
programlar yiiriitiilebilir (Maeda, Shamoto, & Furuya, 2017).

1.2.4. Engellilerin Beslenmesi

Engelliler, giinlik yasamlarinda normal beslenme konusunda bir takim sorunlar yasamaktadirlar.
Yetersiz besin alimi, bogulmalara sebep olan ¢igneme ve yutma bozukluklari, beslenme durumunda
uygunsuz pozisyon, azalmis hareket kabiliyeti bu durumlardan bazilaridir (Bozkir, Ozer, & Pehlivan, 2016).
Acil durum ve afet durumunda engelliler yasamlarinda yardimci olan aile ve bakicilarindan ayri kalma
riskiyle kars1 karsiyadirlar. Bu nedenle engellilere yonelik beslenme planlamasi yapilirken bu durumlarda
g6z Onilinde bulundurulmalidir. Onlarin besine erigimlerini kolaylagtiracak mekanizmalar olusturulmali,
enerji yoniinden zengin besinler planlamaya dahil edilmeli, 6zellikle giines 1s1gindan fazla yararlanamama
durumundan dolay1 D vitamini, magnezyum, ¢inko ve demir eksikligi yasayabileceklerinden bu mikro besin
ogelerinden zengin besinler tercih edilmelidir (Maeda et al., 2017).

Hassas gruplar arasinda yer alan kronik hastaliga sahip bireylerin hastalik tanis1 da acil durum ve afet
durumlarinda beslenme plan1 olustururken dikkat edilmesi gerekenlerden birisidir. Diyabet (seker) hastalig
olan bireylerin, kan sekeri diizeylerinin aniden ve hizli bir sekilde yilikselmesi veya azalmasint 6nlemek icin
oglin sayisi, sikligi ve miktar1 ¢ok dnemlidir. Bu bireylerin beslenme planlamasi, bireyin yasi, cinsiyeti,
viicut agirligi ve boy uzunlugu, fiziksel aktivite, sosyoekonomik durum ve beslenme aligkanliklarina gore
diyetisyen tarafindan hazirlanmalidir. Beyaz ekmek yerine kepekli ekmek, piring yerine bulgur pilavi,
meyve suyu yerine taze meyve tercih edilmelidir (Cefalu, Smith, Blonde, & Fonseca, 2006).

Yiiksek tansiyon hastalarinda ise beslenme planlamasi yapilirken taze meyve ve sebze tliketimi
onemlidir. Magnezyum, potasyum ve kalsiyum gibi mineralleri iceren besinler yiiksek tansiyonun
diizenlenmesinde rol oynar. Mandalina, muz, seftali, kayis1 ve patates yiiksek miktarda potasyum icerirken;
baklagiller, ceviz ve findik magnezyumdan; siit ve siit iiriinleri ise kalsiyumdan zengin besinlerdir. Yiiksek
tansiyonu olan bireylere hazir besinler, tursu ve konserveler verilirken de bu besinlerin tuz igerigi kontrol

edilmeli eger tuzlu ise tiiketilmesi engellenmelidir.
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2.SONUC

Acil durum ve afetlerde beslenme planlamasinin yapilmasi, yonetimi ve besin temini son derece 6nemli
bir faktordiir. Bu planlama yapilirken afete maruz kalan toplulugun demografik 6zellikleri, fizyolojik
gereksinimleri ve besinlerin tiiketilebilirligi géz oniinde bulundurulmalidir. Ozellikle konunun uzmanlar
arasinda yer alan diyetisyen, doktor ve gida miihendisleri ile fikir ve goriis paylasimlart yapilmalidir.
Beslenme plani, devlet, sivil toplum orgiitleri ve toplum tarafindan desteklenerek bolgesel ve ulusal ¢apta
ortaklasa bir sekilde yiiriitiilmelidir. Ulkemizde ise acil durum ve afetlerde beslenme planlamasi ve
hizmetleri Kizilay tarafindan yiiriitilmektedir.

Tek basina beslenmenin planlamasinin yapilmasi yeterli degildir. Besinlerin temini, bu planlarin
yiiriitiilmesi, siirdiiriilebilirligi, kontrol ve denetimi de gercgeklestirilmelidir. Kontrol ve denetim ile

planlamalar igerisindeki eksiklikler giderilerek daha diizenli bir besin temini saglanabilir.
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ACIL DURUM ve iTFAIYE
CALISANLARINDA KiSiSEL KORUYUCU
EKiPMAN UYGUNLUGUNUN

ARASTIRILMASI
Hact Ahmet KIRTAS", Hiiseyin ALTUNDAG, Recep YIGIT

OZET

Bu caligmanin amaci, acil durum olaylarinda
¢alisan personellerin olaylara karsi korunmasi, koruyucu
donanimlarinin ~ belirlenmesi ~ ve  uygunluklarinin
Olgiilmesi, muhtemel dogabilecek kazalara ve meslek
hastaliklarina  karst  koruma yollariin  belirlemesi
hedeflenmistir. Saptanan sorunlar neticesinde, kisilerin
bulundugu ortamin degerleri, cevre kosullari, dis
etkenler, iletisim, olaya maruz kalma siiresi, kullanim
sartlari, malzeme raf dmrii, ekipman ve malzeme kalitesi,
olaylarin yapisi gibi kisinin sagligimi etkileyen faktorler
belirlenmek istenmistir. Calismanin temelinde, yanginlar,
acil durum halleri, meslek hastaliklari, is sagligr ve
giivenligi, afet psikolojisi, kimyasallar, ¢alisanlarin genel
yapisi, korucuyu 6nlemler ve ara¢ malzeme bilgisi gibi
temel konularin  islenmesi Oncelik  gorillmiistiir.
Calismanin hazirlanmasinda zaman icerisinde
gerceklesmis olaylar ve olgular da godzlemlenmis,
calisanlarin bagli bulunduklart ¢alisma alanlarinda anket
yontemi ile arastirma yapilarak, elde edilen veriler
istatistiksel olarak yorumlanmistir. Arastirmada ¢alisanlara
toplam iki adet 6l¢ek form sunulmustur. Calisanlarin kisisel
koruyuculara kars1 tepkilerini belirlenmek {izere giivenirlilik
analizi, T- testi ve faktér analizi gibi programlardan
yararlanilmigtir. Mevcut bulgulara bakildiginda kisisel
koruyucu donanimlarin  personelin olaylara karsi
miidahalesini zorlastirdig1, kisileri daha da fazla yordugu
ve zorladigi, hareket ve miidahale alanini daralttigi,
gerekli egitimlerin zamaninda alinmadigi, meslek
hastaliklarina kars1 korunma yollarinda yetersiz kalindigi
tespit edilmis ve lretilen koruyucu donanimlarinin 6zel
olarak kisiye gore imal edilerek tretilmesi ve diizenli
olarak kullanim sartina bakilmaksizin degistirilmesi
sonucu ortaya ¢ikmistir.

Anahtar kelimeler: Kisisel Koruyucu Donanimlar, Yangin,
Acil Durum, Tehlike, Kaza, Risk, itfaiye

L Sakarya Universitesi, Yangin ve Yanma YL Ogrencisi

INVESTIGATION OF PERSONAL
PROTECTIVE EQUIPMENT SUITABILITY
IN EMERGENCY and FIRE WORKERS

ABSTRACT

The purpose of this study was to determine the
protection of personnel working in emergency situations
against incidents, the determination of protective equipment
and its suitability, and possible protection against possible
accidents and occupational diseases. It is desirable to
determine the factors affecting the health of the person such
as the values of the environment in which the person is
present,  environmental  conditions, = communication,
exposure duration, usage conditions, material shelf life,
equipment and material quality, At the basis of the work, the
main subjects such as fires, emergency situations,
occupational diseases, occupational health and safety,
disaster psychology, chemistry, general structure of
employees, guardian measures and vehicle material
knowledge have been given priority. In the preparation of
the study, the events and phenomena that occurred in the
course of time were also observed and the data obtained
were surveyed by the questionnaire method in the study
areas of the employees and the obtained data were
interpreted statistically. A total of two scale forms were
presented to the researchers. Reliability analysis, T-test, and
factor analysis were used to determine the response of
employees to personal protectors. Considering the present
findings, personal protective equipment makes it more
difficult for personnel to intervene in the events, more and
more people are forced and forced to work, the area of
movement and intervention is narrowed, the necessary
trainings are not taken in time, the preventive measures
against occupational diseases are found to be inadequate,
irrespective of the conditions of production and regular use.

Key words: Personal Protective Equipment, Fire,
Emergency, Hazard, Accident, Risk, Fire Department
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1. GIRIS

Acil durum ve afetlerin 6nemi iilkemizde gergeklesen 17 Agustos 1999 Marmara depreminden sonra
daha net anlagilmaktadir. Yasanan depremin etkisi biiylik hasarlara sebep olmus ve bu alandaki
eksikliklerimizi de gozler oniline sermistir. Afet denilince daha ¢ok insanlarin aklina deprem gelse de atesin
icad1 ile hayatimiza giren diger bir afet tehlikesi de kontrolsiiz yanginlardir. Yanginlar; asirlardan beri
bilinen, 6nlenmesi miimkiin olan ve her zaman ertelenen acil durum olaylarmin basinda gelir. Biiyiik
Istanbul yanginini da buna drnek olarak gosterebiliriz.

Tiirkiye’de son verilere gore 32007 itfaiye personeli g¢alismaktadir. Yanginlar ile miicadele eden
personeller, yasanabilecek is kazalar1 ve meslek hastaliklarini engellemek icin kisisel koruyucularin kisilere
gore Ozel tasarlanmisg, ergonomik, kaliteli, viicuda uygun olmasi ve hareket kabiliyetini azaltmamasi biiytlik
onem tagimaktadir. Meslek hastaliklar1 bakimindan elektrolit kaybi, adale kramplari, sicak ¢arpmasi, isitme
kaybi, gorme bozuklugu kas ve iskelet bozuklugu, koroner kalp hastaligi, karbon monoksit, kiikiirt siilfiir,
nitrik asit ve agir buharlar gibi zehirli gazlara maruz kalarak, akciger ve cilt kanserine yakalanma riski,
kanamali ve oOlimli olaylarla karsilasilmast ruh ve beden sagliginda bozulmalara neden oldugu
bilinmektedir.

2. TURKIYE'DE ACIL DURUM ve ITFAIYECILIK

Toplumun tamaminin veya belli kesimlerinin normal hayat ve faaliyetlerini durduran veya kesintiye
ugratan ve acil miidahaleyi gerektiren olaylar ve bu olaylarin olusturdugu kriz hali olarak tanimlanmstir.
Ulkemizde itfaiye teskilatlar1 1869 yilinda belediyelere baglanarak her il ve ilgede belediyenin kendi
bilinyesinde itfaiye teskilatin1 kurmasi ve kurulan bu teskilatlarin olas1 durumlara karsi hazir ekipler ile sehir
ve beldeleri yanginlara karsi korumasi istemistir. Zaman igerisinde ¢ikartilan biiyiiksehir ve biitliin sehir
yasast ile il bazindaki biitiin il¢elerdeki itfaiye teskilatlari tek ¢ati altinda toplamaya calisilmis, biiyliksehir
yasasi tutmayan illerde veya il¢elerde itfaiye birimlerinin mevcut yapilarinin biitiinliigli korunmasina devam

edilmigtir. Son verilere gore; Tiirkiye' de

30 Biiyiiksehir Belediyesi
51 11 Belediyesi

400 Biiyiiksehir sinirlari i¢inde olmayan belediye

397 Belde belediyesi yer almaktadir.
3. KISISEL KORUYUCU DONANIMLAR

Acil durum c¢alisanlari i¢in en onemli ekipmanlar, kisilerin kendilerini koruya bilecegi koruyucu
donanimlardir. 6331 Sayili Is sagh§l ve giivenligi kanunu kapsaminda ne kadar acil durum ve itfaiye
caligsanlar1 bu kapsamdan muaf tutulsa da calisanlarin yanginlara ve olasi1 yaralanmalara kars1 korunmasini
kisisel koruyucu donanimlar yonetmeligin de "insan saglig1 ve giivenliginin korunmasi amaciyla kullanilan
kisisel koruyucu donamimlarin imalati, ithalati, piyasaya arzi, hizmete sunumu ve denetimi ile lciincii
sahislarin can ve mal giivenliginin tehlikelere karsi korunmasina iliskin usul ve esaslar1 diizenlemektir"

diyerek belirtmistir. Is sagligi ve giivenligi kanunu "Bu kanun; kamu ve &zel sektore ait biitiin islere ve
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igyerlerine, bu igyerlerinin igverenleri ile isveren vekillerine, ¢irak ve stajyerler de dahil olmak iizere tiim
calisanlarina faaliyet konularina bakilmaksizin uygulanir; Ancak Afet ve acil durum birimlerinin miidahale
faaliyetleri ¢alisanlarina kanun hiikiimleri uygulanmaz" demektedir.
3.1. Koruyucu Elbise
Kisinin zararli maddelere, kotii ¢evre kosullarina maruz kalma riskini 6nlemek, bu riskten

korunmasimi saglamak ve bu riski azaltmak icin giyilen giysilere koruyucu giysi/kiyafet denilmektedir.
Nomex elbiseler ceket ve pantolondan olugsmaktadir. Her ne kadar yangina dayanikli bu elbiseler tek katl
ve ¢ok katli olabilmekte ise de iginde bulundugumuz modern diinya standartlarinda (en, nfpa vb.) bir
itfaiyeci elbisesinin asagidaki sekilde 4 ( Dort ) katmanli olmasi daha isabetlidir.

e Nem Bariyeri

e Dis Kumas

e Is1 Bariyeri

e ic¢ Astar

Sekil 1: Koruyucu Elbise
3.2. Antiflash (Bashk) Bot, Eldiven, Kask

Sekil 2: Antiflash Bashk ve Kask

Kask: Itfaiyecilerin kullandig1 kasklar 4 temel parcadan olusur; dis yiizey, darbe emici i¢ yiizey,
konforlu ped ve iyi bir sabitleme sistemidir. Dis yiizey; genellikle giiclendirilmis fiber bilesimi ya da
termoplastikten (polikarbonat gibi) yapilmistir. Bu c¢ok giiglii bir maddedir ve sert bir seye carptiginda

korumak iizere tasarlanmistir. Darbe ile olusan enerjiyi kafaniza ulasmadan dagitmay1 saglar.
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Bashk: Yangina miidahale eden personelin yiiz kisimlar1 ve ense kisimlarini 1s1 ve sicakliga karsi

korumasi igin tiretilmistir.

Yastikli Bojaz

Dolgu Malzemesi ] Havalandirma

Istya Dayanikli Deri ve
Keviar®, PBI® Kumag Segmentasyon
Daha iyi Esneklik
Membran )

Aramid Teksil Koruyucusu Reflektif Malzeme Ayak Bilegji
Aramid Astar Koruyucu

Porelle® Membran AN
Degistirilebilir

AN Ayakkabi Astari
Membran ~ ™\

: A Orta Taban
Celik Burun :

Membran
Celik Levha

Sekil 3:Eldiven ve Bot

Eldiven: Dis kismi ve uzun bilekligi para-aramid malzemeden yapilmali ve elleri korumak igin
uretilmektedir. Avug i¢i kisminda kaymay1 dnleyen 6zel bir malzeme ile kaplanmali ve su gegirmez, alev
almazlik 6zelligine sahip olmalidir.

Bot: Kullanicinin ayagina sert cisimlerin batmasini engellemek i¢in ¢izmenin taban ve burun
kisminda ¢elik tabaka bulunmalidir. Cizme tabani 1s1ya ve asinmaya dayanikli, kaymaz olmali ve elektrik
gecirmemelidir.

3.3. Temiz Hava Solunum Cihazi

Akcigerlerimizin 1s1, duman ve zehirli gazlardan etkilenmemesi i¢in, Kazazedelerin aranmasi ve
kurtarilmasi i¢in, yangin kaynaginin bulunmas: i¢in, solunum yollarimizin korunmasi i¢in, 1simin yiiz
bolgesine verebilecegi hasar1 azaltmak i¢in, ucan cisimlerin yliz ve goz bolgesine zarar vermesini
engellemek icin kullanilir. Agik ve Kapli devre olarak 2 ¢esidi vardir. 3 katmandan olusur ve bu katmalar
ayr1 ayri degerlendirilir. Bunlar; Maske, Sise ve Sirtliktir. Ergonomik yapida olmasi kullanimi bakimindan

cok onemlidir. Ortalama agirlig1 12 kg gelmektedir.

Sekil 4: Temiz Hava Solunum Cihazi
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4 MATERYAL ve METOT
Arastirma, ’Acil Durum ve Itfaiye Calisanlarinda Kisisel Koruyucu Ekipman Uygunlugunun
Arastirilmasini’ ‘amaclamaktadir. Arastirmanin ana kiitlesini Izmir ilinde yasayan itfaiye calisanlarimni
olusturmaktadir. Olasilikli olmayan Orneklem yontemine goére uygunluk temelinde se¢im yapilmis ve
bireylerin bagli bulunduklari toplanma alanlari, aktivite merkezleri, yasam alanlari, egitim Ogretim
kurumlar1 vb. gibi yerler ziyaret edilip, bireylerle birebir goriisiilerek toplam 300 anket ¢calismas1 yapilmistir.
Bu yapilan anketlerin 60 adeti 6n rapor, geriye kalan 240 adeti ise bulgular kismina eklenerek bazi sonuglara
ulasilmistir. Arastirma anket yontemi ile gerceklestirilmistir. Onceden hazirlanan anket formlari, itfaiye
calisanlarinin bagli bulunduklar1 dernekler, toplanma alanlari, aktivite merkezleri, yasam alanlari, egitim
ogretim kurumlar1 vb. gibi yerler ziyaret edilip, bireylerle birebir ulastirilmistir. Arastirmada g¢alisanlara
toplam iki adet 6lgek ve form sunulmustur. Calisanlara sunulan 6l¢cek ve formlar, veri toplama araglar
baslig1 altinda detayl bir sekilde agiklanmaistir.
S.BULGULAR ve TARTISMA
Verilerin SPSS 21 programi ile analiz edildigi arastirmada, Orneklem grubunda yer alan
calisanlarinin demografik o6zellikleri frekans ve yiizde ile analiz edilmistir. Verilerin dagilimi parametrik
(normal dagilim) oldugundan (iki grup igin) t testi ve (ii¢ ve daha fazla grup i¢in) varyans analizi
kullanilmastir.
6. SONUC ve ONERILER

e Arastirmamin demografik 6zelliklerinin dagilimi incelendiginde ¢ogunlugun erkek birey oldugu, 31-
35 yas araligindaki bireylerin katiliminin fazla oldugu ve egitim diizeylerinin de lise seviyesinde
olanlarin daha yiiksek oldugu gozlenmistir.

e Riitbe dagilimlar1 incelendiginde, % 8,9’ itfaiye Amiri %70,3” itfaiye Eri, %13,8’ itfaiye ¢avusu, %
3,1’itfaiye soforii % 3,9 i de itfaiye miidiirii oldugu belirlenmistir.

e Ankete katilanlarin cevaplarimin degerlendirmesine gore, katilimcilarin kisisel korucu donanimlari
algilarinin yiiksek diizeyde oldugu gozlenmis anket calismalarinin alt boyut algilarina bakildiginda
yiiksek diizeyde ¢iktig1 sonucuna varilmistir.

e Madde ortalamalari incelendiginde; ‘Yangin ve Kurtarma islemleri yapilirken Kisisel Koruyucu
Ekipmanlar AGIRDIR’> maddesi ile en yiiksek algiya sahipken, ‘Yangm Ve Kurtarma islemleri
yapilirken Kisisel Koruyucu Ekipmanlar YETERLIDIR >’ maddesi ile en diisiik algiya sahiptir.

e Kullanilan kisisel koruyucu donanimlar1 faktorii incelendiginde c¢ikan sonugta yliksek oranda
ekipmanlarin sik sik degismesi kanis1 ¢ikmustir.

e Bireylerin cinsiyet ve medeni durumlar1 olast durumlarda kisisel koruyucularin kullaniminda
farklilik gostermemektedir.

e Yapilan aragtirmalarda itfaiye calisanlarinin yasadigi sorunlar ile karsilagtirilarak 6zellikle egitim
konusundaki ihtiyaclarinin karsilanmasi ve bireylerin yasanilabilecek sorunlarla bas edebilme

yeteneklerinin gelistirilmesi saglanmalidir.
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e Acil durum ¢alisanlarinin yapilarina gore kisisel koruyucu donanim kullanilmasi saglanmali.

e Kisisel Koruyucu Donanimlar1 kullanan bireylerin olasi durumlara karst hali hazirda yedek

ekipmanlarinin da olmasi saglanmalidir.
e Giincel yeni ¢ikan ekipmanlar takip edilerek personel tizerinde uygunlugu test edilmeli

e Devlet tarafindan daha kapsamli yasalar ¢ikartilarak Meslek Hastaliklar1 iizerinde gerekli calistaylar,

sempozyumlar, kongreler diizenlenmelidir.
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KAYNAKLAR
Ayrica yukarida belirtilmeyen diger hususlar i¢in Tiirkiye Belediyeler Birligi (TBB) yayin kilavuzunun personel istatistikleri
basimu esas alinmalidir.
Afet Ve Acil Durum Y 6netimi Baskanliginin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2009/06/20090617-1.htm
TBB, (2014) http://www.tbb.gov.tr/belediyelerimiz/istatistikler/genel-istatistikler/

Kisisel Koruyucu Donanimlarin Isyerlerinde Kullanilmas1 Hakkinda Yonetmelik
http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2013/07/20130702-2.htm
Is Saglig1 ve Giivenligi Kanunu http://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2012/06/20120630-1.htm
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ACIL DURUMLARDA AKUT
MALNUTRISYON

Mabhir Arslant, Haci Omer Yilmaz?

OZET
Sel, kuraklik, deprem ve silahli catigmalar gibi

dogal ve insan kaynakli felaketler, farkli diizeylerde
beslenme krizlerine neden olmaktadir. Yasanan krizler en
¢ok anne siitii alan bebekler, emziren anneler, okul &ncesi
cocuklar, hamileler ve yashlar gibi risk gruplarim
etkilemektedir. 20. ylizyilin basindan beri bu tiir felaketlerin
sikliginda ve siddetinde yasanan artisin akut malniitrisyon
insidansina katkisi ise her gecen yil daha da artmaktadir.
Buna ragmen, dogal ve insan kaynakli felaketlerin, akut
malnutrisyon yiikiine katkisinin global istatistikler ve 6lim
nedenleri arasindaki yeri tam olarak tanimlanmamistir. Ote
yandan, entegre tedavi yaklagimi ve siddetli akut
malnutrisyon (SAM) tedavisine yonelik mevcut protokoliin
basarisi ile birlikte, 6zellikle acil durumlar baglaminda SAM
tedavisinin kapsaminin genislemesi her gecen giin hiz
kazanmugtir. Bu ilerlemenin siirdiiriilmesi ve hizlandirilmasi
icin, SAM tedavisinin kapsaminin daha fazla genisletilerek
rutin saglk sistemlerinin igerisine dahil edilmesine, bu
entegrasyonun Oniindeki engellerin kaldirilmasma ve
bununla birlikte hem ulusal hem de uluslararasi diizeyde
beslenme bilgi sistemlerinde genis c¢apli degisikliklere
ihtiya¢ vardir. Acil durumlarda uygulanan finansman
politikalart ve hedefleri, kisa vadeli palyatif miidahalelerin
basarilarin1 devam ettirmeyi ve daha da giiclendirmeyi
icermelidir.  Acil  durumlarda uygulanan beslenme
programlari, akut malnutrisyonun toplum temelli yonetimine
dair ¢esitli arastirma olanaklar1 saglamaktadir. Bu olanaklar
verimli Kkullamlirsa, hali hazirda uygulanan beslenme
programlarinin eksikliklerinin giderilmesi ve etkinliginin
artirilmasi saglanabilir.

Anahtar Kelimeler: Acil Durumlar, Dogal Afet,
Akut Malnutrisyon, Beslenme.

L Ars. Gor. Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi
2 Ars. Gor. Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi

ACUTE MALNUTRITION DURING
EMERGENCIES

ABSTRACT

Natural and man-made disasters such as floods,
droughts, earthquakes and armed conflicts lead to different
levels of nutrition crises. The crises wich has experienced
mostly affect the risk groups such as infants, breastfeeding
mothers, pre-school children, pregnant women and the
elderly. Since the beginning of the 20th century,
contribution to acute malnutrition incidance of the increase
in the frequency and intensity of such disasters is also rising
every year. However, the role of natural and man-made
disasters in the acute malnutrition burden is not well defined
among global statistics and causes of death. On the other
hand, with the success of the integrated treatment approach
and the current protocol for the treatment of severe acute
malnutrition (SAM), the expansion of the scope of the SAM
treatment in the context of emergencies has gained
momentum. In order to sustain and accelerate this progress,
the scope of the SAM treatment needs to be expanded and
integrated into the routine health systems, the barriers to this
integration should be lifted and the nutritional information
systems at the national and international level should be
changed. Financial policies and objectives implemented in
emergency situations should include sustaining and
strengthening the success of short-term palliative
interventions. Nutritional programs in emergency situations
also provide various research opportunities for community-
based management of acute malnutrition. If these facilities
are used efficiently, it is possible to eliminate the
deficiencies of the current nutrition programs and to increase
their effectiveness.

Key words: Emergency, Natural Disaster, Acute
Malnutrition, Nutrition.
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1.GIRIS

Birlesmis Milletler Cocuklara Yardim Fonu (UNICEF), Diinya Gida Programi (WFP) ve diger
Birlesmis Milletler (BM) ajanslarmin 2018 yili tahminlerine gore; dogal afetler, ¢atigmalar, niifus gocii,
kitlik veya yiiksek malnutrisyon oranlar1 nedeniyle diinya ¢apinda 45 iilkede toplam 78 milyondan fazla
(2015 yilina gbre %65 daha fazla) insan acil gida yardimi ve diger insani yardimlara ihtiya¢ duymaktadir
(FAO, 2017; FEWS NET, 2018). Yirminci yiizyilin sonlarina dogru insani acil durumlarin sayisinin
azalmasindan sonra takip eden donemde ve giiniimiizde gida ve diger insani yardimlara ihtiya¢ duyan kisi
sayisinda endige verici bir artig goriilmektedir. Bir¢cok durumda bu insani krizler sosyo ekonomik bir yapiya
sahip olup gida mevcutken gidaya erisim yiiksek ekonomik maliyetten dolayr kisithidir (World Economic
Forum, 2017). Birlesmis Milletler Insani iliskiler Koordinasyon Ofisi (UNOCHA) verilerine gore, birgok
iilkede, niifusun ¢ok biiyiik bir boliimii insani krizlerden etkilenmektedir. Yemen'de yasanan siddetli catigsma
ve kuraklik, niifusun yaklasik ticte ikisini (22,2 milyon kisi) (UNOCHA, 2018c) gida giivensizligi ile karsi
karsiya birakmig ve iilkenin genelinde kitlik riski ortaya ¢ikmistir (FSC, 2017). Suriye’de 7 yildir devam
eden catismalar, insani yardimlarin ulastirilamadigi bolgelerde sikismis olan 3 milyon kisi de dahil olmak
tizere, cok kotii sartlarda yasamaya c¢alisan ve acil insani yardima ihtiya¢ duyan yaklasik 13 milyon kisinin
ortaya ¢ikmasina yol agmistir (UNOCHA, 2018e). 2011'de Somali'deki yikict bir kitligin ardindan; devam
eden ihtilafin, El Nino iklim fenomeninin, niifusun yerinden edilmesinin ve ge¢im kaynaginin bozulmasinin
bir araya gelmesi, niifusun yaklasik yarisini gida giivensizligi ile karsi karsiya birakmistir (UNOCHA,
2018d). Birgok iilkede, insanlar ¢esitli sebeplerle i¢ géce zorlanmis veya komsu lilkelere go¢ etmek zorunda
birakilmistir. Birlesmis Milletler Miilteciler Yiiksek Komiserligi (UNHCR) verilerine goére, 2017°nin
ortasindan bu yana, Myanmar’da siddete maruz kalan yarim milyondan fazla Rohingyali Miisliiman;
beslenme, saglik, barinma, su ve sanitasyon gibi acil ihtiya¢larinin karsilandigi Banglades’e iltica etmistir.
(UNHCR, 2018). Demokratik Kongo Cumhuriyeti'nde, yillardir siiren silahli ¢atismalar ve can giivenliginin
saglanamamasi nedeniyle, 4 milyondan fazla insanin yerinden edildigi ve i¢ go¢e mecbur birakildigi tahmin
edilmektedir (UNOCHA, 2018b). Nijerya’da yaklasik 2 milyon insan silahli ¢atigmalar, Gtekilestirme,
yasam sartlarinin zorlugu gibi sebeplerden dolay1 yerlerinden edilmistir (UNOCHA, 2018a). Benzer sekilde,
Giiney Sudan’da ¢ogunlugu kadin ve ¢ocuklardan olugsan 2 milyondan fazla insan, 5 yildan daha uzun bir
siredir devam eden silahli catigmalar yiiziinden yasadiklar1 bolgeleri terk etmek zorunda kalmistir
(UNOCHA, 2017).

Acil durumlarda yiyecek, beslenme ve tibbi bakim alma hakki ve bu sartlar1 saglama zorunlulugu
uluslararasi insani hukukta agikca belirtilmistir (ICRC, 2005). Cocuk ve anne beslenmesi ile birlikte genel
cocuk ve maternal sagligin siirdiiriilmesi ve korunmasi adina yapilacak uygun miidahaleler ¢ok 6nemlidir.
Bununla birlikte; anormal iklim kosullari, askeri ve sivil catigmalar sonucunda ortaya c¢ikan yiiksek
malnutrisyon yiiki; etkili, uygun maliyetli ve genis kapsamli dnleyici ve tedavi edici miidahale ihtiyacini
artirmaktadir. Uluslararas1 kuruluslar ise bu ihtiyaci karsilarken, mevcut program ve miidahalelerini

geleneksel yaklasimlardan ziyade giiglii bilimsel kanitlara dayandirmaya gereksinim duymaktadir. Bu
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durum, Birlesmis Milletler Gida ve Tarmm Orgiitii (FAO), UNICEF, WFP ve diger BM kuruluslar
tarafindan da kabul gormiis ve ayn1 dogrultuda ¢atismalardan etkilenen durumlarda gida gilivensizligi ve
malnutrisyonun normal kosullardan daha farkli olarak ele alinmasi gerektigi beyan edilmistir (FAO, 2017).
Akut Malnutrisyon

Her y1l 5 yas altindaki yaklasik 6 milyon ¢ocuk cesitli sebeplerden dolay1r hayatin1 kaybetmektedir
(You et al., 2015). Baslica dliim sebepleri sirasiyla %17,8 ve %15,5 oranla prematurite ve pndomonidir.
Yetersiz beslenme, tiim nedenlere bagli 6liim riskinin artmasi ve ishal, zatlirree ve kizamiga bagl 6lim
riskinin artmast ile iligkilidir. Cocuklar, bulasici hastaliklara yakalanma sikliginin arttig1 ve anne siitiinden
tamamlayic1 beslenmeye gectikleri yasamlarin ilk yillarinda daha hassas olduklar1 i¢in malnutrisyon
acisindan baslica risk altindaki popiilasyondur (Liu et al., 2016; Liu et al., 2015). Kronik malnutrisyon, uzun
bir siire boyunca temel besin maddelerinin yetersiz alimi veya emiliminden kaynaklanir. Kronik
malniitrisyonun en sik kullanilan gostergesi olan bodurluk (yas i¢in kisa boy), yasamin ilerleyen
doénemlerinde gelisimsel bozukluklar ve azalan ekonomik potansiyel ile iliskilidir (Black et al., 2008)
(Grantham-McGregor et al., 2007).

Malnutrisyon Tanim

Malnutrisyon terimi ¢ok yonliidiir. Genel olarak ele alindiginda malnutrisyon; hem asir1 kilo ve
obezite ile iligkili asir1 beslenmeyi, hem de akut ve kronik yetersiz beslenmeyi ve mikro besin 6gesi
yetersizliklerini kapsar. Mikro besin 68esi yetersizlikleri, yasam boyu saglik, gelisme ve iiretkenlik tizerinde
belirgin etkiler yaratabilecek bir kronik malnutrisyon seklidir. Goriiniir belirtiler her zaman mevcut
olmadigindan, mikro besin eksiklikleri genellikle gizli a¢lik olarak adlandirilir (Salam, Das, & Bhultta,
2014). Kronik malnutrisyonun etkileri ozellikle yasamin ilk yillarinda, hizli bilyime ve gelisme
donemlerinde ortaya ciktiklarinda belirgindir. Akut malnutrisyon, gida alimi1 veya diyet kalitesindeki ani
diistislerden kaynaklanir ve siklikla patolojik nedenlerle birlestirilir. Akut malnutrisyon, antropometrik
Olglimlerin kesim noktalart ve klinik belirtiler kullanilarak tanimlanir (Trehan & Manary, 2015). Diinya
Saglik Orgiitii tarafindan belirlenen kabul edilen tanimlar asagidaki gibidir:

Ilnmh Akut Malnutrisyon (MAM): Boya gore agirlik z skoru (WHZ) -2 ve -3 arasinda ve 115 mm
ve <125 mm iist orta kol gevresi (MUAC) olarak tanimlanir (WHO, 2012).

Agir Akut Malnutrisyon (SAM): WHZ <-3 veya MUAC <115 milimetre olmasi, bilateral ¢ukur
6deminin varlig1 veya her ikisinin birlikte var olmasi olarak tanimlanir (WHO, 2013).

Global Akut Malnutrisyon (GAM): SAM ve MAM’un her ikisini birden ifade eder. Popiilasyon
diizeyinde beslenme durumunun saptanmasi ve acil durumlarin bir gostergesi olarak kullanilir (Grellety &
Golden, 2016).

Gecmiste SAM tiplerini ayirabilmek adina Marasmus ve Kwashiorkor terimleri kullanilmistir.
Marasmus boya gore agirligi diisiik olan vakalar1 ifade ederken, kwashiorkor ise 6dematdz malnutrisyon

anlammna gelmektedir. Giintimiizde siklikla kullanilan SAM terminolojisi bu iki terimin yerini almigtir

(WHO, 2013).
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Malnutrisyon Risk Faktorleri ve Sebepleri

Malnutrisyon, Birlesmis Milletler Cocuk Fonu'nun (UNICEF) yetersiz beslenme i¢in kavramsal
cergevesi ile gosterildigi gibi bir dizi distal ve proksimal faktoriin karmasik etkilesimlerinden kaynaklanir
(UNICEF, 2013). Bireysel 6zellikler, hane halkinin 6zellikleri ve gevresel faktorler malnutrisyon gelisimi
i¢in risk faktorleri arasindadir. SAM ve MAM igin diger onemli risk faktorleri ise; yetersiz besin alimu,
uygunsuz beslenme, fetal biiyiime geriligi, yetersiz sanitasyon, ebeveyn egitiminin eksikligi, aile biiyiikligii,
eksik asilama, yoksulluk, ekonomik, politik ve gevresel istikrarsizlik ve acil durumlar olarak siralanabilir
(Forouzanfar et al., 2016). Kuraklik, aclik veya silahli catisma gibi acil durumlarda SAM ve MAM insidansi
artig gosterme egilimine girer. Hane halki gida tiiketimi, hasat verimi ve temel gida fiyatlari gibi gostergeler,
gelecekte yasanilacak gida giivensizliginin erken uyari isaretleri olup, bunu SAM veya GAM insidansinda
artiglar izlemektedir (Aguayo & Paintal, 2016).

Akut Malnutrisyonun Sonuglari

Akut malnutrisyon Ozellikle diisiik ve orta diizeyli gelire sahip olan iilkelerde énemli bir halk saglig
sorunudur. SAM ve MAM diinya ¢apinda yaklasik 41,5 milyon ¢ocugu etkilemektedir ve bunlarin yaklasik
40,3 milyonu diistik gelirli gelismemis iilkelerde yasamaktadir (Black et al., 2008). Akut malnutrisyonun
derecesi ile oliim riskindeki artis arasinda pozitif bir korelasyon vardir. Bulasici hastaliklara bagli 6lim
riskini artirmanin yani sira, akut malnutrisyon ¢ocuklarin enfeksiyonlara duyarliligini artirir (Lenters,
Wazny, & Bhutta, 2016). Malnutrisyon ve enfeksiyon arasindaki iligki, dzellikle diyare ile baslayan ve
yetersiz beslenme durumuyla devam eden bir kisir dongii olarak tanimlanir. Yetersiz beslenme hastaligin
stiresini uzatirken bu siiregte ek enfeksiyonlara yatkinlig: da artirir (Collins et al., 2006).

Akut Malnutrisyonun Onlenmesi

Akut malnutrisyon gelisimini 6nlemek i¢in anahtar miidahaleler uygun emzirme ve tamamlayici
beslenme uygulamalarini igerir (Zulfigar A Bhutta et al., 2013). Hastaliklar1 6nlemeye yonelik stratejiler,
ozellikle ishal ve tekrarlayan solunum yolu enfeksiyonlari ile iligkili enfeksiyon ve yetersiz beslenme
dongiisiiniin kirilmasinda 6nemlidir (Z. A. Bhutta et al., 2013). Malnutrisyonu onlemeye yonelik etkili
yaklasimlar hakkindaki kanitlar, bodurluk ve yetersiz viicut agirligima odaklanir ve bu durum akut
malnutrisyonu onlemede yeterince etkili olamayabilir. Bununla birlikte, bebeklerde ve cocuklarda saglikli
bliylimenin optimize edilmesine yonelik entegre bir yaklasim, malnutrisyon oranlarinin azaltilmasinda
onemli bir etkiye sahip olabilir (Liu et al., 2015).

Akut malnutrisyona yonelik terap6tik besinler arasinda F75 ve F100, SAM tedavisi i¢in yatakli
ortamlarda kullanilan 6zel olarak formiile edilmis siitlerdir. F75, hospitalize edilen hastalarda, hastaligin
stabilizasyon fazinda verilir; Cocuklara ii¢ ila yedi giin boyunca giinde 8—12 6giin olarak ve giinde kilogram
basina yaklasik 80—100 kilokalori (kcal / kg / d) olarak verilir. F100, SAM’un yatarak tedavi edilmesinin
rehabilitasyon agamasinda verilir ve {i¢ ila dort hafta boyunca gocuklara yaklagik 100-200 kcal/kg/d enerji
saglar. F75 ve F100'in hazirlanmasi ve yiiksek nem igerigine sahip olmasi gerektiginden, gida giivenligi

nedenleriyle oda sicakliginda uzun siire saklanamaz ve evde hazirlanmasi uygun degildir (UNICEF, 2018).
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Kullanima hazir gidalar, yiiksek kaliteli protein, enerji ve mikro besin 6gelerinin farkli miktarlarda
saglayabilen 6zel formiillii barlar, macunlar veya biskiivilerdir. Bu iiriinler, ev ortaminda hazirlanan mevcut
gidalardan daha fazla besin 6gesi igerir ve ek bir hazirlama gerektirmez. Plumpy’Nut gibi kullanima hazir
terapotik gidalar, komplike olmayan SAM'in tedavisi i¢in tasarlanmistir. Plumpy’Sup gibi kullanima hazir
ek gidalar MAM’1 tedavi etmek i¢in, Plumpy’Doz gibi orta dlgekli lipid bazli besin takviyeleri ise MAM’1
onlemek icin gelistirilmistir.

Zenginlestirilmis unlar, 6zel olarak formiile edilmis gidalarin ilave bir siifidir. En yaygin kullanilan
iirlin, eski adiyla Corn Soy Blend Plus (CSB ++) olarak adlandirilan Supercereal Plus'tir. Zenginlestirilmis
unlar tiiketilmeden 6nce bir miktar hazirliga ihtiyag duyarlar ve tipik olarak MAM" tedavi etmek veya
onlemek icin aile rasyonlar1 olarak daha biiylik miktarlarda dagitilirlar.

2.SONUC

Acil durumlarda akut malnutrisyonu dogru ele alabilmek igin; koordinasyon, iletisim ve multi
sektorel isbirligini igeren; etkilenen niifusun beslenme, saglik ve diger temel ihtiyaglarinin ve bunlarin nasil
karsilanabilecegin degerlendirildigi; lokal olarak ve disaridan yeterli tedarik saglamak i¢in lojistik stratejileri
barindiran; beslenme, saglik ve diger hizmetler i¢in protokoller igeren; hem girdilerin hem de ¢iktilarin
degerlendirilebilecegi programlar planlanmalidir. Bu programlarin hem birey diizeyinde hem de sistem
acisindan maliyetleri net olarak anlagilmalidir. Programin planlamasindaki her bir adim bilimsel arastirmalar
sonucunda elde edilmis kanitlara dayandirilmalidir. Boylelikle acil durumlarda karsilasilan akut
malnutrisyonun hem birey hem de toplum diizeyindeki kisa ve orta vadeli etkileri azaltilabilir veya ortadan
kaldirilabilir.
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ACIL YARDIM VE AFET YONETIMI
OGRENCILERININ EKiP CALISMASINA
BAKIS ACISININ ARASTIRILMASI

Helin ORGEN, Nur¢in KUCUK KENT", Afsin Ahmet KAYA?
OZET

Ekip c¢aligmas1 bircok meslek tiiriinde oldukca
gerekli, mesleki performansi etkileyen bir ortakliktir. Bazi
caligmalar bireysel olarak c¢aligmaya yonelik olmasina
ragmen, kademeli ve basamakli is akist gerektiren gogu
meslek tiriinde ekip caligmasinin uygulanmasi ¢ogu kez
¢aligma yiikiiniin azalmasina, ig veriminin ise artigina sebep
olmaktadir. Insan hayati ile ilgili 6nem arz eden birgok
meslek grubunda bu sebeple ekip calismasinin
gerceklestirilmesi zaruri 6nem tagimaktadir. Saglik ile ilgili
meslek tiirleri ve afet ile ilgili kuruluslar bu bakimdan ekip
caligmasinin en c¢ok gerceklestirildigi meslek gruplari
arasinda yer almaktadir. Bu ¢alismanin amaci, Giimiishane
Universitesi Saglk Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet
Yonetimi Ogrencilerinin ekip calismasina bakig agilarini
incelemekti. Calisma yontem araci olarak &grencilere 29
sorudan olusan likert anket 190 6grenciye uygulanmustir.
Veriler SPSS 15 ile istatistiksel olarak degerlendirilmistir.
Olgegin Cronbach alfa katsayis1 (0,835) oldukga giivenilir
oldugu gozlendi. Verilerin sonuglart ortalama =standart
sapma olarak gosterilirken cinsiyet, yas, ekip calisma yapma
durumu, smif gibi degiskenlerle anket sonucunda alinan
puanlarin karsilagtirilmasinda Mann Whitney U testi ve
Kruskal Wallis testlerinden yararlamlmistir.  Anket
sonucunda Ogrencilerin ekip c¢alismasina bakis agisi
Olceginin puan ortalamast 108,75+£13,46 olarak “iyi”
seviyede oldugu gozlendi. Yirmi yas Tlizeri grubun
(110,82+13,36) yirmi yas alti gruba (106,03£13,19) gore
daha yiiksek puan alarak ekip caligmasina daha olumlu bakis
acilarinin oldugu gozlendi (p<0,05). Smf, ekip ¢aligmasina
katilma ve cinsiyet degiskenleri ile puan karsilastirmasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gézlenmedi (p>0,05).
Sonugta, mesleki hayat igerisinde ekip calismasinin dnemi
ile ilgili 6grencilere farkindalik egitimlerinin arttirilmasinin
gelecek is hayatlarinda calisma verimlilikleri agisindan
onem arz edecegi diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Ekip Calismasi, Is, Ogrenci,
Meslek Gruplari, Verimlilik

L Dr. Ogr. Uyesi, Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri
Fakiiltesi )
2 Dog¢. Dr., Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi

INVESTIGATION OF PERSPECTIVE ON
TEAMWORK OF THE STUDENTS OF
EMERGENCY AID AND DISASTER
MANAGEMENT

ABSTRACT

Teamwork is a partnership that is very necessary in
many professions, affecting professional performance.
Although some studies are intended to work individually,
the implementation of teamwork in most types of
professions requiring gradual and cascading workflow is
often caused by a decrease in work load and increase in job
efficiency. For this reason, the realization of teamwork is
essential in many occupational groups that are important for
human life. Health-related occupational types and disaster-
related organizations are among the most professional
groups in which teamwork is carried out. The aim of this
study was to examine the perspectives of teamwork in
Emergency Aid and Disaster Management students at
Glimiigshane University Faculty of Health Sciences. The
Likert survey consisting of 29 questions to students as a
working method was applied to 190 students. The data were
evaluated statistically with SPSS 15. The Cronbach alpha
coefficient of the scale (0.835) was highly reliable. The
results of the data are shown as an average + standard
deviation, while gender, age, status of team work, class-like
variables are evaluated by Mann Whitney U test and
Kruskal Wallis test in comparison of scores taken as a result
of the survey were used. As a result of the survey, the
average score of view of the students' team work was at a
"good" level as 108.75 £ 13.46. The group of over the age of
twenty (110.82 + 13.36) were more positive perspectives on
teamwork by getting higher scores compared to the group of
under twenty age (106.03 + 13.19) (p<0.05). A statistically
significant difference was not observed in the comparison of
scores with the class, participation in teamwork and gender
variables (p>0.05). In a conclusion, it is thought that
inreasing cognizance trainings to students concerned with
the importance of teamwork in professional life will be
important in terms of working efficiencies in future business
lives.

Key Words: Teamwork, Business, Student,
Occupational Groups, Productivity
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1.GIRIS
Ekip iiyeleri arasinda siirekli olarak iletisim ve etkilesimin giiclendirilip, belirlenen amaca dogru
ilerlerken giiven ortamini saglayip bu ortamin kalict olmasini saglayan bir calisma sistemidir. (ders teknik
2011) Ekip, birden fazla kisinin biraraya gelerek belirli hedefler dogrultusunda  hareket etmeleridir. Ekip
olabilmek i¢in oncelikle kisiler diisiincelerinde diiriist ve samimi olmalidirlar. Ciinkii ekipte agiklik ve
samimiyet biiyiik bir rol oynar. (enm.blogcu ekip). Ekiplerin Olusum Siiregleri su sekilde olur;

Ik Basamak (Olusum Asamasi);

Ik olarak grup iiyeleri birbiri ile tamisirlar. Ekip iiyeleri amagclar1 dogrultusunda birlesip ekip ozelligine
biiriindiigli asamadir. (dersteknik 2011) Bu asamada bireyler iletisime gegerek temel sorumluluklari
anlamalar1 saglanip, projenin amaci ve ekip yapisinin nasil olacagi dgrenilir.(danismend.com/proje ekibin

olusumu)
Ikinci Basamak (Firtina Donemi);

Ekip tiyelerinin verilen gorevleri zor bulmasi ve zamanin yetmeyecegi diislincesi ile karmasanin meydana
geldigi asamadir. Bu asamada ekibi yoneten kisinin diger ekip iiyelerinin sorunlarma beraber ¢oziim

arayarak yardim etmesi gerekmektedir.
Uciincii Basamak (Normlasma Donemi);

Bireyler arasindaki iletisimin daha iyi oldugu, kisilerin gorev ve sorumluluklarini anlamaya basladigi

donemdir.
Dordiincii Basamak (Calisma Donemi);

Ekip, kendinden beklenenleri yapmak icin ¢alisip meydana gelen sorunlari kendi kural ve prosediirleri

dogrultusunda halletmeye calisir.
Besinci Basamak (Dagilma);

Gorevin tamamlandig1 basamaktir. (dersteknik 2011) Projenin sonunda hedefe ulasilmasi kisilere biiyiik bir

haz verir. (danismend.com)
Ekibi Takimdan Ayiran Ozellikler

» Ekipte ihtiyaca gore kisi sayis1 degisebilir ama takim da kisi sayisi sabit ve degismez.

» Ekipte arka planda olup yardim eden kisileri de kapsar ama takimda sahaya ¢ikan kisileri kapsar.

» Basari/Basarisizlik ekip iiyelerinin tamamina aittir. Takimda ise 6n planda goriilen takim iiyelerine
aittir.

3

» Tirkcede ekip kelimesinin olumsuz bir anlami yok ama takim kelimesinin “’ayak takimi, ¢aylak

takim1’” diye gecmektedir. (nejat_basim)
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Ekibi Gruptan Ayiran Ozellikler

» Amag ve hedeflerin belirlenmis olmasi ve daha 6nemlisi bunlarin ekip tiyelerince paylasiimasi.

» Kaurallar, yontemler ve sorumluluklarin agik¢a tanimlanmis olmasi.

» Calismanin cesitli asamalarinda; planlama ve kontrol odakli yaklasimla adimlarin ve sonuglarin
paylasilmasi.

» Ekip liyeleri arasinda yiiksek diizeyde iletisim ve etkilesimin saglanmasi.

» Ekipte paylasilan ve benimsenen bir liderligin mevcudiyeti.

» Secilen kisilerin yetkinlikleri ve kisilik 6zelliklerinin ise uygun olmasi. (Bilgen-Basgut-Proje-ekibi-
ve-Sorumluluklarr)

Basarih Bir Ekibin Ozellikleri

o Ekip tliyelerinin gerekli deneyim ve kabiliyet sahibi olmalari
o Diger ekip tiyelerine baglilik

o Tartismay1 baslatabilme

o Hedefe ulagsmak i¢in fikir yiiriitebilme

o Yapilan calismanin 6ziinii kavrayabilme

o Ekip arkadaslarini ve yapilan isi sahiplenme

o Birlik ve beraberlik anlayisi iginde olma

o Farkli ¢6zlimler meydana getirebilme ve uzlasma

o Eldeki verilere dayanarak konugma

o Elestiriye agik olma

o Kisisel farkliliklarin hosgoriiyle karsilanmasi

o Genel olarak grupla birlikte hareket etme

o Goriislere 6zgiirce katkida bulunulmast

o Ekip performansi ile ilgili geribildirim saglanmasi

o Amaca ulagildiginda kutlamalar yapilmasi

o Catisma goriilen durumlarla basagikma

o Insan iliskileri hakkinda bilgi sahibi olma ve her zaman samimi olma. (dersteknik)
o Ortak hedef ve vizyona sahip olmak (Ensari,1999:105)

o Saglikli iletisim i¢in ortam olusturma (Sabuncuoglu ve Tiiz,1995:49)
o Takima ait olma duygusu (Y1lmaz,1999:32)

o Sorumlulugun paylasilmasi (Kegecioglu,2000:14)

o Kisisel gelisimin desteklenmesi. (Giizelcik,1999:126-127)

Ekip Cahismasinin Avantajlar1 Ve Dezavantajlari

o Kisi sayisi ¢cok oldugu i¢in farkl diisiinceler ortaya ¢ikmasi
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o Tecriibe kazanma

o Herkesin en az bir gorevi oldugu i¢in o konuda uzman olunmasi
o lletisim kabiliyetinin artmasi

o Arkadaslik baglarinin gliglenmesi

o Gereksinim duyuldugunda yardim edecek birilerinin olmasi

o Sorumluluk sahibi olmak

o Planli olmak. (nasilkolay.com)

o Zaman kayb1

o lletisim zorlugu

o Giiven sorunu

o Catigsma vs.

2.CALISMANIN AMACI

Bu arastirmanin genel amaci Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet
Yonetimi 68rencilerinin ekip ¢alismasina kars1 biligsel, duygusal ve davranigsal tutumlarini 6grenmek ve

ogrencilerin ekip calismasina karsi olumlu olumsuz tutumlar1 hakkinda bilgi edinmektir.

Arastirmanin Gerekgesi

Afetlerde ekip olarak ¢alismanin ¢ok 6nemli oldugu ve eksikliginde can kaybina kadar bir¢cok seye sebep
oldugu i¢in Acil Yardim ve Afet Yonetimi Bolimiinde egitim alan Ogrencilerin bu bakimdan ekip
caligmasina verdigi 6nemin ve bakis agilarinin olumlu ve olumsuz davranis veya tutumlarinin tespiti ileride
bu konu ile ilgili 6grencilerin birlik ve beraberlik igerisinde bir biitiin olarak ¢alismasi daha saglikli ve daha

dogru hareket etmeleri i¢in yardimc olacaktir.
3.MATERYAL VE METOD
o lzinler:

o Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligi’ndan (66835156-044-E.11963)
ve Giimiishane Universitesi Etik Kurulun’dan anket uygulanabilmesi i¢in énceden gerekli

izinler alinmustir.
o Buarastirmanin evreni:

o Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesinde 12.04.2018 -12.05.2018 tarihleri
araliginda 190 6grenciye uygulanmistir (Ogrencilerin yaklasik %781). Basit rastgele

ornekleme yonteminin kullanildig1 bir ¢alismadir.

o Veri toplama teknigi:
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o proje ekibi tarafindan olusturulmus bir anket kullanilmistir.
o Likert Olgek igin puanlama yapilirken;

o “Kesinlikle katilmiyorum” ifadesine 1 puan,

o “Katilmiyorum” ifadesine 2 puan,

o “Kararsizim” ifadesine 3 puan,

o “Katiliyorum” ifadesine 4 puan,

o “Kesinlikle katiliyorum™ a ise 5 puan verilmistir.
o Olumsuz tutum sorular likert 6lgek puanlamasinda ters alinarak hesaplanmistir.
o Olgekten elde edilebilecek en diisiik “29” en yiiksek puan “1457tir.
o Buna gore anket tutumu basar1 puani sonuglarina gore ;

o 29 -58 arasi1 koti,

o b8-87 arasi orta,

o 87-116 arasi iy,

o 116-145 cok iyi olarak degerlendirildi.

o Ikinci olarak ekip ¢alismasina olumlu bakis acisina yénelik 16 soru, Ugiincii olarak olumsuz
bakis agisina yonelik 13 sorudan olugsmaktadir. Puan hesaplamasinda olumsuz maddelerin

tersi puani alinmistir.

Tablo 1. Anket sorulari Cronbach Alfa Degerleri Dagilimi

Anket sorular1 (29 soru)

I
o o o © O @
PEEES
O®E OCE
1  EKkip ¢alismasi yararlidir. 0,835 0,833
2  Ekip caligmasi is akisini olumlu etkiler. 0,835 0,832
3 Ekip calismasi isin kalitesini arttirir. 0,835 0,832
4 Ekip calismasi ise ayrilan zamani azaltir. 0,835 0,837
5  Ekip ¢alismasi isin verimini arttirir. 0,835 0,832
6 Meslegim bir¢ok yonden ekip olarak calismay1 gerektirir. 0,835 0,832
7 Ekip olarak ¢aligmak bireysel olarak ¢aligmaktan daha kolay ve daha 0,835 0,835
rahattir.
8  Ekip calismasi bana her zaman daha ¢ok sey katar. 0,835 0,833
9  EKip calismasi iletisimi arttirir. 0,835 0,833
10 Ekip calismasi ile ilgili egitim gereklidir. 0,835 0,832
11 Ekip ¢aligmasi daha hizli ve daha biitiinleyici bir etkiye sahiptir. 0,835 0,834
12 Ekip calismalarinda aktif bir yapiya sahibim. 0,835 0,834
13 Ekip arkadaslarim bir biitiiniin par¢asidir. 0,835 0,835
14 Ekip olarak calismak daha keyifli ve zevklidir. 0,835 0,834
15 Ekip caligmasinda basar1 yapilan igin sevilmesine baglhdir. 0,835 0,831
16 Ekip ¢alismasindaki herhangi bir iiye diger bir {iyenin yaptig1 isi 0,835 0,831
kendisine mal edebilir.
17 Ekip ¢alismasi isi yavaslatir. 0,835 0,828
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18 Ekiple her zaman isbirligi halinde olunmaz. 0,835 0,825
19 Ekip iiyelerinde arastirmanin basarisi sadece bir kisiye aittir. 0,835 0,825
20 Catigmalar ekip ¢alismasinda ¢ok olur. 0,835 0,830
21 Catigsmalar ekibi boler. 0,835 0,821
22 Ekip calismasinda siirekli anlagmazlik yasanir. 0,835 0,823
23 Ekip calismalarinda ben merkezli davranilir. 0,835 0,825
24  Ekip calismasinda ¢ok baglilik hakimdir. 0,835 0,826
25 Ekip caligmalariyla bir sonuca varilmaz. 0,835 0,822
26 Ekip tiyeleri arasinda gliven azdir. 0,835 0,828
27 Ekipte sevilmeyen davranig oldugunda ayrilmalidir. 0,835 0,826
28 Ekip calismasinda is boliistimii adil olmaz. 0,835 0,830
29 Zorunlu olmadikga ekip ¢alismasi gereksizdir. 0,835 0,833
HIPOTEZLER

H1: AYAY o6grencileri ekip calismasina bakis agis1 olumludur.

H2: AYAY 0grencileri ekip ¢alismasina bakis acisi olumsuzdur.

H3: AYAY ogrencilerinin ekip ¢aligmasina bakis agisi cinsiyete gore farklilik gosterir.

H4: AYAY ogrencilerinin ekip ¢alismasina bakis agisi cinsiyete gore farklilik gostermez.

H5: AYAY 06grencilerinin ekip ¢alismasina bakis agis1 yasa gore farklilik gosterir.

H6: AYAY 0Ogrencilerinin ekip ¢alismasina bakis agisi yasa gore farklilik gostermez.

H7: AYAY 06grencilerinin ekip ¢aligmasina bakis agis1 sinif derecesine gore farklilik gosterir

HS8: AYAY 06grencilerinin ekip ¢alismasina bakis agis1 sinif derecesine gore farklilik gostermez.
3.BULGULAR

Tablo 2. Demografik Veriler

Cinsiyet Katilimer Sayisi (N) Yiizde (%)
Kadin 187 72,1

Erkek 53 27,9
Toplam 190 100

Ekip Calismas1 Yapma Durumu Katilimer Sayist (N) Yiizde (%)
Evet 181 95,3
Hayir 9 4.7
Toplam 190 100
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Smuiflar Katilimer Sayist (N) Yiizde (%)
Hazirlik 39 20,5
1. Stmif 52 27,4
2. Simif 36 18,9
3.Smf 42 22,1
4. sif 21 11,1
Toplam 190 100

Anket Sorularinin Frekans, Yiizde, Ortalama, Standart Sapma Tablosu

Hig Katilmiyorum Kararsizim Katihyorum Tamamen Isaretlenen
Katilmiyorum Katilyorum Sec¢enek
ortalamasi
N % N % N % N % N % Ort+SS
S1:Ekip ¢aligmast 2 1,1 3 1,6 9 4.7 91 47,9 85 44,7  4,34+0,736
yararlidir.
S2:EKip caligmas is 2 1,1 4 2,1 17 8,9 91 47,9 76 40,0 4,24+0,785
akigini olumlu etkiler.
S3:Ekip ¢alismasi igin 2 1,1 5 2,6 21 11,1 83 43,7 79 41,6  4,22+0,825
kalitesini arttirir.
S4:Ekip caligmasi ise 12 6,3 24 12,6 12 6,3 70 36,8 72 37,9 3,87+1,228
ayrilan zamani azaltir.
S5:Ekip ¢alismasi igin 1 5 5 2,6 17 8,9 90 47,4 77 40,5 4,25+0,768
verimini arttirir.
S6:Meslegim birgok 1 5 1 5 13 6,8 59 31,1 116 61,1 4,52+0,696
yonden ekip olarak
calismayi gerektirir.
S7:Ekip olarak ¢alismak 5 2,6 21 11,1 36 18,9 83 43,7 45 23,7  3,75+1,023
bireysel olarak
calismaktan daha kolay
ve daha rahattir.
S8:EKip ¢aligmasi bana 1 5 10 5,3 37 195 92 48,4 50 26,3  3,95+0,847
her zaman daha ¢ok sey
katar.
S9:Ekip ¢alismasi 1 5 3 1,6 10 53 99 52,1 77 40,5 4,31+0,691
iletigimi arttirir.
S10:Ekip ¢aligmasi ile 6 3,2 20 10,5 38 20,0 70 36,8 56 295 3,79+1,078
ilgili egitim gereklidir.
S11:Ekip caligmasi daha 3 1,6 6 3,2 22 11,6 87 45,8 72 37,9 4,15+0,862
hizl1 ve daha biitiinleyici
bir etkiye sahiptir.
S12:Ekip ¢aligmalarinda 1 5 5 2,6 31 16,3 091 47,9 62 32,6  4,09+0,798
aktif bir yapiya sahibim.
S13:Ekip arkadaglarim 1 5 2 1,1 22 11,6 89 46,8 76 40,0 4,25+0,740
bir biitiiniin parcasidir.
S14:Ekip olarak 2 1,1 8 4,2 32 16,8 85 44,7 63 33,2 4,05+0,875
calismak daha keyifli ve
zevklidir.
S15:Ekip caligmasinda 2 1,1 5 2,6 20 105 75 39,5 88 46,3 4,27+0,835
basar1 yapilan isin
sevilmesine baglidir.
S16:Ekip 26 13,7 30 15,8 54 284 51 26,8 29 15,3 3,14+1,254
calismasindaki
herhangi bir iiye

diger bir {iyenin
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yaptig1 isi kendisine

mal edebilir.

S17:Ekip caligmasi 62 32,6 76 40,0 31 16,3 10 5,3 11 58 2,12+1,102
isi yavaslatir.

S18:Ekiple her 52 27,4 59 31,1 42 22,1 29 15,3 8 4,2 2,38+1,161
zaman isbirligi

halinde olunmaz.

S19:Ekip tiyelerinde 111 58,4 59 31,1 8 42 8 4,2 4 2,1 1,610,913
arastirmanin basarisi

sadece bir kisiye

aittir.

S20:Catismalar ekip 21 111 26 13,7 69 36,3 58 30,5 16 8,4 3,12+1,102
calismasinda ¢ok

olur.

S21:Catismalar ekibi 16 8,4 36 18,9 32 16,8 73 38,4 33 17,4 3,371,214
boler.

S22:Ekip 30 15,8 72 37,9 54 284 26 13,7 8 4,2 2,53+1,047
calismasinda siirekli

anlagsmazlik yasanir.

S23:Ekip 58 30,5 64 33,7 33 174 28 14,7 7 3,7 2,27+1,154
calismalarinda ben

merkezli davranilir.

S24:Ekip 49 25,8 53 27,9 32 16,8 44 23,2 12 6,3 2,56+1,270
calismasinda ¢ok
baglilik hakimdir.
S25:Ekip 92 48,4 71 37,4 15 79 8 4,2 4 2,1 1,74+0,927

calismalariyla bir

sonuca varilmaz.

S26:Ekip tyeleri 71 37,4 78 41,1 23 12,1 12 6,3 6 3,2 1,97+1,018
arasinda giiven azdir.

S27:Ekipte 51 26,8 51 26,8 51 26,8 25 13,2 12 6,3 2,45+1,198
sevilmeyen davranis

oldugunda

ayrilmalidir.

S28:Ekip 72 37,9 64 33,7 35 18,4 15 7,9 4 2,1 2,03+1,036
calismasinda is

bolisiimii adil

olmaz.

S29:Zorunlu 76 40,0 64 33,7 20 10,5 20 10,5 10 53 2,07+1,184
olmadikga ekip

caligsmasi

gereksizdir.

Cinsiyet agisindan istatistiksel bir anlamlilik gézlenmedi. (p>0,05)

Cinsiyet Puan Degeri+ Standart Sapma p
Kadin 108,71 £12,93 0,829
Erkek 108,84 +14,85

Toplam 108,75 £ 13,45

*Mann Whitney U Test

Yasa gore,

21 yas tstii kisilerde ekip ¢alismasina bakis agis1 daha olumlu idi.

Yas Puan Degeri+ Standart Sapma p

20 yas ve alt1 106,0366 + 13,19 0,012
21 yag iistli 110,8148 +13,36

Toplam 108,75 £ 13,45

*Mann Whitney U Test
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Smif Derecesi Puan Ortalama + Standart Olumlu Bakis p*
sapma Seviyesi

Hazirlik 104,90+12,91 Iyi 0,132
1. simf 107,54+14,04

2. siif 109,92+14,33

3. smif 110,55+12,49

4.sinif 113,33£12,23

Toplam 108,75+13,46

*Kruskall Wallis Test

ARASTIRMA HiPOTEZ BULGULARI

H1: Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii 6grencileri

ekip calismasina kars1 olumlu bakis agisina sahiptirler. Bu hipotez kabul edildi.

H2: Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii 6grencileri

ekip ¢alismasina karsi olumsuz bakis agisina sahiptir. Bu hipotez red edildi.

H3: Giimiishane Universitesi Saglk Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii

ogrencilerinin cinsiyetleri ekip ¢alismasina karsi farklilik gosterir. Bu hipotez red edildi.

H4: Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii

ogrencilerinin cinsiyetleri ekip ¢alismasina karsi farklilik gostermez. Bu hipotez kabul edildi.

H5: Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii

ogrencilerinin yas degerlendirmesi ekip ¢alismasina kars1 farklilik gosterir. Bu hipotez kabul edildi.

H6: Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii

ogrencilerinin yas degerlendirmesi ekip ¢alismasina kars: farklilik gdstermez. Bu hipoez red edildi.

H7: Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii

ogrencilerinin sinif degerlendirmesi ekip ¢alismasina kars1 farklilik gosterir. Bu hipotez red edildi.

HS8: Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii

ogrencilerinin sinif degerlendirmesi ekip ¢alismasina karsi farklilik gostermez. Bu hipotez kabul edildi.
Gecerlilik Ve Giivenilirlik

Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii
Ogrencilerinin ekip ¢aligmasina bakis agisinin arastirilmasi amaciyla 29 sorudan olusan anket calismasinin

giivenilirlik diizeyi asagida Tablo1. Da gosterildigi tizere, 835 olup oldukea gilivenilir oldugu gozlemlendi.
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Tablo 1. Anket Giivenilirlik Diizeyi

Crancbach’s Alpha Degeri Soru Sayisi
0,835 29
4 TARTISMA

Calisma hayatinda sadece kisinin hangi mesleki bilgi ve becerilere sahip olmasi gerektiginin yani sira
birbirleriyle nasil iliski kurduklar1 ve nasil anlastiklari konular1 da 6nem kazanmaktadir. Gliniimiiz
orgiitlerinde bireysel listiin 6zellikler degil daha ¢ok ekipler halinde faaliyet gostermekte olup, olusan sinerji
ile daha biiyiik basarilar gergeklestirmektedirler. Bu baglamda ekip galismasi i¢in gereken nitelikler insanlar

arasi iligkilerin dogru ve etkili kurulabilmesidir. (Siilleyman Demirel)

Ekip calismasinda bireylerin birbirini etkiledigi yargisindan yola ¢ikarak ekip calismasina yonelik olumlu
veya olumsuz tutumlar AYAY Ogrencileri olarak is (Afad, Itfaiye, Umke, Akut,Hastane vs.) ve egitim
hayatimiza etki etmektedir.

Ekip c¢alismasinin ehemmiyetine binaen Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimii 6grencilerinin ekip

caligmasina yonelik olumlu veya olumsuz bakis agilarini incelemeyi amaglamaktadir.

Bu anket ¢alismasi Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet
Yonetimi boliimiindeki kiz ve erkek toplamda 190 kisinin katilim ile gerceklestirildi. Oncelikle,
Giimiishane Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi dekanligindan anket izni almirken Giimiishane
Universitesi Etik Kurul Onay: alindi. Gerekli izinler alindiktan sonra anket calismasma 12.03.2018 ile
30.04.2018 tarihleri arasinda, Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet
Yonetimi lisans egitimi goren kisilerin katilimi ile gerceklestirildi. Calismaya katilan kisilerin ekip
caligmasiyla aldiklar1 puan ortalamasi 108,7526 +£13,45960 puan alarak 1yi diizeyde olumlu bakis agisina
sahip olduklar1 gdzlemlendi. Ozellikle yasa gore yapilan degerlendirmede 21 yas iistii olan kisilerde ekip
caligmasina olumlu bakis agisinin daha fazla oldugu gorildii. (P<0,05) Baska bir ¢alismada ise sonucunda
kisilerin takim halinde ¢alisma becerilerine yonelik algilari, yas degiskenine gore anlamli bir farklilik
gostermemektedir. Erol 2008 yilindaki ¢alismasinda ise kamu kurumlarinda calisan kisilerin ekip ¢aligsmasi

sonucunda yas degiskenine gore anlamli bir farklilik géstermemektedir.

Cinsiyete gore alinan toplan puanlarin istatistiksel olarak degerlendirdigimizde ise anlamli bir
farklilik olmadig1 gozlendi. (P> 0,05) Baska bir calismada ise kadinlarin takim algilar1 erkeklerden daha
yiiksek oldugu goriildii. (Sakarya University Journal of Education)

Smifa gore degerlendirdigimizde ise hazirliktan baslayip son sinifa dogru olumlu bir artis gozlense de

istatistiksel olarak anlamli bir farklilik gbzlenmedi.
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Bir problemi ¢6zmek olarak da nitelendirilebilecek proje calismalar1 sirasinda ¢alisanlar bu giinle
beraber gelecek i¢in de hazirlikli olmak geregini kavrayacak, bununla beraber arastirma, sorun ¢ozme, farkl

kaynak ve kisilerden yararlanma becerilerini de gelistirerek 6grenmeyi siireklilik haline getirecektir.

Ekip calismasinda biraraya gelip zaman harcayan, ortak kararlar alan ve problemleri ¢ézen takim
iiyeleri bu becerilerini gelistirmek icin 6zel egitimlere ihtiya¢ duymaktadirlar. Ayrica takim ¢alismalari
sayesinde yetki devrine giden, kocluk gorevi {istlenen, degisimi yoneten ve giiven ve motivasyon olusturma
cabasi igerisinde olan yoneticiler de bu siireclere iliskin becerilerini  gelistirebilecekleri ve
uygulayabilecekleri egitime ihtiyag duymaktadirlar (Gard ve Digerleri,2003:98).Baska bir ¢alismada ise
hekim ve hemsirelerin ekip ¢alismasi konusunda bilgi diizeylerinin yetersiz oldugu goriilmiis olup; hekim,
hemsire ve saglik teknisyeni lizerine yapilan calismada, ekip c¢aligmasi egitimi alan bireylerin sundugu
hizmette, hatalarin azaldig1 ve c¢alisanlarin birbirine olan tutumlarmin diizeldigi belirtilmistir. (Pamukkale
Tip Dergisi) Takimlarda basariyr yalnizca egitimle saglamaya c¢alismak sadece kiiciik bir basari ile
sonuclanacaktir. Bu siirecin sadece bir parcasini olusturmakla birlikte su agiktir ki en basarili ve yiiksek
performansh takim temelli Orgiitler siirekli 6grenmeyi bir orgiit kiiltlirii ve felsefesi olarak benimsemis
orgiitlerdir. Siirekli 6grenmeye ihtiyag duyuldugu yargisindan yola ¢ikarak AYAY oOgrencilerinin hem
egitim-Ogretim yillar1 icerisinde hem de is hayatlarinda ekip calismasiyla ilgili devamli olarak egitim

almalar gerektigi diisliniilmektedir.
5.SONUC VE ONERILER

Bu arastirmanin genel amaci Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet
Yonetimi bolimii 6grencilerinin ekip ¢alismasina karsi olumlu ve olumsuz bakis agilarin1 6grenmek ve ekip
caligmasina kars1 tutumlar1 hakkinda bilgi edinmektir.

Bu c¢alismanin sonucunda H1 hipotezi olarak Gilimiishane iiniversitesi saglik bilimleri fakiiltesi acil yardim
ve afet yonetimi Ogrencilerinin ekip ¢aligmasina yonelik ¢cogunlukla olumlu bakis agisina sahip olduklari
saptandi.

Bu ¢alisma ile ulasilan temel noktalar; Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve
Afet Yonetimi 6grencilerinin genel olarak ekip c¢aligmasmin gerektirdigi 6zellikleri kabul edip, kisilerin
herhangi bir ekip c¢alismasinda ne yapmalar1 gerektigini bildiklerini belirten olumlu tutuma sahip
olduklarini, ekip ¢alismasinin hemen hemen her asamasinda nasil bir davranis sergilemeleri gerektigi ve
kisilerin yas ilerledikce ekip ¢alismasina olumlu bakis agisinin arttig1 goézlemlendi.

Acil Yardim ve Afet Yonetimi bolimiinde egitim alan Ogrencilerin ekip ¢aligmasina karsi olumlu ve
olumsuz davranis veya tutumlarmin tespiti hem egitim-6gretim yillar1 igerisinde hem de ileride is
hayatlarinda bu konu ile ilgili hazirlikli olmalar1 hakkinda neler yapilmas: gerektigi ile ilgili olarak 6n bir
bilgi saglayacak olmasi1 gerekgesi ile yapilan bu calisma bu alanda baslangic bir ¢aligma niteligindedir ve
ileri caligmalarla ekip ¢alismasina yonelik tutumlarin etkilerinin degerlendirilmesi yararli olacaktir. Saglikli

bir ekip calismasi i¢in ekip iiyelerinin siirekli bir 6grenme icerisinde olmalar1 gerektigi ve devamli egitim
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almalan gerektigi onerilmektedir. Kisilerde ekip calismasinin énemini ve bilincini olusturmak ic¢in grubun
gliciinii belirleyen en diisiik performansi yiikseltip direngliligi artirmak ana hedef olmali ve olumsuz
tutumlar ile bag etme yontemlerinin arastirilmasi faydali olacagi 6nerilmektedir.

Bu calisma, Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Acil Yardim ve Afet Yonetimi
boliimii 6grencilerinin katilimi ile gergeklestirilmistir.. Diger yandan gelecekte Tiirkiye’nin tamamin da
bolgesel olarak Acil Yardim ve Afet Yonetimi boliimiiniin ekip ¢alismasina yonelik tutumlarinin kisiler

iizerine etkileri degerlendirilebilir.
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AFAD VE YEREL YONETIM
CALISANLARININ ILK YARDIM BILGI
DUZEYLERININ OLCULMESI:
GUMUSHANE iLi ORNEGI

Kiibra ERMIS, Saime SAHINOZ®, Afsin Ahmet KAYA?,
Turgut SAHINOZ®

OZET

“IIk yardim” herhangi bir kaza ve hayati tehlikeye
disiiren durumda saglik personelinin yardimi gelinceye
kadar hayatin kurtarilmasi veya durumun kotiiye gitmesini
onleyebilmek amaciyla yapilan uygulamalardir. Bu
arastirmanin amaci, Afet ve Acil durumlarda siklikla gorev
yapan yerel yonetim ve AFAD c¢alisanlarinin temel ilk
yardim  uygulamalarma  iligkin  bilgi  diizeylerini
belirlemektir. Arastirma kesitsel tipte bir arastirmadir.
Aragtirmaci tarafindan gelistirilen anket formu Giimiishane
Il Merkezi’'ndeki Yerel Yonetim (itfaiye) ve AFAD
calisanlarina uygulanmigtir. Sosyodemografik 6zellikler ile
ilk yardim uygulamalarina iligskin bilgi diizeyini sorgulayan
anket aragtirmaya katilmay1 kabul eden toplam 55 galisana
gozlem altinda uygulanmistir. Temel ilk yardim
uygulamalar1  bilgi  diizeyi 100 puan iizerinden
degerlendirilmistir. Elde edilen veriler bilgisayarda SPSS 16
paket programinda analiz edilmistir. Anket formlarindaki
demografik verilerin analizi i¢in frekans, yiizde dagilimu,
aritmetik ortalama gibi istatistiksel analizler yapilmig ve
tablolar halinde gosterilmistir. Istatistiksel
degerlendirmelerde Mann Whitney-U testi kullanilmustir.
Caliganlarin  ilk yardim bilgi puanlarinin  ortalamasi
69,23+16,43 olarak saptanmistir. Bu oldukca iyi bir
diizeydir. En az bilinen konular kanama, temel ilk yardim ve
zehirlenme konulandir. Yas, ¢alisma stresi, ilk yardim
egitimi alma durumu ve daha once ilk yardim gerektiren
durumla karsilasma durumu agisindan ilk yardim puan
ortalamalarinin  istatistiksel ~ olarak anlamli  farklilik
gostermedigi saptanmustir (p>0,05). Daha once ilk yardim
egitimi aldigin1 belirtenlerin  bilgi puanlarinin  anlamli
yiikseklik gostermemesi alinan egitimin niteliginin 6nemini
ortaya ¢ikmaktadir. Afet ve Acil durumlarda siklikla gorev
yapan yerel yonetim ve AFAD calisanlarina temel ilk
yardim uygulamalar1 konusunda nitelikli hizmet i¢i egitimler
verilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Bilgi Diizeyi, ilk Yardim,
AFAD, Yerel Yonetim, Afet ve Acil Durum

1 Prof. Dr., Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi
2 Do¢. Dr., Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi
38 Dr. Ogr. Uyesi, Giimiishane Universitesi, Saglk Bilimleri
Fakiiltesi

MEASUREMENT OF FIRST AID
KNOWLEDGE LEVELS OF AFAD AND
LOCAL ADMINISTRATION EMPLOYEE:
GUMUSHANE PROVINCE EXSAMPLE

ABSTRACT

"First Aid" is the intervention designed to prevent

the loss of life or the deterioration of the situation until the
help of health personnel in case of any accident or life-
threatening situation. The aim of this research is to
determine the level of knowledge of basic first aid practices
of local government and AFAD employees, who frequently
work in disaster and emergency situations. Research is a
cross-sectional study. The questionnaire developed by the
researcher was applied to the Local Administration (fire
brigade) and AFAD employees in Giimiishane Provincial
Center. The questionnaire containing questions about
sociodemographic features and first aid practices has been
applied under observation with a total of 55 employees who
agreed to participate in the survey. The level of knowledge
of basic first aid practices was evaluated over 100 points.
The data were analyzed in SPSS 16 package program. For
the analysis of demographic data in the questionnaire forms,
statistical analyzes such as frequency, percentage
distribution, arithmetic mean were made and shown as
tables.
Mann Whitney-U test was used for statistical analysis. The
average of the first aid information scores of the employees
was 69.23 + 16.43. This is a quite good level. The least
known issues were hemorrhages, basic first aid and
poisoning. It was determined that the first aid score averages
did not show any statistically significant difference in terms
of age, duration of study, first aid education status and
encountering first aid situation (p>0.05). It is important to
note that the knowledge scores of those who indicated that
they had received first aid training did not show a significant
increase in significance from those who didn’t take first aid
training and this indicates that the quality of the training is
very important. Qualified in-service trainings on basic first
aid practices should be given to the local administration and
AFAD employee, who frequently work in disaster and
emergency situations.

Key Words: Knowledge Level, First Aid, AFAD,
Local Government, Disaster and Emergency
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1.GIRIS

Herhangi bir kaza ya da yasami tehlikeye diisiiren bir durumda saglik hizmetlilerinin yardimi
ulasincaya kadar yasamin kurtarilmasi ya da durumun daha kotliye gitmesini onleyebilmek icin ilagsiz
yapilan uygulamalara ilk yardim denir (Giiler ve Bilir, 1994). Kazalar ve bunlara bagl yitimlerin orani
iilkeler arasinda farklilik gdstermekle beraber, lilkemizde oliimlerin yiiksek olmasinin baslica sebebi, kaza
tehlikesinde sonra bilingli ilk yardim ve genis kapsamli acil bakimin olmamasidir (Nayir vd., 2011). Kaza
aninda her zaman, her yerde yakinlarda bir saglik hizmetlisi bulunamayacagindan; sadece yanlis bilgilerin
yok edilmesi bile hayat kurtarici olabilir. Tlkyardim bilgisi, herkesin bilmesi gereken ve enemmiyet arz eder.
Ciinkii kazalarda ilk bir saat hayati derecede 6nemli olabilmektedir (Bakar ve Maral, 2015).

Zamaninda diizgiin bir sekilde yapilan ¢ok basit ve etkin ilk yardim miidahalesi hayat kurtarici
olurken, yanlis bir sekilde yapilan, hayati 6nem tasiyan bir miidahale kisilerin yasamlarini bitirmelerine veya
bir daha geri doniisii olmayan sakatliklara neden olmaktadir (Agwr, 2000). Tiirkiye’nin 6nemli
problemlerinden birisi ilk yardim konusunda yapilan eksik ve yanlis uygulamalardir (Bozkurt, 1999).

Kaza yerine gelen ilk insanin ilk yardim tekniklerini ¢ok iyi bilmesi yasamsal 6nem tasimaktadir.
Dolayistyla herkes ilk yardim yontemlerini iyi bir sekilde 6grenmeli ve gerektiginde teknige uygun olarak
miidahale edebilmelidir (Tabak, 2003). Dogal afet ve acil durumlarda yapilmasi gerekli olan saglik
hizmetleri; ilk yardim, koruyucu, tedavi edici ve rahatlatict saglik hizmetleridir (Unsal ve Atabey, 2016).
Olas1 bir afet veya kaza sonrasi insanlardaki 6liim veya yaralanma hadiseleri ilk birka¢ saatte meydana
gelmektedir. Afet ve kazalar sonrasinda ilk yardim miidahalesi %90 yakin g¢evredeki kisiler tarafindan
yapilmak zorundadir. Bu nedenle ilk yardim bilgisine sahip kisiler insanlarin hayatlarinin kurtarilmasi
bakimindan ¢ok onemlidir. AFAD ve yerel yonetim (itfaiye) calisanlar1 afet ve acil durumlarda siklikla
gorev yapmaktadirlar.

Bu arasgtirmanin amaci, Afet ve Acil durumlarda siklikla gérev yapan yerel yonetim ve AFAD
caliganlarinin temel ilk yardim uygulamalarina iliskin bilgi diizeylerini belirlemektir.

2. YONTEM

Arastirma kesitsel tipte bir arastirmadir. Arastirmanin evrenini Giimiishane ilindeki Giimiishane
AFAD Baskanlig1 calisanlar1 ve Giimiishane Itfaiyesi Daire Baskanhigi ¢alisanlar1 olusturmustur. Orneklem
secilmemistir. Arastirmaci tarafindan gelistirilen anket formu Giimiishane Il Merkezi’ndeki Yerel Yonetim
(itfaiye) ve AFAD calisanlarina uygulanmistir. Sosyo-demografik 6zellikler ile ilk yardim uygulamalarina
iliskin bilgi diizeyini sorgulayan anket aragtirmaya katilmayr kabul eden toplam 55 ¢alisana arastirmaci
tarafindan gdzlem altinda uygulanmistir. Anket formunun ilk bdliimiinde sosyo-demografik 6zelliklere yer
verilmis, sonraki boliimde ilk yardim bilgi diizeyini belirlemek amagh sorular sorulmustur. Temel ilk yardim
uygulamalari bilgi diizeyi 100 puan iizerinden degerlendirilmistir. Elde edilen veriler bilgisayarda SPSS 16
paket programinda analiz edilmistir. Anket formlarindaki demografik verilerin analizi i¢in frekans, yiizde
dagilimu, aritmetik ortalama gibi istatistiksel analizler yapilmis ve tablolar halinde gdsterilmistir. Istatistiksel

degerlendirmelerde Mann Whitney-U testi kullanilmistir.
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3. BULGULAR

Calisanlarin bazi 6zelliklere gére dagilimi Tablo 1°de gosterilmistir.

Tablo 1. Calisanlarin Bazi Ozelliklere Gore Dagilimi

Degiskenler Say1 %
Cinsiyet Radin ; o1
y Erkek 49 89,1
20-29 10 18,2

30-39 11 20,0

Yas Grubu 40-49 16 29,1
50-59 18 32,7

ilkokul 4 7,3

s Ortaokul 6 10,9
Egitim Durumu Lise 14 25,5
Universite 31 56,4

AFAD 23 41,8

Cahsilan Kurum Belediye/itfaiye 32 58,2
1-4 19 34,5

L 5-10 9 16,4

Calisma Siiresi 11-19 11 20,0
20-33 16 29,1

Toplam 55 100,0

Arastirmaya katilanlarin %10,9’u kadmn, %89,1°1 erkektir. %18,2’si 20-29 yas araliginda, %20,0’1
30-39 yas araliginda, %29,1°1 40-49 yas araliginda ve %32,7’si de 50-59 yas araligindadir. Arastirmaya
katilanlarin oldukga yiiksek bir oranda (%56,4) {iniversite mezunu oldugu tespit edilmistir. Arastirmaya
katilanlarin %41,8’i AFAD, %58,2’si Belediye- itfaiyede calismaktadir. Ankete katilan 55 Kisiye “Kag
yildir bu kurumda calistyorsunuz?” sorusu soruldugunda %34,5’1 1-4 yil arasi, %16,4’0 5-10 yil arasi,
%20,0°1 11-19 y1l aras1 ve %29,1°1 de 20-33 y1l aras1 galistigin1 belirtmistir.

Calisanlarin ilk yardim egitimi alma durumlar1 Tablo 2°de gosterilmistir.

Tablo 2. Calisanlarin Ilk Yardim Egitimi Alma Durumlart

Say1 %
Egitim Alan 38 69,1
Egitim Almayan 17 30,9
Toplam 55 100,0

Arastirmaya katilan 55 kisiye ilk yardim egitimi alip almadiklar1 sorudugunda %69,1 nin evet,
%30,9’unu hayir cevabinmi verdikleri gézlemlenmistir. Daha 6nce ilk yardim egitimi alanlarin %36,8’inin
askerlikte, %31,6’simin ilk yardim merkezlerinde, %13,2’sinin ehliyet kursunda, %18,4’iinlin kendi
kurumlarinda egitim aldig1 belirlenmistir. Arastirmaya katilanlarin %36,4’1 ilkyardim uygulanmasi gereken
durumla karsilastigini, %63,6’s1 ise boyle bir durumla karsilasmadigini belirtmistir. Calisanlarin ilk yardim
bilgi puanlarinin ortalamasi 69,23+16,43 olarak saptanmustir.

Calisanlarin ilkyardim bilgi diizeyi dagilimi Tablo 3°te gosterilmistir.
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Tablo 3. Calisanlarin Ilk Yardim Bilgi Diizeyi Dagilimi

Dogru
ilk yardim bilgi diizeyi anket formu (%)
[k yardim olay yerinde tibb1 arag gere¢ olmasa da mevcut imkanlarla yapilan ilagsiz miidahalelerdir. 92,7
Goze yabanci bir cisim batmast durumunda cisim derhal ¢ikartiimalidir. 74,5
Hasta veya yaralinin en yakin saglik kurulusuna sevkini saglamak amaciyla 155 telefon numarasi aranir. 83,6
Kalp durmasina ilk 5 dakikada miidahale edilmelidir. 78,2
Kanamay1 durdurmak i¢in kanamali bolgenin {izeri temiz bir bezle kapatilarak yaraya baski uygulanir. 69,1
Burun kanamasinda bas arkaya egilerek 5 dakika burun kanatlarina bask1 uygulanir. 47,3
Bayilmis olan bir kisi ilk olarak tokatla ayiltilmaya ¢alisilir. 70,9
Karin bolgesine yabanci bir cisim saplandiginda hemen yabanci cisim bulundugu bdlgeden ¢ikarilmali ve 69 1
kanayan bolgeye basing uygulanmalidir. '
Kaza sonucu olugan yanmalarda yanik bolge lizerine hemen ilag ya da yanik merhemi gibi maddeler 727
stirilmelidir. ‘
Kanamay1 durdurmak i¢in ilk olarak kanayan bolge kolonya veya tentiirdiyot ile temizlenmelidir. 63,6
Elektrik ¢arpmasi sirasinda elektrik carpan kisi derhal elle tutulup ¢ekilir. 80,0
Bayilma durumunda bayilan kisi sirt iistii yatirilip ayaklar hafifce yiikseltilir 61,8
Bilinci kapali olan bir kisiye kendisine gelmesi i¢in su igirilmelidir. 83,6
Bogazina yabanci cisim kagan bir kisiye en uygun ilk yardim gegmesini beklemektir. 81,8
Ik yardimin éncelikli amaglarindan birisi hayati tehlikeyi ortadan kaldirmaktir 81,8
Asit ve petrol iirlinii maddeleri (gaz yagi, benzin) yanliglikla igen bir kisi derhal kusturulmalidir 47,3
Gaz zehirlenmesinde kazazedenin hemen ortamdan uzaklastirilip a¢ik havaya ¢ikartilmasi gerekir. 94,5
Bir kaza sonucu kisi bayildiysa, sirt iistii yatirilarak ayaklar1 30 cm kaldirilir. 65,5
Yaralmin ilk degerlendirmesinde ilk 6nce kanamasi olup olmadigina bakilir. 23,6
Kaza sonucu parmak kopmasi goriilen kisinin kopan parmagi dogrudan buz dolu bir kap igerisine konularak

.. . &7 83,6
kisiyle beraber derhal bir saglik kurulusuna sevki saglanir
[k yardimin énceligi agriy1 azaltmaktir. 47,3
Kaynar suyla olugan yanmalarda yanan kisim soguk, temiz suya tutulur. 80,0
Cikikta ¢ikigin yerine oturtulmasina calisilir. 72,7
Biling kaybinin en ileri durumu komadir. 85,5
Kazazedenin durumu degerlendirilirken yagam bulgularinin var ya da yok olmasi yapilacak miidahaleler 836

icin olduk¢a 6nemlidir. Bu yasam bulgularindan birisi viicut 1sisidir.

Tablo 3’te goriildiigii gibi en az bilinen konular kanama, temel ilk yardim ve zehirlenme konularidir.

Yas, calisma siiresi, ilk yardim egitimi alma durumu ve daha once ilk yardim gerektiren durumla
karsilasma durumu agisindan ilk yardim puan ortalamalarinin istatistiksel olarak anlamli farklilik
gostermedigi saptanmistir (p>0,05).

4. TARTISMA
[k yardim konusu, topluluklarm ilk yardim uygulamalarmin yarim kalmasi, soforler, agir ve tehlikeli

islerde gorev yapanlar, itfaiyeciler gibi risk gruplarina Oncelik verilerek, topluluklarin tiimiinii
ilgilendirmesi, 6liimleri, 6ziirlii kalmay1 ve isgiicii faaliyetlerinin azaltmasi sebebiyle ehemmiyetli bir halk
saghg sorunudur (Ozvaris, 1999). Bu bilgiden hareketle tehlikeli islerde gorev yapan meslek gruplarinm
(AFAD, Itfaiye) sadece ilk yardim bilgisi olay yerine intikal ettikleri igin degil, ayn1 zamanda risk tasiyan
islerde calistiklarindan kendileri ya da ailesi i¢in de olduk¢a Onemli olabilmektedir. Afet veya kazalarin
yakinimizdaki insanlarin basina gelmesi halinde, derhal yapilmasi gereken basit miidahaleleri bilmemiz ve
bu sebeple yaralinin hayati tehlikesini gidermemiz ilk yardimin 6neminin daha da atmasini saglayacaktir.
Fakat higbir ilk yardim miidahalesi bilgisine sahip olmadan yapacagimiz en kii¢iikk yanlis miidahalenin
sakatliklara ve 6liime sebep olacagi unutulmamalidir.

Bu ¢alismanin sonucunda afet veya kaza risklerinde genellikle gérev yapan AFAD ve Itfaiye
calisanlarimin kendileri i¢in biiylik 6nem arz eden ilk yardim bilgi puani ortalamasinin yiiksek diizeyde

(69,23+16,43) oldugu saptanmistir. Bu diizeyi daha da yiikseltmek, yapilan ilk yardim egitimleriyle olasidir.
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Afet ve kazalar sonrasinda ilk yardim miidahalesi %90 yakin cevredeki kisiler tarafindan yapilmak
zorundadir. Ik yardim bilen bireyler, yarali insanlarin hayatlarmn kurtarilmasinda etkinligi vardir. Afet ya
da olay yerine gelen ekiplerin ilk yardim biliyor olmasi hayat kurtariimada olan etkinligi daha da
artiracaktir.

Ilk yardimda en miihim amag, hayati tehdit eden &gelerin ortadan kaldirilmasidir. ilk yardim kaza
yerinde baslar, yaralinin en yakin saglik kurulusuna nakli sirasina kadar siirer ve yaralinin gittigi saglik
merkezinde tibbi tedavi hizmetinin ortaya ¢ikmasiyla son bulur. Kaza yerine seri gitmek, olay sirasinda
miidahalede bulunmak ilk yardimda 6nemli netice alinmasi i¢in 6nemlidir. Unutulmamalidir ki en etkin ilk
yardim ilk bes dakikada en bilingli ilk yardim ise ilk yarim saate yapilmaktadir (Agir, 2000).

Kaza ve afet yerine ulasma siiresi ve aninda bilingli ilk yardim yapmak olduk¢a ehemmiyetlidir.
Kaza olustuktan hemen sonra Oliim orani %I10’unun ilk bes dakikasi, %>50’sinin ilk 30 dakikasi,
yapilabilecek bilingli ve yeterli ilk yardimla 6liimlerin %38’inin kaza yerinde yapilan ilk yardimla,
%62 sinin ambulansla beraber yapilan acil yardim hizmetleriyle dnlenebilmistir (Yiirligen ve Durna, 1992).

Agir; doktora caligmasinda Ankara Ostim metal is kolunda calisan 312 kisi iizerinde yaptigi
arastirmada, ciraklarin %93,2 sinin daha oOnce herhangi bir sekilde ilk yardim egitimi almadigim
belirlemistir. Ciraklara verilen ilk yardim egitimi sonrast bilgi diizeyleri 6,5 puan artis oldugunu
gbzlemlemistir. Alinan egitimlerle artis s6z konusudur (Agir, 2000).

Nayir ve arkadaslarinin Isparta il merkezinde gorev yapan 6gretmenlerin ilkyardim bilgi diizeylerini
olemek icin yiiriittiikleri bir caliymada ogretmenlerin ilkyardim bilgi puani (IBP) 12 puan iizerinden
hesaplanmis ve tiim 6gretmenlerin IBP ortalamas1 7,07+1,92 yani orta seviyeye yakin olarak tespit edilmistir
(Nayir vd., 2011). Bizim arastirmamizda AFAD ve Itfaiye calisanlarnin ilk yardim bilgi puani
ortalamalarinin yiiksek diizeyde (69,23+16,43) oldugu saptanmustir. Bunun nedeni AFAD ve Itfaiye
calisanlarinin afet veya kaza risklerinde genellikle gorev yapmalari olabilir. Yine bu durumun diger bir
nedeni de daha once ilkyardim egitimi alanlarin oraninin bizim arastirmamizda (%69,1) Nayir ve
arkadaslarinin arastirmasina gore (%38,5) daha yiiksek olmasi olabilir (Nayir vd., 2011).

Bakar ve Maral Ankara mesleki egitim merkezinde egitim goren ciraklarla, Ankara ilinde bir lisedeki
(Kalaba Lisesi) 6grencilerin ilk yardim bilgi diizeylerini kiyaslamis ve lise 6grencilerinin ilk yardim bilgi
puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugunu belirlemistir. Ilk yardim bilgisi toplumun biitiin kesimlerinin
ihtiya¢ duydugu bir bilgidir ancak riskli gruplarin daha fazla ihtiyact bulunmaktadir. Ciraklik egitimi alan
ogrencilerinin ilk yardim sorularina verilen cevaplarda puanlarin daha yiliksek olmasi gerekirken tersi bir
sonucla karsilagilmistir. Ciraklara verilen ilk yardim egitiminin yeniden gézden gecirilmesi gerekmektedir
(Bakar ve Maral, 2015).

Altintop ve arkadaslarinin Samsun il merkezinde gorev yapan trafik polislerinin ilk yardim egitimi
oncesi ve sonrasi bilgi diizeyleri iizerine yaptig1 bir arastirmada trafik polislerinin egitim dncesi ilkyardim
konusundaki bilgi diizeyleri puan ortalamasi 36,2 + 12,1 iken egitim sonras1 61,7 + 11,0 puan oldugu ve

farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu saptanmistir. Trafik polislerinin egitim O6ncesi ilkyardim
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konusundaki bilgi diizeyleri puan ortalamasi oldukca diisiiktiir ve bizim ¢alismamizda AFAD ve itfaiye
calisanlarinin ilk yardim bilgi puami ortalamalarindan da digsiiktiir. Trafik polisleri kaza yerine en kisa
stirede ulasan kisiler olduklar1 icin, kazazedelere yapacaklari bilingli ilkyardim ile o6lim ve sakatlik
durumlarimi azaltabileceklerdir. Bu sonuglarla yapilacak hizmet i¢i egitimlerin 6nemi ortaya ¢ikmaistir.

Aragtirmamiz sonucunda demografik 6zellikler ile ilk yardim bilgi puan1 arasinda anlamli farkliliklar
goriilmemistir. Calisanlarin ilk yardim bilgi konusunda eksik olduklar1 konular kanamalar, zehirlenmeler
olmustur. Ik yardim egitiminin nasil verilmis oldugu da olduk¢a 6nemlidir. Ormek verecek olursak;
uygulamali bir sekilde yapilan ilk yardim egitimleri akilda daha kalict olacaktir. ilk yardim egitimin
unutulmamasi i¢in siirekli tekrarlanmasi, egitimlere gidilmesi, merak edilenlerin arastirilmasi oldukca
onemli noktalardir.

Ik yardimm afet ve acil durum aninda gorev yerine intikal eden gorev yapan ¢alisanlarin olay
yerinde kimse bulunmamasi halinde ilk yardim uygulamasini yapmak zorunda kalabilir o yiizdendir ki, afete
giden gorevlilerin ilk yardim konusunda egitilmis yada ilk yardim konusunda bilgili olmas1 gerekmektedir.
[k yardim bilgi diizeylerinin yeterli olmas1 bu diizeyin daha da artmamasi anlamina gelmemektedir, bu
diizeyi daha da arttirmak bizim elimizdedir. flkyardim konusunda diizenlenecek hizmet i¢i egitimler bu
konuda yararli olacaktir.

Arastirmamizda yas, calisma siiresi, ilk yardim egitimi alma durumu ve daha once ilk yardim
gerektiren durumla karsilasma durumu agisindan ilk yardim puan ortalamalarinin istatistiksel olarak anlamli
farklilik gostermedigi saptanmistir (p>0,05). Daha 6nce ilk yardim egitimi aldigini1 belirtenlerin bilgi
puanlarinin anlaml yiikseklik gostermemesi alinan egitimin niteliginin dnemini ortaya ¢ikmaktadir. Afet ve
Acil durumlarda siklikla gérev yapan yerel yonetim ve AFAD calisanlarina temel ilk yardim uygulamalari
konusunda nitelikli hizmet i¢i egitimler verilmelidir.

5. SONUC VE ONERILER

Calisanlarin ilk yardim bilgi puanlarinin ortalamasi 69,23+16,43 olarak saptanmistir. Bu oldukea iyi
bir diizeydir. En az bilinen konular kanama, temel ilk yardim ve zehirlenme konularidir. Yas, ¢aligma siiresi,
ilk yardim egitimi alma durumu ve daha once ilk yardim gerektiren durumla karsilasma durumu agisindan
ilk yardim puan ortalamalarmin istatistiksel olarak anlamh farklilik gostermedigi saptanmistir (p>0,05).
Daha once ilk yardim egitimi aldigini belirtenlerin bilgi puanlarinin anlamh yiikseklik gostermemesi alinan
egitimin niteliginin 6nemini ortaya ¢ikmaktadir. Afet ve Acil durumlarda siklikla gérev yapan yerel yonetim

ve AFAD c¢alisanlarina temel ilk yardim uygulamalari konusunda nitelikli hizmet i¢i egitimler verilmelidir.
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OZET

Diinya genelinde neredeyse yilin her bir giiniinde insanlar
dogal, insan ve teknolojik kaynakli afetler nedeniyle
magduriyet yasamaktadir. Afetler; can kayiplarina,
yaralanmalara ve dliimlere sebep olmakla beraber, toplumu
kitlesel olarak olumsuz etkileyen olaganiistii olaylardir.
Etkisi boylesine biiyiik bir olgu sadece resmi kurum ve
kuruluslarin sorumlulugundan ziyade; toplumun da gorev
almas1 gereken bir organizasyon gerektirmektedir. Bu
calismanin amaci, katilimcilarin afet bilgi diizeylerini
belirlemek ve afete karsi direncliligini degerlendirmektir.
Calisma kapsaminda demografik bilgilere yonelik12, afet
bilgi diizeyini etkileyen faktorlere yonelik 10soru iceren
anket formu olusturulmustur. Anket Google Form seklinde
diizenlenip sosyal aglar tizerinden ¢esitli illerden toplam 481
katilimciya ulagtirilmig. Calisma verileri SPSS  Paket
programi ile analiz edilmistir. Arastirma analizlerinde
frekans analizi, T testi ve Anova testi kullanilmistir.
Katilimeilarin Afet Bilgi Puani ortalamalar1 70,29+18,728
olarak bulunmustur. Belirlenen skalaya goére puan
ortalamalarinin yiiksek diizeyde oldugu goriilmistiir. Afet
Bilgi Puani Ortalamalar1 ile cinsiyet degiskeni ve afetlere
yonelik egitim alma durumlari arasinda anlamli bir fark
bulunmustur. Kadin katilimcilarin  afet  bilgi  puani
ortalamalarinin erkek katilimcilara gore daha fazla oldugu
goriilmistiir. Afet egitimi alan katilimcilarin afet bilgi puan
ortalamalar1 egitim almayanlara gore daha yiliksek
diizeydedir. Calisma sonuglarma gore Afet Bilgi Puan
ortalamalar1 ile yas ve egitim degiskenleri, aile afet plam
olma durumlari, kigisel afet cantasi olma durumlari,
bolgenin afetselligini dikkate alma durumlari arasinda
anlamli bir fark bulunmamaktadir. Sonug olarak toplumlarin
afetlere karg1 direngliligini arttirmak i¢in afet egitimlerinin
de arttirtlmasi Onerilmektedir. Afetlere karsi direngli bir
toplum olusturmak i¢in tatbikatlar ve afet simiilasyonlarinin
arttirnlmasinin -~ katkt  saglayacagi  distiniilmektedir.
Toplumda “afet olabilir ve bizim hazirlikli olmamiz
gerekir.” algis1 yaratilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Afet YoOnetimi, Afet Bilgi
Diizeyi
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INVESTIGATION OF FACTORS
INFLUENCING THE LEVEL OF DISASTER
DATA

ABSTRACT

People in the world are exposed to natural technological and
human disasters almost every day due to geological,
meteorological, social and environmental reasons. Disasters;
along with causing casualties, injuries and deaths, are
extraordinary events that affect society in a massive negative
way. Such a phenomenon is far more than just the
responsibility of official institutions and institutions; the
community needs an organization that should be involved.
The aim of this study is to determine participants' disaster
knowledge levels and to evaluate their resistance to disaster.
Within the scope of the study, 12 questionnaires for
demographic information, 10 questionnaires for factors
affecting disaster information level were prepared. The
questionnaires were organized in the form of Google Forms
and distributed to a total of 481 participants from various
illusions via social networks. Study data were analyzed by
SPSS packet program. Frequency analysis, T test and Anova
test were used in the research analyzes. Participants’ mean
Disaster Information Score was found to be 70.29 + 18,728.
According to the determined scale, the average of the scores
was found to be high. A significant difference was found
between the Disaster Information Point Averages and the
situations of gender exchange and disaster education. It was
observed that the average disaster information score of
female participants was higher than male participants.
Disaster awareness participants' disaster knowledge point
averages are higher. According to the results of the study,
there is no significant difference between the disaster
information point averages and the cases of age and
education variables, family disaster plans, cases of personal
emergency cases, and considering the empathy of the region.
As a result, it is proposed to increase disaster education to
increase community resilience to disaster. It is thought that
increasing the exercises and disaster simulations will
contribute to create a society resistant to the disaster. The
society must create a "disaster and we must be prepared"
sense.

Key Words: Disaster, Disaster Management, Disaster
Knowledge Leve
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1.GIRIS

Afet genel anlamiyla toplumlar ve iilkeler i¢in sosyo-ekonomik ve fiziksel kayiplara sebebiyet veren,
giindelik yasami kesintiye ugratarak veya duraksatarak, toplumlar1 olumsuz sekilde etkisi altina alan insan,
doga veya teknolojik kaynakli olgulardir (Akdag, 2002). Herhangi bir olgunun veya olayin afet ¢cercevesinde
degerlendirilebilmesi adlandirabilmesi i¢in dncelikle insanlara temas etmis ve onlar1 zarara ugratmis olmasi
gerekir. (Kadioglu ve Ozdamar, 2005). Afet, toplumun her an karsilasabilecegi ve her tiirlii acidan gerek
ekonomik gerekse de sosyal olarak bireyleri etkileyebilen bir olgudur. Buna karsin afet karsisinda toplumun
bireysellik yerine ortak hareket etmesi gerekmektedir (Ceber, 2005). Bu tanimlar sonucunda afetlerin
kendisinin yerine neden oldugu sonuglarin afet boyutunda incelendigi s6ylenebilir (Sarp, 1999).

Afetlerin ve can kaybinin, olumsuz etkilerini en aza indirmek i¢in afet yonetim operasyonlar1 hayati
Ooneme sahiptir. Afet yonetimi, afet oncesi donemlerde afet Oncesi ve zarar azaltma operasyonlari igin
Onleyici stratejilere odaklanan c¢aligmalardan olusmaktadir. Afet yonetimi dongiisii dort asamadan

olugmaktadir: hazirlik, miidahale, iyilesme ve yeniden yapilandirma (Sahin, 2013)
Sekil 1 Afet Yonetim Semast
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Kaynak: Sahin N.; (2013), “Afet Yonetimi Ve Acil Yardim Planlar1”, TMMOB izmir Kent Sempozyumu, ss.131-143, Izmir

Afetlerin biiytikliglinii ve etkilerini belirlemekte kullanilan bir¢ok parametre vardir. Bunlarin en
kritik diizeyde olanlar1 ise sunlardir (Y1lmaz, 2004):
o Afetin fiziksel biyiikligi,
e Afetin yerlesim birimlerine mesafesi,

e Ekonomik durum,
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e Hizl niifus artisi,

e Afet alanlarinda olan yerlesimlerin varligi,

e (Cevrenin ve yesil alanlarin tahribi,

e Egitim ve bilgilendirme eksikligi,

e Toplum afet biling diizeyi.

Afet yonetimi, afeti tetikleyebilecek risk ve tehlikelerin degerlendirilerek 6nleme ve zarar azaltma

maksadiyla afet dncesi en uygun stratejilerin belirlenmesidir (Erkal ve Degerliyurt, 2009). Afet yonetimi
genel bir ifadeyle bir afeti birgok yonden degerlendirmek maksadiyla uygulanan strateji, kural ve biitiin

uygulamalar1 kapsayan sistemdir (Gokce vd., 2008)

2.MATERYAL METOD

Arastirmanin Metodu

Bu ¢alisma hem betimleyici hem de ¢ikarimsal nitelik arz etmektedir. Kesitsel tipteki bu arastirmanin
evreni Tiirkiye genelinde sosyal ag kullanan yetiskin bireylerdir. Bu kapsamda Tiirkiye geneli ¢esitli illerde
yasayan bireylere ulagilmistir. Orneklem belirlenmesinde Krejecie ve Morgan’m 1970 yilindaki
caligmalarinda olusturduklar1 6rneklem biiyiikliigii belirleme tablosu kullanilmistir. Anketi Google Form
seklinde diizenlenip sosyal aglar {izerinden %95 giivenilirlikle ¢esitli illerden toplam 481 katilimciya

ulagtirilmistir.,

Arastirmanm Onemi ve Kisithhklar
Afet meydana geldigi anda ne yazik ki yas grubu, meslek, egitim diizeyi fark etmeksizin toplumun

her bir kesimini zarara ugratacak potansiyele sahiptir. Bir afet yasanmasinin ardindan profesyonel kurtarma
ekipleri gelene kadar 6zellikle ilk 72 saat toplum kendi kendine hayatini idame ettirebilecek bilgi ve beceri
seviyesinde olmalidir. Bu nedenle her bir bireyin kisisel sorumlulugu olarak afete hazirlikli olmasi
gerekmektedir. Bu calismada ise toplumun farkli kesimlerinde yer alan kisilere ulagilarak her bir bireyin
kisisel afet bilgi diizeyinin degerlendirilmesi amaglanmistir.

Zaman ve finansal kisitliliklardan dolay1 arastirma anketi sosyal aglar {izerinden uygulanmistir. Ayrica
toplumun her kesimin ayni diizeyde sosyal ag kullanmamas1 aragtirma kisitliliklar igerisindedir.

Verilerin Analizi

Verilerin analizi SPSS paket programui ile yapilmistir. Yapilan anketlerdeki formlarda demografik verilerin
analizi i¢in frekans, yiizde dagilimi, aritmetik ortalama gibi istatistiksel analizler yapilmis olup tablolar ve

grafikler halinde gosterilmistir. P degeri p<0.05 oldugu sonuglar istatistiksel bazda anlamli kabul edilmistir.
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3.BULGULAR
Tablo 1.Katilimciarin Demografik Ozellikleri

Cinsiyet Frekans (n) Yiizde (%)
Kadin 241 50,1
Erkek 240 49,9
Yas Frekans (n) Yiizde (%)
18 yas alt1 44 91
18-25 yas arasi 279 58,0
26-30 yas arasi 88 18,3
31 ve tizeri 70 14,6
Daha once bir afet yasadimz m? (Deprem) Frekans (n) Yiizde (%)
Evet 285 59,3
Hayir 196 40,7
Daha énce bir afet yasadimiz mm? (Sel) Frekans (n) Yiizde (%)
Evet 69 14,3
Hayir 412 85,7
Daha énce bir afet yasadimiz m? (Yangin) Frekans (n) Yiizde (%)
Evet 72 15
Hayir 409 85
Daha Once Bir Temel Afet Biling Egitimi Aldimiz Mi1? Frekans (n) Yiizde (%)
Evet 228 47,4
Hayir 253 52,6
Yasam Alanimzi Secerken Bolgenin Afetselligini Dikkate  Frekans (n) Yiizde (%)
Aldimiz M1?
Evet 172 3538
Hayir 309 64,2
Yasam Alanlarimzda Kendinizi Giivende Hissediyor Frekans (n) Yiizde (%)
Musunuz?
Evet 329 68,4
Hayir 152 31,6
Katilmeilarin - anketlere verdigi cevaplar dogrultusunda demografik 6zellikleri
bulunmaktadir.
Tablo 2.Afet Bilgi Puanlart Ile Cinsiyet Arasindaki Iliski Analizi
Cinsiyet N Ort. SS Std. Hata P degeri
Afet Bilgi Puam Kadin 241 73,3610 17,62782 1,13551 ,000
Erkek 240 67,2083 19,32215 1,24724

Katilimcilarin afet bilgi puanlart ile cinsiyetleri arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0,01).
Kadin katilimcilarin erkek katilimcilara gore afet bilgi puani yiiksek cikmistir. Bunun nedeni kadin

katilimcilarin afet konusunda daha dikkatli oldugu diisiiniilmektedir (Tablo 2).
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Tablo 3.4fet Bilgi Puanlart Ile Afet Egitimi Alma Durumu Arasinda Iligki Analizi

Daha once Temel Afet Biling N Ort. SS Std. Hata P degeri
Egitimi Aldimiz M1?
Afet Bilgi Puam Evet 228 72,1053  18,41632 1,21965 0,001
Hayir 253 68,6561  18,89225 1,18775

Katilimcilarin afet bilgi puanlan ile afet egitimi ge¢misi arasinda anlamli bir fark bulunmustur
(p<0,01). Afet egitimi alan katilimcilarin afet bilgi puam1 daha yiiksek ¢ikmistir. Bunun nedeni alinan

egitimin birey tarafindan 6grenme seviyesinin diizeyinden kaynaklandig: diisiiniilmektedir (Tablo 3).

4 TARTISMA VE SONUC

Inal ve arkadaslarmin 2012 de yaptig1 calismada afet bilgi puani ile temel afet biling egitimi almislhk
durumu istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmustur (Inal, 2012). Bu ¢alismada da bireylerin afet egitimi
almasi ile afet bilgi puan degerleri arasinda anlamli fark bulunmustur.

Afet egitimi alan katilimcilarin afet bilgi puani daha yiiksek ¢ikmistir. Gegmiste verilen egitimlerin
bireyin bilgi diizeyini arttirdigi goriilmektedir. Bu bireylerin risk ve kriz yonetiminde biling ve bilgi sahibi
olmas1 gerek giinliik gerekse is hayatina yansitabilecegi sdylenebilir. Bu nedenle afet yonetiminde bireysel
bilgi diizeyini arttirmak ve gelistirmek iizere ¢aligmalar yapilmasi 6nerilmektedir. Kadin katilimcilarin erkek
katilimcilara gore afet bilgi puani yiiksek cikmistir. Afet konusunda kadinlarin daha dikkatli oldugu
sOylenebilir. Afet egitimlerinde cinsiyete bakilmaksizin biitiin katilimcilari ayni seviyede bilinglendirmek
faydali olacaktir. Bu nedenle, tiim bireylerin ortak seviyede biling kazanmasini saglayacak c¢alismalar
yapilmas1 6nerilmektedir.

Sonu¢ olarak toplumlarin afetlere yonelik direncliligini arttirmak i¢in afet egitimlerinin de
arttirilmasi Onerilmektedir. Afetler karsisinda dayanikli ve direnme giicii yiiksek bir toplum insa etmek i¢in
tatbikatlar ve afet simiilasyonlarinin arttirllmasmin katki saglayacagi diigiiniilmektedir. Toplumda “afet

olabilir ve bizim hazirlikli olmamiz gerekir.” algist yaratilmalidir.
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AFET CALISANLARINDA TRAVMA
SONRASI STRES BELIRTILERI VE
TRAVMA iLE BASA CIKMA
STRATEJILERI

Rabia COBAN KAYNAK*

OZET

Oliim, agir yaralanma, sevilen kisinin kayb1 gibi
kriz yaratan sonuglari itibariyle toplumsal hayati sekteye
ugratan maddi ve manevi kayiplara yol acan afetler bireyleri
etkiledigi kadar afet yardim c¢aliganlarini da olumsuz
etkilemektedir. Yapilan ¢aligmalar travmaya dolayl olarak
maruz kalanlarin dogrudan maruz kalanlara benzer stres
tepkileri gelistirdiklerini ortaya koymaktadir. Bu ¢alismanin
amaci, afet yardim ¢alismalarinda yer alan profesyonellerin
travma sonrasi stres belirtilerini etkileyen degiskenler ile
katilimcilarin basa ¢ikma tarzlarimi belirlemektir. Bu amagla
arastirma  iliskisel tarama modelinde tasarlanmustir.
Aragtirma, Acil Yardim ve Afet Yoneticileri Dernegi
(AYADER), Ulusal Medikal Kurtarma Ekibi (UMKEDER),
Arama Kurtarma Dernegine iiye olan 399 kisiye ulasilmus,
ancak 196 anket iizerinden saglikli veriye ulasilabilmistir.
Elektronik form haline getirilmis soru formlar1 katilimcilara
internet ortamu ile ulastirilarak geri doniit alinmistir.
Katilimeilarin -~ sosyo-demografik  ozelliklerine  iligkin
sorulara, travma sonrasi stres belirtilerini 6lgmek amaciyla
‘Travma Sonras1 Stres Belirtileri Olcegi’ ile ‘Stresle Basa
Cikma Olgegi’ uygulanmistir. Elde edilen veriler SPSS 22.0
programinda analiz edilmistir. Analizden elde edilen
bulgulara gore ¢alisanlarin yas ortalamasi 32,6 ve ortalama
calisma sitiresi 5,3 yildir. Travmatik gegmisi olan
katilimeilarin travma sonra stres belirtileri diger gruba gore
anlamli diizeyde daha yiiksektir (p<0,05). Katilimcilarin
etkili basa ¢ikma tarzlar ile travma sonrasi stres belirtileri
arasinda zayif diizeyde negatif yonli bir iliski tespit
edilmistir (r=-0,23; p<0,001). Calisma sonucunda elde
edilen bulgulara gore travmatik olaylarin afet ¢alisanlarinin
izerinde olumsuz psikolojik etkilere yol agabilecegini
gostermektedir. Bu cergevede afet galisanlarinin travmaya
yol agabilecek risk faktdrlerinin belirlenmesi, uzun dénemli
ve kurumlarla biitiinlesmis psiko-sosyal destek modellerinin
sadece afetlere maruz kalanlara degil, afet c¢alisanlarina
yonelik de yiiriitiilmesinin 6nemli oldugu diisiiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Travma Sonrasi Stres
Bozuklugu, Afet Calisanlari, Sosyal Hizmet Miidahalesi

L Ars. Gor., Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi

POST TRAUMATIC STRESS
SYMPTOMS AND STRATEGIES FOR
COPING WITH TRAUMA IN DISASTER
WORKERS

ABSTRACT

Disasters that cause material and spiritual losses
that cause social life due to the crisis-causing consequences
such as death, heavy injury, loss of loved ones, affect the
disaster relief workers as much as they affect the
individuals. Studies have shown that indirectly exposed
people to trauma develop similar stress responses to those
exposed directly. The aim of this study is to determine the
variables affecting the posttraumatic stress symptoms of the
professionals involved in disaster relief work and the way
the participants cope. For this purpose, the research was
designed in relational screening model. Research,
Emergency and Disaster Management Association
(AYADER), National Medical Rescue Team (UMKEDER),
399 people who are members of Search and Rescue
Association have been reached, but healthy data have been
reached through 196 questionnaires.. The questionnaires
formulated as electronic forms were delivered to the
participants via internet and feedback was obtained.
Posttraumatic Stress Symptoms Scale and Stress Relief
Scale were administered to the questions about the
sociodemographic characteristics of the participants in order
to measure posttraumatic stress symptoms. The obtained
data were analyzed in the SPSS 22.0 program.According to
the findings obtained from the analysis, the average age of
the employees is 32,6 and the average working time is 5,3
years. Posttraumatic stress symptoms of participants with
traumatic history were significantly higher than the other
group (p<0,05). A negative correlation was found between
the effective coping styles of the participants and the
posttraumatic stress indices (r = -0,23; p <.0,001). Findings
obtained in the study indicate that, in general, traumatic
events may lead to negative psychological effects on disaster
workers. It is thought that it is important to determine the
risk factors that may cause trauma to disaster workers in this
frame, to carry out psychosocial support models integrated
with long-term and institutions not only for disaster victims
but also for disaster workers.

Key Words: Post-traumatic Stress Disorder,
Disaster Workers, Social Work Intervention
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1. GIRI

Kazalar, yangin, sel, savas ve terdr olaylar1 gibi afetle? sebep oldugu sonuglar sebebiyle bireyleri ve
toplumlar1 derinden etkilemektedir. Afetler kisilerin fiziksel biitiinliigline yonelik agir yaralanma, 6liim gibi
fiziki kayip, ekonomik kayiplar ile sosyal ve psikolojik yikimlara sebep olmaktadir. Afetler, afetlere maruz
kalan kisiler kadar afet yardim calisanlarin1 da derinden etkilemektedir. Yapilan c¢alismalar travmatik
olaylara taniklik eden kisilerin travmatik olayr deneyimleyen kisiler ile benzer tepkiler gelistirdiklerini
ortaya koymustur (DSM-V, 2013). Afet ¢alisanlarinin tibbi miidahalenin hizli ve etkin bir sekilde sunulmasi
sirasindaki yasadiklari baski, 6liim tehdidi olan ya da agir yaralanan kisilere hizmet vermesi, travmatik bir
olayin yasanmasina tanik olmasi afet calisanlarinin travma sonrasi stres bozuklugu tepkileri gosterme
olasiliklarin1 arttirmaktadir. Bu ¢alisanlar yasami tehdit eden olaylara dogrudan maruz kalmadiklar1 i¢in
dolayli travma ya da ikincil travmatik stres kavramiyla ifade edilmektedir. Afet calisanlarinin bireysel ve
mesleki Ozellikleri travma sonrast stres bozuklugunu yordayan degiskenlerdir. Afet c¢alisanlarinda
goriilebilecek travma sonrasi stres tepkilerine neden olan risk etmenleri ve koruyucu faktorleri belirleme
calisanlarin stres tepkileriyle basa ¢ikmasina yardimci olmasi bakimindan 6nem tasimaktadir. Bu caligmada
meslegi geregi travmatik olaylara miidahale eden afet calisanlarinin travma sonrasi stres diizeylerini
etkileyen degiskenleri tespit ederek afet calisanlarinin stresle basa ¢ikma stratejileri arasindaki iliskiyi ortaya
konulmasi amaclanmistir. Boylelikle afet ¢alisanlarinin dolayli travmanin neden olabilecegi travmatik stresle
iligkili degiskenler ve stresle bas etme becerilerini tespit edilerek travma sonra stres diizeylerini kontrol
altina almmasinda afet caligmalarinda ekip {iyesi olarak yer alan sosyal hizmet uzmanlarinin rol ve
islevlerine yer verilecektir.

2. KURAMSAL CERCEVE

2.1 Travma Sonrasi Stres Bozuklugu (TSSB) ve Ikincil Travmatik Stres

Bireyin fiziksel biitlinliigiine yonelik tehdit sonucu kiside stres tepkileri yaratan, etkili bas etme
mekanizmalarini yikan olaylar ‘travmatik yasantilar’ olarak tanimlanmaktadir. Travmatik yasantilar, olagan
insan yagami diginda seyreden dogal afet, kaza, savas ve teror gibi olaylardir. Bu travmatik olay karsisinda
kisi kendini giicsiiz ve c¢aresiz hissederek basetme mekanizmalarinin yetersiz kalmasiyla stres
yasayabilmektedir. Afetler saglik, ekonomik, sosyal ve psikolojik olmak {izere hem bireyi hem de toplumu
etkileyecek farkli boyutlardaki sonuglara neden olmaktadir. Uluslararasi Afet Bilgi Bankasina (EM-DAT)
gore 2016 yili icerisinde 102 iilkede 310 afet (deprem, sel baskini vb.) meydana geldigini 411 milyon
insanin bu afetlerden etkilendigini ve toplam 97 milyar $ ekonomik kayba yol agtigini rapor etmistir.
Siradan stres kaynaklariin disinda kalan ve bu olaylara dogrudan ya da dolayli olarak maruz kalan kisiler
afet sonrasi fiziksel, ruhsal ve sosyal iyi olus halleri olumsuz etkilenerek yardima ihtiyag duyabilmektedir.
Travmatik bir yagsantinin kisiyi etkilemesi i¢in kisinin bizzat bu olay1 yasamasi sart degildir. Olay1 gorerek,
duyarak veya sonuglarina sahit olarak da olaydan ayni diizeyde etkilenmek miimkiindiir. Travmaya dolaylh

olarak maruz kalan kisiler de olay1r deneyimleyen kisiler gibi asir1 uyarilma (hipervizilans), travmayi
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hatirlatan uyaranlardan kacinma, travmatik olayr yeniden yasama (flashback) gibi benzer psikolojik
semptomlar gosterebilmekte bu semptomlardan dolay1 sosyal islevsellikleri olumsuz etkilenebilmektedir.

Ozellikle afet gibi yikic1 sonuglar1 bulunan bir olayda yer alan yardim calisanlar1 risk grubu kisiler
arasindadir. Yapilan ¢aligmalar afet yardim ¢aliganlarinin 6liim, agir yaralanma gibi travmatik olaylara tanik
olmasi, kendi yasamina yonelik bir tehditle karsilasma, psikolojik ve fiziksel olarak travmatize olmus
kisilere yardim hizmeti sunmasindan dolayr travma sonrasi stres bozuklugu semptomlari gostermesi
bakimindan risk altinda olduklar1 ortaya konulmustur (Galovski ve Lyons 2004, Ting ve ark. 2005, Alpar
2014). Travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB), kisinin travmatize edici stresdrlere maruz kalmasi sonucu
ortaya ¢ikmaktadir. Ancak her birey travmatik bir olay sonrasi travma sonrasi stres bozuklugu belirtileri
gostermemektedir. Travmatik bir olaya maruz kalanlarin sadece %5’i travma sonrasi stres bozuklugu
belirtileri gelistirmektedir (Aker ve Onen,2006). DSM-V TR’ye (2014) gore travma sonrasi stres bozuklugu
tanist 6 Ol¢iitten olugmaktadir: Kisinin travmatik bir olay1 yasamasi ya da ona sahit olmasi, travmatik olayin
kiside istemsiz ve slirekli olarak yasanmasi (flashback), travmatik olay1 hatirlatan kisi ve durumlardan
sirekli kacinma, disosiyatif amnezi, kiginin kendisi, baskalar1 ve diinyayla ilgili olarak siirekli ve abartilmig
olumsuz inaniglara sahip olma (asir1 uyarilmislik), yasanan bu durumun en az 1 aydir devam etmesi ve
kisinin sosyal islevselliginin azalmasina neden olmas1 gerekmektedir.

Afet yardim caliganlar1 gibi travmaya dolayli olarak maruz kalan kisilerdeki semptomlari tanimlamak
icin ise ‘ikincil travmatik stres bozuklugu’ kavrami kullanilmaktadir. Ikincil travmatik stres bozuklugu,
travmaya maruz kalan bireylere miidahalede bulunan yardim calisanlarinin dolayli olarak deneyimledikleri
travmatik yasantilar sonucu olusan psikolojik semptomlardir (Figley, 1995). Ikincil travmatik streste
travmatik bir olaya dogrudan maruz kalinmasa da travmatize olmus kisilere yardim galisanlart magdur
kigilerle benzer semptomlar gelistirebilmektedir. Afet ¢alisanlar1 da sik sik yasamlarini tehdit eden olaylara
ve travmatik 6liimlere maruz kaldiklar igin travma magduru olabilmektedir (Gokge ve Y1lmaz,2017). Ikincil
travmatik stres belirtileri kaginma tepkisi, asir1 uyarilma, uyku giicliikleri, sosyal islevsel bozukluklar gibi
travma sonrast stres bozukluklari ile benzer semptomlara sahiptir. Travma sonrasi stres belirtilerinde
algilanan tehdit 6zneye iken ikincil travmatikte tehdit etkilesimde bulunan kisinin yasantisina yoneliktir.
Deprem sonrasi arama-kurtarma ekibinde yer alan personelin deprem aninda bir ¢ocugun gogiik altinda
kalma anma ait goriintiilerini tekrar tekrar hatirlayabilir, ¢ocugu kurtaramamasina iliskin sorumluluk
hissedebilir. Travmatik olay:1 hatirlatan durum ve nesnelerden kacinma, sosyal geri ¢ekilme baslica ikincil
travmatik stres bozuklugu semptomlart arasindadir. Ludick ve Frigley (2016) ikincil travmatik stresin
etkilerini ii¢ gruba ayirmistir: Psikolojik zorlanma ve/veya sosyal islevsellikte bozulma, biligsel degisimler,
iligkilerdeki bozulmadir. Weiss ve arkadaslar tarafindan (1995) afet yardim calisanlar lizerinde yapilan bir
caligmaya gore personelin yalnizca %10’unun ikincil travmatik stres semptomlar1 gosterdigi bulgusuna
ulagmistir. Duruduygu ve arkadaslar1 (2003) tarafindan yapilan calismada ise afet yardim calisanlarinin
%8.5’1 travma sonrasi stres belirtileri gdstermistir. Ancak yardim hizmeti sunan her bireyin bu semptomlari

gostermesi beklenmez (Ozgen ve Aydin, 1999). Her bireyin kisilik (yas, cinsiyet, sosyal destek, travma
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gecmisi, mesleki deneyim, basa ¢ikma tarzlari, egitim diizeyi) ve mesleki 6zelliklerinin farkli olmasi ikincil
travmatik stres semptomlar1 gostermesi lizerinde belirleyici faktorlerdir.

2.2 Ikincil Travmatik Stres Bozuklugunu Yordayan Degiskenler

Afet yardim calisanlarinin ikincil travmatik stres bozuklugunu etkileyen degiskenler bireysel ve
mesleki oOzellikler olmak {izere iki ana baslik altinda toplanmistir. Afet sonrasi Olim ya da agir
yaralanmalara tanik olma, yapilan gorevden kaynakli dolayli olarak tehdit altinda olma, duygusal olarak
travmatik yasam kosullarina sahit olma, yaralilarin ivedi sekilde enkazdan g¢ikarilmasina yonelik zaman
baskisi, yapilan igse yonelik yiiksek beklentilere sahip olma, kaynaklarin sinirliligi mesleki ozelliklere iligkin
stres kaynaklar1 arasinda yer alirken personelin egitim diizeyi, mesleki deneyimi, sosyal destek
mekanizmalari, gegmise doniik travmatik yasantisinin olup olmamasi, basa ¢ikma tarzi gibi degiskenler
personelin ikincil travma stres diizeylerini yordayan bireysel ozelliklere iliskin stres kaynaklar1 arasinda yer
almaktadir.

Literatlire goz atildiginda yas ve egitim diizeyi gibi sosyo-demografik degiskenlerin afet yardim
calisanlarinin travma sonrast stres diizeylerini etkileyen degiskenler arasinda yer aldigin1 gosteren ¢aligmalar
olmakla birlikte iliski olmadigin1 ortaya koyan calismalar da mevcuttur. Bazi ¢aligmalar yas ilerledikce
travmatik stresle daha iyi basa ¢ikma ile iligkili oldugunu ortaya koyarken (Creamer&Liddle,2005) yasin
travmatik stres tepkileri ile iliskili olmadigini ortaya koyan ¢alismalarda mevcuttur (Adams,Figley
&Boscarino,2008). Egitim diizeyi ile ikincil travmatik stres diizeyi arasindaki iligkiyi ele alan bazi
caligmalar yiiksek egitim diizeyine sahip kisilerin daha az ikincil travmatik stres tepkisi gosterdigini ortaya
koyan galigmalar olmakla birlikte egitim diizeyi ile ikincil travmatik stres arasinda iliski olmadigin1 gésteren
caligmalarda mevcuttur (Creamer&Liddle, 2005; Kintzle, Yarvis&Bride, 2013). Kisacas1 yiiksek egitim
diizeyi ikincik travmatik stres belirtilerini azaltan koruyucu bir faktordiir.

Mesleki deneyimin ikincil travmatik stres diizeyi iizerindeki etkisini inceleyen calismalara
bakildiginda bazi ¢alismalar mesleki deneyim siiresi arttik¢a ikincil travmatik stres tepkileri de arttigin
ortaya koyarken (Marmar ve ark. 1996; Wagner ve ark. 1998; Weiss ve ark. 1996; Fullerton ve ark. 2004;
North ve ark. 1994) mesleki deneyimin ikincil travmatik stres i¢in koruyucu bir etken olabilecegi bulgusunu
ortaya koyan ¢alismalarda mevcuttur (Creamer ve ark. 2005; Ursano ve ark. 1999; McCarrol ve ark. 1993;
Jones, 1985). Daha uzun siiredir yardim ¢alismasinda yer almak travmatik yasantilara karsi afet
caligsanlarinin kendini biligsel olarak hazirlamasi ikincil travmatik stres belirtilerini daha az gdstermesine
neden olabilir.

Sosyal destek ile ikincil travmatik stres arasindaki iliskiyi ortaya koyan ¢alismalarda farkli bulgular
elde edilmistir. Baz1 ¢aligsmalar algilanan sosyal destek arttikca ikincil travmatik stres belirtilerinin azaldigi
bulgusuna ulasirken (Fullerton ve ark. 1999; Choi 2011) algilanan sosyal destek ile ikincil travmatik stres

diizeyi arasinda anlaml bir iligki bulunamamigtir (Hyman,2004).
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Gegmiste travma Oykiisiine sahip olma ikincil travmatik stres diizeyi agisindan bir risk oldugu
bulgusuna ulagsan calismalar olmakla birlikte (Marmar ve ark. 1996; Yilmaz ve Sahin, 2007) iligki
olmadigini gosteren ¢alismalarda mevcuttur.

Bireylerin bas etme bigimleri travma sonrasi stres diizeylerini etkileyen degiskenlerden biridir.
Yapilan galismalar islevsel olan basa ¢ikma yontemini (¢oziim odakli, sosyal destek) kullanan bireylerin
ikincil travmatik stres diizeyleri islevsel olmayan basa ¢ikma yontemini
(alkol ve madde kullanimi, kaginma, inkar) kullanan bireylere gore daha az oldugunu etkili bas etme
yonteminin ikincil travmatik stres diizeyi i¢in koruyucu bir faktor oldugu ortaya konulmustur (Marmar ve
ark.1996; Yilmaz ve Sahin, 2007).

2.3 Travma ile Basa Cikmada Sosyal Hizmet Uygulamalari

Insanlarin yasam Kkalitesini ve sosyal islevselligini arttirmayr hedefleyen sosyal hizmet, afet sonrasi
kisilerde travma yaratacak olaylarda kisilerin iyilik halini arttiracak psikososyal miidahalelerde
bulunmaktadir. Afet sonrasi miidahaleler arama-kurtarma ve psikososyal miidahaleler olmak iizere ikiye
ayrilmaktadir.  Afetlerde  psikososyal destek; afet sonrasi ortaya c¢ikabilecek  psikolojik
uyumsuzluklarim/bozukluklarin ~ 6nlenmesi, aile ve toplum diizeyinde iligkilerin  yeniden
kurulmasi/gelistirilmesi, etkilenenlerin ‘normal’ yasamlarina geri donmesi siirecinde kendi kapasitelerini
fark etmeleri ve giliglenmelerinin saglanmasi, toplumda gelecekte ortaya ¢ikmasi muhtemel afet ve acil
durumlarla basa ¢ikma/iyilesme/toparlanma becerilerinin  arttirllmasi  ve yardim ¢alisanlarinin
desteklenmesini igeren ve afet dongiisiiniin her agamasinda yiiriitiilen ¢ok disiplinli hizmetler biitiinii olarak
ifade edilebilir (Afetlerde Psiko-sosyal Uygulama Rehberi, 2008). Bu hizmetlerin saglanmasinda psikolog,
sosyal hizmet uzmani gibi bir¢ok disiplin birlikte yer almaktadir. Afet sonrasi psiko-sosyal destek hizmetleri
afet sonrast olusan yeni duruma bireylerin uyum siirecini hizlandiracak psiko-sosyal ¢aligmalarin yaninda
afet sonras1 toplum insasinda koruyucu, onleyici, tedavi edici ¢aligmalar1 igermektedir. Yapilan ¢caligmalarda
afet sonrasi daha ¢ok kadin ve ¢ocuk gibi risk gruplarin travma sonrasi stres bozuklugu semptomlari
gosterdigi bulgusuna ulasilmistir (Giivercin, 2006). Deprem sonras1 TSSB tanis1 alan kadin ve ¢ocuklarin
yeniden sosyal hayata uyumlarini saglamak icin egitim ve danismanlik hizmetleri, psikososyal destek
hizmetlerinin saglanmasi sosyal hizmet miidahaleleri arasinda yer almaktadir.

3. YONTEM

Afet yardim calisanlarinin travma sonrast stres diizeylerini ve bag etme becerilerini etkileyen faktorleri
tespit etmeyi amaglayan bu ¢aligsma nicel arastirma metoduyla gerceklestirilmistir.

3.1 Arastirmanin Modeli

Calismanin genellenebilirligini saglamak amaciyla ¢alisma nicel yontemle gerceklestirilmis olup
katilimcilarin travma sonrasi stres diizeyleri ve bas etme diizeyleri arasindaki iliskiyi tespit etmek iliskisel
tarama modelinde tasarlanmistir. Tarama modeli, ge¢gmiste ya da halen var olan bir durumu var oldugu

sekliyle betimlemeyi amaglayan aragtirmalardir (Karasar, 2015). Tarama modelinin bir tiirii olan iliskisel
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tarama modelinde ise iki ya da ¢ok sayidaki degiskenler arasindaki iliskiyi saptamak esastir (Sonmez ve
Alacapar, 2016).

3.2 Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini Acil Yardim ve Afet Yoneticileri Dernegi, Ulusal Medikal Kurtarma Ekibi ile
Arama Kurtarma Dernegine iliye olan (parametrik, saglik personeli, arama kurtarma ekibi vb.) ¢esitli
meslege sahip calisanlar olusturmaktadir. Arastirmada Orneklem se¢imi yapilmamis, arastirmanin
amaglarina uygun olarak olusturulan elektronik formlar afet yardim g¢alisanlarinin yogun olarak bulundugu
sosyal medya platformlarinda paylasilarak arastirmaya goniillii olarak katilan 399 kisi arastirmanin
orneklemini olusturmustur. Ancak ankette yer alan sorulara saglikli cevap veren 196 katilimci iizerinden
veriler analiz edilmistir. Arastirma Ornekleminin yarisindan fazlasini erkek katilimei olusturmustur. Bu
durum afet durumlarinda arama-kurtarma ekiplerinde daha ¢ok erkek personel calistig1 diistiniildiigiinden
aragtirmaya ¢ogunlukla erkek katilimcilar doniit verdigi diislinlilmektedir. Travma sonrasi stres
bozuklugunun afet ¢alisanlarinin tiimii i¢in bir risk oldugundan meslek ayrimina gidilmemistir. Bu sebeple
farkli meslek gruplar ile bir karsilastirilma yapilmamistir. Arastirmaya katilan tiim katilimcilar ¢alismada
afet yardim ¢alisani olarak adlandirilmistir.

3.3 Veri Toplama Araglari

Arastirma kapsaminda veri toplama araci olarak katilimcilarin yas, egitim diizeyi gibi sosyo-
demografik bilgileri ile daha 6nce travmatik yasantilara ve mesleki 6zelliklerine iligkin bilgileri elde etmeye
yonelik 10 sorudan olusan kisisel ve mesleki bilgi formu kullanilmistir.

Katilimcilarin travma sonrasi stres belirtilerini 6lgmek amaciyla Sahin ve arkadaslar1 (2011) tarafindan
gelistirilen 36 madde ve dortlii likert tipiyle olusan ‘Travma Sonrast Stres Belirtileri Olgegi’ kullanilmustir.
Olgek, travmatize olmus bireylerle hizmet sunan yardim calisanlarinin travma sonrasi stres belirtilerini
dlgmek amaciyla olusturulmustur. Olgek bilissel kaginma, zorlayic: diisiinceler ve artmis uyarilma olmak
iizere ii¢ alt boyuttan olusmaktadir. Olgege ait giivenirlik katsayis1 a=0.95tir.

Katilimeilarin stresle basa ¢ikma stratejilerini tespit etmek amaciyla Folkman ve Lazarus (1985)
tarafindan gelistirilen ‘Stresle Basagikma Olgegi’ Sahin ve Durak (1995) tarafindan gecerliligi ve
giivenirliligi yapilmistir. 30 soru 4°li likert tipiyle olusan Olgek stresli durumlarda insanlarin basvurdugu
basa ¢ikma yontemlerine iliskin ifadelere yer verilmistir. Olcek iyimser yaklasim (2, 4, 6, 12, 18 maddeler),
kendine gilivenli yaklagim (8, 10, 14, 16, 20, 23, 26. maddeler) caresiz yaklasim (3, 7, 11, 19, 22, 25, 27, 28.
maddeler), boyun egici yaklasim (5, 13, 15, 17, 21, 24. maddeler), sosyal destek arama (1, 9, 29,30.
maddeler) olmak iizere bes faktorden olusmaktadir. Olgegin her faktdriine iliskin giivenilirlik katsayilari
sirasiyla 0=.49; 0=.62; a=.64; a=.47, a=.45"dir.

4. BULGULAR

Arastirmaya katilan katilimcilarin yas ortalamasi 32,64+4.50°dir. Katilimcilarin tamami erkek olup egitim

diizeyleri agisindan incelendiginde %3,5’1 (n=7) lise mezunu, % 53,6’s1 (n=103) 6n lisans mezunu ve

%42,9’u (n=86) lisans mezunudur. Afet yardim g¢alisanlarinin kuruluslarinda ortalama g¢alisma stiresi 5,3
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yildir. Katilimcilarin % 3,3’ haftada en az 1 kez, %96,7’si ise ayda en az 1 kez goéreve gittiginin
belirtmistir. Ortalama caligsma siireleri agisindan karsilastirildiginda katilimeilarin %21,6’s1 (n=43) 1 yildan
daha az siiredir calismakta, %45,4’0 (n=91) 1-10 yildir ¢alismakta, %33’t4 (n= 62) 10 yil ve {sti
caligmaktadir. Katilimeilarin %50,8’1 ise gegmiste travmatik bir olaya tanik oldugunu belirtmistir.

Tablo 1: Katilmcilarin Travma Sonrasi Stres Belirtilerini Etkileyen Degiskenlere Iliskin Bulgular

SS Sd F
Degiskenler . p
(Kareler Toplami) (Standart Sapma)  (Test Istatistigi)
Calisma Siiresi/Deneyim 805.33 2 0.76 p>0.01
Egitim 4398.01 1 7.89"
Kisisel Travmatik Gegmis 4162.75 1 7.82™ p<0.01
Yas 3671.11 1 6.58

Ho= Gruplar arasi travma sonrasi stres diizeyi ortalamalari arasinda anlamly bir fark yoktur.
Hi=Gruplar arasinda travma sonrasi stres diizeyi ortalamalar: arasinda anlaml bir fark vardr.

(* One-Way Anova)

Tablo 1’de katilimcilarin yag, egitim, calisma siiresi ve kisisel travmatik deneyim degiskenleri
acisindan travma sonrasi stres belirtileri tizerindeki etkisi incelenmistir. Analiz sonucunda yas (F=6.58;
p<0,01), egitim diizeyi (F=7.89; p<0,01) ve kisisel travmatik ge¢mis (F=7.82; p<0,01) degiskenlerinin
katilimcilarin travma sonrasi stres diizeylerinin farklilastigt goriilmektedir. Farkliligin hangi gruplara
arasinda oldugunu incelemek i¢in Tukey (varyansalar homojendir) testi yapilmistir. Testin sonucuna gore
katilimcilarin yas ortalamalar1 arttikga travma sonrasi stres diizeyleri azaldigi bulgusuna ulagilmistir.
Kisacasi daha geng olan katilimcilarin travma sonrasi stres diizeyleri (X=63.56) daha yas almis katilimcilara
(x=45.50) gore daha yiiksektir. Diger bir degisken olan egitim diizeyine gore; yiiksek egitim diizeyine sahip
grupla (lisans) diislik egitim diizeyine sahip grup (lise ve Onlisans) arasinda, anlamli bir farklilik oldugu
bulgusuna ulagilmistir. Diisiik egitim diizeyine sahip afet yardim ¢alisanlarinin travma sonrasi stres diizeyi
ortalamast (X= 62.7), yiliksek egitim diizeyine sahip afet calisanlarinin travma sonra stres diizeyi

ortalamasindan (X = 45.5) daha yiiksek bulunmustur.

Tablo 2: Travmatik Ge¢misi Olan ve Olmayan Katilimcilarin Travma Sonrast Stres Diizeyleri Alt

Boyutlart Acisindan Karsilastrimast

Tablo 2’de travmatik bir gecmige sahip oldugunu belirten katilimcilar (%50,8°1) ile travmatik ge¢misi
olmadig1 belirten katilimcilarin  (%49,2°s1) Travma Sonrasi Stres Diizeyi alt boyutlar agisindan

karsilagtirilmistir.
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Travmatik Ge¢misi Olan Grup Travmatik Ge¢misi Olmayan Grup (n=96)
Gruplar (n=100)

Aritmetik Kareler Toplami  Aritmetik  Kareler
Degiskenler ortalama (SS) ortalama  Toplami t

®) () (S9)
Travma Sonrasi  Stres
Belirtileri Olgegi Puam 65.74 22.45 55.61 25.49 4.03"
Biligsel Kaginma 22.83 8.26 19.61 9.53 3.46"
Zorlayici Diisiinciiler 21.86 8.72 18.54 9.55 3.45"
Asirt Uyarilmiglik 21.16 7.52 17.46 8.51 4.41"

*p<0.001

** Bagimsiz Orneklem T Testi

Travmatik bir gecmise sahip oldugunu belirten katilimcilarin TSSB puan ortalamasi (X=65.74)
travmatik bir gecmisi olmayan katilimcilarin puan ortalamasina gore (X=55.61) daha yiiksektir. Kisacasi
travmatik bir ge¢mise sahip olmak travma sonrasi stres belirtileri agisindan bir risk faktoriidiir. Travma
sonrasi stres belirtileri 6l¢eginin alt boyutlarindan elde edilen puanlara bakildiginda travmatik ge¢mise sahip
olan katilimecilarin tiim alt boyutlarindan aldig1r puanlar travmatik gecmisi olmayan katilimcilarin TSSB

Ol¢ceginden aldiklar1 puan ortalamasindan daha yiiksektir.

Tablo 3: Travmatik Ge¢misi Olan ve Olmayan Katiimcilarin Basa Cikma Olgeginden Aldiklari Puanlar

Acgisindan Karsilastirilmasi

Travmatik Ge¢misi  Olan | Travmatik Ge¢misi Olmayan Grup (n=96)
Gruplar Grup (n=100)
Stresle Basa Cikma Olcegi | Aritmetik Kareler Aritmetik Kareler
Puam ortalama Toplami ortalama Toplam1 t

) (SS) (x) (SS)
Olumlu Basa Cikma Tarzi 31.18 7.21 30.99 6.71 0.25
Olumsuz Basa Cikma Tarzi 18.23 9.51 16.81 6.03 1.54

*p<0.001

™ Bagimsiz Orneklem T Testi

Tablo 3’te travmatik bir ge¢gmise sahip oldugunu belirten katilimeilar (%50,8°1) ile travmatik gecmisi
olmadig belirten katilimcilarin (%49,2°s1) stresle basa ¢ikma 6lcegi alt boyut puanlar1 karsilastirilmistir.
Travmatik gecmisi olan grup ile travmatik ge¢misi olmayan grup arasinda stresle basa ¢ikma 6lgegi ve alt

boyutlarindan aldiklar1 puan agisindan bir fark yoktur.
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Tablo 4: Katiimcilanin Travma Sonrast Stres Belirtileri Olgegi Ile Stresle Basa Cikma Olgegi ve Alt
Boyutlari Puanlari Arasindaki Tliski

Olgek ve Alt Boyut Travma Sonrasi Stres Belirtileri
Stresle Basa Cikma Ol¢egi Puam -0.09
Olumlu Basa Cikma Tarzi -0.23"
Olumsuz Basa Cikma Tarzi 0.08
“p<0.001

™ Pearson Korelasyon Testi

Tablo 4 ‘te katilimcilarin travma sonrasi stres belirtileri 6lgegi ile strese basa ¢ikma 6lgegi ve alt boyut
puanlar ile iliskisi incelenmistir. Buna gore travma sonrasi stres belirtileri 6lgegi ile stresle basa ¢ikma
Olgegi arasinda istatistiksel olarak anlaml negatif yonde zayif diizeyde korelasyon saptanmistir. Stresle basa
cikma Olgegi alt boyutlar1 degerlendirildiginde ise; olumlu basa ¢ikma alt boyut puani ile travma sonrasi
stres belirtileri 6lgegi puanlart arasinda istatistiksel olarak anlamli negatif yonde orta diizeyde korelasyon
tespit edilmistir. Caligmada olumsuz basa ¢ikma alt boyut puanlari ile travma sonras stres belirtileri 6lgegi

puanlar1 arasinda ise istatistiksel olarak anlamli bir korelasyon tespit edilmemistir.

5. TARTISMA SONUC

Bu c¢alismanin amaci afet yardim ¢alisanlarinin travma sonrasi stres bozuklugu diizeyi ile stresle bas
cikma stratejilerinin belirlenmesi ve bu yolla afet ¢alisanlarinin travmatik yasantilarin olumsuz etkilerinin
azaltilmasi i¢in alinabilecek tedbirleri ortaya koymayir amaglamaktadir. Calismada katilimeilarin egitim
diizeyleri, travmatik ge¢mis ve yas degiskenleri ile travma sonrasi stres diizeyleri arasinda anlamli bir fark
bulunmustur (p<0,01). Calisma siiresi ile travma sonrasi stres diizeyleri arasinda ise anlamli bir farklilik
bulunamamaistir (p>0,01). Farkliligin hangi gruplar agisindan anlamli olduguna bakildiginda daha geng olan
katilimcilarin travma sonrasi stres diizeyleri daha yas almis katilimcilara gore daha yiliksek oldugu
bulgusuna ulagilmistir. Bu bulgu Creamer ve Liddle (2005)’in Afet Ruh Sagligi Calisanlari iizerinde yaptigi
caligma ile paralellik gostermektedir. Daha gen¢ ve mesleki deneyimi az olan ¢alisanlarin travma sonrasi
stres bozuklugu diger gruba gore anlamli diizeyde daha yiiksek oldugu bulgusuna ulasmistir. Benzer bir
bulgu Kili¢ ve Inci tarafindan (2015) yapilan ¢alismada ortaya konmustur. Calismada daha geng ¢alisanlarin
mesleki travmalardan etkilenme konusunda daha fazla risk altinda oldugu bulgusuna ulasiimistir. Bu bulgu
yasin TSSB’ye kars1 koruyucu bir faktdr oldugunu gostermektedir. Kisiler yas aldikca stresle daha etkili bag
etme yontemleri kullanma konusunda daha deneyimli olduklar diisiiniilebilir.

Afet yardim calisanlariin TSSB’nu etkileyen ikinci bir degisken ise egitimdir. Diisiik egitim diizeyine
sahip afet yardim c¢alisanlarinin travma sonrasi stres diizeyi ortalamasi yiiksek egitim diizeyine sahip afet
calisanlarinin travma sonra stres diizeyi ortalamasindan daha yiiksek bulunmustur. Bu bulgu literatiirdeki
birgok c¢alisma ile paralellik gostermektedir (Green,Grace&Glesser,1985; Duruduygu,Aker&Acicbe,2003).
Biiytikbodur (2017)’un sosyal hizmet uzmanlarinin ikincil travmatik stres diizeyini inceledigi ¢alismasinda
egitim diizeyi ile ikincil travmatik stres diizeyi arasinda negatif yonlii istatiksel agidan anlamli bir iligki

ortaya koymustur. Yiiksek egitim diizeyine sahip olmak toplumsal kaynaklar1 kullanma, stresle etkili
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basetme becerileri acisindan avantaj sagladigi diisiintilmektedir. Bu bulgu egitiminin stresle bas etmede afet
calisanlarinin travma sonrasi stres belirtilerine karsi giiclendirilmesinde etkili bir yontem olabilecegi
diistiiniilmektedir.

Gegmiste yasanilan travmatik bir gegmise sahip olup olmama afet ¢alisanlarinin travma sonrast stres
belirtilerini etkileyen diger bir faktordiir. Afet calismalarinda dolayli maruz kalinan travmatik deneyim
gecmis travmayi tetikleyecegi diisiiniildiiglinden TSSB i¢in bir risk etmenidir. 11 Eyliil saldirilarindaki
hastalarla ¢alisan ruh saglhigi calisanlar iizerinde yapilan bir ¢alismanin bulgularina gére daha once agir
travmaya maruz kalan hastalarin TSSB igin bir risk faktorii oldugu ortaya konulmustur (Creamer&Liddle,
2005). Yapilan ¢alismalar travmatik bir deneyime sahip olmanin travma sonrasi stres bozuklugu
belirtilerinin ortaya ¢ikmasinda bir risk etmeni oldugunu ortaya koymaktadir (Brewin ve ark., 2000; Hyman,
2004; Marmar ve ark.,1996).

Travmatik gegmise sahip olan ve olmayan katilimcilarin basa ¢ikma Olgeginden aldiklari puanlar
karsilastirildiginda olumlu ya da olumsuz basa ¢ikma yontemi ile travma sonrasi stres belirtileri acgisindan
bir fark bulunmamaktadir. Alan yazinda ise yer alan c¢aligmalarda problem c¢ozme, biligsel yeniden
yapilandirma, sosyal destek arama gibi olumlu basa ¢ikma mekanizmalarinin travma sonrasi stres
belirtilerine karsi koruyucu bir rol oynadig1 bulgusunu ortaya koymaktadir (Beaton ve ark., 1999; Marmar
ve ark.,1996).

Afet yardim ¢alisanlar1 dogrudan bir travmaya maruz kalmasa da afet durumlarinda travma deneyimi
yasayan kigilerin yasam olaylarina sahit olma, ani ve beklenmedik durumlarla karsilasma afet yardim
calisanlarinin travma sonrasi stres belirtilerini etkilemektedir. Bu baglamda afet yardim c¢alisanlarina yonelik
koruyucu Onleyici egitimler verilmesinin, afet calisanlarinin ¢alisma kosullarinda 1iyilestirilmeler
yapilmasinin, kisilerin psiko sosyal ihtiyaclarini karsilayacak danigsmanlik ve siipervizyon sistemlerinin var
olmas1 ve islevsel olmasi 6nem tasimaktadir. Bu konuda sosyal hizmet uygulamalar1 hem koruyucu onleyici
hem de ikincil travmadan etkilenmis bireyleri giiclendirici hizmetlerin planlamasi ve uygulamasi noktasinda
kritik bir yere sahiptir. Bu anlamda afet yardim ¢alisanlarinin deneyimlerini derinlemesine inceleyen
caligmalara ve ¢alisanlarin stres diizeylerini azaltacak, psikolojik dayanikliliklarini arttirmaya katki verecek

uygulamali ¢aligmalara ihtiya¢ bulunmaktadir.

g |



KAYNAKCA

Adams, R. E., Figley, C.R., Boscarino, J. A. (2008). The compassion fatigue scale: its use with social workers following urban
disaster. Research on Social Work Practice, 18, 238-250.

Aker, T., Onen, P. (2006). Travma sonrast stres bozuklugu. Tiirkiye Klinikleri Dahili Tip Bilimleri Dergisi Psikiyatri, 2(12), 52-63

Alpar, G. (2014). Psikolojik sagkalim: yogun duygu yiiklii yasam olaylarina tamiklik etme ve maruz kalma ile poliste gelisen
travmatizasyon (Yiiksek Lisans Tezi). Istanbul Universitesi, Istanbul.

Amerikan Psikiyatri Birligi (2013). Tan1 6lgiitleri bagvuru elkitabi, DSM-V. (E. Kéroglu) Ankara: Hekimler Yayin Birligi.

Giivercin, A. (2006). Depremzede anneler ve ¢ocuklarinin depresyon diizeylerinin c¢esitli degiskenler acisindan incelenmesi
(Yaymlanmamus Yiiksek Lisans Tezi), Marmara Universitesi: Istanbul.

Brewin, C., Andrews, B., Valentine, B. (2000). Meta-analysis of risk factors for posttraumatic stress disorder in trauma exposed
adults. Journal of Consulting and Clinical Psychology, 68, 748-766.

Choi, G.Y. (2011). Secondary traumatic stress of service providers who practice with survivors of family or sexual violence: a
national survey of social workers. Social Work, 81,101-119.

Creamer,T.L., Liddle, B.J. (2005). Secondary traumatic stress among disaster mental health workers responding to the September
11 attacks. Journal of Traumatic Stress, 18(1),89-96.

Calik Var, E., Cetinkaya Biiyiikkbodur, A. (2017). Sosyal hizmet uzmanlarinda ikincil travmatik stres, International Journal of
Human Sciences, 14(4), 3676-3689.

Duruduygu, M., Aker, A.T., Acicbe, O. (2003). Izmit Biiyiiksehir Belediyesi itfaiye calisanlarinda ruhsal travma ve etkileri, 39.
Ulusal Psikiyatri Kongresi Poster Bildiri, Antalya.

Dyregrov, A., Kristoffersen, J.I., Gjestad, R. (1996). Voluntary and professional disaster workers: similarities and differences in
reactions. Journal of Traumatic Stress, 9, 541-612.

Ersoy, S., Nurlu, M., Gokge, O., Ozman,B. (2017). 2016 yilinda diinyada ve tiirkiye’de meydana gelen doga kaynakli afet
kayiplarinin istatistiksel degerlendirmesi. Mavi Gezegen, 22, 13-27.

Figley, C.R. (1995). Compassion Fatigue As Secondary Traumatic Stress Disorder: An Overview. Figley C.R (Ed).
editor. Compassion fatigue: coping with secondary traumatic stress disorder in those who treat the traumatized (1-20).
New York:Brunner-Routledge.

Fullerton, C.S., Ursano, R.J, Wang, L. (2004). Acute stress disorder, posttraumatic stress disorder, and depression in disaster or
rescue workers. Am J Psychiatry, 161,1370-1376.

Galovski, T., Lyons, J. A. (2004). Psychological sequelae of combat violence: a review of the impact of PTSD on the veteran’s
family and possible interventions. Aggression and Violent Behavior, 9, 477-501.

Gokee, G., Yilmaz, B. (2017). Afet yardim ¢alisanlari: ikincil travmatik stres ve basa ¢ikma. Tiirkiye Klinikleri, 2(3),198-204.

Green, B., Grace, M., Glesser, G. (1985). Identifying survivors at risk: long term impairment following the beverly hills supper
club fire. Journal of Consulting and Clinical Psychology, 53, 672-678.

Giines, H. (2001). Stress related growth and earthquake experience. (Yayimlanmams Yiiksek Lisans Tezi).Orta Dogu Teknik
Universitesi, Ankara.

Giivercin, A. (2006). Depremzede Anneler Ve Cocuklarmin Depresyon Diizeylerinin Cesitli Degiskenler Agisindan Incelenmesi.
Yayinlanmamis Yiiksek Lisans Tezi Marmara Universitesi S.B.E.

Hyman, O. (2004). Perceived social support and secondary traumatic stress symptoms in emergency responders. Journal of
Traumatic Stress,17 (2), 149-156.

Hyman, O. (2004). Perceived social support and secondary traumatic stress symptoms in emergency responders. Journal of
Traumatic Stress,17 (2), 149-156.

Jones, D.R. (1985). Secondary disaster victims: The emotional effects of recovering and identifying human remains. Am J
Psychiatry, 142, 303-307.

Karasar, N. (2015). Bilimsel arastirma yontemi. Ankara: Nobel Yayncilik.

e 1



IDMC 2018

Kilig, C., Inci, F. (2015). Acil tip galisanlarinda travmatik stres: yas ve egitimin koruyucu etkisi, Tiirk Psikiyatri Dergisi, 26(4),
236-241.

Kizilay (2008). Afetlerde psikososyal uygulama rehberi, Ankara: Kizilay Yaynlari.

Kintzle, S., Yarvis, J.S., Bride, B.E. (2013). Secondary traumatic stress in military primary and mental health care providers.
Traumatology, 178(12), 1310-1315.

Lotfi, S., Bascillar, M. (2017). Travma sonrast stres bozuklugu ve sosyal hizmet. IGUSABDER, 3,275-286.

Ludick, M., Figley, C.R. (2016). Toward a mechanism for secondary trauma induction and reduction: reimagining a theory of
secondary traumatic stress. Traumatology, 23,112-123.

Marmar, C., Weiss, D., Metzler, T. (1996). Characteristics of emergency services personnel related to peritraumatic dissociation
during critical incident exposure. Am J Psychiatry, 153, 94- 102.

McCarroll, JE., Ursano, RJ., Fullerton, CS. (1993). Post-traumatic stress disorder symptoms following recovery of war dead.
Psychiatry, 150, 1875-1877.

Murphy, S., Braun, T., Tillery, L., Cain, K., Johnson, L., Beaton, R. (1999). PTSD among bereaved parents following the violent
deaths of their 12-28-year old children: a longitudinal prospective analysis. Journal of Traumatic Stress, 12, 273-290.

North, C. S., Tivis, L., McMillen, J. C., Pfefferbaum, B., Cox, J., Spitznagel, E. L., Bunch, K., Schorr, J., Smith, E. M. (2002).
Coping, functioning, and adjustment of rescue workers after the Oklahoma City bombimg. Journal of Traumatic Stress,
15, 171-175.

Ozgen, F., Aydin, H. (1999). Travma sonrast stres bozuklugu. Klinik Psikiyatri Dergisi,2(1), 34-41.

Sahin, N. H., ve Durak, A. (1995). Stresle basa ¢ikma tarzlar1 6lgegi: tiniversite dgrencileri i¢in uyarlanmasi. Tiirk Psikoloji
Dergisi, 10(34), 56-73.

Sénmez, V., Alacapinar, F. (2016). Orneklendirilmis Bilimsel Arastirma Yonetmeleri. .Ankara: Am Yayincilik.

Sahin, N.H., Batigiin Durak A.D., Yilmaz, B. (2001). Ogretmenler igin psikolojik bilgilendirme ve paylasim gruplar1. Milli Egitim
Bakanligi-UNICEF Psiko-sosyal Okul Projesi Degerlendirme Caligmasi. Ankara: Milli Egitim Bakanlig1.

Ting, L., Jacobson, J.M., Sanders, S., Bride, B.E., Harrington, D. (2005). The secondary traumatic stress scale: confirmatory
factor analyses with a national sample of mental health social workers. J Hum Behav Soc Environ, 11,177-194.

Tuncay, T. (2004). Afetlerde sosyal hizmet: 1999 yili marmara ve bolu-diizce depremleri sonrasinda gercgeklestirilen sosyal
hizmet uygulamalari, Ankara: Hacettepe Universitesi Yayinlari.

Ursano, R.J., Fullerton, C.S., Vance, K. (1999). Posttraumatic stress disorder and identification in disaster workers. Am J
Psychiatry, 156,353-359.

Wagner, D., Heinrichs, M., Ehlert, U. (1998). Prevalence of symptoms of posttraumatic stress disorder in German professional
firefighters. The American Journal of Psychiatry, 155 (12), 1727-1732.

Yilmaz, B., Gokge, G., Gokler Damisman, 1., Karanci, N., Aker, A.T. (2016). Yardim ¢alisanlarinda psiko-sosyal gereksinim ve

kaynaklar: nitel bir ¢calisma, 19. Ulusal Psikoloji Kongresi, Izmir.

.y |



AFET RiSK ALGISI iLE HAZIRLIK
ARASINDAKI ILISKIi:

KOCAELI iLi ORNEGI"
Ahmet OZDEMIR* Turgut SAHINOZ?

OZET

Afet risk algisinin bireyler tarafindan anlasiimasi
hazirhik calismalarinin  ilk  adimudir. Risk algisinin
yiikseltilmesi, toplumu afetlere kars1 hazirlik yapmaya iten
bir etkendir. Bu ¢aligmanin amaci; Kocaeli ilinde yasayan
bireylerin afet risk algist ve hazirlik diizeyleri arasindaki
iliskiyi tespit etmektir. Arastirmada genel tarama modeli
kullanilmistir. Arastirmaya katilanlar Kocaeli ilinde yasayan
18 yas ve iistii 483 bireyden olusmaktadir. Orneklem basit
tesadiifi 6rnekleme yontemi ile belirlenmistir. Arastirmada
veri toplama formu olarak ii¢ boliimden olusan anket formu
uygulanmistir. Birinci bdlimde demografik bilgi sorulari,
ikinci boliimde afet risk algisi sorulari ve iigiincii bolimde
ise afetlere hazirlik sorular1 yer almistir. Aritmetik ortalama,
Frekans dagilimi ve ylizde degerleri verilmistir. Ortalamalari
karsilastirmak amaciyla tek yonlii varyans analizi ve
bagimsiz  Orneklem  t-testi  kullamlmustir.  liskilerin
incelenmesi igin ise basit dogrusal korelasyon analizi
kullanilmistir. Arastirma grubunu olusturan 483 kisi sorulari
tam olarak cevaplamistir. ‘“Yerlesim alanimizdaki afet
risklerini bilirim.”” maddesinin ortalamasinin 5 {izerinden
(3,71) yiiksek diizey oldugu, ‘‘Yasadigim bolgede tehlikeli
maddelerden kaynakli kaza riski vardir.”” maddesinin
ortalamasinin (3,65) orta diizey oldugu, ‘‘Afetlere karst
yeterince kisisel hazirlik yaptim.”” maddesinin ortalamasinin
(2,86) orta diizey oldugu belirlenmistir. Bu arastirmadan
elde edilen sonuglara gore; katilimcilarin afet risk algi
diizeyinin (3,97) yiiksek diizey oldugu ve hazirlik diizeyinin
(2,74) orta diizeyde oldugu belirlenmistir. Katilimcilarin afet
risk algi diizeyleri ile hazirlik diizeyleri arasinda, anlamli
diizeyde pozitif yonde dogrusal bir iliski oldugu tespit
edilmigtir. Bu nedenle toplumda afet risk algisinin
arttirilmasma  yonelik egitimlerin  ilkdgretim ¢agindan
baslayarak yetkili kurumlar tarafindan yayginlastiriimasi
gereklidir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Afet Risk Algisi,
Afetlere Hazirlik

*Bu ¢alisma 1. yazarin yiiksek lisans tezinin bir parc¢asidir.
Ueofizik Miihendisi, Kocaeli Biiyiiksehir Belediyesi, Imar ve
Sehircilik Dairesi, Kocaeli

2Dr. Ogr. Uyesi Giimiishane Universitesi, Saghk Bilimleri
Fakiiltesi

THE RELATION BETWEEN DISASTER
RISK PERCEPTION AND PREPARATION;
KOCAELIi PROVINCE EXAMPLE

ABSTRACT

Understanding of the disaster risk perception by
individuals is the first step of the preparatory works.
Increasing the risk perception is a factor driving society to
be prepared for disasters. The purpose of this study is to
determine the relation between the disaster risk perceptions
and preparation levels of the individuals living in the city of
Kocaeli. The General Screening Model was employed in the
present study. The participants of the study consisted of 483
individuals who were aged 18 years and older living in the
city of Kocaeli. The sampling of the study was determined
with the Simple Random Sampling Method. A questionnaire
form that consisted of three parts was employed as the data
collection form. The questions on the demographic
information of the participants were given in the first part,
the questions on disaster risk perception were given in the
second part, and the questions on preparation for disasters
were given in the third part. Arithmetic mean, frequency
distribution and percentage values were given. For the
purpose of comparing the means, the One-Way Analysis of
Variance, and the Independent Sample t-test were employed.
The Simple Linear Correlation Analysis was employed to
examine the relations. The 483 people, who constituted the
Study Group answered the questions in full. It was
determined that the item “I know the disaster risks in our
residence area” received 3.71 points over 5, which is high;
and the average of the item “There is a risk of accidents due
to dangerous substances in the area where I live” was
moderate with 3.65; and the average of the item “I have
made adequate personal preparation against disasters” was
moderate with 2.86. According to the results of the present
study, it was determined that the level of disaster risk
perception of the participants was high (3.97); the
preparation level was moderate (2.74). It was also
determined that there was a statistically significant and
positive relation between the disaster risk perception levels
and preparatory levels of the participants. For this reason, it
is necessary that the trainings that aim to increase the
disaster risk perception in the society should be started at
primary school age and spread by competent institutions.

Keywords: Disaster, Disaster Risk Perception,
Disaster Preparedness
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1.GIRIS

Afetlerden dolay1 bir¢ok insan hayatin1 kaybetmekte, uzun stireli saglik problemleri yagamakta ve
sahip oldugu maddi varliklar1 kaybetmektedir (Mizrak, 2017: 2). Deprem, sel, heyelan, firtina vb. dogal
olaylar insanlarin sorumsuz davraniglari neticesinde ortaya c¢ikan doga kaynakli afetlerdir. Yangin,
endiistriyel kazalar, terdr, maden kazalari, ulasim kazalar1 vb. olaylar ise insan ve teknolojik kaynakli
afetlerdir. Hem doga kaynakli afetler hem de teknolojik kaynakli afetlerin ortak 6zelligi insanlarin olumsuz
tutum ve davraniglarindan kaynaklanmalaridir. Bu da bize sonucun afet olabilmesi i¢in sebebin insan olmasi
gerektigini gostermektedir. Yildinnm (2006: 167)’a gore afet, beklenmeyen ve Onceden olus zamani
bilinmeyen bir olgudur.

Afetlerin gergeklesmesini engellemek bir¢ok zaman imkansiz olmakla birlikte, olumsuz sonuglarini
azaltmak ve/veya yonetilebilir bir seviyede tutmak alinacak &nlemlerle saglanabilir (IBB, 2014: 10).
Afetlerde tehlike ve zarar gorebilirligin derecesi afet riskinin biiyiikligiini belirlemektedir.

Riskin biiyiikliigiiniin algilanmas1 ve harekete gecilmesi asamalar1 son derece kisisel olabilmektedir.
Ayni evde yasayan iki insan, bir depremin yaratacagi zararlar konusunda son derece farkli fikirlerde
olabilmektedirler. Ciinkii, bu durum, kisinin algilama hassasiyeti ile ilgili olabilecegi kadar, kisinin
karsilasacagi olumsuzluklara zihinsel olarak karsi koyma giicii ile de iliskilidir (Eraybar vd., 2007: 42). Risk
algisi, insanlarin tehlikelere nasil tepki verdikleri konusunda etkilidir ve bu sayede, tehlikelerin topluluklar
iizerindeki yikic1 etkilerle birlikte afetlere déniisiip doniismedigi belirlenir. Insanlarin riski dogal afetler
baglaminda nasil algiladiklarini anlamak, iletisim faaliyetlerini ve hazirhigi gelistirmek i¢in merkezi bir
noktadir (Understandrisk, 2018).

Bu calismada afet risk potansiyeli yiiksek olan Kocaeli ilinde yasayan bireylerin afet risk algisi ve

hazirlik diizeyleri arasindaki iliskiyi tespit etmeye ¢alisiimistir.

2. TEMEL KAVRAMLAR

Afet

5902 sayili yasada afet; “Toplumun tamami veya belli kesimleri i¢in fiziksel, ekonomik ve sosyal
kayiplar doguran, normal hayati ve insan faaliyetlerini durduran veya kesintiye ugratan dogal, teknolojik
veya insan kaynakli olaylar” olarak tanimlanmaktadir. Tiirk Dil Kurumu ise “cesitli doga olaylarinin sebep
oldugu yikim” olarak tanimlamaktadir (TDK, 2018). Afet, toplumun veya toplumun bir kesiminin kendi
imkan ve kaynaklar1 ile basa ¢ikmakta yetersiz kalacagi diizeyde fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplara
ugramasia yol acarak, normal yagsami ve insan faaliyetlerini durduran veya kesintiye ugratan dogal,

teknolojik veya insan kaynakli tehlikelerin yarattig1 sonugtur (UNISDR, 2009).

Tehlike
Tehlike, afetlere iliskin en 6nemli kavramlardan biridir ve birgok tanimi yapilabilmektedir. En genel

anlatimi ile biiyiik zarar ya da yok olmaya yol acabilecek bir durum olarak tanimlanmaktadir (TDK, 2018).
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Yasam kaybi, yaralanma veya diger saglik etkileri, maddi hasar, sosyal ve ekonomik bozulma veya ¢evresel

bozulmaya neden olabilecek bir siire¢, fenomen veya insan faaliyeti (UNISDR, 2009).

Risk

Bir olayin meydana getirebilecegi olumsuz sonuglarin tiimiinii risk kavramini olugturmaktadir. Risk
kavramindan bahsedebilmek icin belirli bir yerde belirli bir biiyiikliikte bir tehlike veya olayin olmasi,
mevcut degerlerin bundan zarar gormesi, etkilenme veya zarar gorebilme oranlarinin tahmin edilebilir

olmas1 gerekir (Ozkul ve Karaman, 2007: 256). Baska bir tanima gore risk belirsizlik ve zararm toplamidir

(Kaplan ve Garrick; 1981: 12).

Algi
Cevremizdeki bilgi yigmini, sahip oldugumuz duyu organlarimiz ile hisseder, beynimizde
gerceklesen aktiviteler ile hissettigimiz objeleri algilariz. Bu sekilde kisinin kendisi disinda var olan dis

diinyayi algilamasi miimkiin olur (Bakan ve Kefe, 2012: 20).

Risk Algis1
Risklerin algilanmasi, olaylarin, firsatlarin veya teknolojilerin belirsiz etkileriyle ilgili sinyallerin

toplanmasi, secilmesi ve yorumlanmasi siirecini igerir. Bu sinyaller dogrudan gozleme (6rnegin bir trafik
kazasina sahit olmak) veya baskalarindan gelen bilgileri (6rnegin gazetede niikleer giic hakkinda okumak)
ifade edebilir (Wachinger ve Renn, 2010: 8). Risk algilamasi ¢ok farklidir. Gece igkili trafige ¢ikan birisi,
kirli su igme riskini gdze almayabilir. Thmal edilebilir baz1 riskleri abartan, énemli bazi riskleri de hatali
degerlendirerek Onemini kavrayamayan kisiler de olabilir (Gililer ve Cobanoglu, 1997: 33). Risk algisi,
insanlarin tehlikelere nasil tepki verdikleri konusunda etkilidir ve bu sayede, tehlikelerin topluluklar

izerindeki yikici etkilerle birlikte afetlere dontisiip dontismedigi belirlenir (Understandrisk, 2018).

Afet Risk Algisi

Afet riski, afet tehlikesi ile zarar gorebilirligin bilesiminden olusmaktadir (Tastan ve Aydinoglu,
2015: 387). Afet riskini anlamak, sadece tehlikeyi, maruz kalmamizi ve savunmasizligimizi degil, ayni
zamanda toplumun kendisini felaketlerden koruma kapasitesini de goz oniinde bulundurmamizi gerektirir
(Preventionweb, 2018). Risk algilamasi, insanlarin bir afet olayr oncesinde, sirasinda ve sonrasinda karar

verme ve uyum davraniglarini1 anlamada hayati neme sahiptir (Dahal ve Hagelman, 2011: 154).

3.GEREC VE YONTEM
Bu arastirma, Kocaeli ilinde yasayan bireylerin afet risk algisi1 ve hazirlik diizeyleri arasindaki iligkiyi
tespit etmeyi amaglayan bu arastirmada genel tarama modeli kullanilmistir.
Bu arastirmanin sinmirhiliklari, tiim Tiirkiye'yi degil sadece Marmara bdlgesinde bulunan yogun sanayi ve
niifusu ile biiyiikk bir afet yasamis olan Kocaeli ilini kapsamasi ve ¢alismanin kisa bir zaman diliminde
gerceklestirilmesidir. Bu ¢aligmanin evreni, Kocaeli ilinde yasayan 18 yas iistii bireylerden olusmaktadir.

Calismada evrenin tiimiine erisilemeyeceginden orneklem segilmistir. Orneklem segilirken “Basit Rastgele
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Ornekleme” yontemi kullanilmistir. Kocaeli ili niifusu 2017 yilinda 1.883.270 kisidir (www.tuik.gov.tr,
2018). 100.000 niifusun lizerindeki evrende giiven araliginin %95 saglanabilmesi i¢in 6rneklem sayisinin en
az 384 olmasi gerekmektedir (Biiyiikoztiirk vd., 2008: 98). Evrenin temsil edebilmesi i¢in 510 katilimciya
ulagilmig, 27 katilimciya ait anket formu bilgi eksikliginden dolay1 gegersiz sayilarak analizler 483
katilimciya ait verilerle gerceklestirilmistir.

Bu arastirmada veri toplama araci olarak kullanilana anket formlari literatiir taramasindan elde edilen
verilerden yararlanilarak uzman goriisleri alinarak olusturulmustur. Bu anket formu iki kisimdan
olusmaktadir. Birinci boliimde demografik ve tanimlayici bilgiler yer almaktadir. Bu béliimde katilimcilarin
yas, cinsiyet, egitim durumu, afet egitimi alma durumu, daha 6nce bir afet yasama durumu gibi 6nemli
hususlarin tespiti gibi sosyo-demografik bilgilerin edinilmesi amaciyla 11 sorudan olusmaktadir. Ikinci
boliimii ise; afet risk algis1 ve hazirlik sorulariin oldugu 5°1i likert tipi 39 soru olusturmaktadar.

Arastirmada elde edilen veriler SPSS 24 istatistik paket programinda bilgisayara aktarilmistir.
Verilerin analizinde aritmetik ortalama, frekans, yiizdelik oranlar kullanilmistir. Aritmetik ortalamalar
yorumlanirken 1,00-2,33 diisiik, 2,34-3,67 orta ve 3,68-5,00 yiiksek olarak degerlendirilmistir. Anlamlilik
diizeyi p=0,05 olarak kabul edilmistir. Bagimsiz 6rneklem t-testi, tek yonlii varyans analizilANOVA) ve
basit dogrusal korelasyon analizi testleri kullanilmistir.

Arastirmada kullanilan 6lgegin giivenilirligi test edilebilmesi i¢in alfa modeli (Cronbach Alpha
Coefficient) kullanilmistir.

Tablo 1. Giivenirlik Analizi

Cronbach’s Alfa Madde Sayisi
,906 39

Calismada kullanilan 6lgegin giivenirlik analizine bakildiginda Cronbach's Alfa degeri 0,906 olarak
bulunmustur (Tablo1.). Bu deger 6l¢egin yliksek derece giivenilir oldugunu gostermektedir.

Kaiser-Meyer-Olkin Measure (KMO) of Sampling Adequacy degeri 0,90 bulunmus ve 6rneklem
yeterliginin miikemmel oldugu saptanmustir (Tablo 2.). Bartlett's Test of Sphericity Approx. Chi-Square x?
degeri 8455,847 ve p degeri 0,000 olarak bulunmustur, verilerin ¢ok degiskenli normal dagilimdan geldigi
saptanmistir. Uygulanan faktor analizi sonucuna gore anket maddeleri 4 faktdre ayrilmistir. Faktor 1 afetlere
hazirlik boyutunu, faktor 2 afet risk algis1 tutum boyutunu, faktor 3 afet risk algis1 bilgi boyutunu ve faktor 4
afet risk algis1 kaygi boyutunu 6lgmektedir.

Tablo 2. KMO ve Bartlett's Testi

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling Adequacy ,902
Bartlett's Test of Sphericity Approx. Chi-Square 8455,847
df 741
Sig. ,000
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4 BULGULAR

Bu aragtirmada, katilimcilarin yaglarina gore en fazla olan grup 35-44 (%38.,5) yas gurubu, en az olan
yas grubu ise 55 yas ve lstii olan (%7,2) gruptur. Katilimcilarin %52,2°si bayandir. Medeni durum
bilgilerine gore %26,5’1 bekardir. Katilimcilardan en fazla katilim saglayan grup %36,9 oraniyla lisans
mezunlaridir. Aylik gelir diizeyine bakildiginda en yiiksek grubu %84,3’le orta gelir olusturmaktadir.
Katilimcilarin %28,4°1i daha once bir afet yasamamis ve %79,3’lii evinde afet ve acil durum c¢antasi
bulundurmamaktadir. Katilimcilarin %48’1 daha once afet egitimi almistir. Kisisel veya aile afet plani
bulunduranlarin oran1 %20,9 dur. Katilimeilar1 %20,3’1 afet sonucunda herhangi bir yakinin1 kaybetmistir.

20 y1ldan fazladir Kocaeli’nde yasayanlarin orani %58,2 dir.

Calismada uygulanan anketin 6l¢cek maddelerine verilen yanitlar hakkinda istatistikler;

Afet Risk Algis1 Bilgi Boyutu fle Ilgili Tamimlayic1 Bulgular

Bu boyut igerisinde ortalamasi en yiiksek olan madde 3,8799 ortalamayla “Deprem aninda diisme

b

veya devrilme riski olan esyalar1 nasil sabitlemem gerektigini bilirim.”” maddesi olmustur. Bu maddenin
yiiksek ortalamaya sahip olmasinin nedeninin 17 Agustos depreminde Kocaeli’nde sabitlenmeyen esyalar
sebebiyle cok sayida can kaybinin yaganmis olmasi oldugu soylenebilir. 3,8799 puanla en diisiik ortalamaya
sahip madde olan “Biiyiik ¢apl bir afet aninda yasadigimiz bolgeyi bosaltmak zorunda kalirsak kullanilacak
tahliye yollarin1 bilirim.” maddesinin diisiik puan alma nedeni olarak tahliye yollarinin, halka bildirilmesi
konusunda yeterli ¢alismanin yapilamamis olmasi1 gosterilebilir. Arastirmaya katilan bireylerin afet risk

algis1 bilgi diizeylerinin genel ortalamasinin (3,5799) orta diizey oldugu tespit edilmistir.

Afet Risk Algis1 Kaygi Boyutu ile flgili Tanimlayic1 Bulgular

Bu boyut icerisinde ortalamasi en yiiksek olan madde 4,3002 ortalamayla “Afet aninda ¢evredeki
sanayi kuruluglarinin neden olabilecegi zararlardan endiseliyim.” maddesi olmustur. Kocaeli ilinde yerlesim
alanlartyla sanayi alanlarmin i¢ ice ge¢gmis durumda olmasindan dolayr neredeyse her yerlesim alaninin
yakininda bir fabrika bulunmaktadir. Bu durum bireylerin her an fabrikalarda gergeklesecek bir kazanin
veya patlamanin kendilerini olumsuz etkileyecegi endisesini tagimasina neden olmaktadir. 3,3478 puanla en
diisiik madde “Afet sonras1 yetkili kurumlarin etkili bir sekilde yardim edememesinden endise duyuyorum.’’
maddesi olmustur. Bu durum son yillardaki afet yonetimi alanindaki politikalarin degismesi ve ozellikle
AFAD’1in kurulmasi ile birlikte toplumun afetlere miidahale konusunda kurumlara olan giliveninin eskiye
nazaran arttigint gostermektedir. Arastirmaya katilan bireylerin afet risk algis1 kaygi diizeylerinin genel

ortalamasinin (3,8468) yiiksek diizey oldugu tespit edilmistir.

Afet Risk Algis1 Tutum Boyutu Ile Tlgili Tanimlayici Bulgular

Bu boyut icerisinde ortalamasi en yiiksek olan madde 4,6087 ortalamayla “Afet ve acil durumlarda
kullanilmak {iizere evlerde ilk yardim seti bulundurulmalidir.” maddesi olmustur. 17 Agustos depreminde

halk giinlerce temel ihtiya¢ malzemelerine ulasamamis ve ilkyardim malzemelerinin yetersizligi ilkyardim
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gerektiren durumlarda sikintilarin yagsanmasina neden olmustur. Bu konunun bilincinde olan sehir halkinin
ilkyardim ¢antasi bulundurma tutumunun yiiksek olmasinin normal oldugu diisiiniilmektedir. 4,3147 puanla
en diisiik ortalamaya sahip madde “Evimiz i¢in Dogal Afet Sigortasi (DASK) yaptirmamiz gereklidir.”
maddesi olmustur. Bu boyutun en diisiik maddesi olmasina ragmen 17 agustos 1999 depremi dncesi duruma
bakildiginda DASK yaptirma oranin biiyiik bir artis oldugu sdylenebilir. Arastirmaya katilan bireylerin afet

risk algis1 tutum diizeylerinin genel ortalamasinin (4,5119) yiiksek diizey oldugu tespit edilmistir.

Afetlere Hazirhk Boyutu ile ilgili Tamimlayic1 Istatistikler

Bu boyut igerisinde ortalamasi en yiiksek olan madde 3,3582 ortalamayla “Evimiz i¢in Dogal Afet
Sigortast (DASK) yaptirdik.” maddesi olmustur. 17 Agustos depreminde ¢ok sayida kisinin evini
kaybetmesi nedeniyle yasamis olduklar1 ekonomik sikintilar ve DASK’1n zorunlu olarak yaptirilmasinin bu
maddenin digerlerinden yiiksek puan almasina sebep oldugu sdylenebilir. 2,3251 puanla en disiik
ortalamaya sahip madde ise “Bir afet aninda ii¢ giin boyunca hayatimi idare ettirebilecek hazirliklart
yaptim.” maddesi olmustur. 17 Agustos depreminden sonra arastirma bdolgesindeki birgok kisinin bu
konudaki hassasiyeti yiiksekken gegen zaman igerisinde bu hassasiyetin azaldigi sdylenebilir. Aragtirmaya

katilan bireylerin afete hazirlik diizeyinin genel ortalamasinin (2,7473) orta diizey oldugu tespit edilmistir.

Hipotezler

Ho: Katilimcilarin afet risk algisi ile hazirlik diizeyleri arasinda anlamli bir iliski vardir.

Hi: Katilimcilarin afetlere hazirlik diizeyleri yeterli seviyededir.

H2: Katilimcilardan afetlerde yakinini kaybedenlerin risk algi diizeyleri ile yakinini kaybetmeyenlerin risk
alg1 diizeyi arasinda anlamli bir fark vardir.

Hs: Katilimcilardan afet yasayanlarin risk algi diizeyleri ile afet yasamayanlarin risk algi diizeyi arasinda
anlamli bir fark vardir.

Ha: Katilimcilarin hazirlik diizeyleri, daha once afet yasayip yasamama durumuna gore anlamli farklilik

gostermektedir.

Hipotezlerin Degerlendirilmesi

Ho: Katihmecilarin afet risk algisi ile hazirhik diizeyleri arasinda anlamh bir iliski vardir.
Bu hipotezde basit dogrusal korelasyon testi kullanilmigtir. Afet risk algi puan ortalamasina, afet risk algisi
bilgi, afet risk algis1 kaygi ve afet risk algis1 tutum boyutundaki ifadelere verdikleri cevaplarin ortalamalar

alimip frekans analizi yapilarak ulagilmistir.
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Tablo 3. Ho Korelasyon Analizi Sonucu

Hazirhik Puan Risk Algi Puan
Ortalamalan Ortalamalar:
Pearson 1 332%*
Hazirhik Puan Korelasyonu(r)
Ortalamalan p 000
N 483 483
,332** 1
Pearson
Risk Algi Puan Korelasyonu(r)
Ortalamalan
p ,000
N 483 483

** Korelasyon 0.01 seviyesinde anlamhidir.

Korelasyon analizi sonucuna gore p degeri 0,000 oldugu goriilmektedir. %99 giiven araliginda p
degeri 0,01'den kiiciik oldugundan aralarinda anlamli bir iligki vardir. Tablo 3. incelendiginde bireylerin
hazirlik diizeyleri ile risk algi diizeyleri arasinda pozitif yonde 0,332'lik iliski oldugu ve bu iligkinin anlamli

diizeyde oldugu saptanmistir (r=0,332). Bdylece birinci hipotez kabul edilmistir.

Hi: Katilmcilarin afetlere hazirhk diizeyleri yeterli seviyededir.

Frekans analizi sonucunda ortalama 2,7473 bulunmustur (Tablo 4.). Analiz sonucunda ¢alismaya
katilan bireylerin hazirlik diizeyleri orta diizeyde oldugu tespit edilmistir. Elde edilen bu sonug ikinci

hipotezin reddedilmesine neden olmustur.

Tablo 4. Hy Afetlere Hazirlik Diizeyleri Puan Ortalamast

Calismaya Katilan Bireylerin Afetlere Hazirhk Diizeyleri

N Gegerli 483
Kayip Veri 0
Ortalama 2,7473
Medyan 2,7059
Mod 2,35
Standart Sapma ,79963

H2: Katihmcilardan afetlerde yakimmm Kkaybedenlerin risk alg1 diizeyleri ile yakinini

kaybetmeyenlerin risk alg diizeyi arasinda anlamh bir fark vardir.

Tablo 5. Ha Levene’nin Varyans Esitligi Testi

F Sig.
778 ,378

Tablo 5.‘e gore varyanslarin homojen dagildigi goriilmektedir (sig>0,05).
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Tablo 6. Hz Bagimsiz Orneklem T Testi Sonucu

Risk Algi Diizeyi Puan Ortalamalari

Yakinini kaybetme durumu Say1 Ortalama Standart Sapma T D
=l 98 4,0719 39383
Hayir 385 3,9560 43456 2,400 ,017

T-testi analizinde p degerinin 0,05'ten kiigiik oldugu saptanmistir (Tablo 6.). Bu sebeple ¢alismaya
katilan bireylerin risk algi diizeyleri yakinini kaybetme durumuna gore anlamli bir farklilik oldugu
saptanmistir. Bu farki ortaya koyabilmek adina tablo 3.13'teki ortalamalara bakilmalidir. Ortalamalara
bakildiginda yakinini kaybeden bireylerin risk alg1 diizeyleri (4,0719), yakinin1 kaybetmeyen bireylerin risk
alg1 diizeyinden (3,9560) daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Boylece dordiincii hipotez kabul edilmistir.

Ha: Katimcillardan afet yasayanlarin risk alg1 diizeyleri ile afet yasamayanlarin risk alg:

diizeyi arasinda anlamh bir fark vardir.

Tablo 7.. Hz Levene’nin Varyans Esitligi Testi

F Sig.
154 ,695

Tablo 7.’e gore varyanslarin homojen dagildigi goriilmektedir (sig>0,05).

Tablo 8. Hs Bagimsiz Orneklem T Testi Sonucu

Risk Algi Diizeyi Puan Ortalamalar:

Afet yasama
Say1 Ortalama Standart Sapma T p
durumu
Evet 346 4,0244 ,41670
3,703 ,000
Hayir 137 3,8662 ,43930

T-testi analizinde p degerinin 0,05'ten kiiciik oldugu saptanmistir (Tablo 8.). Bu sebeple ¢aligmaya katilan
bireylerin risk alg1 diizeyleri afet yasgama durumuna gore anlamli bir farklilik oldugu saptanmistir. Bu fark:
ortaya koyabilmek adina tablo 3.15'teki ortalamalara bakilmalidir. Ortalamalara bakildiginda afet yasayan
bireylerin risk algi diizeyleri (4,0244), afet yasamayan bireylerin risk algi diizeyinden (3,8662) daha yiiksek

oldugu tespit edilmistir. Boylece besinci hipotez kabul edilmistir.
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5.SONUC VE ONERILER

Bu calismada bireylerin hazirlik diizeyleri ile afet risk alg1 diizeyleri arasinda, pozitif yonde bir iligki
oldugu ve bu iliskinin anlamli diizeyde oldugu tespit edilmistir. Bu durum bize afete hazirlik konusunda
bireylerin biling diizeyinin arttirilmasinda afet risk algisinin 6nemini ortaya koymaktadir. Bu sonug boylesi
onemli bir konuda eksikligimizi gostermektedir. Toplumun afet risk algisini yilikseltmeye yonelik
caligmalarin ve egitimlerin artmasi geregini ortaya koymaktadir. Yapilacak olan arastirmalarda bireylerin
afetlerde yakinini kaybetme ve daha dnce afet yasama durumlarimin afet risk algis1 ve hazirlik diizeylerine

olan etkisi goz ardi edilmemelidir.

Oneriler;

e Toplumun afet risk algisini arttirmaya yonelik proje ve standartlastirilmig egitimler Tiirkiye
genelinde yayginlastirilabilir.

e Toplumun afet risk algisini yilikseltmek i¢in televizyon, sosyal medya, tiyatro, basin aracilifiyla
caligmalar yiiritiilebilir.

e Devlet, yerel yonetimler, tiniversiteler ve sivil toplum kuruluglar1 basta olmak iizere konu ile
ilgili olan kurumlar tarafindan toplumunda iginde oldugu afet risk algisini arttiracak projeler
hayata gegirilebilir.

e Toplumun afetlere hazirliginda ilk adim olan afet risk algisinin yiikseltilmesi amaciyla daha fazla
bilimsel arastirma yapilabilir.

o Afetlere hazirlik ve afet risklerini azaltmaya yonelik dersler Milli Egitim Bakanligi’nca
[Ikdgretim miifredatina ders olarak konulabilir.

e llkdgretim okullarinda d8rencilerin afet riski azaltma ve hazirlik konusunda bilinglenmesi igin

resim, tiyatro ve miizikle organizasyonlar yapilabilir.
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AFET VE ACIiL DURUM YONETIMINDE
KAMU KURUMLARININ ROL VE

SORUMLULUKLARI: GUMUSHANE iLI
ORNEGI
Giilsiin DOGANY, Hasan YUCEL? Omer UZUNTAS®, Prof.
Dr. Saime SAHINOZ*
OZET

Diinya genelinde yasanan afet ve acil durumlarin yikici ve
uzun siireli etkileri glinden giine artmaktadir. Kamu
kurumlarimin dinamik bir zarar azaltma, hazirlik, miidahale
ve iyilestirme giicii ile dinamik bir yonetim sistemine sahip
olmalar1 gerektigi bir gercektir. Bu ¢alismada, afet ve acil
durum yonetiminde kamu kurumlarinin yerel diizeyde
yeterliliginin ortaya konulmasi amaglanmigtir. Calisma,
Gilimiigshane ilindeki 22 kamu kurumunda ydnetici
pozisyonunda gorev alan toplam 28 kisiye, arastirmacilar
tarafindan  gelistirilmis anket formu uygulanarak
gerceklestirilmigtir. Calismaya, mesleki deneyimleri 2,5-37
yil (median:18; sd:10.93) arasinda degisen 27 (%96,4) erkek
ve 1 (%3,6) bayan olmak iizere toplam 28 kisi dahil
edilmistir. Anket c¢aligmasinda katilimcilar, Tirkiye Afet
Miidahale Plani (TAMP) ile kurumsal afet ve acil durum
etkinliklerinin arttigini belirtmistir. Katilimcilardan 16 kisi
(%57,1) bulunduklar: kurumda TAMP ile en ¢ok afet ve acil
durum planlamasinin éneminin vurgulandigini ifade etmistir.
Kurum igerisinde bilgisizlik ve egitim eksikliginin en 6nemli
iletisim  sorunlarindan  biri  oldugu  gOrilmistiir.
Katilimeilardan 19 kisi (%67,9) afet yonetiminde etkin bir
miicadele saglanabilmesi i¢in tiim kamu kurumlarinda ayri
bir birim olusturulmast ve bu birimden sorumlu bir
yoneticinin gorev almasi gerektigini belirtmistir. Afet ve acil
durumlara karsi  hazirlikli  ve bilingli  toplumlarin
gelisebilmesi, ancak yerel yonetimlerin ve halkin birlikte rol
aldigi, afet zararlariin en aza indirildigi stirdiiriilebilir
kurumlar ile saglanabilir. Kamu kurumlari, diger
paydaslariyla degisen tehlikeler ve risklere karsi etkin
miicadele edebilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Kamu Kurumlarinda Afet ve Acil
Durum Yénetimi, Kurumsal Koordinasyon ve Isbirligi,
Siirdiiriilebilir Kurumlar.

1 Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD, YL Ogrencisi
Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD, YL Ogrencisi
Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD YL Ogrencisi

4 Prof. Dr., Giimiighane Universitesi, Afet Yonetimi Anabilim Dalr.

ROLE AND RESPONSIBILITIES OF
PUBLIC INSTITUTIONS IN DISASTER AND
EMERGENCY MANAGEMENT: THE

SAMPLE OF
GUMUSHANE PROVINCE
ABSTRACT

The destructive and long-term effects of disasters and
emergencies in the world are increasing day by day. It is a
fact that public institutions should have a dynamic system of
management with dynamic damage reduction, preparation,
response and recovery. In this study, it is aimed to
demonstrate the adequacy of public institutions at the local
level in disaster and emergency management. The study was
carried out with 28 questionnaires developed by the
researchers in total 28 persons working in administrative
positions in 22 public institutions in Giimiishane province. A
total of 28 participants, 27 (96.4%) males and 1 (3.6%)
females, whose professional experience ranged from 2.5 to
37 years (median: 18; sd: 10.93) was included. Participants
in the survey, stated that the effectivity of the institutions at
disaster and emergency events increased with the Turkey
Disaster Response Plan (TAMP). Among the participants 16
people (57.1%) stated that the institution emphasized the
importance of disaster and emergency planning with TAMP.
It is seen that illiteracy and lack of education within the
institution is one of the most important communication
problems. 19 participants (67.9%) stated that a separate unit
should be established in all public institutions and an
administrator in charge of this unit should take part in order
to ensure an effective struggle in disaster management. The
development of prepared and conscious societies against
disasters and emergencies can only be ensured by
sustainable institutions, where local governments and the
public are playing a part, with the least amount of disaster
damage. Public institutions should be able to effectively
combat the changing hazards and risks with other
stakeholders.

Key words: Disaster and Emergency Management in Public
Institutions, Institutional Coordination and Cooperation,
Sustainable Institutions.
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1.GIRIS VE AMAC
Diinya genelinde yasanan afet ve acil durumlarin yikici ve uzun siireli etkileri glinden giine artmaktadir.
Yerel diizeyde halk ile ilk etkilesime gegen orgiitlerin kamu kurumlart olmasi sebebiyle bu kurumlarin
dinamik bir zarar azaltma, hazirlik, miidahale ve iyilestirme giicii ile dinamik bir yonetim sistemine sahip
olmalar1 gerektigi bir gergektir.
Kurum ve kurulusglar bir baska soyleyisle orgiitler, artan ve ¢esitlenen yerel afet risklerinden dolay: sosyal,
ekonomik ve kiiltiirel i¢ ve dis ¢evreler igerisinde siirekli bir degisim ve gelisim siirecinde yer almaktadir.
Kurumlar, varliklari aktif bir sekilde devam ettirebilmeleri i¢in s6z konusu olan bu c¢evrelere uyum
saglamak zorundadirlar. Bu uyum saglayabilme siireci de, sadece kurum tarafindan gergeklestirilen tek yonli
bir ¢aba olarak kalmayip, ¢evrenin de oOrgiit tarafindan degisime zorlandig1 bir etkilesim siireci olarak
degerlendirilmelidir. Bu agidan ¢alismanin yanitlamaya calistig1 temel soru; afet ve acil durumlarda kamu
kurumlarimin ulusal diizeyden yerel diizeye dogru, 6zellikle hazirlik ve miidahale konularinda, kurumsal
acidan yerel diizeyde etkin katilim ihtiyacinin ortaya konulmasidir. Bu konuyla ilgili olarak genel anlamda
orgiitlerin afetlere kurumsal bakiglarinin belirlenmesine iliskin ortaya konan yaklasimlar, afet odakliliginin
olusturulmasi ve olglimiine yonelik kavramsal ¢erceve ile mevcut 6lgiim modelleriyle incelenmistir. S6z
konusu etkilesim siirecinde stratejik yOnetim, insan kaynaklarmma verilen 6nem, kurum kiiltiiriiniin
yaratilmasi, kurumsal aidiyet ve kurum ig¢i iletisimin gelistirilmesi gibi pek ¢ok faktore dikkat ¢cekilmistir.
Yerel diizeyde afet ve acil durum yonetimi, kamu kurumlar1 arasinda bir¢ok disiplini igeren, birbirinden
bagimsiz gorev ve sorumluluklar, i¢ ice girmis birden fazla asamasi olan 6zel uzmanlik ve kaynak
gerektiren uzun ve karmagik bir yonetimdir. Kalkinmak ve gelismek isteyen iilkelerin, mutlaka yerel
diizeyde afetlere karsi gerekli tedbirleri almalari, yonetim yapilarina uygun bir afet yonetimi modeli
olusturmalari, yerel de zarar azaltma ¢alismalarina daha fazla 6nem vermeleri gerekmektedir (Ceber, 2005).
Etkili ve hizli bir acil durum yonetimi, kamu kaynaklarinin etkin kullanimi ve miidahaleden sorumlu kamu
kurumlarinin koordinasyonu ile dogrudan iliskilidir. Son yillarda kamusal alanda hizmet sunan kurumlarin
giderek daha fazla uzmanlagmis ayri kurumlar haline gelmesi ve gesitlenmesi, kamu kurumlar arasindaki
ozellikle koordinasyon ve isbirligini olumsuz etkilemektedir. Bu baglamda, kamu ydnetimi icerisindeki afet
ve acil durum yonetimi ile ilgili caligmalarda, koordinasyon yetersizligi ve kaynaklarin etkin
kullanilamamasi konular1 iizerine yapilan ¢alismalar son yillarda artis gostermis fakat heniiz bu soruna kalici

¢oztimler tretilememistir (Eryillmaz, 2014:24; Petak 1985:4; Gerber, 2007:228).

1.1.Afet ve Acil Durum Yonetiminde Kamu Kurumlarinin Rolii

Afet ve acil durumlara hazirlik ve miidahale g¢ercevesinde tehlikelerin ve risklerin azaltilmasina iliskin
yapilan uluslararas1 anlagmalar ve belirlenen yiikiimliiliikler, afet zararlarinin azaltilmasi c¢aligmalarinin
ulusal ve yerel Oncelikler haline geldiginin kanitidir. Yokohama Stratejisinde yer alan prensiplerde de
belirtildigi gibi her devletin uluslararasi, bolgesel, yerel diizeylerde afet riskini dnlemek ve azaltmak i¢in
birincil sorumlulugu vardir. Bu sorumluluklarin merkezi hiikiimetler ve ilgili ulusal otoriteler, sektorler ve

paydaslarin kendi ulusal kosullarina ve yoOnetisim sistemlerine uygun sekilde paylasilmasini gerektirir
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(UNISDR, 2015). Yerel diizey afet yonetiminde tiim kamu kurumlarinin, 6zel sektorlerin, sivil toplum
kuruluslarinin ve goniilliilerin katilimci bir yonetim anlayisin1 benimseyen yonetisim modeline gore, ortak
karar alicilar olarak faaliyet gostermesi gerekmektedir (Coskun ve Karabeyli, 2012: 104).

Yerelde afet ve acil durumlara etkili bir miidahale, etkin bir kaynak yonetimi, tahliye, barinma ve acil saglik
miidahalelerinden daha fazlasini gerektirir. Cilinkii afetler toplumun savunmasizliklarint ve afetlere olan
bakis agilarini en net hali ile ortaya ¢ikarmaktadir. Afetler sonrasi iyilesme de sadece insaat ve yeniden
yapilandirma igeren bir projeler biitlinii degildir. (Allen, 2006). Bir bolgede afet riskinin azaltilmas1 6zellikle
belediyeler gibi yerel kamu kurumlarinin katilimina daha fazla 6nem verilerek ele alinmalidir. Afetlere hizli
yanit verebilmek ve zararlarini azaltabilmek i¢in gelistirilen plan ve politikalar diger paydaslar ile siirekli
iletisim halinde olmaya imkan vermelidir (Ainuddin vd., 2013; Madan ve Routray, 2015).

Setyono ve Yuniartanti’ ye gore, afet ve acil durum ydnetiminde kamu kurumlarinin giicii ve etkinligi ii¢
onemli unsura baghdir. Bunlardan ilki afet yonetiminde gorev alan tiim kurum ve kuruluslarin entegre
caligarak afet risklerini en aza indirmeye yonelik calismasi, ikincisi ise afet yonetimine katilan tiim
paydaslarin iletisim ve koordinasyonudur. Sonuncusu ise afet risk yonetiminin Oneminin her kosulda
anlagilabilmesi i¢in, paydaslar arasindaki bilgi paylasimiin kesintisiz gerceklestirilmesidir (Setyono ve
Yuniartanti, 2016).

Yerel diizeyde afet yonetiminin tiim asamalarinin etkin saglanabilmesi igin 6zellikle kurumlarin tistlenmesi
gereken gorevler agikca tanimlanmalidir (Madan ve Routray, 2015). Kamu kurumlarinin bir¢ogu, uzmanlik
alanlarindaki dogal tehlikelerin izlenmesi, tahmin edilmesi ve uyarilmasindan sorumludur (Hemingway ve
Gunawan, 2018). Bu nedenle toplumun kisa ve uzun vadede ortaya ¢ikabilecek tehlikelere karsi giivenligini
saglayan tiim kamu kurumlari, afet yonetiminde aktif rol tistlenmelidir. Bu kapsamda yerel yonetimlere daha

fazla yetki verilmeli fakat sehrin fiziksel ve sosyal yapisi ile afetlerin tiirii ve etki alani

genisledikce merkezi yonetimin katilimini da kolaylastirici bir sekilde tasarlanmalidir (Kadioglu ve
Ozdamar, 2008). Ciinkii karmasik bir idari yapi, farkli bir komuta ve kontrol sistemini gerektirdigi gibi
yonetimsel anlamda da 6nemli bir sorun teskil edecektir (Madan ve Routray, 2015).

1.1.1.Koordinasyon, isbirligi ve Dayanisma

Afetlerin etkin yonetilmesi adina kurumlar arasi gerekli koordinasyonun saglanmasi, afetin neden oldugu
can ve mal kaybini dnlemeye biiyiik ol¢iide yardimer olacaktir (Cozzolino, 2012; Kaynak ve Tuger, 2014).
Tiurkiye Afet Miidahale Planinda da belirtildigi gibi (TAMP), ulusal, bolgesel ve yerel afet miidahale
kapasitesini aninda harekete gecirmeyi saglayacak, tiim kamu ve 6zel sektdr organizasyonlart arasindaki tiim
koordinasyon, isbirligi ve dayanisma faaliyetleri afetlerle miicadele de son derece 6nemlidir (TAMP, 2013).
Afet ve acil durumlarin tiim asamalarinda paydaslarla isbirligi halinde koordineli calisilabilmesi igin,
planlama ve karar verme siirecinde, savunmasiz niifuslarin belirlenmesi, toplumun dayanikliliginin
gelistirilmesi, pratik planlarin olusturulmasi, isbirlik¢i ve etkili miidahalelerin yapilmas: ve odaklanan
iyilesme stratejilerinin istthdam edilmesi i¢in genis bir paydas girdisi ve katilimi son derece Onemlidir

(Bharosa vd., 2010; Russell, 2009).
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1.1.2.Bilgi Paylasim ve Iletisim

Bilgi paylasimi, afet ve acil durum ydnetiminde etkin isbirligi ve koordinasyon olusturulmasinda 6énemli bir
etkendir. Birden fazla kamu kurumu, 6zel sektor, sivil toplum kuruluslar1 ve etkilenen halk arasindaki
koordinasyon ve igbirligini, afet ve acil durumlarin tiim asamalarinda O6zellikle acil yardim saglama
konusunda desteklemek i¢in giivenilir, anlasilir ve zamaninda bilgiye ihtiya¢ vardir (Russell, 2009). Ayni
zamanda afetlerde gorev alan paydaslar arasinda yayilmasi gereken esit bilgi yani aymi verilerin tiim
katilimcilara ayn1 anda ulastirilmasi da isbirligi ve koordinasyonu etkileyen 6nemli etkenlerden bir digeridir.
Afetler meydana gelmeden Oncesinde, aninda ve sonrasinda anlasilabilir ve erisilebilir bilgi paylasimi
afetlerin olasi etkilerini azaltabilecek derecede saglikli bir iletisimin gdstergesidir. Ancak kotii ya da yanlis
bilgilendirilmelerle iletisimin tiretilmesi ve yayilmasi, afetlerin olumsuz etkilerini artirabilmektedir.

Sehrin temel yapisini, yerel kaynaklarin1 ve operasyonel imkanlarini tanimlayan dokiimanlar her daim iyi bir
yonetisim i¢in yol gosterici verilerdir. Gelecekte ihtiya¢ duyulan tiim kamu hizmetlerinin topluma kamu
kurumlar1 tarafindan diizenli bir sekilde saglanabilmesi icin bu bilgilerin, sehir seviyesine kadar
Olceklendirilerek basta belediyeler olmak {izere diger tiim kamu kurumlarini sehirdeki afet risklerinin
azaltilmasi konusunda ¢alisma yapmalari i¢in dogru yonlendirebilmelidir (Setyono ve Yuniartanti, 2016).
Ayrica bolgeye 0zgii afet risklerinin kontrol altina alinmasi adina afet yonetiminde gorev alan yetkili
kurumlar arasinda bir afet veri tabani olusturulmasi ve bu bilgilerin siirekli giincel tutulmasi yerel
kaynaklarin etkin kullanimini saglayacaktir (Madan ve Routray, 2015).

1.1.3.Paydas Katihm

Afetlerle etkin miicadele edebilme, afetlerin yikici etkilerini ortadan kaldirma ya da azaltma ¢aligmalar1 bir
takim bilimsel disiplinlerin eszamanli olarak yiiriitiilmesini gerektirir.
Sivil toplum, yerel ve merkezi hiikiimet ile diger paydaslar arasinda yenilik¢i yerel ortakliklar olmadan,
kamu kurumlarinin afet ve acil durum yonetiminde etkili olmasi miimkiin degildir. Paydaslarin etkin
katilim1 olmadan yerel afet riskleri ile miicadelede 6zellikle afetler oncesi hazirlik, miidahale ve iyilestirme
planlar1 hazirlanamaz. Kentsel arazi kullanimi1 yonetim planlari, bina yonetmelikleri gibi pek ¢ok kanuni
diizenlemelerin uygulanmasinda da sorunlarin yasanmasi kagmilmazdir. Bu nedenle afet ve acil durum
yonetiminde paydas katilimi vazge¢ilmez bir unsurdur (UNISDR, 2011).
Yerelde afet ve acil durum yonetiminde ¢ok paydasli katilimi arttirmak ve siirekliligini saglamak icin
dikkate alinmas1 gereken bazi noktalar asagidaki gibidir:

e Afet ve acil durum yonetiminin tiim asamalarinda giiglii bir dokiimantasyon saglanmast;

e Afet yonetiminde gorev alan ¢oklu paydaslar arasinda ag olusturma;

e Toplumsal iletisim araclarinin (yerel gazete, dergi, internet siteleri gibi) etkin bir sekilde kullanilmasi

saglanmalidir (Setyono ve Yuniartanti, 2016).

1.1.4.11 Bazinda Afet Risklerini Belirleme ve Zarar Azaltma

Il bazinda afet tehlike ve risklerinin belirlenmesi oldukca dnemli bir alandir. Her yerel yonetimin il bazinda
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tehlikeli alanlari, riskleri ve zarar gorebilirligi igeren bir tehlike azaltma plam1 benimsemesi, kalkinma ve
yeniden yapilanma i¢in yol gosterecek olan hedef ve politikalar1 da ortaya koymasina yardimci olacaktir. Bu
tehlike azaltma politikalari, ¢evre ile ilgili konularda izin gereklilikleri, imar yonetmelikleri, kamu
caligmalari politikalar1 ve arazi edinimi programlari gibi resmi olarak kabul edilen kalkinma yonetim araglari
tarafindan da desteklenecektir (Godschalk ve Brower, 1985).

Godschalk’ e gore, afet risklerini belirleme ve zararlarini azaltmaya yonelik il seviyesindeki caligmalar
kentsel tehlikelerin hafifletilmesi ve esnek sehirlerin olusturulmasi agisindan kamu kurumlarinin en 6nemli
hedefi olmasi1 gerekmektedir (Godschalk, 2003).

Dogal afetlerle miicadele de g¢esitli tehlikelerin etkilerini onceden tahmin etmek, ge¢mis felaket
deneyimlerinden de yararlanarak bolgenin yerel afet profilini ¢ikarmak, erken uyari sistemleri gelistirmek,
kentlerin afetlere dayanikli inga edilebilmesine ya da var olan yapilar1 giiclendirmeye yonelik yaptirimlarda
bulunmak 6liim ve yaralanmalarin sayisim diisiirecektir. il bazinda afet ve acil durum ydnetiminde basari
saglanabilmesi, kentsel afet risklerinin planlanmasi ile tiim kurumlarin ve paydaslarinin iletisim halinde
koordineli hareket ederek iistesinden gelebilecegi bir durumdur.

1.1.5.Yerel Diizeyde Afet ve Acil Durum Planlamasi

Birlesmis Milletler (BM), 1990 ve 1999 yillar1 arasini tim diinyada ‘Uluslararast1 Afet Zararlarinin
Azaltilmasi On Yilr’ ilan ederek, 6zellikle gelismekte olan {ilkelerin afetlerle olan miicadelesinde basta can
kayiplar1 olmak iizere sosyal, ekonomik ve kiiltiirel tiim kayiplarinin azaltilmasi adina uluslararasi isbirligi
ve koordinasyon konularini vurgulamistir. Yokohama Stratejisi ve Daha Giivenli Bir Diinya I¢in Eylem
Plan1 (1994), Birlesmis Milletler’in New York Binyil Zirvesi’'nde kabul ettigi Binyil Bildirgesi (2000), Afet
Riskinin Azaltilmasi Kiiresel Raporu (2004) gibi afetlerle miicadelede zararlarin azaltilmasina yonelik baska
girisimlerde gerceklestirilmistir (OIK, 2014). Temel ve ortak hedefleri iilkelerin ulusal afet zararlarim
azaltmaya yonelik strateji ve politika gelistirmesine, yerel yonetimlerin ise diger sektorlerle igbirligi yaparak
afet risklerinin onlenmesi i¢in halki bilgilendirmesine ve boylece afetlere direngli toplumlar ve kurumlar
olusturmak olan bu girisimler glinlimiize kadar devam etmistir.

Hyogo Eylem Cergevesi ise (HFA) 2005-2015 yillar1 arasinda, 6liimlerde dahil olmak iizere afet zararlarini
azaltmak i¢in ulusal ve yerel diizeyde gerekli calismalar1 detayl bir sekilde aciklayan, yol gosterici ilk plan
olmustur (Aitsi-Selm vd., 2015). HFA, afetlere kars1 farkindaligi arttirmak i¢in kurumlarin afet 6nleme
politika ve stratejilerinin planlarina entegrasyonu, kurumsal kapasite ve yeterliliklerin giiclendirilmesi, afet
ve acil durumlarda c¢alisan tiim kurumlarin kaynastirilmasini gerekli gérmiistiir. Dogal afetlerle miicadelede
tiim tilkelerin hem ulusal hem de yerel diizeyde afetlere miidahale ve iyilestirme kapasitelerini arttirma,
giinlimiiz bilgi ve teknolojisinde faydalanarak dayanikli sehirler insa etme, hasar ve zararlarin meydana
gelme ihtimallerini hesaplama ya da dnlem stratejileri gelistirme, afet farkindaligini egitimlerle destekleme
gibi birgok 6nemli amaci vardir (ISDR, 2005).

Ulkemize baktigimizda, iilkemiz bu planlama ve hazirhk konularma kayitsiz kalmamis ve ilk kez

depremlerle miicadeleyi esas alan, Ulusal Deprem Stratejisi ve Eylem Plam1 2012- 2023 (UDSEP) yol
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haritasin1 hayata gecirmistir. UDSEP strateji belgesi, 13 sorumlu kurulusun rol ve sorumluluklarini,
esgiidiim halinde etkin galisma gostererek gorevlerini yerine getirebilmelerini hedeflemistir (UDSEP, 2013).
Afet ve Acil Durum Yonetimi Baskanligi tarafindan 2013 yilinda afet Oncesi, sirasi ve sonrasindaki
miidahale planlamasini olusturmak, afet ve acil durumlara iliskin miidahale ¢aligmalarinda gorev alacak
hizmet gruplar1 ve koordinasyon birimlerine ait rolleri ve sorumluluklari tanimlamak amaciyla da Tirkiye
Afet Midahale Plan1 (TAMP) hazirlanmistir. TAMP ulusal ve yerel diizeyde miidahale g¢alismalarinin
koordineli bir sekilde yiiriitiilebilmesi i¢in bir afet miidahale yonetim sistemi ortaya koymustur. TAMP
taktiksel olup; bakanlik, kurum ve kuruluslar, 6zel kuruluslar, sivil toplum kuruluslart ve gercek kisilerin
rollerini, sorumluluklarini, gorevlerini detayli olarak tanmimlamistir. Bakanlik, kurum ve kuruluslarda
planlarin hazirlanmasi ve uygulanmasindan en iist yoneticiler, il afet miidahale planlarinin hazirlanmasi ve
uygulanmasindan valiler, 6zel kuruluslarda ise sahipleri veya yetkili temsil organlari sorumlu tutulmustur
(TAMP, 2013).

Yerel diizeyde afet ve acil durum planlamasina dahil edilmesi gerekilen 6nemli konularin baginda kamu
kurumlarinda afetlerde gorev alacak personellerin niteligi ve calisma sekli yani insan giiclinlin etkin
yonetimi gelmektedir. Herhangi bir afet ya da acil durum meydana gelmesi halinde, aninda miidahale
edebilecek yetenekli insan giicii ve ekipman sayesinde etkili arama ve kurtarma saglayan, afetlere
miidahalede iyi koordine edilmis bir mekanizmaya sahip yerel yonetimlerin, afetlere hazirlik ve miidahale
faaliyetlerini yiirlitmek i¢in siirekli ve tam yetkili personelleri géreve hazir bulunmalidir (Madan ve Routray,
2015). Iletisim, bilgi paylasimi ve ¢alisan ekip iiyelerinin goriislerine agik bir personel faktorii, yerel afet ve
acil durum planinin daha giiglii, daha kapsamli ve daha yenilik¢i bir ¢evresel bilesenini olusturacaktir
(Godschalk vd., 2003).

Caymaz ve digerlerinin, kamu sektoriindeki afet yonetimi stratejik planlarini analiz ettikleri ¢aligmaya gore,
hem iilkemiz hem de diinyada etkin bir afet yonetimi esas alinarak hazirlanmis stratejik planlarinin var
oldugunu, ancak iilkemizde bu planlarin her tiir afet ve acil duruma hazirlik ve miidahaleye imkan veren,
uluslararas1 standartlara uygun, glinlimiiz kurumlarinin 6nceliklerini ve sorunlarini igeren afet bolgelerine
Ozgii yeni bir stratejik plan gelistirilmesini dnermistir (Caymaz vd., 2013).

1.1.6.Toplumsal Afet ve Acil Durum Hazirhg:

Afet ve acil durumlarda toplumlarin kars1 karsiya kaldig: riskler ve bu risklere karsi toplumun hassasiyet
derecesi, biiylik olclide kamu politikalarinin belirleyici oldugu unsurlardir. Afet yonetimi yaklagimlarinin
son yillarda kamu politikalariyla iligkilendirilmesi ve afet ydnetimi siireglerinin toplumun ¢abuk
toparlanmasi i¢in hassasiyetlerin yonetilmesini odagina almasi, kamu yonetimi kuramlarinin bu alanla daha
yakin iligkiler kurmasini zorunlu kilmistir (Leblebici, 2015).

Risk altindaki toplumun katiliminin yani sira afetlerin yonetimi ile ilgili c¢esitli paydaslarin da

bilin¢lendirilmesi, gelecekteki felaketlerden kaynaklanabilecek olumsuz
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etkilerin azaltilmasinda Onemli Olgiide yardimci olacaktir. Afet yonetiminde faaliyet gosteren kamu
kurumlan felaketlerin olumsuz etkilerini azaltmak i¢in basta toplumsal afet ve acil durum hazirligi olmak
iizere finansal kaynaklar, teknik kaynaklar, kurumsal diizenlemeler, liderlik ve insan kaynaklar1 gibi bir¢cok
faktorii etkili ve zamaninda kullanabilmesi gerekmektedir. Boylece kurumlarin hem kurumsal afet
hazirlikliliginin hem de afetlere olan cevap verebilirliginin giiclenmesi saglanmis olacaktir (Madan ve
Routray, 2015).

Afet riskinin azaltilmas1, toplumun tamamu igin bir katilim ve ortaklik gerektirmektedir. Ozellikle afetlerden
orantisiz olarak etkilenen kisilere 6zel bir dikkat gostererek, yetkilendirmeyi kapsayici, erisilebilir ve ayrimci
olmayan bir katilim olacak sekilde saglanmalidir. Tiim politika ve uygulamalara cinsiyet, yas, engellilik ve
kiiltiirel bakis acis1 entegre edilebilmelidir (UNISDR, 2015).

Toplumsal afet ve acil durum plan taslagin1 hazirlama ve periyodik olarak gézden gecirilip giincellenmesini
saglamaya kadar birgok asamada gorevli 6ncli kurum ve kisiler yerel yonetimlerdir. Bu nedenle tiim afet ve
acil durum yoneticileri yerel afet tehdit ve tehlikelerine direngli topluluklar i¢in zarar azaltma plan ve
stratejilerinin uygulamasindaki birincil sorumlu kisi ve kurumlar olmanin bilinciyle halki ve kurumlarini,
toplumsal afet tehlikelerini kars1 hazirlamalidir.

1.2.Afet ve Acil Durum Yonetiminde Yerel Diizeyde Karsilasilan Sorunlar

Yerel diizeylerde gorev alan kamu kurumlarmmin her birinin farkli gorevler ile farkli ¢aligma alanlar
olmasina karsin, afet ve acil durumlarda birbirleriyle yakin iliskiler kurup koordinasyon, isbirligi ve iletisim
halinde hareket etmeleri gerekmektedir. Tiim bunlar afetler gibi olagandisi ve acil miidahale gerektiren
durumlarda yerel ve ulusal diizeyde faaliyet gosteren tiim kurumlari birtakim sorunlarla karsi karsiya
getirmektedir. Bilgi paylasimi, iletisim, koordinasyon ve isbirligi, paydas katilimi, afet ve acil durum
planlamasi gibi konular karsilasilan temel sorunlardandir.

Yerel yonetim kurumlart arasinda gorev dagilimlarmmin agik ve anlasilabilir olmamasi, gorev verilen
kurumlarinin gorevlerin niteligi ile uyusmamasi, koordinasyon yetersizliklerinin ortaya ¢ikmasina sebep
olarak, afetlere Ozellikle miidahale asamasinda karigiklik yasanmasi sonucunu ortaya ¢ikaracaktir. Ayni
zamanda kentlesmenin hizli bir sekilde giderek biiyiimesi, yerel yonetimlerin ve diger paydaslarin daha da
biiylik bir felaket riskiyle basa ¢ikma konusundaki problemlerini arttiracaktir (Setyono ve Yuniartanti,
2016).

Reddy, afetlerde kurtarma ¢alismalar1 sirasinda tehlike azaltma programlarinin basarisizligini etkileyen en
onemli faktoriin, acgik yerel liderlik eksikliginden kaynaklandigini belirtmektedir. Tehlike azaltma
hedeflerinin gerceklestirilmesi gerekiyorsa, giiglii liderlerin ve savunucularin yerel yonetim saflarinda yer
almasinin zorunlu oldugunu ileri siirmiistiir (Reddy, 2000). Afet ve acil durumlarda kurumlarda goérevli tim
calisanlariin bilgi paylasimi, birbirlerinin is siire¢lerinin ve bilgi sistemlerinin kullanilabilirligi konusunda
aksakliklara sebebiyet vermemelidir.

Herhangi bir afet ya da acil durumda yerel yoneticiler, acil yardimlarin zamaninda ve adil bir sekilde ihtiyag

sahiplerine ulastirilmasi i¢in tim kamu ve Ozel sektor calisanlari ile goniilliilleri hatta halki harekete
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gecirebilmelidir. Eylemlerin hizi, konumu, tipi, yogunlugu, tasarimi ve yeniden yapilanma maliyeti gibi
konular i¢in yerel ¢abalari igeren, yerel kapasite gelistirme planlamasi yapilmalidir (Berke vd., 1993).
Yerel yonetimler afetlere karsi hazirlik ve zarar azaltma planlarini kullanarak entegre afet ve acil durum
yonetim sistemlerine, ¢oklu tehlike azaltma strateji ve hedefleri olusturabilmelidir. Ancak bunu yapma
istekleri mevcut uygulamalar1 degistirmek ya da uygulamak icin konuya ne kadar hakim olduklarina
baglhdir. Afet ve acil durum planlamasini engelleyebilecek {i¢ 6nemli sorun sunlardir:
e Tiim kurumlarin katiliminin saglandig tehlike azaltma planlamasini uygulamaya yonelik direng,
e Teknik kaynak eksikligi, rol catigmasi ve yetki karmasasi, yerel risklerin varligi, savunmasizlik ve
ekonomik kayiplarin analiz eksikligi,
e Yerel yoOnetimler tarafindan afet tehlikelerini azaltma ve hazirlik calismalarina diisiik Oncelik
verilmesidir (Godschalk ve Brower, 1985).
Tehlike azaltma rehber planlart tipik olarak, genel tehlike durumlariin yani sira risk altindaki sehirlerin
kendine 6zgii ihtiyaglarin1 ve Ozelliklerini belirleyebilmelidir. Toplumun ihtiyaglarinin ve kapasitelerinin
daha iyi anlagilmasi dahasi bu tiir ihtiya¢ analizlerinin afetler ve acil durumlar 6ncesinde ilgili kurumlar
tarafindan yapilmasi, kamu kurumlariin afet ve acil durum planlarini nasil hayata gegcirilebilecegi hakkinda
onemli bilgiler saglamaktadir (Berke vd., 1993; Godschalk, 2003).
Yerel yonetimler, afet zararlarim1 azaltma ve planlama calismalarinda basarili olabilmek i¢in mali
yeterliliklerinin yani sira deneyimli personele ve yeterli ekipmana sahip olmalidir. Sonug¢ olarak, yerel
yonetim kurum ve kuruluslar1 gerekli personel ve ekipman kapasitesinden yoksun oldugunda, afet zararlarini

azaltma stratejilerinin uygulanmasi etkinlikleri de etkilenecektir.

2.GEREC VE YONTEM

Arastirmanin temel amaglarindan biri olarak, yerel diizeyde afet ve acil durum ydnetiminde kamu
kurumlarinin rol ve sorumluluklarina dair literatiir ¢alismasi yapilmistir. Arastirmanin modeli, tarama
modelidir. Kesitsel tipteki bu ¢alisma Giimiishane ilindeki 22 kamu kurumunda yonetici pozisyonunda gorev
alan toplam 28 kisiye, arastirmacilar tarafindan literatiir taramasindan elde edilen verilerden faydalanilarak
hazirlanarak uygulanmustir.

Arastirmada kullanilan veri toplama formu literatiir taramasindan elde edilen verilerden faydalanilarak
hazirlanilmig, gelistirilmis ve uygulanmistir. Veri toplama formu literatlir taramas1 sonucu hazirlanmistir
(Giines ve Teker, 2010; Samuel, 2014; Sahin, 2007).

Verilerin analizi, “SPSS for Windows 21. 0” paket programu ile yapilmistir. Yapilan anketlerdeki formlarda
demografik verilerin analizi i¢in frekans, yiizde dagilimi, aritmetik ortalama gibi istatistiksel analizler
yapilmig tablolar halinde gosterilmistir. Glimiishane ili kamu kurumlarinda gérevli yoneticilerin yanitladig
sorularin 5’11 likert analizi (kesinlikle katilmiyorum, katilmiyorum, fikrim yok, katiliyorum, kesinlikle

katiliyorum) yapilmis, biitiin sorularin ortalamas1 hesaplanmistir.
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3.BULGULAR VE TARTISMA

Calisma verileri Giimiishane ilinde faaliyet gosteren 22 kamu kurumundan, aragtirmaya katilmayi kabul
eden yonetici pozisyonundaki 28 kisiye anket formu uygulanarak elde edilmistir.

Tablo 1: Katiimcilarin Cesitli Ozelliklerine Gire Dagilimi

Ozellik (n=28) Say1 %
Cinsiyet 1 36
Kadin 27 96,4
Erkek

Mezuniyet durumu

Lise 3 10,7
On lisans 5 17,9
Lisans 16 57,1
Yiiksek lisans 2 7,1
Doktora 2 7,1

Mesleki Deneyim

0-9 Y1l 9 32,2
11-20 Y1l 5 17,9
21 Y1l ve iizeri 14 49,9
Kurum adi

Valilik 1 3,6
AFAD 3 10,7
IL 6zel idare 1 3,6
Gida tarim 1 3,6
Il gd¢ idaresi 1 3,6
Belediye 4 14,3
Tapu 1 3,6
Niifus ; 3,6
SGK 2 7,1
Coruh 1 3,6
Defterdarlik 1 3,6
MEB 1 3,6
Jandarma 1 3,6
Cevre sehircilik 1 3,6
Itfaiye 1 3,6
Bilim sanayi 1 3,6
Universite 1 3,6
11 saglik miidiirligi 1 3,6
Il emniyet miidirligi 1 3,6
Orman isletme 1 3,6
Meteoroloji 1 3,6
Genglik ve spor miidiirliigii 1 3,6

N
[0}

TOPLAM 100

Ankete katilan 28 kisinin %3,6’s1 kadin, % 96.,4°1i erkektir. Katilimcilarin %10,7’si lise, %17,9’u 6n
lisans, %57,1’1 lisans, %7,1’1 ylksek lisans ve %7,1°1 doktora mezunudur. Katilimcilar mesleki
deneyimlerine gore degerlendirildiginde, %32,2’si 0-9 yil, %17,9’u 11- 20 yil arasinda, %49,9’u ise 21 yil
ve lizeri mesleki deneyime sahiptir. Katilimcilar ¢aligtiklar
kurumlara gore degerlendirildiginde, tablo 1’de toplam 22 kamu kurumundan ankete katilan yoneticilerin
sayilar1 ve gorev aldiklar1 kurumlar yer almaktadir.

Ankete katilan yoneticilerden %92,9°u kurum olarak afet ve acil durumlara (deprem, sel, yangin, biiyiik

ekipman arizalar1 veya tehlikeli madde olaylar1 vb.) cevap verebildiklerini belirtirken, %7,1°1 kurum olarak
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afet ve acil durumlara cevap veremediklerini belirtmistir. Katilimcilardan %96,4’#i kurumlarimin herhangi
bir afet veya acil durum meydana gelmesi halinde belirli sorumluluklar1 oldugunu ifade ederken, %3,6’s1
herhangi bir sorumluluklar1 olmadigini belirtmistir.

Ankete katilan yoneticilerden %53,6’s1 kurumlariin Giimiishane ili sakinlerinin tamami ya da bir kismini
etkileyen afet ya da acil durumlarda daha 6nce miidahale ve iyilestirme g¢alismalarinda yer aldiklarim
belirtirken, %46,4’ii daha 6nce herhangi bir miidahale ve iyilestirme calismasinda gérev almadiklarini ifade
etmigstir. Ayni zamanda katilimcilardan %60,7’s1, kurumlarinin Giimiishane ilinde meydana gelen herhangi
bir afet ya da acil durumda diger kurum ve kuruluslarla birlikte gorev aldiklarini belirtirken, %39,3’ii daha
once bir afet veya acil durumda birlikte calisma gosterdikleri kurum ve kuruluslarin olmadigini ifade
etmistir.

Katilimcilardan TAMP rollerini tanimlamalar: istendiginde %50°si bulunduklar1 kurumun planda herhangi
bir rol tanimlamasmin olmadigini ifade ederken, %28,6’s1 kurumlarinin ana ¢oziim ortagi olarak rol
aldigini, %21,4’t ise destek ¢oziim ortagi olarak rol aldiklarmi belirtmistir. Kurumlarin TAMP ile
kurumsal aktivitelerini degerlendirmeleri goz Oniine alindiginda, TAMP ile kurumsal afet ve acil durum
etkinliklerinin ve genel faaliyetlerinin katilimecilarin %50,0’si arttigini, %35,7’si ayn1 kaldigini, %3,6’s1

azaldigini ifade ederken %10,7’si bu konu hakkinda ‘bilmiyorum’ yanitin1 vermistir.

Tablo 2: Kamu Kurumlarinin TAMP Ile Vurgulanan Konulara Yonelik Algist

TAMP ile Vurgulanan Konular Say1 %

Evet  Haywr |Evet Hayr

Afet ve Acil Durum Planlamasi 16 12 57,1 42,9

Bilgi Yénetimi ve Iletisim 5 23 17,9 82,1

Halki Egitmek/Bilgilendirmek 2 26 7,1 92,9

Tehlike ve Risk YOnetimi 6 22 21,4 78,6

Koordinasyon Isbirligi ve Dayanisma 12 16 42,9 571

Proaktif Olmak 2 26 7,1 92,9

Ankete katilan yoneticilerden %57,1°1 bulunduklari kurum acisindan TAMP ile en ¢ok vurgulanan

konunun afet ve acil durum planlamasi oldugunu belirtmistir. Degerlendirilen

diger konulara gore katilimcilarin %42,9’u koordinasyon ve isbirliginin, %21,4’i tehlike ve risk
yOnetiminin, %17,9’u bilgi yonetimi ve iletisimi, %7,1°1 halkin bilin¢lendirilmesini ve yine %7,1°1 proaktif
olma konularinin vurgulandigini ifade etmistir.

Hyogo Cerceve Eylem Planmin Uygulanmasina Yonelik Ulusal Ilerleme Raporu (2013-2015) hazirlik
caligmalar i¢cin merkezi yonetim, yerel yonetimler, tiniversiteler, STK ve 6zel sektor olmak iizere yaklasik
3000 kurumun katildig1 anket verilerine gore, afet risklerinin 6zellikle yatirim ve planlama kararlarinda
olduk¢a 6nemsendigini belirtmiglerdir. Anket sonuglarina gore kamu kurumlarimin %70,4’1, belediyelerin

ise %60,7’s1, afet risklerinin azaltilmasina yonelik en ¢ok dikkate alinan ii¢ konuyu “Afet ve Acil Durum
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Yonetimi Plan1”, “Kurumsal Strateji Plan1” ve “Afet Yonetimi Stratejisi ve Politikas1” seklinde oldugunu
belirlemislerdir.

Kamu kurumlarinin risk grubu algisinda katilimcilardan %14,3” i stratejik, %3,6’s1 taktik, %25,0’1 daha
cok operasyonel risk grubuna odaklandiklarini belirtirken, %57,1°1 tiimii yanitin1 vererek stratejik, taktik ve
operasyonel risk gruplarinin hepsine 6nem verdiklerini ifade etmislerdir.

Tablo 3: Kamu Kurumlarinin Giimiishane Ili Yerel Tehlike Algist

TEHLIKE Tehlike ok Riteitk Orta Biiyiik ok Bilvitk
Yok enlike Tehlike Tehlike enlike

n=28 Say1 % Say1 % Sayi % Say1 % Say1 %
Su Bask]n]-Task]n 2 7,1 5 17,9 13 46,4 7 25,0 1 3,6
KBRN-¢ 8 28,6 13 46,4 5 17,9 1 3,6 1 3,6
Deprem 2 7,1 7 25,0 15 53,6 3 10,7 1 3,6
Yangin - - 8 28,6 14 50,0 5 17,9 1 3,6
Ci1g 3 10,7 7 25,0 10 35,7 7 25,0 1 3,6
Toprak Kaymasi = - 6 21,4 10 35,7 10 35,7 2 7,1
Kaya Diismesi 4 14,3 6 21,4 11 39,3 7 25,0
Teror Saldiris1 3 10,7 16 57,1 7 25,0 1 3,6 1 3,6
Bomba Tehdidi 14 50,0 7 25,0 4 14,3 2 7,1 1 3,6
Biiyiik Olgekli Hastalik 6 21,4 12 42,9 8 28,6 1 3,6 1 3,6
Salgim

Firtina 2 7,1 16 57,1 7 25,0 2 7,1 1 3,6
Kurakhk 3 10,7 8 28,6 14 50,0 3 10,7 - -

Guimughane ilindeki yerel tehlike degerlendirmelerinin sonuglarina gore katilimcilarin %25°1 kaya
diismesi tehdidini ¢ok biiyiik bir tehlike olarak degerlendirirken, %35,7’si toprak kaymasini biiyiik bir

tehlike olarak degerlendirmistir.

Tablo 4: Giimiishane Ili Kamu Kurumlarinin Etkin Oldugu Alanlar

Kurumsal Etkinlik Cok Diisiik Diisiik Orta Yiiksek Cok Yiiksek
n=28 Say1i % Say1 % Say1 %  Say1 % Say1 %
Tehlike-Risk 1 S N 250 11 393 4 143 5 17,9
Degerlendirmesi ’ . ' i '
Toplumsal Afet ve Acil ) ) 1 3.6 16 571 9 321 2 71
Durum Hazirh@ i ' ' '
Toplumsal Afet Bilinci 1 2l6Mhans 107 14 500 8 286 2 71
11 Bazinda Tehlike Ve

Risk Azaltma 2 7,1 5 179 11 393 4 143 6 21,4
Calismalan

Planlarin Egitim ve

Tatbikatlarla 3 10,7 5 179 8 28,6 10 357 2 7,1
Desteklenmesi

Tehlikenin Azaltilmasina Yonelik 5 71 4 14,3 8 28.6 10 35,7 4 143

Faaliyetler

Katilimcilarin %39,3°1 tehlike ve risk degerlendirmesi, %57,1°1 toplumsal afet ve acil durum
hazirhigl, %50,0°si toplumsal afet bilinci kazandirma, %39,3°li il bazinda tehlike ve risk azaltma
caligmalarinda ‘orta’ derecede etkin olduklarint belirtmistir. Ayni zamanda anket katilimcilarinin

%35,7’s1 planlarin egitim ve tatbikatlarla desteklenmesi ve tehlikenin azaltilmasina yonelik faaliyetlerde
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‘yiiksek’ derecede etkin olduklarini ifade etmislerdir.

Ainuddin vd., (2013) Pakistan Belucistan'daki afet kurumlarinin ademi merkeziyetini, Belucistan'daki il,
ilce ve alt bolge seviyelerinde yer alan ¢esitli paydaslar araciligiyla analiz ettigi ¢aligmada ise ¢alisanlarin
cogu, ilde halkin ve afet kurumlarinin yerel diizeyde farkindaliginin disiik oldugunu, toplumun ilgisiz
kaldigini belirtmistir.

Tablo 5: Kamu Kurumlari Arasinda Goriilen Onemli Iletisim Sorunlart

Kurumunuzda afet ve acil durumlarda goriilen en 6nemli iletisim sorunlar:

nelerdir? Say1 %

Evet Haywr [Evet Hayir

Ast-iist iletisimsizligi
Zaman darlig1
Iletisim teknolojilerinin eksikligi

Yetki kargasasi

Kisiler arasi iletisim eksikligi

Sorunlara ilgisizlik
Aciklamalarin zamaninda yapilmamasi
Yoneticiler arasindaki iletisimsizlik
Yo6netimin etkisiz olmasi
Birimler arasi iletisimsizlik
Bilgisizlik ve egitim eksikligi

25 10,7 893
20 286 714
23 179 821
24 14,3 857
20 286 714
82,1
24 14,3 85,7
23 179 821
26 7,1 92,9
19 32,1 67,9
26 7,1 92,9

NONOTA OIS~ O100 W
N
w
—
~
©

Katilimeilarin % 32,1°1, afet ve acil durumlarda kurumlarinda goriilen en 6nemli iletisim sorunun
birimler arasi iletisimsizlik oldugunu belirtmistir. Diger 6nemli iletisim sorunlar bilgisizlik ve egitim
eksikligi ile zaman darligi iken bu Onem sirasini yoneticiler arasindaki iletisimsizlik ile iletisim
teknolojilerinin eksikligi takip etmektedir.

Samuel’in 2014 yilinda yaptig1 ¢alismaya Kuzey Teksas'taki acil durum yonetimi koordinatdrlerinden
otuz kisi katilmigtir. Katilimcilar, kurumlarini etkileyen sorunlarin bes tanesini i¢ Orgiitsel zorluk, iki
tanesini ise dis orgiitsel zorluk olmak iizere toplam yedi sorun seklinde tammlamustir. i¢ orgiitsel
zorluklar; mali kaynak zorlugu, ¢oklu gorev zorlugu, personel sikintisi zorlugu ve yetkinlik sorunu
seklindedir. Orgiitsel zorluklarin disindakiler ise ilgisiz paydaslar zorlugu ve biirokrasi miicadelesini
icermektedir. Bes acil durum yonetim kurumunda gorev alan katilimcilar, bes i¢ orgiitsel zorlugun
kendilerini etkiledigini ifade etmistir. Bununla birlikte, katilimeilar dis organizasyonel sorunlardan
biirokrasi miicadelesini ve ilgisiz paydas miicadelesini oybirligiyle ifade etmemistir. Entegre acil durum
yonetim ofisleri yoneticileri, organizasyon yapisindan kaynaklanan iki zorlugun rol c¢atismasi ve
islevlerini kendi ana kurumlarininkinden ayirt etme zorlugu oldugunu belirtmislerdir. Acil durum
yoneticileri, paydaslarinin sorumluluklarinin, ana kurumun tanidik gorevlerinin 6tesine uzandigini ve

tehlikeyi azaltma gdrevini 6nemli bir konu olarak desteklediklerini ifade etmislerdir.
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Tablo 6: Kamu Kurumlarinda Afet ve Acil Durum Planlamasi

£ £
. £ £ X E £
Afet ve Acil Durum Planlamasi @ S S o = o B
x = 2> > g x s
= £ = £ =
S = = X = 8 =
XY 4 i » Y M
n=28 Say1 % Say1 % Say1 % Say1 % Say1i %
Planlamada Aktif Rol Alma 2 71 4 143 3 107 9 321 10 35.7
Personelin Egitim Diizeyi ve ) ) 8 286 3 107 15 536 2 71
Deneyimi ’ ' ' '
Personel Sayisinin Yeterliligi 2 71 7 250 2 71 13 464 4 14.3
Afet Yonetim Planlamasi
ve Uygulanmasi - - 3 10,7 7 250 14 50,0 4 143
Tehlike Azaltmada Yeterli
Biitceye 2 7,1 6 21,4 6 21,4 11 39,3 3 10,7

Sahip Olma

Katilimeilarin biiyiik ¢ogunlugu kurumlarinda afet ve acil durum planlamasinda aktif rol aldiklarini,
personelinin egitim diizeyi ve deneyiminin yeterli oldugunu hatta personel sayisinin yeterli oldugunu ifade
etmigtir. Katilimcilarin %50°s1 kurumlarinin afet yonetiminin tiim evrelerinde planlama ve uygulama
hususlarinda bagar1 gosterdigini beyan etmistir. Tehlike azaltma strateji uygulamasinda katilimcilarin ise
%39,3’1 yeterli biitceye sahip olduklarini ifade etmistir.

Ainuddin vd., (2013), insan ve teknik kaynaklarin eksikliginin, afet bilincinin koétiilesmesine ve yerel
diizeyde etkili bir uygulama yapilmamasina yol ag¢tigin1 belirtmislerdir. Katilimeilar hiikiimetten kaynak
eksikligi nedeniyle Ozellikle teknik personel ve afetlerle ilgili yeterli aktivitelere sahip olmadiklarini
belirtmislerdir. Kurumlarda nitelikli yani uzman personel bulunmadigini ve bunun yerel diizeyde afet
farkindaligt ve risk azaltma programlari ile ilgili daha az sayida proje seklinde sonuglandigini
belirtmisglerdir.

Hyogo Cergeve Eylem Planinin Uygulanmasina Yonelik Ulusal ilerleme Raporuna gére (2013-2015) kamu
kurum ve kuruluslarina yonelik olarak uygulanan ankette, afet risklerinin azaltilmasina yonelik bilimsel
arastirma ve uygulamalar i¢in diizenli 6denek ayrilmadigini diisiinen kamu kurumlarinin oraninin %76,8;
belediyelerin oraninin ise %73,1 oldugu goriilmiistiir. Bu kamu kurumlarinin %53,8’1 kaynak yetersizligi
ve biit¢e kaleminin olmamasini gerekce olarak sunarken; %46,2’si bu konunun gorev alanlarinin disinda

oldugunu belirtmistir. Belediyelerin %73,2si ise, biitge ve ddenek yetersizligini gerekge olarak sunmustur.
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Tablo 7: Afet ve Acil Durum Yénetimine Kurumsal Bakig

£ £

o 5 E 3 s o £
Kurumsal Bakis x z 2 > s < 3

<t E £ £ z =]

35 5 k™ g g g

Y 4 o T 4 XY M4
n=28 Say1 % Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %
Kurumsal Afet ve Acil
Durum Yoénetiminde - - 5 17,9 3 10,7 15 53,6 5 17,9
Bilgi Sahibi Olma
Etkin Kaynak . . 6 214 7 250 10 357 5 179
Kullanim
Afet Tehlikelerinin
Azaltilmas1 Kurumumuz - - 4 14,3 2 7,1 15 53,6 7 25,0
Acisindan
Onceliklidir
Toplumun Tehlikeye Bagh
Riskleri Onemli Olgiide g - 8 28,6 2 7.1 15 53,6 3 10,7
Azaltilmistir
Afetlerle Etkin Miicadele I¢in
Kurumda Sorumlu Ayri
Birim Ve Bu Birimden il 3,6 4 14,3 4 14,3 12 429 7 25,0
Sorumlu Yénetici

Olmahdir.

Anket katilimcilarmin %53,6’s1 kurumsal agidan afet ve acil durum yonetiminde bilgi sahibi
olduklarini, tehlikelerin azaltilmas1 konusunun kurumlari agisindan &ncelikli oldugunu ve Giimiishane Ilinde
toplumun tehlikeye bagh risklerinin 6nemli 6l¢iide azaltildigini ifade etmistir. Katilimceilarin %35,7’s1 afet
zararlarinin azaltilmasinda etkin kaynak kullaniminin gergeklestirildigini diisiinmektedir. Afetlerle etkin
miicadele i¢in kurum igersinde sorumlu ayri bir birim olusturulmasi ve bu birimden sorumlu bir yonetici
belirlenerek gorev ve sorumluluklarin agik bir sekilde tanimlanmasini beyan eden katilimcilarin sayisi ise 12
kisi (%42,9)’ dir.

Samuel, C. (2014) calismasinda belirttigi gibi, katilimcilarin ¢ogunlugu kendilerini yerel tehlike azaltma
liderleri olarak tanimlamig hatta tehlike azaltma faaliyetlerinin tesvik edilmesi ve uygulanmasinda hem
bireysel hem de kurumsal olarak cesitli kilit roller iistlendiklerini belirtmislerdir. Afet ve acil durum
yOneticilerinin, tehlike azaltma planlamasi ve strateji uygulamasinda kurumlarin kendilerinin belirledigi alti
ana rolii oldugunu ortaya koymustur. Bu roller; yonetici rolii, igbirlik¢i rolii, kolaylastirici-koordinatér roli,
fon arayici rolii, destekleyici rol ve halk egitimcisi rolii seklindedir. Yapilan ¢alismada tiim afet ve acil
durum yonetimine katilim gosterenler bu alt1 rolden fon arayici rolii ve destekleyici rolii disinda diger tiim

rollere katilimlarini ifade etmislerdir.
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Tablo 8: Kurumlararast Koordinasyon ve Isbirligi

: : : :
, - 5 S E v 2
Koordinasyon ve Isbirligi ~ 2z 2 > s <3
= E = S 2 ==
s 5 = - = E <
8 = = A = 8 =
XY M o T o Y ¥
n=28 Say1 % Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %
Paydaglarla Etkin Rol - - 4 143 5 179 12 429 7 250
Alma
Farkh Kuruluslar ile Giiglii } } 2 71 5 17.9 18 64.3 3 107
Koordinasyon ' ' ' '
Diger Kurumlarla Ortak
Terminoloji ve Standart - - 2 71 7 25,0 16 57,1 3 10,7
Prosediirlere Sahip Olma
Aym Politika, Plan ve
Uygulamalar1 Olan - - 5 17,9 11 39,3 9 32,1 3 10,7

Kurumlar Ile Isbirligi

Katilimeilarin %42,9’u kurumlarinin diger paydaslarla etkin rol aldiklarini, 64,3t kurumlarinin
farklr kuruluslar ile giiglii bir koordinasyon saglayabildigini belirtmistir. Katilimcilarin % 57,1°1 afetlerde
kurumlarinin, olay yeri yonetimine katilan diger kurumlarin ortak terminolojisi ve standart prosediirleri ile
uyum igerisinde oldugunu belirtmistir. Katilimcilarin %39,3°1 kendi kurumlart ile ayni1 plan, politika ve
uygulamalari olan kurumlarla igbirligi i¢inde olma durumlar1 konusunda ‘fikrim yok’ yanitini vermistir.
Ainuddin vd., (2013) caligmalarinda ise afet yonetiminin tiim evrelerinde afet yonetim faaliyetlerinde ilgili
kurumlar arasinda ¢ok az koordinasyon oldugu goriilmistiir. Merkezi olmayan sistemlerin yoklugunun,
toplumun savunmasizligini kayda deger bir diizeye ¢ikardig1 saptanmuistir.

Tablo 9: Kurumlararas: Bilgi Paylasimi ve Iletisim

£ E . .
: w5 g S 5 o 5
Bilgi Paylagim ve Iletisim X 2 2 25 s x s
s 2 E £ £ 2
g = = ~ 5 g8
- M L 4 XY
n=28 Say1 % Say1 % Say1 % Say1 % Say1 %
Sahip Olma ' ' ' ' '
Kurum ve Kurumlar Arasi
Islere Yonelik Bilgi Akisi : 36 2 71 10 35,7 9 321 6 21,4
Kurumda Yer Alan Diger
Birimler Arasinda 1 3,6 4 14,3 5 17,9 15 53,6 3 10,7
Karsihkh
Bilgilendirme
Veri Kontrolii i¢in izleme _ ; 6 214 10 357 8 286 4 143
ve Raporlama ' ' ' '
Personelin Kurumdaki
Degisikliklerden Haberdar - - - - 4 14,3 10 35,7 14 50,0

Imasi

Katilimcilarin %64,3’1 kurumlarinin iyi bir iletisim sistemine sahip oldugunu diistinmektedir. Katilimcilarin
%50,0’s1 kurumdaki degisikliklerden ¢alisan personelin zamaninda haber aldigini belirtmistir. Katilimcilarin
%53,6’s1 kurumlarinda yer alan diger birimler arasinda karsilikli bilgilendirmelerde aksakliklarin

yasanmadigini ifade etmistir. Kurum ve kurumlararasi islere yonelik bilgi akisinda herhangi bir sorun
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yasanip yasanmamast konusunda ‘fikrim yok’ yanitin1 veren katilimcilarin %35,7°si, ayni zamanda
kurumlarinda afet ve acil durumlarda elde edilen ham veri kontrolii, izlenmesi ve raporlanmasina imkan
veren bir sisteme sahip olma konusunda da ‘fikrim yok’ yanitin1 vermislerdir.

Bharosa vd., (2010), afet ve acil durumlarda yardim c¢alisanlarinin duyduklari en biiyiik endisenin, baska
calisanlardan bilgi almak ve baskalarina bilgi vermek oldugunu saptamiglardir.

Hyogo Cerceve Eylem Planinin Uygulanmasia Yénelik Ulusal Ilerleme Raporu (2013-2015) kapsaminda
uygulanan ankette ise, 6zellikle belediyeler tarafindan veri tabanlarinin ve bu sistemlerin olusturulmasi igin
gereken uzman personelin sayica ve nitelik agisindan gelistirilmesi gerektigi konusuna vurgu yapilmistir.
Aym1 zamanda elde edilen bilgilere gore bu kurumlarin bir kisminin kamuya agik ulusal afet bilgi

sistemlerinden haberdar olmadiklar1 ortaya ¢ikmistir.

4.SONUC
Ulkemizde ve diinyanin pek ¢ok iilkesinde oldugu gibi afet yonetiminde, etkili yerel yonetim politikalarinin
benimsenmesi, yerel afet risklerinin azaltilmasi ve savunmasizliklarin tespit edilmesi gibi konularda artan
afet riskleri nedeniyle heniiz yeterli ve istenilen seviyeye ulasilamamis ve afetlerle miicadele ¢alismalari
siirekli gelisim gostermesi gereken onemli bir alan haline gelmistir. Ozellikle yerel diizeyde kamu
kurumlarinda afet ve acil durum yonetiminde gorev alan il ve ilge yetkililerince, toplum ve paydas
katiliminin yerel afet risklerinin azaltilmasinda daha fazla odaklanilmasi ve daha fazla sorumluluk alinmasi
gereken bir konu oldugu goriilmiistiir. Bu nedenle, 6zellikle yerel diizeydeki tim kamu kurumlan diger
paydaslariyla birlikte stirdiiriilebilir bir kurum anlayist ve katilimci bir yaklagimla afetlere hazirlik,
miidahale, iyilestirme ve yeniden yapilandirma c¢aligmalarina dahil olmalari zorunlu hale gelmistir. Bu
caligmada, kamu kurumlarinin il bazinda afet ve acil durumlara olan kurumsal bakis agisi, gorev ve
sorumluluklari, kurum i¢i ve kurumlar aras1 koordinasyon ve iletisim unsurlari ile bunlarn etkileyen faktorler
ele alinmigtir. Caligmadan elde edilen bulgular, afet ve acil durumlarda kurum yoneticilerinin kendilerine ve
kurumlarima diisen ¢ok sayida gorev zorluklariyla karsi karsiya kaldigimi, diger paydaslariyla olan
koordinasyon, iletisim ve bilgi aligverisi gibi konulardaki aksakliklarin ve eksikliklerin eklenmesiyle de afet
tehlikelerinin azaltilmasi ve planlarin uygulamasinda basarisiz olabilme ihtimallerinin artabilecegini ortaya
cikarmistir. Kurum yoneticilerinin afet ve acil durum yonetiminde kendi kurumlar1 adina tistlendikleri roller
ve sorumluluklarin, afet tehlike azaltma eylemlerinin sonug¢larinin basarili olabilmesi i¢in olduk¢a dnemli
oldugu goriilmistiir. Bu nedenle yerel afet risklerinin azaltilmasina yonelik bireysel, kurumsal ve toplumsal
anlamda siirdiiriilecek ¢alismalarda daha etkili olunmasi i¢in afet alaninda yetismis insan giiciiniin etkin
kullanimi, ge¢mis afet deneyimlerinden faydalanilmasi ve tiim evrelerdeki stratejik caligsmalarin siirekli
takibinin yapilmasi gerekmektedir. Afet risklerinin ve tehlikelerinin azaltilmasini amaclayan tiim stratejiler,
politikalar ve gelistirilen yeni teknikler ile bu agigin iyilestirilmesi saglanmalidir. Ciinkii afet ve acil
durumlara kars1 hazirlikli ve bilingli toplumlarin gelisebilmesi, ancak yerel yonetimlerin ve halkin birlikte
rol aldigi, afet zararlarinin en aza indirildigi siirdiirtilebilir kurumlar ile saglanabilir. Kamu kurumlari, diger

paydaslariyla degisen tehlikeler ve risklere karsi etkin miicadele edebilmelidir.
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AFETLER VE MiMARLIK EGIiTiMi
Giil YUCEL*
OZET

Caligmada mimarlik lisans egitiminde afet
kapsamindaki konularmm yeri ve Onemi tartisgtlmistir.
Tirkiye’de basta deprem olmak iizere sel, heyelan gibi
dogal tehlikelerden kaynakli afetler fiziksel, sosyal ve
ekonomik kayiplara yol ac¢maktadir. Afet yOnetimi
kapsaminda afet bilincinin gelistirilmesi ve ilgili meslek
egitimlerinde afet konusunun yer almasi 6nemli olmaktadir.
Basta binalar olmak ftizere yapili fiziksel cevreyle ilgili
olarak, afete dayanikli tasarim, mimari tasarimla da
dogrudan iliskilidir. Mimarlik egitiminde afet ve ilgili
konularin meslek dersleri yaninda yer almasi, tasarimda afet
risklerinin dikkate alinmasini saglamaktadir. Striiktiirel
tasarim siirecinde dikkate alinan deprem tehlikesi, mimari
tasarim siirecinde de Onemli bir konudur. Arastirmanin
temel sorusu Tirkiye’de mimarlik egitiminde afet
konusunun ne kadar yer buldugudur. Afetle ilgili mevcut
derslerin daha ¢ok hangi baslikta oldugu ise diger arastirma
sorusu olmaktadir. Calismada iilke genelinde mimarlik
boliimlerinin  dagilimi incelenmis ve mimarlik bolim
miifredatlarindaki  afet kapsamindaki ders igerikleri
degerlendirilmistir. Mimarlik boliimii lisans diizeyinde afet
ile ilgili ders varlig1 arastirmasinda, bulundugu yariyil, ders
amag ve icerikleri, ders kategorileri ders siiresi, uygulama,
teorik ve laboratuar bilgisi incelenmistir. Istanbul mimarlik
egitimi agisindan Onemli bir merkezdir. Mimarlik
boliimlerinde afetle ilgili bagimsiz dersler segmeli grupta ve
agirlikli olarak deprem etkisi ile ilgili konular1 icermektedir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Deprem, Mimarlik
Egitimi

1 Dr.Ogr. Uyesi, Istanbul Gelisim Universitesi, Miihendislik ve
Mimarhk Fakiiltesi, Mimarlik Boliimii

DISASTERS AND ARCHITECTURAL
EDUCATION

ABSTRACT

In the study, the importance of disaster and related
issues are discussed within the architecture undergraduate
education program. Turkey has been facing physical, social
and economic losses due to natural disasters, such as
landslide, flood and mainly earthquake. It is important to
develop disaster awareness in context of disaster
management and therefore disasters issues should be taken
into account in the related education programs. Regarding
the physical environment, especially for buildings,
earthquake resistant design is directly related to the
architectural design. In architectural education program,
disaster and related issues should be incorporated to the
education program beside architectural courses which this
would ensure the disaster risks are also taken into
consideration. Considering the earthquake relating factors in
structural design studies is also important in architectural
design process. The main question of the study is if disaster
and related issues has already got enough credit within the
architectural education program in Turkey. Under which
heading, the disaster related existing courses are dealt with
in architectural program is another research question. In the
study, the distribution of the architectural programs within
the universities throughout the country are examined and
also the context of disaster courses are evaluated. The study
of disaster course in the undergraduate architectural
education program is examined through the syllabus of
semesters, courses purpose and contexts, course categories,
course durations, practices, theoretical and laboratory
knowledge. Istanbul is an important center for architectural
education. The disaster related courses are mostly elective
courses in the architectural programs and they are mainly
cover topics relating earthquake effects.

Keywords: Disaster, Earthquake, Architectural
Education

.y ___________________________________________|



1.GIRIS

Afetler, diinya giindeminde 6nemli yer tutmaktadir. Afetin etkileri bazen bulundugu cografyay: da
asabilmektedir. Tiirkiye’de basta deprem tehlikesi kaynakli afetler nedeniyle ©nemli kayiplarla
karsilasilmaktadir. Son donemde ani yagislar, su baskini ve sel 6zellikle kentlerde yasami etkilemektedir.
Mimarlik meslek alani1 ve afet kesisiminde, yapili fiziksel ¢evre bulunmaktadir. Niifus artis hizi, kent
merkezli yerlesim yogunlugu, afet risklerinin artmasma neden olabilecek tehlikelerle iist {iste Ortlisen
yerlesimlerin artmasin1 da beraberinde getirmektedir. Mimar, afet Oncesi giivenli yerlesim ve bina
tasarimindan, afet sonrasi acil barinmaya ve kalic1 konuta kadar gelisen siirecte bircok asamada rol
uistlenmektedir. Afetle iligkili olarak mimarin, tasarim, malzeme, striiktiir kurgusu ve diger disiplinlerle
koordinasyon sorumlulugunda, afet konusundaki bilgi ve donanimi énemlidir. Mimarlik egitim siirecinde
afet kapsamindaki konularin yer bulmasi, giivenli yasam g¢evreleri kurmada dnemli katki olusturacaktir. Bu
durumla iliskili olarak, (UDSEP) Ulusal Deprem Stratejisi ve Eylem Plan 2012/2023°de, “Deprem Giivenli
Sehirler ve Yapilagsma” ana eylem bashig1 altinda, deprem giivenli yerlesme ve depreme dayanikli
yapilagmanin saglanmasi hedefi ile ingaat sektoriinde calisan personelin hizmet i¢i egitimi saglanmasini
strateji olarak belirlenmistir (AFAD, 2013). Bu kapsamda Yiiksek Ogrenim Kurumu (YOK)
sorumlulugunda tiniversitelerde daha nitelikli, verimli ve uygulamaya yonelik miihendislik ve mimarlik
egitiminin verilmesi hedeflenmektedir. Universitelerde basta deprem olmak iizere, dogal afetler kapsaminda
mevcut programlarin giincellenmesi, secimli verilmekte olan derslerin zorunlu kapsama alinmasi ve/veya
yeni se¢imli derslerin eklenmesinin gerekliligi vurgulanmaktadir (UDSEP 2012/2023, Eylem B.1.7.1).
Deprem giivenli yerlesimler ve yapi, mimarlik ve insaat miihendisligi ile birlikte, yer bilimleri, sehircilik,
ingsaat mithendisligi ve diger miihendislik alanlarinin dahil oldugu ¢alisma alanidir. Deprem disinda diger
tehlikelerle birlikte, kapsamli bakis 6nemlidir. Mimarlik egitiminde afet ve ilgili konularin yer almasi,
tasarimda afet risklerinin daha cok tartisilmasina ve ¢oziim arayisina katki saglayacaktir. Bu noktada
arastirmanin temel sorusu Tiirkiye’de mimarlik egitiminde afet konusunun ne kadar yer buldugudur. Afetle
ilgili mevcut derslerin daha ¢ok hangi baslikta oldugu ise diger arastirma sorusu olmaktadir. Calismada iilke
genelinde mimarlik bdliimlerinin  dagilimi  incelenmis ve mimarlik boliim mifredatlarindaki afet

kapsamindaki ders igerikleri Istanbul sirliliginda degerlendirilmistir.

2. MiMARLIK BOLUMU PROGRAM YAPISI

Universitelerin Mimarlik béliimlerinde verilmekte olan lisans diizeyindeki egitim, Bologna Siirecine
paralel olarak, farkli yerel kredi oranlariyla birlikte toplam 240 Avrupa Transfer Kredi Sistemi (AKTS) ile
tamamlanmaktadir. Dersler, %65 lik kism1 zorunlu boliim dersleri, %25 se¢meli dersler, tamamlayici ve
zorunlu Yiiksekdgretim Kurulu (YOK) dersleri (Yabanci Dil, Tiirk Dili, Atatiirk ilkeleri ve inkilap Tarihi)
olarak tanimlanmistir. Diger taraftan mimarlik boliimiinde egitimin ana eksenini boliim dersleri grubundaki
mimari tasarim atdlyeleri olusturmaktadir. Toplam kredinin ortalama %25 oranindaki kismina karsilik gelen

mimari tasarim derslerinde, bir¢ok parametrenin girdi olarak yer aldig1 basitten karmagiga tasarim problemi
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coziimleri ele alinmaktadir. Atdlye seklinde yiiriitiilen s6z konusu derslerde; ¢evre verileri, gevre ve tasarim
iligkisi, bina ihtiya¢ programiyla birlikte tasarimi ayakta tutan striiktiir, dis ¢evreyle iliski kuran dis kabuk
tasarimi benzeri konular, tasarim problemi ¢oziim siirecindeki ana konulardir. Deprem ve riizgar gibi dogal
veriler tasarima iliskin striiktiirel sistem kurgusunda binaya etkiyen onemli yiikler olarak dikkate
alimmaktadir. Tasiyic1 sistem tasarimina iligkin dersler genel programin ortalama %7-10luk kismim
olusturmaktadir. S6z konusu derslerde, tasiyici sistem ve uyulmasi gereken standart, kanun ve yonetmelikler
cercevesinde, tasiyict sistem kurgusu ve hesaplama pratikleri yapilmaktadir. Yiriirlikte olan “Deprem
Bolgelerinde Yapilacak Binalar Hakkinda Ydnetmelik” (DBYBHK), 2019°da yiiriirliige girecek olan adiyla
“Tiirkiye Bina Deprem YoOnetmeligi”, bina tasiyici sistem tasarim ve hesaplamalarinda deprem yiiklerinin
ayrintili ele alindigi, tasiyici sistem elemanlarinin yatay ve diiseydeki diizenlemelere iligskin gerekliliklerin
verildigi derslerin i¢inde yer almaktadir. Yapilan bir aragtirmaya gore Tiirkiye’deki mimarlik boliimlerinde
yer alan tasiyici sistem derslerinin mimarlik formasyonuna uygun arttirilmas: gerektigi ortaya ¢cikmistir
(Akgaer, Ozdemir, & Soyluk, 2015). Egitimin ortalama %25 lik kredisini kapsayan se¢meli dersler ise
mimarlikla ilgili teknoloji, ¢evre, kent ve meslek ortami kapsaminda destekleyici ayritili bilgi ve
becerilerin kazandirildig1 yapi, mimari tipoloji, kentsel planlama, erisilebilirlik, anlatim teknikleri, bilgisayar
destekli tasarim benzeri g¢esitli konulart igermektedir. Mimarlik lisans egitiminde mezunun kazanmasi
gereken bilgi, beceri ve yetkinlikler UNESCO/UIA Mimarlik Egitim Sarti’yla (UNESCO/UIA, 2011)
uyumluluk icindeki Mimarlik Akreditasyon Kurulu (MIAK) 6lciitlerinde (MIAK, 2014) bes ana grupta
tanimlanmistir. Lisans egitimi tamamlama siirecini olusturan meslek alan dersleri igin; I) Mimarlik- Tasarim
/ Yaratict Diistinme, 1) Mimarlik - Tarih / Kuram, Kiiltiir / Sanat, I11I) Mimarlik - Cevre / Kent / Toplum,
IV) Mimarlik — Teknoloji ve V) Mimarlik - Meslek Ortami ana gruplarda bilgi, beceri ve yetkinlikler
anlama ve beceri diizeylerinde tanimlanmaktadir. Tasarim/yaratici diisiinme grubuyla birlikte
Cevre/kent/toplum ve teknoloji ana basliklar1 afetle iliskilendirilebilir konulart dogrudan veya yer yer
dolayli olarak kapsayabilmektedir (Tablo 1). Cografi kosullar ve yasam giivenligi alt basliklar1 afetle iliskili
konular kapsaminda degerlendirilebilir. Degerlendirme asamasindaki okullarla birlikte 16 mimarlik bolimii

MIAK siireci kapsamindadir (MIAK, 2018).

Tablo 1: MIAK Kriterleri Mezunun Kazanmasi Gereken Bilgi, Beceri ve Yetkinlikler (MIAK,2014)

I) Tasarim / I1) Tarih III) Cevre, 1V) Teknoloji V) Meslek Ortam
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3.MATERYAL VE YONTEM

Calismada afet giivenli yerlesimler kapsaminda mimarlik egitiminde afet konusunun yeri
arastirilmistir. Lisans dlizeyinde verilen mimarlik e§itiminde yapilan arastirmada, iiniversitelerin mimarlik
boliimlerinin dort yillik ders planlart incelenmistir. Aragtirma verileri {iniversite mimarlik bélimlerinin
resmi internet sitelerinden Agustos 2018 tarihinde elde edilmistir. Afet kapsaminda bagimsiz ders
arastirmasi, 2018-2019 6gretim yili icin Ogrenci Se¢me ve Yerlestirme Merkezi (OSYM) tarafindan
kontenjan ilan edilmis Istanbul’daki {iniversitelerin mimarlik béliimleri smirliliginda gerceklestirilmistir
(OSYM, 2018). Mimarlik béliimii resmi internet sayfalarindan ulasilan ders plan ve igerikleri afet, deprem,
yangin, sel benzeri anahtar kelimelerle taranmis, dogrudan bagimsiz dersler tespit edilmistir. Calismada
afetle ilgili konularin, dersin sadece bir boliimiinii kapsayan dersler inceleme disinda tutulmustur. Afet ile
ilgili bagimsiz ders varligi, ders genel bilgileri ve icerik acisindan dikkate alinmistir. Genel kapsamda ders
tiirdi, siiresi, uygulama, teori ve laboratuar varlig, yerel kredisi ve AKTS bilgisi, verildigi donem agilarindan
incelenmistir. Ders iceriklerinin degerlendirilmesi ise elde edilen igeriklerin kapsamina gore sekillenmis ve

buna gore afet kiiltiirli, deprem ve yapi tasarimi, yangin ana basliklarinda gruplandirilmistir.

Tiirkiye’de Ogrenci Se¢me ve Yerlestirme Merkezi OSYM smav sistemiyle 6n lisans ve lisans
seviyesinde kontenjan saglanan iiniversite sayist 2018 yili i¢in dokuzu diger lilkelerde olmak tizere toplam
215°tir (YOK, 2018). Mimarlik lisans egitimi ise 108 iiniversitede (52 devlet ve 56 vakif iiniversitesi)
verilmektedir. En ¢ok iiniversitenin bulundugu istanbul’da 49 iiniversite’den 34’iinde mimarlik egitimi (30
vakif, 4 devlet iiniversitesi) verilmektedir. Mimarlik boliimlerine tiim iiniversiteler genelinde ayrilmis
toplam kontenjanin % 39’u (Toplam kontenjan 8786 Istanbul’daki kontenjan 3402) Istanbul’dadir. Mimarlik
boliimii ve ayrilan kontenjan agisindan Istanbul’'un mimarlik egitiminde merkez oldugunu sdylemek

mumkindiir.

Istanbul 15milyonu asan niifusu (15.029.231kisi) ile Tiirkiye’nin en kalabalik kentidir (TUIK, 2017).
Diinya dogal afet risk indeks (2015-2015) siralamasinda diger biiyiik kentlerle birlikte Istanbul ilk siralarda
yer almaktadir ( Lloyd’s, 2015). Bu duruma karsilik hazirlik kapsaminda afet risk azaltma caligmalar1 ve

fiziksel yapinin giiclendirilmesi agisindan 6nemli olmaktadir.

4 BULGULAR

Istanbul’da lisans diizeyinde ogrenci kabul eden 49 iiniversite bulunmakta ve bunlardan 34
tiniversitede lisans seviyesinde mimarlik egitimi verilmektedir. Afetle ilgili ders arastirmasima gore 12
iiniversitede dogrudan afetle iligkili toplam 16 ders bulunmaktadir (Tablo 2). Afetle ilgili birden fazla
bagimsiz ders ii¢ iiniversitede bulunmaktadir. Bunlarin yarisi dogrudan deprem ve mimari tasarimla
iligkilidir. Dersler biri zorunlu ders olmak iizere digerlerinin tamami segmeli ders kapsamindadir. Derslerden
ikisi boliim dis1 se¢meli olarak programda yer almaktadir. Derslerin bes tanesi dogrudan yanginla ilgilidir.

Tamamu teorik olarak yiiriitiilmektedir. Uygulama veya laboratuar igeren ders bulunmamaktadir. Yerel
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kredilerinin 2-4 arasinda oldugu goriilen afet kapsamindaki bagimsiz derslerin AKTS kredileri 2-5 arasinda
degisiklik gostermekle birlikte cogunlugunun AKTS ne gore kredisi 4’diir. Bu, lisans egitimi toplam kredisi

icinde ortalama %1,5 deger karsiligindadir.

Afet kapsaminda mimarlik lisans egitiminde bagimsiz ders igerikleri genel olarak afet kiiltiiri,
deprem ve mimari tasarim, yangin ve mimarlik olarak ii¢ baslikta toplanmistir (Tablo 3). Afet kiiltiirii
kapsaminda ilk yardim, deprem koruma bilinci, afet sosyal etkileri, afet sonras1 barinma ve konut, afet ve
mimarlik, afet yonetimi, tehlikeler ve etkiler, afet tarihi konular1 bulunmaktadir. Bu grupta en ¢ok ele alinan

konu basliklari, tehlikeler ve etkileri, afet yonetimi, deprem koruma bilinci, afet sosyal etkileri olmustur.

Tablo 2: Istanbul’da bulunan Universitelerin Mimarhk Béliimlerinde afetle ilgili bagimsiz ders bilgileri

Ders genel bilgileri

_ = u T
S o 3 'Q <
O > = <
Universite Ad1 Ders Kodu Ders Ad1 F 2 X < > per Tiirii
1 F.Sultan Mehmet Univ. MIMO029 Mimaride Deprem Faktorii 2 0 - 4 - Sec
2 Gebze Teknik Univ.  MIM363 Deprem Dayanakli Tasarim ilkeleri 2 02 3 5 Zor
3 Hali¢ Univ. MIM370 Yapilarin Depreme Karsi Tasarim ilkeleri 2 0 4 4 6  Sec.
4 Arel Univ. 6MIMYGS024 Yapilarda Yangin Onlemleri 2 02 3 8 Ses.
5 Gelisim Univ. MIM317 Afet ve Yerlesimler 2 0 2 5 5 BOolSes.
6 Kiiltiir Univ. MIMO0110 Afet ve Konut Tasarimi 3 0 - 4 - Sec Alan
Kiiltiir Univ. MIM0202 Deprem Dayanikli YapiTasarimi 30 - 4 - Sec
Kiiltiir Univ. INSU0001 Deprem Bilinci 2 0 - 2 - AlDis.Seg
7 Medipol Univ. SEC11802 Afet Kiiltiirii 2 0 2 2 - Ist. Bag.Seg.
8 Sabahattin Zaim Univ. MIM420 Yapilarin Yangindan Korunumu 2 0 2 3 - BOolSes.
9 fstanbul Teknik Univ. MIM471E Earthquake Resistant Design 3 03 4 - Sec
10 Maltepe Univ. MIMB228 Yapilarda Yangin Giivenligi 2 0 2 2 Seg.
11 Mimar Sinan Univ. MIM106-363 Depreme Dayanikli Yap1 Tasarimi 2 0 2 3 5 Ses.
Mimar Sinan Univ. MIM346 Yapi Fizigi Agisindan Yangin 2 0 2 3 - Seg.
12 Yildiz Teknik Univ. MIM3311 Tasarimda Deprem Faktorii 2 0 2 4 - Ses
Yildiz Teknik Univ. MIM3261 Yapilarda Yangin Korunumu 2 0 2 4 - Seg.

Deprem ve mimari tasarim kapsaminda ders igerikleri, deprem oOzellikleri, zemin yap1 iligkisi, bina
striiktiirli, mimari, hasar ve onarim, sismik izolasyon ve yonetmelikler kapsaminda konu bagliklarinda igerik
tespiti yapilmistir. Deprem ve mimari ana baslig1 altinda en ¢ok sirasiyla deprem ve yapisi, bina striiktiir,
mimari tasarim ve hasar—onarim, sismik izolasyon, standartlar ders iceriklerinde yer aldig1 gézlenmistir.

Yangin ve mimarlik kapsaminda ders icerikleri yangin dnleme, yangin haberlesme, yangin kacis,
sondiirme sistemleri, yangin tarihi, yangin hasar onarimi ve yapida yangin hasari bagliklarinda yer almigtir.
Bu kapsamda da ders igeriklerinde en ¢ok sirasiyla, yangin 6nleme, kacis, sondiirme sistemleri, haberlesme,
yangin tarihi, hasar ve onarim konu basliklar1 yer almaktadir. Genel olarak bakildiginda mimari tasarimla
iligkili afet, ders agisindan daha ¢ok deprem etkisi agisindan dikkate alinmistir. Afetin genel kapsami ise
daha az sayidaki derste ele alinmistir. Afetin her asamasinda mimarin rolii, bina striiktiirii ve deprem etkileri

disindaki konularin da 6nemini ortaya koymaktadir.
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http://mimarlik.fsm.edu.tr/Mimarlik-ve-Tasarim-Fakultesi-Bolumler-Mimarlik--Ders-Icerikleri
http://anibal.gyte.edu.tr/ects/?duzey=ucuncu&modul=ders_bilgi_formu&dno=M%C4%B0M%20363&tip=lisans&bolum=326&dil=tr
https://obs.halic.edu.tr/oibs/bologna/dersler_ext.aspx?lang=tr&infopage=1&curProgID=106
https://www.arel.edu.tr/muhendislik-mimarlik-fakultesi/mimarlik-bolumu/ders-icerikleri
https://gbs.gelisim.edu.tr/ders-detay-3-36-7765-1
https://legacy.iku.edu.tr/TR/ects_bolum.php?m=1&p=15&f=11&r=0&ders_id=1542&ects=ders_detay
https://legacy.iku.edu.tr/TR/ects_bolum.php?m=1&p=15&f=11&r=0&ders_id=1571&ects=ders_detay
https://legacy.iku.edu.tr/TR/ects_bolum.php?m=1&p=15&f=11&r=0&ders_id=1571&ects=ders_detay
https://legacy.iku.edu.tr/TR/ects_bolum.php?m=1&p=15&f=11&r=0&ders_id=7199&ects=ders_detay
https://mebis.medipol.edu.tr/ProgramBilgi/ProgramBilgileri?pBolumOID=3we2K|6iM7vC_Q1v4CyGXjlle3IPR_IFQvh4UVEtKsTUVDLtS2eDO8CnAr4I26ce&lang=tr
https://www.izu.edu.tr/akademik/fakulteler/muhendislik-ve-doga-bilimleri-fakultesi/bolumler/mimarlik
http://ssb.sis.itu.edu.tr:9000/pls/PROD/itu_icerik.p_download?file=MIM471E
http://ssb.sis.itu.edu.tr:9000/pls/PROD/itu_icerik.p_download?file=MIM471E
http://ssb.sis.itu.edu.tr:9000/pls/PROD/itu_icerik.p_download?file=MIM471E
http://ssb.sis.itu.edu.tr:9000/pls/PROD/itu_icerik.p_download?file=MIM471E
http://ssb.sis.itu.edu.tr:9000/pls/PROD/itu_icerik.p_download?file=MIM471E
http://mimarlik.maltepe.edu.tr/mimarlik/secmeli-ders-havuzu1
http://www.msgsu.edu.tr/tr-TR/ders-plani/2464/Page.aspx
http://www.msgsu.edu.tr/Assets/UserFiles/doc_bolum_icerik_mimfak/mimarlik/2017-2018/egitim/lisans/secmeli_dersler.pdf
http://www.bologna.yildiz.edu.tr/index.php?r=course/view&id=6744&aid=38
http://www.bologna.yildiz.edu.tr/index.php?r=course/view&id=6751&aid=38

IDMC 2018

Tablo 3: Istanbul’da bulunan Universitelerin Mimarlik Béliimlerinde afetle ilgili bagimsiz ders icerik

bilgileri
Afet kiiltiirii Deprem ve Tasarim __ Yangin
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Yangin konusu ise daha ¢ok yangin 6nleme ve yangin kagis agisindan ele alinmistir. Yangin kacisin
hol/koridor, merdivenler, kapilar gibi mimari unsurlar1 igermesi, ayn1 zamanda afet durumunda bina
tahliyesinde birincil rolde olmasi nedeniyle onemlidir. Mimari tasarim atdlyelerinde yiiriitiilen tasarim
caligmalarinda mekansal diizenlemelerde ilgili yasa, yonetmelik kosul ve kurallarin dikkate alinmasi s6z
konusu olsa da, afetle ilgili bagimsiz derslerde afet acisindan éneminin vurgulanmasi da, mimari tasarim-

kullanici yasam giivenligi iliskisinin gii¢lendirilmesi yoniinde 6nemlidir.

5.S0ONUC

Afetlerin tiirii ve bliylikliigiiyle iliskili, sosyal, fiziksel, ekonomik ve cevresel bircok etkileri s6z
konusudur. Afetin biiylikligli ve etkiledigi cografyanin 6zelliklerine bagli olarak normal yasama doniis
birka¢ yila kadar uzayabilmektedir. Coklu disiplin yaklasimi ile afet yonetimine bakis 6nemlidir. Olas1 afet
oncesi mevcut risklerin azaltilmasi yoniinde zayif konularin ortaya c¢ikarilmasi ve gerekli Onlemlerin
alinmasi risk azaltma c¢aligmalarinin temelini olusturmaktadir. Yapili fiziksel ¢evrenin olusumunda so6z
sahibi mimarlik- miithendislik alani ile birlikte tiim ilgili meslek alanlarinda afet konusunun yeterince yer

almasi ve uygulamaya aktarilabilmesi 6nemlidir.
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Mimarlik lisans diizeyindeki egitimde afet kapsami genisletilmeli ve deprem disindaki tehlikelerin de
mimari tasarim probleminde bir girdi olarak yer almalidir. Deprem tehlikesi ve binada olusturacag etkiler
icin tasiyict sistem agirlikli bakis s6z konusudur. Bununla birlikte, yapisal olmayan mimari unsurlarin ele
alinmasi, bina tahliye kosullarinin, kagis yol standartlarinin igerikte yer almasi, giivenli yasam cevresi

olusturmada onemlidir.

Afete bakis, bina 6l¢eginden kent biitiinline diger disiplinlerle birlikte genis agidan ele alinmalidir.
Giivenli yasam ve yerlesim, ¢oklu tehlike analizleri, risklerin tespiti ve azaltilma yollarinin arastirilmasi,
tehlikelere kars1 dayanimli fiziksel ¢evre tasarlama ve olusturma ile birlikte diisiiniilmelidir. Yap1 biitiiniinde

mimari tasarim siirecinin afetle iliskisi, glivenli yasam ve yerlesim hedefi iizerinden kurulabilmelidir.
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AFETLERDE ALTERNATIF iICME SUYU
KAYNAGI OLARAK SOKAK
CESMELERININ KULLANILMASI

Ahmet OZDEMIR*,Serpil GERDAN?
OZET

Insan yasaminin ve tiim canlilarin devamlihig1 igin
ihtiyag duydugu en 6nemli ortak unsur sudur. Su olmadan
canli yasaminin devam edebilmesi miimkiin degildir. Bu
nedenle, insanlar tarih boyunca igme suyu kaynaklarina
yakin bolgelerde yerlesim kurmayi tercih etmisler, suyollari,
kanallar ve kemerlerle tasinan sulari ¢esmeler araciligiyla
insanlarin  kullanimma  sunmuglardir. Cesmeler ayni
zamanda tiim yapilar gibi insa edildikleri donemin
mimarisini ve sanatin1 giiniimiize tasiyan kiiltiir miraslaridir.
Giliniimiizde ¢esmeler, kaynak yetersizligi ve bakimsizliktan
dolay1 yikilmig veya yok olmaya yiiz tutmuslardir.

17  Agustos 1999 Marmara  depreminde
vatandaslarin temiz igme suyuna erisim konusunda sikintilar
yasadigi bilinmektedir. Bu ¢alismada, afetler sonrasi temiz
icme suyuna duyulan ihtiyacin ¢6ziimiine iliskin alternatif
bir kaynak olarak sokak ¢esmelerinin kullanimi konusunda
oneriler getirilmeye c¢alisilmistir. Olast  bir  deprem
sonucunda igme suyu hatlarinda veya barajlarda meydana
gelen hasar sonucu saglikli igme suyuna erisimde sikintilar
olusabilir. Bu ¢alismanin sonuglari, unutulan ve zamanla
kuruyan eski sokak c¢esmelerinin yenilenmesi ve sehir
niifusuyla orantili olarak yeni sokak ¢esmelerinin
yapilmasinin afetlerde ortaya c¢ikan saglikli igme suyu
ihtiyactm1 ~ kargilama  konusunda katki  saglayacagim
gostermektedir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Cesme, Alternatif icme
suyu,

1Jeoﬁzik Miihendisi, Kocaeli Biiyiiksehir Belediyesi, Imar ve
Sehircg:lik inresi, Kocaeli“ )
2 Dr. Ogr. Uyesi, Kocaeli Universitesi, Izmit MYO, Kocaeli

USING OF STREET FOUNTAIN AS AN
ALTERNATIVE DRINKING WATER
SOURCE IN DISASTERS

ABSTRACT

Water is the most important common element that
human life and all living beings need for sustenance. It is not
possible for the survival of living without water. For this
reason, people have preferred to settle in areas close to the
sources of water throughout the history, and have made
water available through fountains by waterways, canals, and
arches. The fountains are also cultural heritages that carry
the architecture and art of the era that they were built like all
structures. Today, fountains are destroyed due to lack of
resources and lack of care.

It is known that the citizens of Marmara Region
have had difficulties accessing clean drinking water on
August 17, 1999 earthquake. In this study, it was tried to
suggest on the use of street fountains as an alternative source
for the solution of caused by the need for clean drinking
water after disasters. As a result of a possible earthquake,
difficulties can be encountered in access to drinking water
lines or healthy drinking waters that because of damaging in
dams. The result of this studies shows that renewal of the
old street fountains that have been forgotten and dried over
time and the construction of new street fountains in
proportion to the population of the city will contribute to
meet the need for healthy drinking water emerged in
disasters.

Keywords: Disaster, Fountain, Alternative
drinking water,
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1.GIRIS

Su diinyada insanlarin ve diger canlilarin yasamini idame ettirebilmesi gerekli en temel maddedir.
Toplumlarin devamliliginin saglanabilmesi i¢in hayati 6neme sahiptir. Yeterli miktarda giivenli igme suyu,
saglikli bir yasam i¢in 6n kosullardan biridir (Nieuwenhuijsen, 2003). Artan niifus ve ekonomik faaliyetler
cok sayida ilkeyi su sikintist ¢eker duruma getirmekte veya ekonomik kalkinmayr kisitlamaktadir.
(Istanbulluoglu vd., 2007). Sosyal ve ekonomik gelisme ile birlikte yasam standartlarmin yiikselmesi, kisi
basina igme ve kullanma suyu ihtiyacini1 da énemli dlgiilerde arttirmaktadir. (DPT, 2000). Ulkemiz niifusu
her gegen giin artmakta ve bunun durumla ters orantili olarak igilebilir su kaynaklar1 azalmaktadir. Eski
donemlerde Anadolu topraklarinda yasayan medeniyetler su ihtiyaglarini ¢esmeler vasitasiyla gidermislerdir.

Cesme, goz anlaminda kullanilan farga ¢esm sdzciiglinden alinarak dilimize girmistir. Bir kaynaktan

gelip bir haznede toplanan veya borularla getirilen sularin, kullanilmak amaciyla tizerindeki musluklar

vasitasiyla akitilmasi i¢in mermerden, tastan veya sair malzemelerden yapilmis umuma mahsus su alma

yeridir (Galitekin, 2015).

Resim1: Canfeda Hatun Cesmesi Resim 2: Kertil Tekke Cesmesi

Yaklagik alt1 bin yildir Anadolu topraklarinda yasamis ve izleri gliniimiize kadar silinememis olan
sayisiz 1tk ve devletlerin viicuda getirdigi sayisiz medeniyet eserleri arasinda su ile ilgili muhtesem
kemerler, sarniglar, ilicalar, bentler, sadirvanlar, ¢esmeler, sebiller, selsebiller v.b. gibi mimari eserler
bulunmaktadir (Galitekin,2015).

Ozelikle Osmanli mimarisinde ¢esmeler ¢ok ©nemli bir yer tutmakta ve yapildiklar1 devrin
ozelliklerini yansitmaktadirlar. Osmanli sarayinda yasayan hatunlar ve c¢ok sayida pasa hayir amacgh
Anadolu’nun ¢esitli sehirlerinde Resim1 deki gibi ¢esmeler yaptirmislardir. Bu ¢cesmeler genellikle halkin su
thtiyacim1 karsilamasi i¢in mahallelerin uygun yerlerine yapilan ¢esmelerdir. Cesmelerin yapildig1 yerler
cogunlukla sehir meydanlari, cami sadirvanlar1 ve Resim 2 deki gibi konaklarin bahge duvarlari olmustur.

Yiizyillar boyunca halk halk igme suyu ve kullanma suyunu bu g¢esmelerden temin etmistir. Toplum
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yasaminda onemli bir yere ve degere sahip olan sokak cesmeleri sehir niifusunun artmasi ve barajlar
kurularak sehir sebeke hatlariyla evlere kadar sularin getirilmesi ile nemini yitirmistir.

Gliniimiizde ¢esmeler, kaynak yetersizligi ve bakimsizliktan dolay1 yikilmis veya yok olmaya yiiz
tutmuglardir. Etraflarindaki altyapi calismalari nedeniyle biiyiik bir kisminin sular1 akmamaktadir. Sulari
akmayan bazi ¢esmeler yerel yonetimler tarafindan restore edilerek sehir sebeke hattindan su baglanmistir.
Sehir sebeke hattinda deprem ya da farkli bir nedenden dolay1r su kesintisi oldugu vakit bu kendi

kaynagindan beslenemeyen sokak ¢esmeleri de susuz kalacaktir.

AFETLERDE iCME SUYU SIKINTILARI

Afet, en genis tanimiyla; canli ve cansiz ¢evreye dnemli dl¢lide zarar veren dikkate deger oranda can
ve mal kaybina sebep olan olagan dis1 dogal veya teknolojik (insan kaynakli) olaylardir (Sahin ve
Sipahioglu, 2009). Milyonlarca insanin Oliimiine neden olan bu doga olaylarinin giiniimiizde sayilari,
siddetleri ve etkili olduklar: siire hizla ve katlanarak artmaktadir. Ulkemiz, jeolojik yapis1 ve sahip oldugu
morfolojik ve iklim 6zellikleri nedeni ile bilylik can ve mal kayiplarina yol acan doga kaynakli afetlerle sik
stk maruz kalmaktadir ( Kalkinma Bakanligi, 2014). Afetlerden kaynaklanan can kayiplan ile
yaralanmalarin en aza indirilebilmesi ancak toplumun afetler hakkinda daha fazla bilgiye sahip olmasi ve
afetlere kars1 ulusal, bolgesel ve yerel diizeyde planlarin gelistirilmesi ile miimkiin olacaktir (Isik vd., 2012).

Afetlerde ve acil durumlarda en 6nemli yasamsal ihtiya¢ maddesinin su oldugu yadsinamaz bir
gecektir (Diindar, 2018). Pakistan, Kashmir 2005, Indonesia , Sumatra 2009 , Hait1 2010, Japan 2011,
Myanmar 2011, Nepal 2015 depremlerinde olusan alt yap1 hasarlari nedeniyle igme suyu temininde olusan
aksamalarin salgin hastaliklar1 arttirdigr ve daha fazla can kaybina neden oldugu belirlenmistir (Yildiz,
2015).

Ulkemizde yasanan 17 Agustos 1999 Marmara ve 23 Ekim 2011 Van depremlerinde boru hatlarinda

meydana gelen hasar sonucunda igme suyu temini konusunda sikintilar yagandigi bilinmektedir.

Marmara Depremi

17 Agustos 1999 Marmara Depremi sonrast Kocaeli ve Sakarya illerinde sehir sebeke hatlarinda
hasarlar olustugu bilinmektedir. Evleri disinda yasamak zorunda kalan depremzedeler sagliksiz sartlarda
belli bir siire yasamlarini devam ettirmek zorunda kalmiglardir. Mesire alanlarinda, parklarda, kendi
imkanlariyla yaptiklar1 barakalarda veya arabalarinda barinmaya calisan insanlar hem igme hem de
kullanmaya suyuna ulagsma konusunda olduk¢a zorluk yasamislardir. Bulabildikleri sokak ¢esmeleri

sayesinde kisitlida olsa ihtiyaclarini gidermeye ¢alismislardir.

Van Depremi
23 Ekim 2011 tarihinde gerceklesen Van depreminde (4)Hacettepe Universitesi Afet Arastirma ve

Uygulama Merkezi (HAMER) goniilliilerinden olusan ekip Ercis il¢esine yardim caligmalarina katilmistir.
Depremin ikinci giinii hazirlanan raporda; sehir sebeke hattinda hasar olugsmasindan dolayr kamu kurumlari

basta olmak iizere ilgede su olmadigi belirtilmistir. Su ihtiyacinin oldukga biiylik sorun teskil ettigi
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belirtilmistir. Ayrica o donemde c¢oplerin toplanmadigi bilinmektedir. Temel ihtiyaglar susuz olarak

karsilanmaya ¢alisilmis ve bulasici hastalik tehdidi altinda kalinmistir. (HAMER, 2011).

Afetlerde Barajlardan Kaynakh Olasi1 Su Sikintilar

Ulkemizde deprem bélgelerinde ¢ok sayida beton baraj bulunmaktadir. Deprem bdlgesinde bulunan
barajlarda olas1 bir deprem sonucunda hasar olusabilir. Bu hasardan dolay1 belli bir siire su temininde
sikintilar yasanabilir. Barajlar i¢in deprem riskinin yaninda gz ardi edilen baraj giivenligi riski de s6z
konusudur. Ulkemizde barajlarin etrafinda giivenlik 6nlemleri oldukga yetersiz durumdadir. Barajlarin etrafi
genellikle mesire alani olarak kullanilmaktadir. Bu durum baraj sularinin kimyasal, biyolojik ve radyolojik
(KBRN) bir saldir1 acisindan ne kadar zarar gorebilir ve savunmasiz oldugunu acik¢a gostermektedir. Baraj
cevrelerinde bdyle bir KBRN saldirist i¢in hi¢ bir dnlem bulunmamaktadir. Deprem veya baraj suyuna
yonelik bir KBRN saldiris1 sonucunda sehir sebeke hattindan uzun siire igme suyu ihtiyaci
karsilanamayabilir.

Sebeke sularmin kirlenmesine en giizel 6rnek yakin zamanda yasanan Izmir igme suyu sebekesi
kirlenme olay1 olarak verilebilir. 2018 yili yaz aylarinda izmir’de sehir sebeke suyunda yiiksek miktarda
arsenik saptanmasi sonucu halk giinlerce sokak ¢cesmelerinden Resim 3 ve Resim 4’deki gibi su ihtiyacini

karsilamak zorunda kalmustir. Biiyiiksehir Belediye Baskan1 ve Izmir valisi, sebeke suyunun igilmemesi

yOniinde vatandasi uyarmistir (cnntiirk, 2018)

- &%
-A?:\:‘Ei:“iéqc».-— e

Resim 4: izmif (;esme> kuyrugu

—-— ~—~V

Resim 3: Izmir Cesme sirasi
2.SONUC VE ONERILER

Tarih boyunca insanoglu basta kendisi olmak {izere tiim canlilar ve yasamin diger faaliyetleri i¢in
gerekli olan suya ulagmak icin kanal, suyolu ve gdlek gibi ara¢ ve kaynaklarla suyu yasam alanlarina
tasimigtir. Cesmeler insanin bu temel ihtiyacina ulagsmayi1 saglayan, doneminin mimarisini ve sanatini
yansitan kiiltlirel bir miras olmalarmin yani sira depremler basta olmak tizere afetler sonrasi alternatif
kaynak olarak topluma hizmet verecek aracglar olarak da disiiniilmelidir. Afetlerle miicadele ancak iyi bir
afet yonetim sistemi ile miimkiin olabilir. Bu sistem hizl1 ve etkili bir miidahale planinin yani sira toplumun

afetler sonras1 temel ihtiyaclarin nasil karsilanmasi gerektigine ait planlamay: da igerisinde barindirir. Bu
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nokta da alternatif icme suyu kaynagi olarak yeralti kaynak suyundan beslenen sokak ¢esmeleri etkili bir
¢Oziim olarak 6n plana ¢ikmaktadir.

Depremin verecegi hasar sonucu su sebekesinden gelebilecek sularin kirlenme ihtimaline karsi belirli
bir siire bu sularin sadece kullanim amaciyla sarf edilmesi gerektigi unutulmamalidir (Kinaci, 2000). Sehir
sebeke hattindaki sorunlar giderilene kadar stoklarda bulunan igme suyunun yeterli olmayacagi durumlarda
acil su temini i¢in yeralti sularina bagli ¢esmeler basta olmak iizere alternatif igme suyu kaynaklari
degerlendirilmeli ve hazirlanan afet miidahale planlarinda bunlar agik¢a belirtilmelidir.

Sehir sebeke hattinin yayginlagmasi ile birlikte degerini yitiren sokak c¢esmelerinin tekrar
kullanilmaya baslanmasi1 ve eskilerinin yani sira yeni kaynaklar bulunarak yeni c¢esmelerin yapilmasi
insanlarin normal yasamlarini kolaylastiracagi gibi afetler sonrasinda temel ihtiyaglarin saglikli olarak

kargilanmasina da katki saglayacaktir.
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AFETLERDE GIDA GUVENLIGI VE GIDA
GUVENCESININ HALK SAGLIGI UZERINE
ETKILERI

Fatma KARTALY, Huri ILYASOGLU?
OZET

Bu derlemenin amaci; afet ve afet sonrasi gida giivenliginin
ve gida giivencesinin halk saghg: iizerine etkileri ile ilgili
bilgi sunmaktir. Gida giivenligi, gida kaynakli hastaliklart
onlemek i¢in gidalarin ¢iftlikten catala ulasana kadar siiregte
giivenli bir sekilde islenmesi olarak tanimlanirken, gida
giivencesi ise gidalarin bulunabilirligi ve insanlarin giivenilir
gidaya erigiminin saglanmasi olarak adlandirilmaktadir.
Dogal afet, deprem, kasirga, sel ve hortum gibi diinyanin
dogal siireclerinin neden oldugu dogaya zarar veren bir
olaydir. Dogal afetler sirasinda giivenilir gidaya erisim
saglanamayabilir.  Biyolojik tehlikeleri igeren gidalarin
tiiketilmesi nedeniyle gida kaynakli hastaliklar (enfeksiyon
veya intoksikasyon) goriilebilir. Dogal afetler sirasinda su
kaynaklar1 kimyasal ve biyolojik tehlikelerle kontamine
olabilir. Kontamine sularin icilmesi ile su kaynakli
hastaliklar (ishal, kolera ve hepatit gibi) insanlara
bulasabilir. Dogal afetler gida kitligina neden olabilir ve gida
kithig1 nedeniyle yeterli ve dengeli beslenme i¢in gerekli
gidaya erigim saglanamayabilir. Afet sonrasinda afetlerden
etkilenen insanlarin uzun siire yeterli miktarda giivenilir
gidaya erisemedikleri durumlarda malniitrisyon meydana
gelebilir. Malniitrisyon  ¢ocuklarin  biiyiimesinde ve
gelismesinde geriye doniisii olmayan hasarlara yol agabilir.
Bu nedenle, afet ve afet sonrasi gida giivenliginin ve gida
giivencesinin yonetimi halk sagliginin korunmasi agisindan
onem arz etmektedir. Afetlerde gida kaynakli hastaliklarin
yayllmasint  onlemek i¢in gilivenilir gidaya erisim
saglanmalidir. Ayrica afet ve sonrasinda yeterli ve dengeli
beslenmenin siirdiiriilebilmesi igin gida giivencesi de
saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Gida Giivenligi, Gida Glivencesi,
Halk Saglig1

L Ars. Gor., Giimiishane Universitesi, Beslenme ve Diyetetik
Boliimii
2 Do¢. Dr., Giimiishane Universitesi, Beslenme ve Diyetetik
Boliimii

EFFECTS OF FOOD SAFETY AND FOOD
SECURITY ON PUBLIC HEALTH IN
DISASTERS

ABSTRACT

The aim of this review is to present information on the
effects of food safety and food security on public health
during and after a disaster. Food safety is defined as the safe
handling of foods from farm to fork in order to prevent food-
borne illness, whereas food security is called as the
availability of foods and human’s access to safe foods. A
natural disaster is a major adverse event that is caused by
natural processes of the Earth, such as earthquake,
hurricanes, floods, and tornadoes. In natural disasters, the
access to safe foods can’t be provided. Food-borne illnesses
(infection or intoxication) can be seen because of the
consumption of the foods containing biological hazards.
During natural disasters, water sources can be contaminated
with chemical and biological hazards. Water-borne illnesses
(diarrhea, cholera and hepatitis etc) can be spread by
drinking the contaminated water. Natural disasters can cause
food shortage, and the access to food for the adequate and
balanced nutrition can’t be provided. If people affected by
disasters do not access adequate safe food for prolonged
time, malnutrition can occur. The malnutrition can be
resulted in irreversible damage in children’s growth and
development. Therefore, the management of food safety and
food security is a crucial to keep on public health during and
after a disaster. During disaster, the access to safe food
should be delivered to prevent the transmission of diseases
through foods. Moreover, food security should be provided
for the maintenance of adequate and balanced nutrition
during and after a disaster.

Key Words: Disaster, Food Safety, Food Security, Public
Health
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1. GIRIS

Dogal afetler, insanlarin dogrudan katiliminin olmadigi, atmosferik, jeolojik ve hidrolojik kokenleri
olan olaylardir. Depremler, volkanik patlamalar, toprak kaymalari, tsunamiler, seller ve kuraklik afetler
arasinda sayilabilir (Watson vd., 2007). Insan ve maddi kaynaklar iizerindeki yikici etkileri ve toplum
yasaminin dogal gidisatinin kesintiye ugramasi nedeniyle, bu felaketler toplumun uyum kapasitesini agsan ve
ciddi problemler yaratan olaylardir. Ornegin 2000 ile 2011 yillar1 arasinda diinya ¢apinda meydana gelen
dogal afetlerden 2 milyar insan etkilenmis ve bu felaketler 950 bin kisinin Sliimiine, 124 milyar kisinin
yaralanmasina neden olmustur (Nekouie Moghadam vd., 2017). Tirkiye de o6zellikle deprem ve sel
felaketleri gibi dogal afetlerin goriildiigli lilkeler arasindadir. 1999 yilinda Marmara bolgesinde meydana
gelen depremlerde 17 binden fazla insan hayatin1 kaybetmis ve bu depremler basta ekonomi olmak tizere
sanayi, kamu ve sigortacilik sektorlerinde de biiyiik yikimlara yol agmistir (Geng, 2007).

Afetler genellikle kaginilmazdir. Ancak afetlerde gerekli ekipman ve malzemelerin hazirlanmasiyla,
magdur olan kisilerin durumu iyilestirilebilir. Acil durumlarda hayatta kalabilmek icin ii¢ ana oncelik su,
yiyecek ve barinaktir. Bunlarin i¢inde yiyecek en 6nemli ihtiyactir (Farajzadeh vd., 2004).  Afet ve
sonrasinda gida kaynakli hastaliklarin onlenebilmesi icin giivenilir gidaya erisim saglanmalidir. Giivenilir
gida gidalarin retimi, depolanmasi, taginmasi ve hazirlamasi sirasinda uygulanmasi gereken kurallara
uyularak hazirlanmis, tiikketime uygun ve besin degeri kaybolmamis gida olarak tanimlanabilir (Uzunéz vd.,
2008). Gidalarin fiziksel, kimyasal ve biyolojik tehlikelerle kirlenmeleri sonucu hastalik ve oliimler
meydana gelir (Strauss, 2014). Gida kaynakli hastalik ve 6liimler agisindan risk altinda olan gruplar yaslilar,
hamile kadinlar, bagisiklig1 zayiflamis bireyler ve 6zellikle de bes yas altindaki cocuklardir. Bir¢cok gida
kaynakli gastrointestinal semptomlara sebep olan vakalar kisa dmiirlii (3 ila 5 giin) olmasina ragmen, hayati
tehdit eden ve hastaneye yatmay:1 gerektiren ikincil uzun vadeli komplikasyonlar ortaya ¢ikarabilir. Akut
gastroenteritler ve sonucunda meydana gelen dehidratasyon ozellikle yaslilar ve cocuklar i¢in énemli bir
endise kaynagidir (McCabe-Sellers ve Beattie, 2004). Aktif ve saglikli bir yasam igin yeterli miktarda
giivenilir gidaya ulagim gida giivencesi olarak tanimlanir. Ekonomik kosullar, para ve kaynak eksikligi gida
giivencesizligine sebep olur (Chilton vd., 2014). Yeterli gidaya erisimin saglanamadigi durumlarda kisilerin
diyet ¢esitliligi azalir ve enerji igerigi yogun, besin degeri yoniinden fakir gidalarin tiiketimi artar. Boyle bir
durumda daha az sebze meyve ve siit Uriinleri tliketildigi i¢cin, B grubu vitaminleri, magnezyum, demir,
cinko ve kalsiyum dahil olmak {izere besin 6gesi eksiklikleri ortaya ¢ikabilir. Ayrica bu tarz diyet modelleri
hipertansiyon, hiperlipidemi ve diyabet gibi kronik hastaliklarin gelisimiyle baglantilidir. Cocuklar arasinda
gida gilivensizligi, demir eksikligi anemisi oranlarindaki artis, akut enfeksiyon, ruh sagligi sorunlar1 ve bazi
gelisimsel problemlere yol agabilir (Seligman vd., 2009).

Bu derlemenin amaci afet ve sonrasinda gida giivenligi ve gida giivencesinin halk saglig iizerine

etkilerini degerlendirmektir.
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2. AFETLERDE GIDA GUVENCESI VE HALK SAGLIGI
Afet ve sonrasi gida glivencesinin saglanmasi halk sagliginin korunmasi agisindan énemlidir. Afet ve
sonrasinda giivenilir gidaya erisimde giiclilkler yasanmasi veya gilivenilir gidaya erisimin saglanamamast
durumunda gida kaynakli hastaliklar meydana gelebilir. Gida giivencesinin saglanamamasi yetersiz ve
dengesiz beslenmeye neden olabilir. Yetersiz ve dengesiz beslenmeye bagli hastaliklar goriilebilir.

Kontamine sularin tiiketilmesi sonucu su kaynakli hastaliklar meydana gelebilir.

2.1.Su Kaynakh Hastaliklar

Bir felaketten sonra biiylik 6l¢iide altyap1 aksakli1 yasanmakta, su giivenirligi tehlikeye girmekte ve
niifusun biiylik boliimii gecici barmmaklarda kalabalik i¢inde yasamak zorunda kalmaktadir. Yaygin olarak
goriilen enfeksiyon kaynaklar1 kontamine su ve kontamine gidalardir. Ozellikle bu gibi durumlarda kalabalik
kosullarda, ishal yiiksek 6liim oranlarina yol agabilir (Waring ve Brown, 2005).

Diyare i¢me sulariin kirlenmesiyle ortaya ¢ikar. Sel felaketlerinden sonra daha ¢ok bildirilmistir.
Vibrio cholerae ve enterotoksijenik Escherichia coli baslica nedenidir (Jafari vd., 2011). Banglades’te 2004
yilinda meydana gelen sel felaketinden sonra 350 binden fazla ishal vakasi ortaya ¢ikmis ve bunlarin ¢ogu
Escherichia coli’den kaynaklanmistir (Akram ve Zamman, 2004). 2014 yilinda Solomon Adalari’nda
meydana gelen sel baskinlar1 6.000 vaka ve 27 dliimle sonuglanan bir ishal salginini tetiklemistir. Salgin
sirasinda en yiiksek atak orani bes yas altindaki ¢ocuklarda (%32) meydana gelmistir (Jones vd., 2016).

Hepatit A ve E, ozellikle su sanitasyonunun yeterli olmadig1 yerlerde fekal-oral yolla bulagabilir
(Jafari vd., 2011). Ozellikle gelismekte olan iilkelerde yaygindir. Diizce’de 1999 depreminden sonra
prevalansi artmistir (Kaya vd., 2008).

Hayvan idrari ile kontamine olmus sularin tiiketilmesi ile leptospirosis hastaligi meydana gelebilir.
Dogal afetler kemirgen popiilasyonunun ¢ogalmasina katkida bulunabilecek ¢op, dokiintli ve yiyeceklerin
cevreye sagilmasina neden olabilir. Serbest dolasan hayvanlar da sel sularini kirletebilir. Leptopirosis
salginlar1 sel ve siklonlardan sonra iyi bir sekilde belgelenmistir (Ivers ve Ryan, 2006). 2001 yilinda Cin’de
meydana gelen bir tayfun sonrasi siipheli 169 vaka arasinda 22 leptospirosis vakasi tanimlanmistir (Yang
vd., 2005); 2000 yilinda Hindistan Mumbai’de meydana gelen su baskini sonrasi sel sulari ile temas etmis
cocuklarda konjonktival yetersizlik, ates, abdominal agr1i ve deri dokiintiisii komplikasyonlariyla
belirlenmistir (Karande vd., 2003); 1998’deki sel felaketinden sonra Arjantin’de (Vanasco vd., 2002) ve
1997°de Rusya’da Krasnador bolgesinde goriilmiistiir (Kalashnikov vd., 2003).

2.2. Gida Kaynakh Hastalklar

Afetler gibi yikici felaketlerden sonra o bolgede kisisel hijyen i¢in gerekli ekipmanlarin olmamasi, su
kaynaklarmin kirlenmesi, elektrik, pisirme ve sogutma sistemlerinin bozulmas1 gida kaynakli hastaliklarin
bulagsmasimi kolaylastirir (lvers ve Ryan, 2006). Gida kaynakli hastaliklar genel olarak patojen

mikroorganizmalar ve mikrobiyal toksinler ile kontamine olmus yiyeceklerin tiiketilmesi ile olusan, siklikla
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gastrointestinal semptomlarla seyreden enfeksiyonlar veya intoksikasyonlardir. Hastaliga neden olan etmen
patojen bir mikroorganizma ise besin kaynakli enfeksiyon olarak adlandirilirken, patojen
mikroorganizmalarin besin maddesinde geliserek salgiladiklar1 toksinlerin besinler ile viicuda alinmasi
sonucu ortaya ¢ikan zehirlenmelere de besin intoksikasyonu denir. Campylobacter, Salmonella, Listeria
monocytogenes ve Escherichia coli enfeksiyona neden olan patojen bakterilere 6rnek verilebilir. Bacillus
cereus, Clostridium botulinum ve Staphylococcus aureus gida kaynakli intoksikasyona yol agan patojen
bakterilerdir (Alphan vd., 2016). Shigella dizanteriye neden olur, fekal-oral yoldan bulasir. Hijyen
bakimindan zayif olan yerlerde yaygindir. Kolera, insanlara su ve besinlerle sindirim kanalindan bulasan,
kusma ile baslayip, siddetli ishal ile seyreden bir ince bagirsak enfeksiyonudur. Rotaviriis, diinya ¢apinda
goriilen siddetli infantil gastroenteritin en 6nemli sebebidir ve diinya genelinden yilda 1 milyon 6liimden
sorumludur. Semptomlari tipik ates, bulanti, kusma ve ishaldir (Ligon, 2006). Misisipi ve Teksas’ta Katrina
kasirgasindan sonra yetiskinler ve ¢ocuklar arasinda 1000 diyare ve kusma vakasi bildirilmistir. Teksas’ta
bildirilen tiim vakalara Noroviriis neden olmus, Misisipi’deki vakalar ise Salmonella ve Vibrio cholerac’dan
kaynaklanmistir (Medscape, 2005). Gidalarin insan diskisi ile Kirlenmesiyle Shigella enfeksiyonlarinda artis
olabilir. 1999 Marmara depreminden sonra Shigella en sik teshis edilen enfeksiyon olarak belirlenmistir
(Vahaboglu vd., 2000).

Gida kaynakli hastaliklarin onlenmesi, gilivenilir gida {iretimine, gida iirlinlerinin islenmesine ve
hazirlanmasina baghdir. Gida kaynakli hastaliklar1 6nlemek i¢in pastorizasyon, sterilizasyon ve sogutma
gibi teknolojiler mevcuttur. Bunun disinda sithhi kesim ile et, kiimes hayvanlart ve deniz iiriinlerinin
islenmesi; 1sinlama ve modifiye atmosferde paketleme gibi uygulamalar gida giivenligi i¢in uygulanabilir.
Yemeklerin hazirlanmasi, yiyecekler masaya gelmeden onceki son kritik kontrol noktasidir. Yemekler
hazirlanirken uygulanacak birka¢ adimla gida kaynakli hastalik riski azaltilabilir. Potansiyel olarak tehlikeli
gidalarin 1sitilmasi patojenleri yok eder ve sogutma islemi onlarin ¢ogalmasinit Onler. Pisirilmis ve ¢ig

gidalarin birbirinden ayrilmasi ¢apraz kontaminasyonu onler (Altekruse vd., 1997).

2.3.Yetersiz Beslenmeye Bagh Hastalhiklar

Depremler, volkanik patlamalar, toprak kaymasi, kuraklik ve seller gibi acil durumlarda gida tedarik
sistemi ciddi sekilde hasar gorebilir veya tamamen ¢okebilir. Bu durumda yeterli ve dengeli beslenme i¢in
yeterli miktarda gilivenilir gidaya erisimde giicliikler yasanabilir. Hastaliklara ve mortalite ylikiine biiyiik
olgtide katkida bulunan ciddi protein-enerji malniitrisyonu ve mikrobesin 6gesi eksiklikleri ortaya ¢ikabilir
(Dong vd., 2014). Bu gibi durumlarda afetlerden etkilenen niifusun besin gereksinimlerinin tam olarak
karsilanamamasi1 sonucu, ozellikle bagisiklik sistemi zayif bireylerde yetersiz beslenmeye bagli hastaliklar
meydana gelebilir. Marasmik bebekler, diisiik kilolu ¢ocuklar ve anemik anneler goriilebilir. Vitamin
eksikligne bagli skorbit, beriberi ve pellegra gibi hastaliklar ortaya ¢ikabilir (Singh, 2010).

Dogal afetler gibi acil durumlarda, daha once saglikli olan bir toplumda bile, bebek ve kiiciik

cocuklarin morbidite ve mortalitesinin ¢ok kisa siirede biiyiik dl¢iide arttigr saptanmistir.  Ciinkii bebek ve

e 7



kii¢iik cocuklar dogal afet sonras1 beslenme yoniinden en savunmasiz gruptur. Dogumdan sonraki ilk 6-24
aylik donem, hizli biiyiime ve tamamlayici besinlere olan gereksinim nedeniyle kiiclik ¢ocuklar i¢in oldukga
kritik bir déonemdir (Dong vd., 2013). Yasamin ilk yillarinda yetersiz ve dengesiz beslenme, ilerleyen
yaslarda kronik hastaliklara maruziyet riskini arttirarak biligsel, motor, fiziksel, sosyal ve duygusal gelisim
tizerinde uzun dénemde olumsuz etkilere sahip olabilir (Dong vd., 2014).

Mikrobesin 0gesi eksiklikleri ¢ocuklarin gelisimini olumsuz yonde etkiler ve saglhigin Oniindeki
onemli bir engeldir. Ozellikle cocuk ve kadinlar arasinda yaygm olan A vitamini, demir ve iyot eksikligi
artan morbidite ve mortaliteden sorumludur. A vitamin eksikliginde epitelyal hiicreler ve immiin sistem
biitlinliigii tehlikeye girer. Bu durum 6zellikle ¢ocuklarda bazi enfeksiyonlarin siddetini ve 6liim riskini
arttirir. Gece korliigiine, kismi veya total korliige yol agabilir. Demir eksikligi de 6zellikle emziren ve gebe
kadlar ile kii¢lik ¢ocuklar arasinda yaygin olup, giigsiizliik, yorgunluk, diisiik bilissel performans, biiyiime
ve gelismede gecikme, bagisiklik sisteminde bozulma ve enfeksiyon riskinde artma ile sonuglanabilir. yot
eksikligi ise mental retardasyon, sinir sistemi gelisiminde bozukluk, guatr, halsizlik, bilyiime geriligi,
kisirlik, artmig gocukluk ¢agi 6liim orani gibi ciddi sorunlara yol agar (Kapil ve Bhavna, 2002).

Rusya’da 1986 yilinda meydana gelen Cernobil felaketi daha 6nce Rusya’da goriilmeyen iyot
eksikligi sorununu ortaya ¢ikarmigtir. Felaket sonrasi ¢ocuklarda troid kanserinde beklenmedik bir artig
olmus ve ciddi bir sorun olarak ele alinmasi gerekliligi ortaya ¢ikmistir. Halka dagitilan tuzlarin %1
oraninda iyotlanmas ile sorun ¢dziilmiistiir. Iyot eksikliginin yaninda selenyumun da toprak, su ve gidalarda
diisiik oldugu ve toplumun %50’sinin selenyum eksikligine maruz kaldig bildirilmistir. Ulke topraklarmin
%60’1inda flor eksikligi oldugu (igme suyu flor konsantrasyonu <0.5mg/L) ve ¢ocuklarin %85’inde dis
cliriikligii bildirilmistir. Demir eksikliginin de yaygin oldugu ve hamile kadinlarin %34’iiniin dogum
sirasinda anemik oldugu ve son bes yilda demir eksikligi prevalansinin %300 artmis oldugu saptanmistir
(Jackson vd., 2002). Cin’deki Wenchuan depreminden bir yil sonra yapilan beslenme durumu saptama
caligmasinda; 15-44 yaslar arasinda gebe (58 kisi), emzikli (66 kisi) ve gebe ve emzikli olayan kadinlar
(242 kisi) olmak tizere ii¢ farkli grup calismaya dahil edilmistir. Toplamda anemi prevalanst %32 olup,
ireme cagindaki kadinlarin %51°inde demir eksikligi, %61.6’sinda ¢inko eksikligi saptanmistir. D vitamini
eksikligi ve yetersizligi %93.9’lara ulagsmistir. A vitamini eksikligi ise %6.9 olarak saptanmistir. Caligma
bulgulart toplumun diyet Oriintiisiiniin depremden ciddi sekilde etkilendigini, hayvansal gidalar ve

baklagillerin tiiketiminin diisiik oldugunu gostermistir (Yin vd., 2010).

3. SONUC VE ONERILER
Afetlerden sonra ¢ok sayida insan gegici bir siire de olsa kalabalik icinde barinaklarda kalmak
zorundadir. Gida hijyeninin ve giivenilir gida tedariginin saglanamamasi sonucu giivenilir gidaya erisimde
giicliikler yasanabilir. Afetler yoksul ve gelismekte olan bolgelerde meydana geldiginde gida ve su kaynakli
salginlarin ortaya ¢ikma olasiligi daha da artar. Bu nedenle gelismekte olan bdlgelerde acil durum sonrasi

gida yardimi konusunda daha dikkatli olunmalidir.
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Beslenme durumunu iyilestirmek, bebek ve kiigiik ¢ocuklarin 6liimlerini azaltmak icin yeterli gida-
bazli beslenme miidahaleleri yapilmalidir. Cocuk doktorlari, biiyiik felaketlerden etkilenen ¢ocuklarin tibbi
ihtiyaglarim1 anlamak icin acil durum bdlgesinde bulunmalidir. Yerel kosullar dikkatli bir sekilde
degerlendirilerek giivenilir gida ve suyun erisilebilirligin saglanacagi dnlemler alinmalidir.

Acil durumlar i¢in gida depolanirken, raf mrii uzun olan, pisirme, su ve sogutma igslemlerine ihtiyag
duymayan veya ¢ok az ihtiya¢ duyan yiyecekler se¢ilmelidir. Afetler sirasinda ve sonrasinda gidalarin ve
suyun mikroorganizmalarla veya diger tehlikelerle bulasmalar1 engellenmeli, engellenemediyse gidalar
tiiketilmemeli ve su dezenfeksiyon edildikten sonra tiiketilmelidir. Sonu¢ olarak gida tedariki ile ilgili
olarak, giivenilir gida maddelerinin dagitimi ve depolanmasinin saglam bir sekilde planlanmasi
gerekmektedir. Bir dogal afetten sonra, kamu kurumlarinin gorevlerinin belirlenmesi, bu alanda gorevli
kisilerin egitim almast ve toplumun yemek aligkanliklarinin dikkate alinarak yiyecek depolanmasi

saglanmalidir.
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AFETLERDE LOJISTiK HIZMETLERIN
KABULUNDA KULTUREL ETKIiLER

Doc¢. Dr. Sedat BOSTANY, Merve YAMAN YUCE
OZET

1960 yillarinda adindan savas sahalarin bahsettirmeye
baslamis olan lojistik kavraminin, 2000 li yillarda ticaret,
ekonomi, vb. diinya devi alanlarda faaliyet gostermis ve
basarili sonuglara imza atilmistir. Savas sahalart ve ardinda
olagan durumlarda kaydedilen basarilar farkli alanlarda
gelismis ve zaman tasarrufu, risk transferi, is yiikii paylagimi
vb. kavramlar olarak farkli sektorler alanlarinda lojistik
kavrami ile es anlamli kullanilabilecek sozciikler
tiiretilmistir. Son donemde ise lojistik kavrami afet yonetimi
ile afet sahalarinda bagar1 gostermekte ve afet sahasinda
kullanilan es anlamli terimi ise insan onuruna yakisir hizmet
ana temasini tasimaktadir. Afet lojistik yoOnetimi olarak
zikredilen ve afetler Oncesinde, sirasinda ve sonrasinda
faaliyetlerin biiyiik bir kisminda etkin olarak kullanilan bu
kavramin afete maruz kalan bolgelerde zorlandigi noktalar
bulanmaktadir. Bu 6nem arz eden kavramin isleyisini
zorlayan noktalardan biri ise afetzedelerin kiiltiirel
geemisleridir. Bu noktada bahsi gegen konunun tespiti igin
Canakkale depremi sonrasinda afete miidahale eden ekip
liderleri, miidiir ve yoneticiler ile Yari yapilandirilmig
miilakat ¢aligmasi, miidahale personeli ile nicel galisma ve
afetzedeler ile odak grup goriismesi gergeklestirilmistir.
Uzmanlar ile yapilan ¢aligma sonrasinda, yardim dagitim
¢aligmalarinin, yardim miktarlarmin =~ ve  niteliginin
afetzedelerde davranis degisikligine sebep olabilecegi,
kiiltiirel hazirbulunuslugun bu duruma engel olamadig
tespit edilmistir. Miidahale personeli ile gergeklestirilen
calisma sonrasinda ise afetzedelerin alisagelmisligi yemek
icin yer sofrasi talep ettikleri ve taninmanmus yemekleri
yemeyi red ettikleri bilgisi tespit edilmistir. Afetzedeler ile
gerceklestirilmen ¢alisma sonrasinda ise afetzedelerin dini
inaniglarinin normal hayata donme siirecinde pozitif etki
ettigi, calisma ve iiretme ortami bulan afetzedelerin gelecek
kaygisin1 daha az hissettigi ve giyim sekillerinde var olan
farkliliklarinin bilinmesini istedikleri tespit edilen sonuglar
arasinda yer almaktadir.

Yonetiminde Kiiltiirel Etkiler, Canakkale Ayvacik Depremi

'Do¢. Dr., Giimiishane Universitesi, Saghk Yonetimi Boliimii

CULTURAL EFFECTS ON ACCEPTANCE
OF LOGISTIC SERVICES IN DISASTERS

ABSTRACT

In the 1960s, the concept of logistics, which began to refer
to the battlefields, has been active in world giant areas and
has achieved successful results. The successes recorded in
battlefields and behind-the-scenes situations have developed
in different areas, and have resulted in time savings, risk
transfer, workload sharing, and so on. concepts are derived
from the words that can be used synonymously with the
concept of logistics in different sectors. In the last period,
the concept of logistics is successful in disaster management
and disaster areas, and the synonymy used in the disaster
scene carries the main service that is worthy of human
dignity. This concept, which is referred to as disaster
logistics management and used effectively in most of the
activities before, during and after disasters, presents the
difficulties in the vulnerable areas. One of the points
pushing the operation of this important concept is the
cultural backgrounds of the disasters. A focus group
interview was conducted with team leaders, managers and
managers who intervened after the Canakkale earthquake in
order to determine the subject that was betting at this point,
semi-structured interview work, guantitative work with the
intervention staff and disasters. After the work with the
experts, it was determined that the aid distribution activities,
the amount of aid and the quality of the aid could lead to a
change in behavior in the afternoon, and the cultural
readiness could not prevent this situation. After the work
carried out with the intervention staff, the victims were
asked to ask for a place to eat and to refuse to eat
unrecognized food. After the work carried out with the
victims, the religious beliefs of the victims have a positive
effect on the normal returning process, the victims who have
found working and production environment feel less the
future anxiety and they want to know the differences in their
clothing patterns.

Keywords: Disaster, Disaster Management, Cultural Effects
In Disaster Logistics Management, Canakkale Ayvacik
Earthquake
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1.GIRIS

Afet yonetimi esnasinda dogru ve verimli faaliyetlerin uyum igerisinde hizlica gerceklestirilmesi
gerekmektedir. Bu islemlerin siralana kriterlere uygun olarak yapilmasi i¢in yerel ozellikler gbz Oniinde
bulundurularak yonetim faaliyetleri planlanmalidir. Tiim bu islemlerin gerceklestirilmesi sonrasinda ise
miidahale edilen afetzede grubunun Kkiiltiirel Ozellikleri goz ardi1 edildiginde basar1 kavrami
saglanamayacaktir. Afet lojistigi kapsaminda artirilacak caligmalar ile afet yonetimi faaliyetleri eksiksiz
yerine getirilirken; afetzedelerin ihtiya¢ duyduklar1 dogru malzemeler, dogru zaman ve sekilde dogru yerde
saglanabilecek ve akabinde kiiltiirel farkliliklarin negatif etkisi hissedilen seviyenin altina indirilebilecektir.

(Koseoglu vd.,2015)

2. GEREC VE YONTEMLER

(Calisma kapsaminda nicel ve nitel yontemlerden yararlanilmis ve 3 Olgek kullanilmistir. Nicel ¢alisma
kapsaminda afet bolgesinde gorev almis olan personel ile anket ¢calismasi gerceklestirilmistir.103 personel

calismayapilmistir. Elde edilen veriler spss paket programinda iglenmistir.

Nitel yontem ile toplanan veriler icin iki aragtirma grubu secilmistir. Afete miidahale eden ekip liderleri,
miidiir ve yoneticiler ile yar1 yapilandirilmig uzman miilakat1 gergeklestirilmistir. Elde edilen veriler
islenerek, nesnel veri tablolar olusturulmustur. Afetzedeler ile gerceklestirilen odak grup goriismesi sonrasi

elde edilen sozlii veriler ise yazili hale getirilerek anlamli gruplar halinde siniflandirilmigtir.

Ayrica afet sahasinda kiiltiirel etkinin afet lojistik faaliyetleri lizerine olan etkileri hakkinda gézlem yapilmis
ve calisma gruplarn ile yiiz ylize goriismeler gerceklestirilmistir. Bu kapsamda farkl illerde afet lojistik
depolarma teknik geziler gerceklestirilmis ve geziler esnasinda notlar alinmis, ses kayitlart ile veri

saglamaya ¢alisilmistir.

3.BULGULAR

Nicel bulgular
Personeller ile gerceklestirilmis olan ¢alisma sonrasinda elde edilen 6n veriler ve bulgular su sekildedir.

Bu baglamda 26 hizmet grubundan, Canakkale Valiliginin agiklamis oldugu personel listesinde
gbrev alan hizmet gruplarinda 13 hizmet grubunun Canakkale Ayvacik depreminde gorev aldigi tespit
edilmistir. Hizmet gruplarinda gorev alan toplam personel sayisinin 485 oldugu, afet lojistik yonetimi
caligmalarinda gorev alan hizmet grubu personelinin sayist ise 287 olarak kabul edilmistir. Afet lojistik
yonetimi ¢alismalarinda gorev almadigi belirlenen 198 kisinin ise glivenlik hizmet grubu ( Jandarma ), zarar
tespit ekibi ( defterdarlik), Devlet su isleri ( is makinasi operatdrleri), Icdas ( teknik ve saha personeli)

oldugu belirlenmistir.
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Tablo 1. Arastirmaya Katilan Katilimcilarin Demografik Bilgileri

CINSIYET f % GOREV ALDIGINIZ AFET SAYISI f %

Kadin 5 4,9 1-10 40 38,8

Erkek 98 95,1 10-19 41 39,8

Toplam 103 100,0 20-29 6 5,8

YASINIZ f % 30-39 5 4,9

20-29 10 |97 40-49 4 3,9

30-39 37 35,9 50-59 4 3,9

40-49 48 46,6 60 ve lizeri 3 2,9

50 ve lizeri 8 7,8 Toplam 103 100,0

Toplam 103 | 100,0 CALISTIGINIZ KURUM f %

EGITIiM f % Canakkale AFAD 18 17,5

Ortaokul 2 1,9 Balikesir AFAD 9 8,7

Lise 13 12,6 Bursa AFAD 28 27,2

On lisans 26 25,2 [HH 1 1,0

Lisans 56 54,4 Sakarya AFAD 15 14,6

Yiiksek lisans 5 4.9 Canakkale 1 Ozel idare 4 3,9
Canakkale Cevre ve Sehircilik 11

Doktora 1 1,0 9 8,7
Miidiirligii

Toplam 103 100,0 Canakkale Kizilay 1 1,0

CANAKKALE

AYVACIK

DEPREMINDE f % Canakkale Ayvacik Belediyesi 6 58

GOREV

ALDINIZ MI?
Canakkale Sosyal Yardimlagma ve

Evet 103 100,0 Dayanigsma Dernegi ¢ 2,9
UEDA

Toplam 103 | 100,0 > 6 58
Kirklareli Kizilay 2 1,9
[zmir Kizilay 1 1,0
Toplam 103 100,0

Toplam 103 ankete ulasilmistir. Béylece anket nicel arastirmanin verilerini saglamistir. Verilerin
analizi SPSS paket programu ile analiz edilmis ve devaminda verilerin gegerliligi, kesfedici faktor analiziyle
yapilmis ve giivenirliligi Cronbach’'s Alpha Kkatsayisi ile hesaplanmigtir. Ayrica veriler frekans, ANOVA
testleriyle analiz edilmistir.

Tablo 4.5. Giivenirlik Analizi

Reliability Statistics

Cronbach'’s Alpha Based
Cronbach's Alpha on Standardized ltems N of Items
,951 ,829 30

Olgegin giivenirlik analizi Cronbach’s Alpha katsay1 degeri 0,951 tespit edilmistir.
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Istatistiksel olarak bu degerin yeterli oldugunu gostermektedir.

Tablo 4.6. Gecerlilik Analizi

KMO and Bartlett's Test

Kaiser-Meyer-Olkin Measure of Sampling ,881
Adequacy

Approx. Chi-Square
Bartlett's Test of Sphericity 2306.494

df

435

Sig.

,000

Uzmanlardan elde edilen veriler sonrasin da tasarlanan nesnel tablolar asagida verilmistir.

Tablo 1. Afet Yonetimi Ile Alakali Mevzuat Ve Yasalarin Lojistik Hizmetleri Acisindan Yeterliligin

Degerlendirilmesi
Kod Uzman Aldig1 Gorev Egitim Calistign Kurum
Yonetici Diger Lisans ve | Lisansiis | AFAD Diger
Lisans alt1 | tii

Yeterli U1,U6,U7,U8 | U1,U6,U7,U8 | U9=1 U1,U6,U7 | U8 U9,U | U6,U8=2 U1,U7,U9

,U9,U12=6 U12=5 =3 12=3 Ul2=4
Yetersiz U4,U11=3 U4,Ul1=2 | U4,Ul1=2 Ull=1 U4=1
Uygulama | U5=1 us=1 us=1 us=1
Eksikligi
Diger U10,U13=2 U10,U13=2 Ui13=1 U10=1 U10=1 U13=1

Tablo ile gosterilmis verilerin yogunlastig1 alanin afet yonetimi ile alakali mevzuat ve yasalarin yeterli

oldugu tespit edilmistir.

Tablo 2. Kriz Masast Olusumu, Lojistik Hizmet Yapist Ve Yetkinliginin Degerlendirilmesi

Kod Uzman Aldig1 Gorev Egitim Cahstigi Kurum

Yonetici Diger Lisans  ve | Lisansiis | AFAD Diger

Lisans alt1 tii

Kisa Siirede | U1,U5,U6,U7, | U1,U6,U7, | U5U9,U | ULU5U6,U | USU9,U | UGUS, U1,U5,u7,u9
Olusturuldu U8,u9,u10,uU | U8 UI0U | 11=3 7,U11,U13= | 10=3 U10,Ul1=4 | U13=5

ve Yeterliydi. | 11,U13 =9 13=6 6

Olustu Ama | U4=1 u4=1 u4=1 u4=1
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Yetersizdi.

Diger ui2=1 ui2=1 ui2=1 uiz=1

Ifadelerin yogunlastig1 bir baska sorudaki yanit grubu ise séz konusu afete miidahale alaninda olusturulan

kriz masasinin olugma siiresi, katilim saglayan ekiplerin mahiyeti ve lojistik yapinin 6zelligidir.

Tablo 3. Afet Lojistik Calismalarinin Degerlendirilmesi

Kod Uzman Aldig1 Gorev Egitim Cahstig1 Kurum

Yonetici Diger Lisans ve | Lisans | AFAD Diger
Lisans alt1 iistii
Aym Giin I¢cinde I¢me uUluU5U7 | ULU7,UL | U5U1 | ULU5U7U | UL0=1 | U5U10, | U1,U7,U13=3
Suyu Saglandi. Yer uU10,u11 0,U13=4 1=2 11 Ull=3
Secimi Futbol Sahalar U13=6 Ul13=5
Kullanildi. Saghk

Onemleri Alinda.

Operasyon isleyisinde U4,U6 ue6,uU8=2 u4=1 U4,U6=2 us=1 u6,U8=2 | U4=1
hazirlanmis planlara U8=3

uygunluk 6n planda idi.

DIGER u12=1 u12=1 u12=1 u12=1

Tablo ile sekillenen cevaplar kapsaminda 3 temel siniflandirma grubu olusturulmus ve 10 kisiden
cevap alinan soruda karsit goriislerden ziyade belirli konulara odaklanmis olma hususunda ayrim
yapilmustir. Bu hususta temel sebep afet kavraminin dogasi geregi ¢ok farkli kurumlarin gérev yapmasi ve

kurumun olaya kendi penceresinden bakmasi olarak tespit edilmistir.
Afetzedelerden elde edilen verilerin bir kismi asagida verilmistir.

1. il anda depremi hissettiniz mi? Daha once bu sekilde deprem afetiyle karsilastimz m?
Sorusuna verilen cevap niteliginde ki ifadeler:

‘Vardirin, 70 yasinda, ilk bi kere goérdiim bi o, bunu gordiim, bunu ¢ok fena gordiik, Allah bizi hem
tuttu hem yapti, zarar1 dokunmadi. Evlerimiz i¢ine yikilmadi, disina yuvarlandi, i¢ine yikilsaydi, hi¢ bi tane
kalmayacaktik.20-30 senelik, 30-40 senelikti evlerimiz.’

2. Deprem sonrasinda evi yasanabilir durumda olan kimse var miydi1? Sorusuna verilen cevap
niteliginde ifadeler:

‘Gegen sene ki evvel ki seneki evler yikilmadi.’

‘Yeni evler var onlar yikilmadi, 1-2 senelik evler.’

3. 1lk sicak yemeginizi ne zaman yediniz? Sorusuna verilen cevap niteliginde ifadeler ise:

‘O giin zaten depremde, suydu 0le seyler geldi, sonra ¢orbada geldi.’

e 1



‘Bu okul bahgesi, o okullarimizda bak ¢ocuklarin, burda yemek verdiler, cok yardim ettiler.’
4. i¢me ve kullanma suyunu nasil sagladimiz? Sorusuna verilen cevaplar ise:

‘Kamyon kamyon geldi, igme suyu.’

‘Igme sularimiz vardi, gesme sularimiz akiyordu.’

4.SONUC VE ONERILER

Bolge halkinin, yore diline has kullandigi kelimelerin var olmasi farkli illerden gelen personel igin
zorluklara sebep olmaktadir. Bu durum afet yonetiminde yerel 6zelliklerin yer almasi1 gerektigi gercegini

desteklemektedir.

Bolgeye intikal edilen yardimlarin miktarindan ¢ok yardimlarin niteligi boélge halki i¢in O6nem arz
etmektedir. Yardim kavrami boélge halki i¢in mutluluk ve/veya tatmin olma es anlamlarini tasimalidir. Bu
olgunun olusmasi i¢in ise c¢alismalarin hazirhik faaliyetleri sirasinda yerel odakli gerceklesmesi
gerekmektedir. Bir bagka agidan malzeme yetersizlikleri de bolge halkinin tasidigr kiiltiirel 6zellikler ve
sahip oldugu ahlak anlayisi Olgiisiinde tolere edilmektedir. Sosyo ekonomik durum ise tolere etme
seviyesinde pozitif yonde ters orantili olarak degismektedir. Afet dncesinde kisilerin var olan durumlari afet
sonrasinda yapilan yardim ¢alismalarindan memnun kalma durumlarinda etkili olmaktadir. Bu olgunun
¢cozliim Onerisinde ise lokallesme bulunmaktadir. Sosyo ekonomik durum ve kiiltiirel 6gelerin rol oynadig
bir baska alan hasar tespiti sirasinda hak sahipligi kavraminda karsimiza g¢ikmaktadir. Talep tahmini,
malzeme yonetimi, vb. kemik konular1 birinci derece etkileyen hasar tespiti islemi sirasinda yayilan sehir
efsaneleri afetzedelerin taleplerinde yaniltict ve 1srarli bir sekilde malzeme temininde bulunmalarina sebep
olmaktadir. Ornek niteligin de konteyner verilen kisilere ev verilecek; seklinde yayilan sehir efsaneleri

gosterilmektedir.

Kiiltiirel yapmin temelinde yer alan en saglam yargi ise Allah ve /veya kader inanci olarak karsimiza
cikmaktadir. Bu inanis negatif ve pozitif yonde etki gostermektedir. Negatif etki olarak yapi denetimi,
hazirlik ve zarar azaltma ¢aligmalarina olan 6zen olarak tespit edilmistir. Allah yikarsa yikar, yaparsa yapar

kavrami bu negatif etkinin boyutlarini ¢izmektedir.

Pozitif etki olarak deprem sonrasinda isyan, kabullenmeme, anksiyetif davraniglar sergileme gibi durumlarin
yasanmamasi seklinde goriilmektedir. Ayrica normal hayata doniis stirecini de hizlandirdig1 ve yore halkinin

kendi basina is yapma yeteneginde etkili oldugu pozitif etkiler arasinda yer almaktadir.

Etkili olan kiiltiirel kavram arasinda komsuluk ve akrabalik iligkileri yer almaktadir. Bu kavraminda pozitif
ve negatif etkileri saha da goze carpmaktadir. Pozitif yonde hicbir birey afet sonrasinda insan onurunu
algaltict bir durum da birakilmiyor, yardim ulagma siiresine kadar dogal siire¢ seklinde bolge halkindan
yardim saglanmaktadir. Negatif etki olarak ise afet bolgesine gelen yardimlarin dagitimi sirasinda
komsuculuk ve akraba kavralarinda daha yakin kavrami uygulamaya alinarak adaletsizlik yasanmasina

sebebiyet verildigi gézlenmistir. Kiiltiirel 6zeliklerinde yapilan yardim faaliyetleri sonrasinda deformasyona
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ugradig1 goézlenmistir. Malzemelerin siirekli olarak bolgeye tasinmasi ve dagitimi sirasinda ter lojistik
uygulamasi ile uygun sekillerde depolanamamasi afetzedelerin ihtiya¢ kavraminda degisiklige sebep
olmakta ve afetzedelerin var olan malzemeler arasinda secim yapmak gibi afet sahalarinda alisilmamis

davraniglar sergilemesine sebep olmaktadir.

Bu anlamda oncelikler genel halkin yardim algis1 yonetilmelidir. Afet bolgesine gonderilen yardim
malzemeleri uygun merkezlerde toplanmali ve / veya afet yardim sekilleri yonetilmelidir. Daha sonrasinda

bilge halkina verilen yardimlarin afet yardimi hususu atlanacak sosyal yardim olgusu ile ayrimi yapilmalidir.

Afetzedelerin, afet sonrasinda yasadiklar1 endisenin art¢i sarsintilar ile ¢ogalmasi afetzedelerin davraniglari
tizerinde etkili olmaktadir. Yemek yeme istegi, konusma ihtiyaci gibi temel faaliyetlerde azalmaya sebep

olurken afet sonrasinda ciddi engeller olan yagma ve hirsizlik hususunda ise azalmalara sebep olmaktadir.

Bu anlamda giivenlik giiclerine biiyiik is diismektedir. Hassas olan bolge halkini disaridan gelecek olan

miidahalelere karsi korunmasi gerekmektedir.
Bu anlamda bdlgeye ziyaret i¢in gelen arastirmac, siyasi ve biirokratik kisilerin girisleri kontrol edilmelidir.

Bolge halkinin ise afet sonrasin da medya ve haber niteligi tasiyan alanlarda ¢ok fazla yer almaktan, bu
sekilde yogun olarak ziyaret edilmekten rahatsizlik duymadig tespit edilmistir. Bu sekilde saglanan yogun
ziyaretleri mahremiyet veya utanma duygusu ile karsilanmadigi aksine saglanan yogun ilgiye destek ve

paylagim olarak baktiklari tespit edilmistir.

Bu olgunu sebebi olarak ise var olan durumun afet oncesinde de degistirilmesi gerektigini talep etmeleri

seklinde yorum getirilmektedir.

Bir baska agidan ise ataekil toplum Ozelliginin afet sonrasinda kalict barinma, hak sahipligi olma
konularinda erkeklerin egemen olmasi ve kadinlarin giivende hissetmesinde etkili oldugu goriilmektedir. Bu
anlamda afet sonrasinda esini kaybetmis kadinlarin 6zel yardima ihtiyag duyacagi gergegini ortaya

cikarmaktadir.

Egitim seviyesi her alanda oldugu gibi afet sonrasinda gerceklestirilen faaliyetleri etkinliginde de etkisini
gostermektedir. Ornek olarak belirtmek iizere, bolge halkmnin 1s1 yalitimi icin afet konutlarinmn etrafina
sartllacak olan malzeme hakkinda terettiid duymalariin sebebi olarak s6z konusu malzemenin esek ve

koyunlar tarafindan yenilecegi endisesi tagsimalart seklinde tespit edilmistir.
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AFETLERDE MEDIKAL MUDAHALE
UYGULAYICILARININ TEMEL
YETERLILIKLERI VE
HAZIROLUSLUKLARININ TESPITi;

“GUMUSHANE UNIiVERSITESI ORNEGI”
Adem DEMIR*, Meliksah TURAN?

OZET

Afetler ani olarak ortaya ¢ikmakta Olimlere,
yaralanmalara ve maddi-manevi hasarlara yol acarak
toplumsal hayatta ciddi kesintilere yol agmaktadirlar.
Afetlerin yol actig1 ¢cok yonlii zararlarin azaltilabilmesinde
medikal miidahalede gorev almasi beklenen personellerin
hazirolugluk diizeyleri 6nemli yer tutmaktadir. Bu nedenle
medikal miidahalede gorev almasi beklenen personellerin
lisans ve On lisanstaki hazirolugluklarina ve miifredat
durumlarma iligkin karsilagtirmalar irdelenmelidir. Bu
aragtirmada afetlerde medikal miidahalede gorev almasi
beklenen Acil Yardim ve Afet Ydnetimi, Hemsirelik ve Ilk
ve Acil Yardim boliimlerinde dgrenim goren ogrencilerin
hazirolugluk temel yeterlilik diizeyleri degerlendirilmistir.
Betimleyici ve ¢ikarimsal nitelik arz eden aragtirmanin
evrenini  Giimiishane  Universitesi Saglik  Bilimleri
Fakiiltesi’nde Acil Yardim ve Afet Yonetimi ve Hemsgirelik
ile Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu'nda Ilk ve Acil
Yardim boliimlerinde 6grenimine devam eden 200
Universite 6grencisi olusturdu. Hazirlanan 45 soruluk “Afet
Durumlarina Medikal Miidahalede Kisilerin Hazirolusluk
Temel Yeterlilik Olgegi” anket tiim katilimcilara verilmistir.
Istatistiksel analiz metodu olarak frekans analizi ve yiizdeler
ki-kare testi ve bagimsiz drneklem t-test kullanilmigtir. Acil
Yardim ve Afet Yonetimi, Hemsirelik, Ilk ve Acil Yardim
Ogrencilerinin afetlere haziroluslukta temel yeterlilikler
Olgeginde yer alan beceri alanlari sorularina verdikleri
yanitlar incelendiginde Ogrencilerin  kritik  diigiinme
becerileri kapsaminda c¢ogunlukla kendilerini yapabilir
olarak; Afet durumunda yapilmasi gerekenlere karar vermek
ve Oncelik sirasina koymak igin etik ilkeleri uygulama
konusunda yardima gereksinim duyduklarini (% 40,0) ve
triyaj ilkeleri konusunda kendilerini yardimla yapabilir (%
36,1) ve ogretilmesi gerektigini (% 29,6) belirtmislerdir.
Elde edilen degerlendirmelerde katilimcilarin hazir olma ve
direng gosterme seviyelerinde bir sorun bulunmaktadir.
Boliimlerin miifredat durumlari incelenmis Acil Yardim ve
Afet Yonetimi boliimiiniin afetler ve medikal miidahale
egitimlerini tamamlayic1 ders igeriklerine sahip oldugu
goriilirken, Ik ve acil yardim boliimii ve hemsirelik
boliimlerinin sadece medikal midahale egitimlerini
tamamlayici ders igeriklerine sahip oldugu goriilmiistiir.

Anahtar Sozciikler: Afet, Medikal Midahale,
Afetlerde Hazirolusluk

L Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD, YL Ogrencisi
2 Ogr. Gor. Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD

DETERMINATION OF FUNDAMENTAL
QUALIFICATIONS AND PREPARATIONS
OF MEDICAL INTERVENTIONS IN
DISASTERS; "GUMUSHANE UNIVERSITY
SAMPLE"

ABSTRACT

Disasters lead to sudden deaths, injuries and material and
moral damages, leading to serious cuts in social life. The
readiness levels of the personnel who are expected to take
part in medical intervention play an important role in
reducing the multidimensional damages caused by the
disasters. For this reason, the comparisons regarding the
availability of the staff and the availability of the staff in the
medical intervention and their status at the preliminary stage
should be examined. In this study, the basic level of
readiness of students studying in Emergency and Disaster
Management, Nursing and First and Emergency Aid
departments, which are expected to take part in medical
intervention in disasters, was evaluated. The population of
the descriptive and inferential research was composed of
200 university students attending the Emergency and
Disaster Management and the first and emergency
departments of the Vocational School of Nursing and Health
Services in the Faculty of Health Sciences of Giimiishane
University. The questionnaire was given to all participants
with 45 questions prepared for Hazir Personality Attitude
Scale for Medical Intervention in Disaster Situations Med.
Frequency analysis and percentage chi-square test and
independent sample t-test were used for statistical analysis.
When the responses of the Emergency and Disaster
Management, Nursing and First Aid students to the skill
areas questions in the basic competence scale for disaster
preparedness are examined, students can make themselves
mostly within the scope of their critical thinking skills; They
stated that they need help in applying ethical principles to
decide what to do in the event of a disaster (40.0%) and help
themselves with the principles of triage (36.1%) and the
need to teach them (29.6%). There is a problem with the
level of readiness and resistance of the participants in the
evaluations obtained. While the Department of Emergency
and Disaster Management has examined the curricula of the
departments, it has been observed that the Department of
Emergency and Disaster Management has complementary
course contents, while the first and emergency departments
and nursing departments have complementary course
contents.

Keywords: Disaster, Medical Intervention, Readiness in
Disasters
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1. GIRIS

Diinya iizerinde gerceklesen afetlere baktigimizda afetlerin {ist seviyelerde morbidite ve mortaliteye
ve ayn1 zamanda onemli Olgiide ekonomik buhranlara yol agmasi nedeniyle tiim diinyada oldugu gibi,
Tiirkiye’de de 6nemli bir halk sagligi sorununa neden olmaktadir. Tiirkiye’nin, diinya {izerinde yer aldig:
cografi ve sosyo-politik konuma baktigimizda, birgok afet tiirliniin goriilme siklig1 iist seviyelerde olan bir
iilkedir (Oziicelik ve ark., 2008). Uluslararas1 Afet Bilgi Sistemi tarafindan yapilan arastirmalar
cergevesinde, 1999-2008 tarihleri baz alindiginda Tiirkiye’de ortaya ¢ikan farkli afet tiirleri sonucunda can
kayiplarinin 20.391 civarinda oldugu, her hangi bir durum sonucunda afetin olumsuz etkilerine maruz kalan
kisilerin sayisinin ise 3.060.613 civarinda oldugu ortaya konmustur (EM-DAT, 2009). Afetlerin olasi
olumsuz etkileri diisiiniildiiglinde, toplumun tiim kesiminin etkin ve orgiitlii bir sekilde afetlere hazirlikli
olmasi gerekliligi ortaya ¢ikmaktadir (Giiler ve Cobanoglu, 1994). Yasanan afetler sonucunda en biiyiik
yikimlara hazirliksiz iilkelerde rastlanmaktadir (Oziigelik ve ark., 2008).

Afetin etkisini hissettirdigi 6nemli bir diger alan ise tibbi etkileridir. Bu tibbi etkilerin basarili bir
sekilde yonetimi, sahada gorev almast muhtemel saglik personellerinde bulunmasi gereken 6zgiin bir bilgi,
her tiirli zor sartlar altinda etkin karar verebilme yetenegi, planlama ve koordinasyon yetenegi ile
miimkiindiir. Afetzedelere yliksek kalitede saglik hizmeti verebilmek bazi 6nemli bilesenlerin gereksinimine
ihtiya¢ duyar. Afetlerin saglik organizasyonlar: lizerindeki olas1 olumsuz etkileri medikal miidahaleye cevap
verebilirligi giiclestirirken, kendini gosteren sorunlarin siirekli olarak tekrarlamasi énemli kayiplara yol
agmaktadir. Afet dinamiklerini harekete gegiren bir¢ok potansiyel, yerel olanaklar, kabiliyetler ve bilimin
15181 altinda ortadan kaldirilmalidir. Bunun i¢in kisisel, kurumsal, ulusal ve kiiresel baz da farkindalik ve

hazir olma seviyelerinin gelistirilmesi 6nem tagimaktadir (Eryilmaz, 2007).

1.1.Acil Yardim ve Afet Yonetimi Miifredat

Giimiishane Universitesinde egitim almakta olan acil yardim ve afet ydnetiminin lisans egitimi
boyunca gormiis olduklari derslerden afetlere medikal miidahale Orneklemine uygun dersler asagida

belirtilmektedir.

Tablo 1: Giimiishane Universitesi Bologna Bilgi Sistemi AYAY Miifredat

1. Simf 2. Simf 3. simif 4. Stmf

Zorunlu Dersler Zorunlu Dersler Zorunlu Dersler Zorunlu Dersler
Temel Afet Bilgisi Emergency Patient Care Stratejik Planlama Afet Yonetimi

Basic Medical Sciences-I Afet Psikolojisi Mesleki Uygulama-I Epidemiology and
Farmakoloji Dogal Afetler-I Alan Se¢meli Dersler Biostatistics

Acil Tibbi Miidahale Afet Sosyolojisi Public Health Mesleki Uygulama-II
Teknikleri Yonetim ilkeleri Saglik Egitimi Alan Secmeli Dersler
Basic Medical Sciences-II Self-Knowledge and

Alan Se¢meli Dersler Communication Skills

Miifredat incelendiginde Alan Se¢meli Dersler

orneklem icin uygun

segmeli ders bulunamamastir.
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1.3. Hemsirelik Miifredat

Afetlerde medikal miidahalede gorev almasi muhtemel saglik personellerinden biri olan hemsireler
onemli rollere sahip olmanin yani sira halk sagligi hemsireleri hastanelerde ¢alisan hemsirelerden farkli
olarak sadece hasta olan bireye degil ayn1 zamanda afet magduru diger gruplara ve toplum gruplarina hizmet
verir. Bundan dolay1r hemsireler afetlerde dncelik sirasini olusturma, triaj ve akut bakim gibi faaliyetlerde
aktif olarak calisir (Jakeway ark. 2008). Halk sagligi hemsireleri toplumun afetler ile bas etmesinde
katilimin1 saglama, afet bolgesinde hastaliklar1 tarama, saglik egitimi, gerekli halk sagligi hizmetlerini
saglayabilme, toplumsal kaynaklarin sevki ve iletisim, toplum savunuculugu, damismanlik, triaj, acil
ihtiyaglar1 saptama, psikolojik destek gibi bircok goreve sahiptir (Magneye ve ark. 2011). Hemsireler,
afetlerin miidahale ve iyilesme asamalarinda 6nemli bir rol oynamaktadir, ancak yeterli bir sekilde faaliyet
gosterebilmek i¢in hazirlikli ve temel bilgi ve becerilere sahip olmalar1 gerekmektedir (Baack ve Alfred,
2013).

Giimiishane Universitesinde egitim almakta olan hemsirelerin lisans egitimi boyunca gormiis

olduklar1 derslerden afetlere medikal miidahale 6rneklemine uygun dersler asagida belirtilmektedir.

Tablo 2: Giimiishane Universitesi Bologna Bilgi Sistemi Hemgirelik Miifredat

Alan Se¢meli Dersler
Miifredat incelendiginde
orneklem i¢in uygun
segmeli ders
bulunamamustir.

Bilgiye Ulasma ve Sunum
Teknikleri

Acil Hemgireligi

T1bbi Sosyal Hizmet

Agr1 yonetimi

Saglik Sosyolojisi
Psikoloji Sagligin
Degerlendirilmesi

Alan Se¢cmeli Dersler
Kendini Tanima ve Iletisim
Sagligi Koruma ve
Gelistirme

Bagisiklama ve Asi

Yara ve Hemsirelik Bakimi

1. Simf 2. Simif 3. simf 4. Simif

Zorunlu Dersler Zorunlu Dersler Zorunlu Dersler Zorunlu Dersler

Fizyoloji Farmakoloji Miifredat incelendiginde Ruh Sagligi ve Hastaliklar
Anatomi orneklem i¢in uygun Hemsireligi

Meslekte Temel Ilke ve Alan Se¢meli Dersler zorunlu ders Afetlerde hemsirelik ve ilk yardim
Uygulamalar-11 Halkla Tliskiler bulunamamustir. Halk Sagligi Hemsireligi

Hemygirelikte Y6netim

Alan Se¢meli Dersler

Saglikta Alternatif ve Tamamlayici
Tedaviler

Hemsirelik ve Liderlik

Afet Yonetimi

Orgiit Kiiltiirii

Hemsirelik 6grencilerini miifredat durumunu inceledigimizde afetleri tanima, anlama ve etkin
hazirlik saglamasini saglayici derslerin 4. Sinifta yogunlastigini gérmekteyiz. Medikal miidahale agisindan
baktigimizda ise 2 ve 3. Siniflarda acil miidahale derslerine sahip oldugunu gérmekteyiz. Afetlere en etkin
bicimde miidahale pek cok disiplinin koordinasyonuna ve destegine ihtiya¢ duymaktadir. Saglik bakim
profesyonellerinden olmasi beklenen hemsirelik Ogrencilerine afet yonetim kademelerinde Onemli
sorumluluklar diigmektedir. Miifredat durumlar1 incelendiginde hemsirelerin afete hazirlik anlaminda saglam

bir miifredata sahip olmadiklar1 gériilmektedir.
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1.2.Paramedik Miifredat

Tablo 3: Giimiishane Universitesi Bologna Bilgi Sistemi Paramedik Miifredat

1. Simf 2. Simif
Zorunlu Dersler Zorunlu Dersler
Anatomi Mesleki Uygulama-I
Acil Hasta Bakimi-I Travma
Acil Saglik Hizmetleri-I Acil Hasta Bakimi-I11
Temel Saglik Uygulamalari Mesleki Uygulama-11
Acil Hasta Bakimi-11 Vaka Yonetimi
Acil Saglik Bakimi-11 Alan Se¢meli Dersler
Alan Se¢meli Dersler Saglikta Iletisim
Miifredat incelendiginde drneklem i¢in uygun se¢meli ders | Acil Tlag Uygulamalari
bulunamamustir. Saglik Psikolojisi

Acil Yardim ve Kurtarma

Paramediklerin miifredatlar1 incelendiginde medikal miidahalede yeterliligi saglayici derslerin
bulundugu goriilse de afetler ve afetlerin etkileri hakkinda bilgi edinilecek yeterli dersin olmadigi
goriilmiistiir. Miifredat durumlan iizerinde yapilacak yeterli diizenlemeler ile afetleri tanima, hazirlik ile
birlikte afet Oncesi, sirast ve sonrasinda medikal miidahaleciler iizerine diisecek roller hakkinda yeterli

egitimin verilmesi saglanmalidir.

2. GEREKCE- YONTEM

Ulkemiz yasamis oldugu pek cok aci tecriibelerden sonra her tiirlii afet ve olaganiistii durumlara karsin
riskleri ortadan kaldirmay1 veya en aza indirmeyi amaclayan yeni kanunlar, diizenlemeler ve 6zellikle son
yillarda siirekli giincellenen yonetmeliklerle afet zararlari alt seviyelere ¢ekilmeye calisilmistir. Medikal
miidahale uygulayicilar1 olmasi beklenen dgrencilere afetlerde medikal miidahale ve afet yonetimi egitimi
vermenin, afete maruz kalan bireyler ve toplumlar i¢in 6liim oranlarinin azalmasi, gelismis saglik hizmetleri
ve afetle ilgili maliyetlerin azalmasi gibi olumlu sonuglar doguracaktir. Bu aragtirmanin amact; Acil Yardim
ve Afet Yonetimi, Hemsirelik, Ilk ve Acil Yardim béliimlerinde dgrenimlerine devam eden dgrencilerin
demografik bilgileri ve beceri alanlar1 dikkate almarak medikal miidahale kapsaminda bilgi diizeylerinin ve

hazirolusluk diizeylerinin 6lgiilmesi, bu 6lglimlerin birbiri ile olan iligkilerin belirlenmesidir.

- Zaman ve maliyet kisitlari kapsaminda ortaya ¢ikan imkansizliklar nedeni ile arastirma evreni
Tirkiye genelini kapsayacak sekilde ele alinmamus,

- Aragtirmanin tasariminin tanimlayici-kesitsel tipte olmasi,
- Arastirma verilerinin 6z bildirime dayali toplanmasi, Bu ¢alismanin hedef evreni Giimiishane Universitesi

Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde yer alan Acil Yardim ve Afet Yonetimi (AYAY) ve Hemsirelik ile Saglik
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Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nda yer alan Ilk ve Acil Yardim (Paramedik), boliimlerinde dgrenimini
siirdiiren iiniversite Ogrencileridir. Calisma evreni ise 2017-2018 yillar1 arasinda Giimiishane
Universitesi’nde yer alan Saglik Bilimleri Fakiiltesi ve Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokuluna devam

eden 200 kiz ve erkek 6grenciden olugmaktadir.

Arastirmada 6grencilerin afet durumlarina medikal miidahalede yeterlilik diizeyinin tespiti ile ilgili
veriler Nursen Nahcivan tarafindan gelistirilen, Uluslararas1 Kitle Yaralanmalari Hemsirelik Egitim
Koalisyonu (INCMCE, 2003) tarafindan olusturulan Hemsirelerin Afetlere Haziroluslukta Temel
Yeterlilikler Olgegi kullanilarak toplanmustir. Arastirmaya katilan grencilerin demografik verilerini ile ilgili
bilgi toplamak amaciyla Kisisel Bilgi Formu kullanilmistir. Veri toplama islemi sinif ortaminda ve gruplar
halinde gergeklestirilmistir. Veriler 2017-2018 dgretim yilinda Giimiishane Universitesinin Saglik Bilimleri
Fakiiltesi’nde Acil Yardim ve Afet Yonetimi ve Hemsirelik ile Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nda

[k ve Acil Yardim béliimiinde 6grenimine devam eden 6grencilerden toplanmustir.

Arastirma sonucunda elde edilen veriler bilgisayar ortaminda degerlendirilmis ve istatistiksel
¢oziimlemeler icin SPSS 21.0 programi kullanilmustir. Ogrencilerin demografik 6zellikleri hesaplanirken
frekans ve yiizde hesaplamasi yapilmistir. Verilerin dagiliminin incelenmesinde tanimlayict istatistiksel
yontemler “sayi, yiizdelik, ortalama, standart sapma ve medyan degerleri” kullanildi. Bulgularin p<0,05

anlamlilik diizeyi 6l¢iit olarak kullanilmistir.
Giivenilirlik ve Giivenilirlik

Caligmanin 45 soru lizerinden giivenilirlik analizi yapilmis olup Cronbach's Alpha 0,976 olarak
yiiksek giivenilir cikmistir. Olgegin gecerliligi icin yapilan dogrulayici faktdr analizinde x?/sd degeri 2,74 ile
miikemmel uyum 6lg¢iitleri arasinda kabul edilmistir. (Kline, 2005) RMSEA degeri 0,094 ile kabul edilebilir,
CFI degeri 0,97 ile miikkemmel uyum, NFI degeri ise 0,95 ile miikemmel uyum Olgiitleri arasinda yer

almaktadir. Olgiitler genel olarak degerlendirildiginde model dogrulanmustir.
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Sekil 1. Dogrulayic1 Faktor Anilizi Path Diyagram

Chi-Sguare=2562.11, df=9%35, P-valus=0.00000, RMSER=0.054



3. BULGULAR

Arastirma grubunu Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde Acil Yardim ve Afet
Yonetimi ve Hemsirelik ile Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nda Ilk ve Acil Yardim boliimlerinde

ogrenimlerine devam eden 200 6grenci olusturmustur.

Tablo 4: Demografik Bilgiler (Frekans Analizi)

Ozellik Dagilim Say1 Yiizde (%)

Kadin 130 65,0
Cinsiyet Erkek 70 35,0
18-20 84 42,0

Yas 21-25 112 56,0

26-30 4 2,0

Hemsirelik 80 40,0

Bo6liim Acil Yardim ve Afet Yonetimi 80 40,0

Ik ve Acil Yardim 40 20,0

1 60 30,0

2 59 29,5

Swif 3 40 20,0

4 41 20,5

Cok Kétii 2 1,0

Koti 14 7,0

Ekonomik Durum Orta 150 75,0
fyi 30 15,0

Cok 1yi 4 2,0

. Bekar 198 99,0
Medeni Durum Evii > 10
Afet Yasama Evet 173 86,5
Durumu Hayir 27 13,5
Afette Gorev Alma Evet 186 93,0
Durumu Hayir 14 7,0
0 10 50

1 6 3,0

2 13 6,5

3 34 17,0

4 29 14,5

Afete Hazirhkh 5 44 22,0
Olma Durumu 6 26 13,0
7 16 8,0

8 15 75

9 3 15

10 4 2,0

Katilimeilarin %65°1 kadin, %35°1 erkektir. Katilimcilarin %42’°si 18-20 yas araliginda, %56’s1 21-25
yas araliginda ve %2’si 26-30 yas araligindadir. Katilimcilarin %40’1 Hemsirelik boliimiinde, %40°1 Acil
Yardim ve Afet Yénetimi boliimiinde, %20°si ik ve Acil Yardim Programinda egitim gérmektedir.
Katilimcilara daha 6nce herhangi bir afet yasayip yasamadigi soruldugunda %86,5’1 hayr, %13,5’1 evet

yanitin1 vermistir. Katilimcilarin %931 herhangi bir afette gorev almamustir.
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Tablo 5. Afet Oncesi\Siras\Sonrasi Rolleri Bilme Durumlarimin Dagilimi

Ozellik Dagihm Say1 Yiizde (%)

) Yok 14 7,0

Afet Oncesi Var 149 74,5

Dénemde Roliiniiz Fikrim yok 37 18,5

Yok 12 6,0

Afst §1rasmda Var 164 82,0
Roliiniiz —

Fikrim yok 24 12,0

Yok 11 55

i} Afet S(Inl?m Var 167 83,5
Donemde Roliiniiz —

Fikrim yok 22 11,0

Katilimcilara afet oncesi donemde goreviniz oldugunu diisiiniiyor musunuz sorusuna %74,5’1
gorevinin oldugunu ve%18,5’1 gérevi olup olmadigi hakkinda fikrinin olmadigini belirtmistir. Katilimeilara
afet sirasinda goreviniz oldugunu diisiiniiyor musunuz sorusuna %82’si gorevinin oldugunu ve %12’si
gorevi olup olmadigi hakkinda fikrinin olmadigini belirtmistir. Katilimcilara afet sonrasi donemde goéreviniz
oldugunu diigiiniiyor musunuz sorusuna %483,5’1 goérevinin oldugunu ve %I11°1 gorevi olup olmadig

hakkinda fikrinin olmadigini belirtmistir.

Tablo 5. Gorev Goniilliiliigii

Gorev Goniilliligi N %
Evet goniilli katilirim 184 92.0
Hayir katilmam 6 3.0
Katilirim ama miidahalede gérev almak istemem 10 5.0

Bir afet Oncesi, siras1 veya sonrasinda afet sizin gorev aldiginiz bolgeden uzak bulunsa bile goniillii
olarak bu afete miidahale etmek veya bu afet calismalarinda olmak ister misiniz seklinde soruldugunda

%92’si1 evet goniillii olarak katilirim seklinde cevap vermistir.

Tablo 6: Yas ve Hazirolusluk Puan Ortalamalart Arasindaki Iliski

N %
Haziroluslukort 20 yas alt1 84 2,63£0,79910 ,000
20 yas listii 116 3,07+0,80571

Yas ve hazirolusluk puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir iliski olugu goériilmiistiir. (p<0,05) 20 yas

alt1 katilimcilarda 2,63+0,799 20 yas ve tizeri katilimcilarda 3,07+0,805 olarak bulunmustur.
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Tablo 7: Boliim ve Hazirolusluk Puan Ortalamalar: Arasindaki Iliski

Haziroluslukta Boliim N %
AYAY 2,97+0,923 ,001
80
Hemysirelik 2,26+0,664
80
Paramedik 2,42+0,798
40
Toplam
200

Boliim ve hazirolusluk puan ortalamalar1 arasinda anlamli bir iliski oldugu goriilmiistiir. (p<0,05)
Acil Yardim ve Afet YoOnetimi oOgrencilerinin ortalamalari 2,97+0,923, Hemsirelik Ogrencilerinin

ortalamalar1 2,26+0,664, ilk ve Acil Yardim dgrencilerinin ortalamalari 2,42+0,798 olarak bulunmustur.

Tablo 9. Hazirolusluk Temel Yeterlilik

Temel Yeterlilik Faktorleri %

Kritik Diisiinme Becerileri 2,37+0,400
Tanilama Becerileri (Ozel) 2,68+0,993
Tanilama Becerileri (Genel) 3,01+0,863
Teknik Beceriler 2,88+0,863
[letisim Becerileri 2,97+0,995

Acil Yardim ve Afet Yénetimi, Hemsirelik, Ik ve Acil Yardim &grencilerinin afetlere haziroluslukta
temel yeterlilikler 6lgeginde yer alan beceri alanlari alt boyutlar1 puan ortalamalar1 gésterilmistir. Buna gore;
ogrencilerin kritik diisiinme becerileri, Ozel tanilama becerileri, Genel tanilama becerileri, teknik beceriler,

[letisim becerileri kapsaminda gogunlukla sadece kendilerini yapabilecegi goriilmiistiir.

4. TARTISMA

Afetlerde hem medikal kurtarmada etkin bir davranig sergilemek hem de afetlere hazirlikli olmak
icin risk degerlendirme faaliyetlerinin ortaya konmasi ve ¢ok disiplinli yonetim stratejilerine ihtiyag
duyulmaktadir. Saglik organizasyonlar1 afetlerin olas1 olumsuz maruziyetleri agisindan hazirlikli olmak
zorundadir (Altintag, 2005; Gebbie, 2002; ICN, 2006; INCMCE, 2003). Bu c¢alismanin hedefi afet
durumlarindaki saglik organizasyonlarinda gdérev alabilecek Giimiishane Universitesi Saglik Bilimleri
Fakiiltesi’nde Acil Yardim ve Afet Yonetimi ve Hemsirelik ile Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nda
Ilk ve Acil Yardim boliimlerinde &grenimlerine devam eden ve ¢alismamiza goniillii olarak katilan
ogrencilerin afetlere yonelik medikal miidahalede hazirolusluk durumlarinin tespit ve haziroluslukta temel

yeterliliklerini agiklayan 6nemli bulgular ortaya koymaktadir.

Bu calisma afet durumlarindaki saglik organizasyonlarinda gorev alabilecek Giimiishane Universitesi

Saglik Bilimleri Fakiiltesi’'nde Acil Yardim ve Afet Yonetimi ve Hemsirelik ile Saglik Hizmetleri Meslek

e 1



Yiiksekokulu’nda Ilk ve Acil Yardim boliimlerinde 6grenimlerine devam eden 6grencilerin afet tibb1 bilgi
diizeyleri degerlendirilmis ve konuyla alakali olmak iizere basta egitim yer almak {izere iliskili faktorlerin

ortaya konmas1 hedeflenmistir.

Yapilan arastirma sonucunda Acil Yardim ve Afet Yonetimi, Hemsirelik, Ilk ve Acil Yardim
ogrencilerinin afetlere haziroluslukta temel yeterlilikler Olgeginde yer alan beceri alanlari sorularina
verdikleri yanitlar bulgular kisminda yer alan Tablo 29’da gosterilmistir. Buna gore; 6grencilerin kritik
diisiinme becerileri kapsaminda c¢ogunlukla kendilerini yapabilir olarak; Afet durumunda yapilmasi
gerekenlere karar vermek ve Oncelik sirasina koymak igin etik ilkeleri uygulama konusunda yardima
gereksinim duyduklarini (% 40,0) ve triyaj ilkeleri konusunda kendilerini yardimla yapabilir (% 36,1) ve
ogretilmesi gerektigini (% 29,6) belirtmislerdir.

Ogrencilerin biiyiik boliimii teknik beceriler kapsamindaki ifadeleri yapabilirim ve kolaylikla
yapabilirim olarak degerlendirmislerdir. Bu kapsamda sadece iiriner katater uygulama, nazogastrik tiip
takma, lavaj uygulamasi, izolasyon ve dekontaminsayon islemlerini baslatma ve kisisel koruyucu kullanimi

konusunda kendilerini daha yetersiz hissetmektedirler.

Yusuf Giiner tarafindan 2016 yilinda yapilan “Canakkale ili 112 Acil Saglik Hizmetleri
Istasyonlarinda Calisan Personelin Afet Tibb1 Konusundaki Bilgi Diizeyleri” iizerine yapilan bir arastirma
sonucunda afetlerin ilk safthasinda gorev alan 112 acil saglik hizmetleri personelinin afet tibb1 bilgi diizeyi
100 iizerinden 72 puan olarak ol¢lilmiistiir. Bu puan seviyesine personellerin ¢alisma hayatina basladiktan
sonra kazanmig oldugu deneyim ile ulagtigi diisliniiliirse lisans ve Onlisans egitimleri sirasinda bu puan

diizeyinin daha alt seviyelerde oldugu goriilecektir.

Figen Celik tarafindan 2010 yilinda yapilan “Tiirk Kizilayi’nda Calisan Hemsirelerin Afetlere
Hazirolugluk Durumlar1” {izerine yapilan bir arastirma sonucunda belli bir kurumda gorev yapan
hemsirelerin afetlere medikal miidahale diizeyinde hazirolusluklarinda temel yeterliliklerinin gelistirilmesi
gerektigi sonucunu ortaya koymaktadir. Calismaya katilan hemsirelerin afetlerde hazirolusluluk
seviyelerinin arttirilmasi i¢in uygun hizmet i¢i egitim programlarinin belirlenmesi, belirlenen egitim
programlarinin gilincellenmesi, hizmet i¢i egitimlerin uygulanmast ve egitimlerin diizenli araliklarla
tekrarlanmas1 gerekmektedir. Hemsirelerin egitim programlarina gereksinim duydugu ve katilmaya istekli

oldugu ¢alismamiz sonucunda ortaya ¢ikmistir.

Bu sonuglar cergevesinde afetlerin medikal miidahale sathasinda gérev almasi beklenen hemsirelerin
egitimlerinin iceriginin gelistirilmesi gerektigi sonucu ortaya ¢ikmaktadir. Acil Yardim ve Afet Yonetimi
gibi Ik ve Acil Yardim ve Hemsirelik Boliimlerinin miifredat durumlari hem afetler hem de afetlerde

medikal miidahale agisindan zenginlestirilmelidir.
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5. SONUC VE ONERILER

Afetler ve acil durumlarda ortaya ¢ikmasi muhtemel sorunlarin ortaya ¢ikaracagi her tiirlii saglhk
organizasyonun ivedilikle ve hedeflenen amaclar dogrultusunda uygun bi¢imde faaliyet gostermesinin ve
faaliyetler altinda yatan basarinin temelinde, tiim mevcut kaynaklarin zamaninda ve dogru kullanabilen iist
diizey profesyonel bir yonetim anlayis1 yer almaktadir. Profesyonel yonetim anlayis1 afetler gibi ne zaman
ortaya ¢ikacagl tam olarak kestirilemeyen olaganiistii durumlarda mevcut 6zelliklerin disina ¢ikarak; acil
durumlarda karar mekanizmasin1i dogru yonlendirerek hizli ve aymi zamanda dogru kararlar verip
uygulayabilen yonetim kapasitesini gerektirmektedir. Etkin bir bi¢imde ortaya konmasi gereken saglik
organizasyonlarinda medikal miidahale saglayicilarin egitim ve donamimlarinin iist seviyede olmasi
gerekmektedir. Uzerinde 6nemle durulmasi gereken noktalardan bir tanesi ise afet gibi seferberlik gerektiren
olaganiistii hal durumlarinda siklikla karsilasilan durum yonetim zafiyetidir. Yonetim zafiyetinin olumsuz
etkileri sinirli sayidaki mevcut kaynaklarin dogru kullanilmayarak israfina yol agmakta, daha da 6nemlisi
hizli cevap verme gerektiren olgularda ortaya ¢ikan zamana karis yarig durumlarinda ciddi seviyelerde can
kayiplarina sayisiz kalici sakatliklar gibi bertaraf edilmesi imkansiz zararlar ortaya koymaktadir. Halbuki
olaganiistii durumlarda yetkin bilgi ve deneyime sahip profesyonellesmis saglik profesyonelleri ve bu
ekipler tarafindan uygulanacak saglik organizasyonu ile yukarida ortaya c¢ikmasi muhtemel sorunlar

cergevesinde zararlar alt seviyelere gekilecektir.

Toplumu etkileyen bir olaganiistii durumda iilke genelinde ya da yerel diizeyde modern saglik
organizasyonlarin1 ve saglik ilkelerini gercevesinde faaliyetlerini gerceklestirebilen, yerlesik bir yonetim

standartlarinin kurulmas afette hizli ve etkin medikal saglik miidahalesinin ilk ve en 6nemli basamagidir.

Afetlerde medikal miidahale uygulayicis1 olmalar1 beklenen Ogrencilerin alacagi egitimler
uluslararasi standartlara ulastiginda profesyonel medikal kurtarma personeli eksikligi giderilecek, iilkemizde
ve yurt disinda ortaya ¢ikmasi muhtemel afetlerde ve olaganiistii durumlarda afetlerden etkilenecek olan
gruplara en kisa siirede medikal kurtarma hizmeti gétiiriilebilecektir. Boylece afetlerde hasta ve yaralilarin
gecikmis ve yetersiz kurtarmaya bagli 6liim ve kurtarmadan kaynaklanan 6lim olaylar1 ve sakatliklar

azalacaktir.
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ARTVIN 112 ACIiL SAGLIK
HIZMETLERINE 2016 YILINDA
YAPILAN CAGRILARIN ACIiL DURUM
YONETIMi ACISINDAN ANALIZI

Galip USTAY, Turgut SAHINOZ?
OZET

Yapilan bu calismada Artvin il ambulans servisi
bashekimligi 112 komuta kontrol merkezine 01.01.2016-
31.12.2016  tarihleri  arasinda  yapilan  ¢agrilarin
degerlendirilmesi amaglandi. Elektronik ortamda alinan
kayitlar Cagri saat aralifina, cinsiyete, ambulans ¢ikis
nedenlerine, yerlesim yerlerine, aylara ve giinlere, ambulans
¢ikig sonuglart ile nakil sonuglarina gore katagorize edildi.
Katagorize edilen veriler SPSS 24.0 for Windows
programina kaydedildi. Katagorik verilerin
karsilagtirlmasinda  kodlama sistemi kullanilmis olup
analizinde Pearson Chi-square (Ki-kare) testi kullanildi.
Calismada degerlendirilen toplam ¢agri sayist 17618’dir.
Olgularin  cinsiyetlere gore dagilimi incelendiginde;
9199’unu (%53,0) erkekler, 8146’sini (%47,0) kadmlar
olusturmaktadir.  Cagri  saat  araliklarinin  dagilimi
incelendiginde; en az c¢agrinin 00:00-07:59 arasi, en fazla
cagrinin 08:00-15:59 arasinda geldigi saptandi. Cagrilarin en
fazla yaz mevsiminde geldigi tespit edildi. Sonu¢ olarak
¢agr1 yogunlugunun en fazla meydana geldigi yaz aylarinda
ambulans  sayisimin  artirilmasinin -~ faydali  olacagi
diistiniilmektedir. Cagrilarin yogun olarak geldigi 08:00-
15:59 saatleri arasinda g¢agri karsilayici personel sayisinin
artiritlmasi hizmet sunumuna olumlu katki saglayacaktir.

Anahtar Sozciikler: Acil Saglik, Acil Durum
Yonetimi, Vaka Analizi.

1 Og’r. Gor., Artvin Coruh Universitesi, Saglhik Hizmetleri MYO, Ik
ve Acil Yardim Programi.

2 Dr. Ogr. Uyesi, Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri
Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii.

Bu ¢alisma sorumlu yazar Galip USTA’ nin 2018 yili Giimiishane
Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Afet Yonetimi A.B.D. de
yapmis oldugu “Artvin 112 Acil Saglhk Hizmetlerine 2016 Yilinda
Yapilan Cagrilarin Acil Durum Yonetimi A¢isindan Analizi”
bashikli tezinde alimmustir.

ANALYSIS OF THE CALLS MADE TO
ARTVIN 112 EMERGENCY HEALTH
SERVICES IN 2016 IN REGARDS WITH
EMERGENCY MANAGEMENT

ABSTRACT

The aim of this study is evaluation of the calls
made to 112 command and control center of the chief
physician of Artvin province ambulance service between the
dates of 01.01.2016 and 31.12.2016. Electronically taken
records are categorized as, gender, call time period,
ambulance demand and transfer results. Categorized data
was recorded in SPSS 24.0 for Windows. While a coding
system was used to compare the categorized data, Pearson
Chi-square test was used in their analyses. The total number
of calls evaluated in our study is 17618. In regards to gender
distribution, 9199 (53.0%) of the cases were males and 8146
(47.0%) of the cases were females. When the distribution of
the calls' time periods are examined, it was detected that the
least amount of calls came between 00:00-07:59 and the
most amount of calls came between 08:00-15:59. As a result
it would be beneficial to increase the number of the
ambulances in summer months in which the volume of the
calls are highest. Increasing the number of the call center
personnel between 08:00-15:59, in which the calls are made
frequently, would positively reflect on service delivery.

Keywords: Emergency Health, Emergency

Management, Case Analysis
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1. GIRIS

Tirkiye; deprem, sel, kaza ve acil hastaliklar gibi bir¢ok acil durumunun sik¢a yasandigi bir tlkedir.
Bu sebeplerden dolayr iilkemizdeki acil saglik hizmetleri organizasyon yapisinin sistemli bicimde
olusturulmasi ve yonetilmesi biiylik 6nem tagimaktadir (Ayten, 2015: 1).

Son yillarda acil saglik sisteminin gelismesiyle birlikte ambulans servisine yapilan bagvuru sayisinin
gittikce arttign goriilmektedir. Ozellikle kardiyak aciller, havayolu problemleri, ciddi kanamalar, gogiis ve
kafa travmalari, zehirlenmeler ve alerjik reaksiyonlar gibi acil durumlarin meydana gelisini takip eden ilk bir
saatin hasta acisindan c¢ok degerli oldugu; bu donemde yapilacak resiisitasyon calismalart ve basaral
stabilizasyon isleminin, 6lim oranimi diisiirdiigii, iyilesme ve saglikli sag kalim oranimi ise artirdig
bildirilmistir (Yiiksel, 2013: 1).

Acil saglik sisteminin etkin ve verimli ¢alismasiyla mortalite ve morbidite oranlarinin da azalacag
asikardir. Fakat bu sistemin etkin ve verimli ¢alismasi etkileyecek birgok faktor vardir Ki; bunlar, acil
durum olaymin yonetilmesinde onemli paya sahiptirler. Bu faktdrlerden bazilari; cografi sartlar, niifus,
yasanan olay sayisi, ambulans ¢esitleri, ulasim, hastanelerin yanit kapasitesi, lojistik destegi, istasyon ve
ambulans sayilaridir.

Bu calisma; acil durum yonetiminde rol oynayan faktorlerin, etkilerinin degerlendirilmesi amaciyla
planlanmistir. Bu amagcla Artvin il ambulans servisi bashekimligi 112 komuta kontrol merkezi’ne yapilan
cagrilarin degerlendirmesi yapilmis ve sonuglara gore gerekli ¢6ziim onerileri sunulmustur.

Artvin 112 Acil saghik hizmetleri kuruldugu giinden bugiine kadar teskilat yapist ve arac filosu
yoniinden dénemli 6l¢iide gelisme gostermistir. Ik zamanlarda tasrada 112 acil saglik hizmetleri istasyonu
acilamamistir. Acil saglik sistemindeki gelismeler ile birlikte merkez ve tasrada yeni istasyonlar agilarak
2016 yilinda 15 istasyona ulagsmistir. Diger bilgiler ise Tablo 1°de verilmistir.

Tablo 1: Temel Saghk Gostergeleri, Artvin

Temel Saghk Gostergeleri Say1
Aile Hekimligi Birim Sayist 59
Aile Hekimi Basina Diisen Niifus 1849
112 istasyon Sayisi 15
112 Istasyon Basina Diisen Niifus 11205
112 Ambulans Sayisi 46
112 Ambulans Basina Diisen Niifus 3654
112 Hekim Sayis1 20
Ik ve Acil Yardim Teknikeri 69
Acil Tip Teknisyeni (ATT) 33
Veri Hazirlama Kontrol Isletmeni 3
Sofor 64

Kaynak: Saglhk Bakanligi, 2017, Artvin il Saglhk Miidiirliigii Arsiv Belgeleri, 2017

Artvin 112 acil saglik hizmetlerine iliskin 2016 yilina ait temel bilgilere gore 112 ambulansi basina

diisen niifus sayis1 3654, 112 ambulans sayis1 46, istasyon sayis1 15 ve 112 istasyon basina diisen niifus
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11205 olarak tespit edilmistir. Artvin ilinin 2017 Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) verilerine toplam niifusu
168068 kisi olarak belirtilmistir.

Tablo 2: Artvin 112 Acil Saghk Hizmetleri Ambulans Durumu

Ambulans Tipi Say1 %
Acil Yardim Ambulansi 29 76,3
Kar Paletli Ambulans 7 18,4
Yogun Bakim  Uniteli 1 2,6
(Obez) Ambulansi

Ozel Nitelikli Ambulans 1 2,6
(UMKE)

Toplam 38 100,0

Kaynak: Artvin Il Saghk Miidiirliigii Arsiv Belgeleri, 2017

Artvin 112 acil saglik hizmetleri ambulans envanterine bakildiginda acil yardim ambulanslarinin
yani sira cografi kosullara ve iklim sartlarina uygun 7 adet kar paletli ambulansinda envanterde bulundugu
tespit edilmistir. Diger bilgiler Tablo 2’de verilmistir.

2. GEREC ve YONTEM

Calismanin Amaci

Bu calismanin temel amaci; Artvin Il Ambulans Servisi Bashekimligi 112 Komuta Kontrol
Merkezine yapilan ¢agrilarin;

v' Cagr1 saat araligina,

v" Cinsiyete,

v' Ambulans ¢ikis nedenlerine,

v" Yerlesim yerlerine,

v’ Aylara ve giinlere,

v' Ambulans ¢ikis sonuglari ile

v" Nakil sonuglarinin

Bilimsel agidan degerlendirilerek acil saglik hizmetlerinin yonetimi agisindan ¢6ziim Onerileri

sunulmasidir.

Arastirmanin Yapildig: Yer

Arastirma, Artvin Il Ambulans Servisi Bashekimligi 112 Komuta Kontrol Merkezine 01.01.2016 ve
31.12.2016 tarihleri arasinda gelen ¢agrilar incelenerek gerceklestirilmistir.

Veri Toplama Araci

Calismada kullanilan veriler Artvin i1 Saglik Miidiirliigii 112 Komuta Kontrol Merkezi Acil Saglhk
Otomasyon Sistemi (ASOS) ile ARMAKOM sistemi elektronik kayitlarindan elde edilmistir.

Arastirmanmin Kapsam

Aragtirmanimn kapsamini, 01.01.2016 ve 31.12.2016 tarihleri arasinda Artvin Il Ambulans Servisi
Baghekimligi 112 Komuta Kontrol Merkezine yapilan ¢agri kayitlari olusturmustur. Artvin 11 Ambulans
Servisi Baghekimligi 112 Komuta Kontrol Merkezine 2016 yilinda yapilan toplam 221286 ¢agrilardan
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17618’sinin vaka niteligi tasidigr goriilmiistiir. Bu vakalar Cagri1 saat araligina, cinsiyete, ambulans ¢ikis
nedenlerine, yerlesim yerlerine, aylara ve giinlere, ambulans ¢ikis sonuglar1 ile nakil sonuglarina gore
katagorize edilmistir.

Veri Analizi

Calisma sonucunda elde edilen veriler bilgisayar ortamma kaydedilmistir. Istatistiksel analizde
istatistik paket programi kullanilmistir.

3. BULGULAR

Artvin il ambulans servisi bashekimligi komuta kontrol merkezine 2016 yilinda toplam 221286 adet
cagr1 yapilmis olup bu ¢agrilarin 203668’sinin (%92) gereksiz/asilsiz ¢agri oldugu tespit edilmistir. Bu
cagrilardan da 17618’ine (%8) ambulans ¢ikis1 yapilmistir. Ambulans cikist yapilan 17618 cagridan
17345’ine vaka kapsamli, 273’{ine ise tedbir amagh (saglik tedbiri, protokol gorevi, diger nedenler) ¢ikis
yapildigi tespit edilmistir. Calismanin bundan sonraki boliimiinde ¢agrilar denildiginde sadece ambulans

cikis1 yapilan 17618 adet cagri ifade edilmis olacaktir.

B Vaka Niteligi Tagimayan Cagrilar Vaka Niteligi Tasryan Cagrilar

Sekil 1: Yapilan Titm Cagrilarin Dagilimi

Tablo 3: Cagrilarin Gelis Saat Araliklarina Gore Dagilimi

Saat Arahg Say1 %
00:00-07:59 2651 15,0
08:00-15:59 8034 45,6
16:00-23-59 6933 39,4
Toplam 17618 100,0

X?= 2754,252% p< 0,000
Cagrilarin gelis saat araliklarina gore dagilimi incelendiginde en fazla vaka niteligi tasiyan ¢agrinin
08:00-15:59 saatleri arasinda (%45,6), en az ise 00:00-07:59 (%15) saatleri arasinda geldigi tespit edilmistir.
Tablo 4: Ambulans Génderilen Vakalarin Cinsiyete Gore Dagilimi

Cinsiyet Say1 %

Erkek 9199 53,0
Kadin 8146 47,0
Toplam 17345 100,0

N ()



Ambulans ¢ikisi yapilan ¢agrilarin cinsiyete gore dagilimi incelendiginde 221286 adet ¢agridan
17345’ine ambulans ¢ikist yapildigr goriilmekte olup vakalarin %53’iinti erkeklerin, %47’sini kadinlarin
olusturdugu tespit edilmistir.

Tablo 5: Ambulans Génderilen Cagrilarin Nedenlerine Gore Dagilimi

Cagr Nedeni Say1 %
Medikal 16391 94,5
Trafik Kazas1 589 3,4
Diger Kazalar 229 1,3
Yaralanma 50 0,3
is Kazas1 48 0,3
Yangm 20 0,1
intihar 18 0,1
Toplam 17345 100,0

Ambulans ¢ikisi yapilan ¢agrilarin nedenlerine gore dagilimi incelendiginde; medikal nedenlerin en
yiiksek orana sahip oldugu goriilmekte olup (%94,5) bunu, trafik kazasi (%3,4) ve diger kazalarin (%]1,3)
takip ettigi saptanmistir.

Tablo 6: Vakalarin Yerlegsim Yerine Gore Dagilimi

Yerlesim Yeri Say1 %
Kent 12532 72,3
Kir 4813 27,7
Toplam 17345 100,0

Vakalarin biiyiik ¢ogunlugunun (%72,3) kentsel alanda yasandigi tespit edilmistir. Kirsal vaka oranin
%27,7 oldugu saptanmaistir.
Tablo 7: Vakalarin ilgelere Gore Dagilimi

Iige Say1 %
Ardanug 1194 6,9
Arhavi 2482 14,3
Borg¢ka 2063 11,9
Hopa 3390 19,5
Merkez 3992 23,0
Murgul 587 34
Savsat 1931 11,1
Yusufeli 1706 9,8
Toplam 17345 100,0

Vakalarmn ilgelere gore dagilimi incelendiginde; en fazla vakanin sirasiyla merkez ilce, Hopa ve
Arhavi’de oldugu tespit edilmistir. En az vakanin ise %3,4’liik oranla Murgul’da meydana geldigi tespit

edilmistir.
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Tablo 8: Vaka Niteligi Tastyan Cagrilarin Aylara Gore Dagilimi

Aylar Say1 %

Ocak 1402 8,1
Subat 1155 6,7
Mart 1366 7,9
Nisan 1338 7,7
Mayis 1442 8,3
Haziran 1406 8,1
Temmuz 1732 10,0
Agustos 1793 10,3
Eyliil 1635 9,4
Ekim 1514 8,7
Kasim 1331 17,7
Aralik 1231 71
Toplam 17345 100,0

Vaka niteligi tasiyan ¢agrinin (uygun ¢agri) en fazla; sirasiyla Agustos Temmuz ve Eyliil aylarinda
oldugu tespit edilmistir. Gerekli ¢agrilar incelendiginde; vaka niteligi tasiyan ¢agrilarin yaz mevsimini
iceren Haziran (%8,1), Temmuz (%10,0) ve Agustos (%10,3) aylarinda daha fazla oldugu, kis mevsimini
iceren Aralik (%7,1), Ocak (%8,1) ve Subat (%6,7) aylarinda daha az oldugu saptanmistir.
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1200 \v/\/ —
1000
800
600
400
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0 T T T T
Ocak  Subat Mart Nisan  Mayis Haziran Temmuz Agustos Eyliil Ekim  Kasim  Aralik

Sekil 2: Vaka Niteligi Tastyan Cagrilarin Aylara Gore Dagilimi

Tablo 9: Vaka Niteligi Tasiyan Cagrilarin Giinlere Gore Dagilimi

Giinler Say1 %
Pazartesi 2639 15,2
Sah 2446 14,1
Carsamba 2426 14,0
Persembe 2514 14,5
Cuma 2610 15,0
Cumartesi 2420 14,0
Pazar 2290 13,2
Toplam 17345 100,0
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Vaka niteligi tasiyan cagrilarin giinlere gore dagilimi incelendiginde; ¢agrilarin en fazla Pazartesi ve

Cuma giinleri, en az ise Carsamba, Cumartesi ve Pazar giinleri geldigi saptanmistir.
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Sekil 3: Vaka Niteligi Tasiyan Cagrilarin Giinlere Gore Dagilimi
Tablo 10: Vakalarin Sonuglarina Gore Dagilinu (11 I¢i/il Disy)

Sonug¢ Say1 %
i1 i¢i Sonuclanma Durumu* 13294 77,0
i1 Dis1 Sevk 4051 23,0
Toplam 17345 100,0

*Yerinde miidahale, hastaneye nakil, hastaneler arasi nakil, nakil reddi, tbbi tetkik icin nakil, eve nakil, ex yerinde birakildi,
morga nakil ve diger ulasanlar gibi sonuglardan olusmaktadur.

Vakalarin il i¢i ve disi sonuclanma durumuna bakildiginda; c¢ikislarin %77°si il icinde
sonuclandirilarak kapatilmis olup %23,0°1 ise il dis1 sevk kapsaminda il disina nakledilerek kapatilmistir.

Tablo 11: Il Disina Gerceklestirilen Sevklerin Nedenlerine Gore Dagilimi

Sevk Nedenleri Say1 %
Uzman Hekim Yetersizligi 2178 54,0
Ileri Tetkik ve Tedavi Nedeniyle 579 14,0
Tibbi Cihaz Yetersizligi 373 9,0
Yogun Bakim Yatak Yetersizligi 300 8,0
Hasta istegi 13 0,0
Diger Nedenler 608 15,0
Toplam 4051 100,0

Gergeklestirilen sevklerin sebepleri incelendiginde; ilk sirada uzman hekim yoklugu/ihtiyaci (%54,0)
olup bunu, sirastyla diger nedenler (%15,0), ileri tetkik ve tedavi (%14,0) ile tibbi cihaz yetersizliginden
(%9,0) kaynaklanan sevkler takip etmistir.

4. TARTISMA
Ulkemiz acil hastaliklarin, kazalarin ve dogal afetlerin sik yasandig: bir iilkedir (Ertan, 2010: 68). Bu
sebeplerle yurt genelinde acil saglik hizmetlerinin olay yerinden, hastanelere kadar bir biitlin olarak iyi
organize olmasi gerekmektedir.
Tartismamiza Oncelikle acil ¢agr1 sisteminden baslayalim; arastirmamizda 221286 adet ¢agrinin

203668°nin gereksiz/asilsiz ¢agri oldugu tespit edilmistir. Saghik bakanlhigi 2013 yilinda 112 acil cagr
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hattinin toplamda 115456427 kez arandigimi bu c¢agrilardan sadece 3980464 niin acil vaka olarak islem
gordiigiinii, 11475963 cagrinin ise asilsiz olarak degerlendirildigini belirtmistir. Ayn1 rapora gore 2014
yilinda 112 acil ¢agr1 hatt1 118260579 kez aranmis bu ¢agrilarin sadece 40272015°1 acil vaka olarak iglem
gormiis olup 113866695°1 asilsiz olarak degerlendirilmistir (Saghigin Gelistirilmesi Genel Miudiirligi,
2017). Acil ¢agr hattinin 2015 yilinda 115448713 kez arandig1 bu ¢agrilarin sadece 4776080°nin acil ¢agri
oldugu bildirilmistir. 2016 yilinin Ocak ve Eyliil aylar1 arasinda ise 65930000 adet ¢agr1 geldigi bunlarin

sadece 2820000’nin acil vaka olarak degerlendirildigi belirtilmistir (www.hurriyet.com.tr, 2018).

Calismamiz verilerine bakildiginda yapilan c¢agrilarin %92’sinin asilsiz/gereksiz oldugu tespit
edilmistir. Bu durumun nedeninin halkin ambulans ¢agrilmasi gereken acil durumlar1 tam olarak
bilmemesinden, yeterli duyarliligin olusmamasindan ve 112 ¢agr1 hizmetinin {licretsiz olmasindan kaynakli
oldugu diisiiniilmektedir. Calismamizda en fazla ¢gagrinin mesai saatleri icinde yapildig: tespit edilmistir. Bu
durum yasamsal dongii i¢indeki ¢alisma etkinligin yogun olmasiyla agiklanabilir.

Arastirmamizda toplam 17618 cagri degerlendirilmistir. Degerlendirilen bu ¢agrilardan 17345’ine
vaka kapsaminda, 273 {line tedbir amacli ambulans ¢ikis1 yapildig: tespit edilmistir.

Calismamizda vakalarin %53,0’linii erkeklerin, %47,0’sini kadinlarin olusturdugu tespit edilmistir.

Zenginol’un yaptig1 calismada vakalarin %58,1’ini erkeklerin, %41,9’unu kadinlarin olusturdugu
bildirilmistir (Zenginol, 2010). Bati’nin yaptig1 bir baska calismada vakalarin %52,7’sini kadinlarin,
%47,3’linti erkeklerin olusturdugu belirtilmistir (Bat1, 2012: 67).

Denizli’de 2012 yilinda yapilan bir ¢alismada vakalarin %352’sini erkeklerin, %48’ini kadinlarin
olusturdugu bildirilmistir. Ayn1 ¢aligmanin 2013 yil1 verilerine gore vakalarin %52’sini kadinlarin, %48’ini
erkeklerin olusturdugu belirtilmistir (Ayten, 2015:22).

Calismamiz verileri Zenginol’un calismasi ile benzerlik gosterirken Bati’nin yapmis oldugu ¢alisma
ile benzerlik gostermemektedir. Bati’nin ¢alismasinda kadinlarin  oran1 yiliksek bulunurken bizim
calismamizda ise erkeklerin oran1 daha yiiksek bulunmustur. Calismamiz verilerine gére ambulans talebinin
en fazla erkek bireylerden gelmesinin nedeni olarak; erkeklerin sosyal yasamda kadinlara gére daha aktif
olmasi ile birlikte trafik kazalari, is kazalar1 vb. olaylara daha ¢ok maruz kalmasindan kaynakli oldugu
diistiniilmektedir. Ambulans taleplerinin mevsimlere gore dagilimi incelendiginde calismamizda hastalarin
en fazla yaz aylarinda ambulans talebinde bulundugu tespit edilmistir

[zmir’de yapilmis bir ¢alismada hastalarin en fazla kis aylarinda (%28,5) acil servise nakledildigini
bildirilmistir (Yiiksel, 2013: 37). Yiiksel’in yaptig1 ¢alisma ile calismamizin benzerlik géstermemesinin
nedeni illerin (Artvin-izmir) farkli cografi 6zelliklere ve niifus yogunluguna sahip olmasindan kaynakli
oldugu soylenebilir. Calismamizda ambulans hizmetlerinin vaka sonlanim durumlar1 incelendiginde;
hastaneye nakiller (%?55,2) ilk sirada yer alirken bunu, hastaneler arasi nakil (%24,2) ve yerinde miidahale
(%12,6) takip etmistir.

Ingiltere’de yapilan bir calismada ambulans ¢ikislarimin  ¢ogunlugunun hastaneye nakille

sonuglandig belirtilmistir (Marks et al., 2002: 449-452).
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Ayten’nin Denizli’de yapmis oldugu calismada vakalarin sonuglanma durumu incelenmis olup
hastaneye nakil oranlar1 2012 yilinda %64,2 iken 2013 yilinda %63,1 olarak belirtilmistir. Hastaneler arasi
nakillerin ise 2012 yilinda %12,5, 2013 yilinda %13,2 oraninda oldugu bildirilmistir (Ayten, 2015: 34).

Hastane oncesi alanda vakalar1 kesin taniya gotiirlicii destekleyici tetkiklerin yapilamamasindan
dolay1 vakalarin genellikle hastaneye sevk edildigi diisiiniilmektedir. Diger bir nedenin ise hastane dncesi
alanda calisan Acil Tip Teknisyenleri ile ilk ve Acil Yardim Teknikerlerinin yerinde miidahale yetkisi
olmayisinin hastane nakil oranlarini arttig1 sdylenebilir.

Calismamizda kentsel vaka oraninin (%72,3) oldukga yiiksek oldugu saptanmistir. Bu durumun
kentsel yasamin kirsal yasama gére daha yogun olmasindan kaynaklandig: diistintilmektedir.

Calismamizda; il dis1 sevk oraninin nispeten yiiksek (9%23,0) oldugu ve uzman hekim yetersizliginden
kaynakli sevklerin (%54,0) ilk sirada yer aldig1 tespit edilmistir. Artvin ilinde uzman hekimlerin uzun siire
kalmamasmin veya hi¢ bulunmamasinin il dist sevk oranmnin yiksek olmasinda etkili oldugu
diistiniilmektedir.

5.SONUC VE ONERILER

Bu calismanin sonuglarmma gore, Artvin 112 acil saglik hizmetleri gelisimini hizli bigimde
siirdiirmektedir (ara¢ sayilari, personel sayisi vb. durumlar dikkate alinmistir). Fakat Komuta Kontrol
Merkezi'ne yapilan gereksiz aramalarin ¢ok yiiksek oranda olmasi (%92) hizmetin kalitesi agisindan
asilmasi gereken ciddi bir problemdir. Bu aramalarin 112 Komuta Kontrol Merkezi'ni gereksiz yere mesgul
etmesi ve gergek acil vakalara ulagma siiresini uzatmasi sebebiyle halk bu konuda bilinglendirilmeli,
egitimler verilmeli ve kamu spotlar1 yayimlanmalidir.

Kentsel bolge (%72,1) vaka oraninin 6nemli bir paya sahip oldugu tespit edilmistir. Kent merkezine
yeni istasyonlarin agilmasinin faydali olacag: diisiiniilmektedir.

Ambulans ¢ikislart nedenlerine gore degerlendirildiginde en ¢ok ¢agri kaydi olusturulan vakalarin
medikal vakalar ve trafik kazalar1 oldugu tespit edilmistir. Cagrilarin ¢ogunun medikal ve travmaya neden
olan trafik kazalar1 kaynakli olmasi, hastane 6ncesi medikal vakalara yaklasimin ve travmali hasta bakiminin
onemini artirmaktadir. Travma ve medikal vaka yonetimi konusunda 112 personeline doniik stirekli
egitimler planlanmalidir.

En fazla ambulans talebinin yazin gergeklestigi tespit edilmistir. Ambulans ve personel sayis1 yaz
aylarindaki yogunluk durumu dikkate alinarak belirlenmelidir.

Ambulans ¢ikislarinin sonuglara gore dagiliminda en fazla payin hastaneye nakillere ait oldugu
belirlenmis olup, bunu hastaneler arasi nakil ve yerinde miidahale takip etmistir. Gergeklestirilen sevklerin
en sik sebeplerine bakildiginda uzman hekim yetersizligi ilk sirada yer alirken bunu ileri tetkik ve tedavi i¢in
yapilan sevkler takip etmistir. Uzman hekim ihtiyacinin karsilanmasinin sevk oranlarint ciddi oranda
azaltacagl diigiiniilmektedir. Sevk oranlarmin azaltilmasinda 6nemli rol alacak uzman hekim ihtiyacinin

karsilanabilmesi i¢in 0zel dal hastanelerinin ag¢ilmasi 6nerilebilir.
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BAYBURT iLI TASKIN TEHLIKESININ
COGRAFI BILGI SISTEMLERI (CBS) VE
ANALITIK HIYERARSI SURECI (AHS)
KULLANILARAK INCELENMESI

Halil Ibrahim ZEYBEK*, Selim ERASLAN

OZET

Bu caligmada Bayburt ili smurlari i¢inde kalan
kirkbes adet havzanin tagkin afet risk analizleri cografi bilgi
sistemleri (cbs) ve analitik hiyerarsi siireci (ahs)
tekniklerinden  yararlanarak  gercgeklestirilmistir.  Yine
calisma kapsaminda tagkin afet risk analizleri i¢in aragtirma
sahasina yonelik drnek bir tagkin modeli olusturulmustur. {1k
olarak Havza karakteristigini ortaya ¢ikarabilmek igin
arastirma sahasinin fiziki ve beseri ortam Ozellikleri
incelenerek smiflandirilmigs ve CBS ortaminda egim, baki,
yiikselti, yagis, toprak, Arazi kullanimi ve jeoloji haritalar
tiretilmistir. ArcGIS ArcHydro modiilii kullanilarak ana
akarsu ve kollart icin su toplama havzasinin alani
belirlenmistir ve dogal su mecras1 sebekesi teskil edilmistir.
Bu veriler kullanilarak; havzanin yagis-akis iliskilerinin
belirlenmesinde dnemli bir rol oynayan havza morfometrik
ozellikleri incelenmistir. Ikinci olarak, olusturulan taskin
afet risk modeli ile olas1 bir taskin aninda afete maruz kalma
ihtimali olan bolgeler risk degerlerine gore siiflandirilarak
aciklanmistir. Boylece taskin afet risk modeli araciligiyla
olusturulan taskin risk analizleri ile bolgede meydana
gelebilecek olasi can ve mal kayiplarin1 6nlemek ya da en
aza indirmenin yollar1 irdelenmigtir. Caligmanin son
asamasinda ise arastirma sahasinda meydana gelebilecek
olast bir taskin durumunda bolgede nerelere zarar
verebilecegine yonelik taskin afet risk analizi ile risk altinda
olan bdlgeler belirtilmistir. Yapilan taskin risk analizi
sonucunda ilgili kurum ya da kuruluslarin kullanimina
sunmak iizere tagkin afet risk analiz haritalar: tiretilmistir.

Anahtar Kelimeler; Afet, Taskin, Taskin Risk
Analizi, Cografi Bilgi Sistemleri (CBS)

L Prof. Dr. Giimiishane Universitesi

ANALYSIS OF FLOOD HAZARD iN
BAYBURT PROVINCE USING
GEOGRAPHIC INFORMATION SYSTEMS
(GIS) AND ANALYTIC HIERARCHY
PROCESS (AHP)

ABSTRACT

In this study, flood disaster risk analyzes of forty-
five basins within the boundaries of Bayburt province were
realized by using geographic information systems (CBS)
and analytic hierarchy process (AHS) techniques. Again in
the scope of the study, a model flood model has been
established for flood disaster risk analysis. First of all, the
physical and human environment characteristics of the
research area were analyzed by revealing the characteristics
of the basin and slope, aspect, elevation, precipitation, soil,
land use and geology maps are produced. The ArcGIS
ArcHydro module was used to determine the area of the
catchment basin for the main stream and its tributaries and a
natural water network. Using these data; studied the
morphometric characteristics of the basin, which plays an
important role in determining the precipitation-flow
relations of the basin. Secondly, the flood disaster risk
model is explained by classifying the regions that are likely
to be exposed to disasters in case of a possible flood. Thus,
flood risk analyzes generated by the flood risk model were
investigated and the ways of preventing or minimizing the
possible loss of life and property in the region were
examined. In the last phase of the study, the regions that are
at risk with flood disaster risk analysis are indicated for
possible damage to the region in case of a possible flood in
the research area. As a result of the flood risk analysis, flood
disaster risk analysis maps were produced in order to present
them to the relevant institutions or organizations.

Key words; Disaster, Flood, Flood Risk Analysis,
Geographic Information Systems (GIS)
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1.GIRIS

1. Arastirmanin Konusu

Taskinlar diger birgok afet tiirii gibi, diinyanin olusumundan itibaren ola gelen, doga kaynakli
olaylardir. Tarih boyunca kiiresel, bolgesel ya da lokal Slgekteki hidrolojik, meteorolojik, jeolojik ve
tektonik kokenli ¢esitli doga olayina bagl olarak tagkinlarin meydana gelis sikliginda ve etki diizeylerinde
donemsel farkliliklar s6z konusu olmustur. Buna karsilik tiretim, tiikketim, dogal kaynaklarin kullanim1 ve
yerlesim bigimlerindeki degisimler, taskinlarin insan yasami {izerindeki etkisini giderek artirmistir.
Gilinlimiizde ise doga kaynakli olaylarin “dogal denge”si disinda sonugclar {ireterek insan yagamini olumsuz
yonde etkilemesi ¢ogu zaman, trajik bir bi¢imde, insan-doga iliskisi ve insan kaynakli diger bazi
faaliyetlerden kaynaklanmaktadir. Son yilarda kiiresel 1sinmaya bagl olarak atmosfer ve iklim kosullarinda
meydana gelen olagan dis1 degisimlerin diinya genelinde yasanan taskin olaylarini artirmasi buna somut bir

ornek olarak gosterilebilir (IPCC, 2001; IPCC, 2002; Atalik, 2004; UNEP, 2006; DSI, 2006; DPT, 2007).

Birlesmis Milletlerin kabul ettigi ve en genel tanimiyla “insanlar i¢in fiziksel, ekonomik ve sosyal
kayiplara neden olan, normal yasami durdurarak veya kesintiye ugratarak toplumlar etkileyen ve yerel
imkanlar ile bas edilemeyen her tirli dogal, teknolojik veya insan kaynakli tiim olaylara”, afet
denilmektedir (Kadioglu, 2008). Afetler, bir olayin toplumun o olayla basa ¢ikma kapasitesinin yetersiz
kaldig1 durumlarda meydana gelmektedir (Lindell vd., 2006). tanimdan da anlasilacagi iizere dogal,
teknolojik veya insan kokenli bir olayin afete doniigmesi i¢in, insan topluluklari ve yerlesimleri lizerinde
kayiplara sebebiyet vermesi, yerel imkanlarla iistesinden gelinememesi ve normal yasami kesintiye

ugratarak bir yerlesim birimini etkilemesi gerekmektedir (Ergilinay, 2002).

Meteorolojik afet tiirlerinden olan tagkin olayi, Avrupa Taskin Direktifinde (European Flood
Directive - EFD) gercekte su ile kapli olmayan bir bolgenin ani ve beklenmedik bir sekilde gegici olarak su
ile kaplanmasi olarak tanimlanmaktadir. Taskinlar en c¢ok hayat kaybma sebep olan dogal afetlerin
siralanmasinda tropikal siklonlar ve depremlerden sonra iigiincii sirada gelmektedir (Shamaoma, 2005). Bu
caligmada Bayburt ili sinirlart i¢cinde kalan kirk bes adet havzanin analitik hiyerarsi siireci ile taskin afet risk

gruplar1 Cografi Bilgi Sistemleri tekniklerinden yararlanarak gergeklestirilmesi hedeflenmistir.

2. ARASTIRMANIN KAPSAMI VE YONTEMI
2.1. MATERYAL

2.1.1. Arastirma Sahasimin Yeri ve Sinirlari

Caligma sahast Dogu Karadeniz Havzasi’nin glineyinde bulunan Bayburt ilidir. Calismada Bayburt
ili idari sinirlart igersinde kalan 45 adet havza dikkate alinmistir. Bu havzalar arasinda Coruh Nehri

Havzasi, Degirmencik Suyu Havzasi ve Pulur (Gokcedere) Havzasi 6zellikle beseri faaliyetlerin yogun
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oldugu havzalardir. Calisma alaninin koordinatlarini ise 40°34'28"K ve 39°52'14"K enlemleri ile

40°43'04" D ve 39°39'46''D boylamlar arasinda olup, 3946,6 Km?’lik bir alana sahiptir (Sekil 1).

Sel ve tagkinlarin 6nemli bir cografi olay oldugu ve beraberinde tetikledigi kiitle hareketleri de goz
oniinde bulundurularak sahanin fiziki cografyasina ait yiikselti basamaklari, egim, baki, jeomorfoloji, jeoloji,

yagis, toprak, bitki Ortiisii, arazi Ortiisii ve hidrografya haritalar iiretilmistir.

TRABZON

!
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Sekil 1. Arastirma sahast lokasyon haritast

Gilintimiizde bir¢ok alanda oldugu gibi olast dogal afetlerin risk analizlerinin gerceklestirilmesinde de
Cografi Bilgi Sistemleri (CBS) vazgegilmez bir sistem haline gelmistir. Bu sistem sayesinde uygun iglem
adimlari ile yapilan analizlerle giincel ve yiiksek dogrulukla veri/bilgi liretmek miimkiindiir (Ozsahin, 2013).
Cografi Bilgi Sistemleri sayesinde dogal afet risk gruplar belirlenebilmekte, ortaya ¢ikan sonuglar diger
caligmalar ya da onceki donem dogal afet sonuglar ile karsilastirilabilmektedir. Ayrica bu sistem afet oncesi
risk analizlerinin yapilmasinda ve afet sonrasi hasar tespit ¢alismalart gibi 6nemli ve stratejik konularda
biiyiik dlciide fayda saglamaktadir (Turoglu ve Ozdemir, 2005). Yapilan calismay1 veri tabani tasarimu, veri
iiretimi ve yeniden siniflandirma, analitik hiyerarsi siireci ve taskin afet risk analizi olmak {izere ii¢ ayr

baslikta altinda toplamak miimkiindiir (Sekil 2).
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Sekil 2. Calisma sahasinda kullanilan yontemin akig semast

22.1.1.1. YONTEM

2.2.1. Veri Tabani Tasarim

Veriler; raster ve vektorel detaylar ile tablolar seklindeki verilerdir. Bu veriler konumsal bilgiler

icermektedir (enlem-boylam, UTM koordinatlar1 veya diger koordinat sistemleri). Veri tabani tasarim

asamasinda verilerin veri tabani igerisinde nasil organize edilecegi ¢alisma siireci igerisinde planlanmistir.

2.2.2. Veri Uretimi ve Yeniden Simiflandirma

» 1/25000 olcekli topografik paftalar kullanilarak daha oOnce tasarlanan veri tabaninda yer alan

esyiikselti egrileri, hidrografik veriler (akarsu, gol), yerlesim ve zirve noktalari ekran ilizerinden

cizim teknigi ile sayisallastirilmistir. Bu verilerin sayisallastirilmasi esnasinda 6znitelik bilgileri de

veri tabanina girilmistir.

» Yiikseklik verileri girilen es yiikselti egrileri araciligiyla sahanin egim, baki analizlerinin yapilmasi

ve yiikselti basamaklariin ¢ikartilmasi icin diizensiz liggenler ag1 metodu (triangulated irregular

network-TIN) ile sahanin sayisal modeli olusturulmustur.

» Sahanin sayisal modeli kullanilarak birgok analizin gergeklesmesi ve taskin afet riskinde bir

parametre olarak kullanilmasi igin sayisal yiikseklik modeli (digital elevation model-DEM)

olusturulmustur.

» 1/25.000 olgekli Tiirkiye Toprak Haritasindan yararlanilarak ¢alisma sahasinin toprak verileri

tiretilmis ve Oznitelik bilgileri veri tabanina girilmistir.

» Maden Tetkik ve Arama Genel Midiirligi’niin 1/25.000 6lgekli jeoloji haritasindan yararlanilarak

sahanin jeoloji verileri iiretilmis ve 6znitelik bilgileri veri tabanina girilmistir.
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> Meteoroloji Isleri Genel Miidiirliigi’nden temin edilen meteorolojik istasyon verileri haritaya
islenmis ve sozel veri girisi saglanarak tagkin i¢in Onemli bir parametre olan yagis haritasi
tretilmigtir.

» Giincel uydu goriintiileri kullanilarak sahanin giincel arazi kullanim haritalar1 tiretilmistir.

» Taskin afet riskinde kullanilacak olan egim, baki, yiikseklik, toprak, jeoloji, yagis ve arazi kullanimi
ArcGIS for Desktop 10.3.1 yaziliminin bir ek modiilii olan Spatial Analysis ara¢ grubunun reclassify
(yeniden siniflandirma) fonksiyonu ile etki degerleri dikkate alinarak yeniden siiflandirilmis ve

tagkin afet riski i¢in hazir hale getirilmistir.

2.2.3. Analitik Hiyerarsi Yontemi ve Taskin Afet Risk Analizi

Taskin afet risk analizinin yapildigi bu ¢alismada Cok Kriterli Karar Verme (CKKYV) yonteminin bir
metodu olan ve taskin afet risk gruplarini belirlenmesi i¢in egim, baki, toprak, arazi kullanimi, jeoloji, yagis
ve yiikseklik olmak tizere yedi parametreden olusan Analitik Hiyerarsi Yontemi (AHY) kullanilmistir.

Cok Kriterli Karar Verme yoOntemlerini kullanmaktaki amac, alternatif ve parametre (kriter)
sayilarinin fazla oldugu durumlarda karar verme mekanizmasini kontrol altinda tutabilmek ve karar
sonucunu miimkiin oldugu kadar kolay ve ¢abuk elde etmektir (Oztiirk, 2009). Se¢imde ulasiimak istenen
hedefi bir¢ok parametrenin belirledigi ve secim i¢in degerlendirilecek alternatiflerin her birinin kendine has
avantajlarinin bulundugu durumlarda karar verme isi ¢ok zor bir durum alacaktir. Béyle durumlarda karari
verecek olan kisi ya tiim bu kararsizlik sikintisindan kurtulmak igin, saglikli olup olmadigini 6nemsemeden,
bir karara varacak ya da uzun ve rasyonel olmayan analizler sonunda kusku igerisinde bir karara varacaktir.
Karar verme siirecinin hizli, saglikli ve anlamli yapilabilmesi i¢in CBS ile entegre edilebilen birgok “Cok
Kriterli Karar Verme” yontemi bulunmaktadir (Ozcan, 2017).

AHY, belirlilik ya da belirsizlik altinda ¢ok sayida alternatif arasindan se¢im yaparken, ¢ok sayida
karar vericinin bulundugu, ¢ok kriterli, cok amagli bir karar verme durumunda kullanilir. Her sorun igin
amag, kriter, olas1 alt kriter seviyeleri ve se¢eneklerden olusan hiyerarsik bir model kullanan AHY, karar
hiyerarsisinin tanimlanabilmesi durumunda kullanilan, karar1 etkileyen faktorler agisindan karar noktalariin

yiizde dagilimlarini veren bir karar verme ve tahminleme yontemi olarak agiklanabilir (Ozcan, 2017).

Bu asamada etki degerlerine gore yeniden siiflandirilan egim, baki, ytikseklik, toprak, jeoloji, yagis
ve arazi kullanim1 parametreleri ArcGIS for Desktop 10.3.1. yaziliminin bir ek modiilii olan Spatial Analysis
ara¢ grubunun weighted overlay (agirlikli cakistirma) fonksiyonu ile analize tabi tutulmus ve risk degerleri

atanmistir.
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3.  BULGULAR VE TARTISMA
3.1. BAYBURT ILINDE TASKIN RISK ANALIZI
Bayburt ili fiziki beseri cografya ozellikleri nedeniyle sel/tagskin afet riski ile her daim karsi
karsiyadir. Bu sebeple bu ¢aligmada sel/tagkin afet riski tespit edilmeye calisilarak sahaya ait sel/tagkin afet
risk analizi gerceklestirilmistir. Bu bdliimde uygulanan yontem, taskin afet risk analizi ve bu analizde
kullanilan parametreler, bu parametrelerin etki degerleri, alanlari, oranlar ile riskli bolgelerin haritalari

iiretilmistir.
3.1.1. Taskin Afet Risk Analizi

Bayburt ilinde yer alan kirk bes adet dere icin taskin afet risk analizi “Arastirmanin Kapsami ve
Yontemi” boliimiinde de bahsedildigi gibi analitik hiyerarsi metodu ile gerceklestirilmistir. Analitik
hiyerarsi metoduna gore taskin afet riskinde kullanilan parametrelere Saaty’nin olusturdugu tabloya gore
agirliklar atanmigtir (Tablo 1). Agirlik degerleri 1-10 arasinda puanlanmustir. 1 en diisiik, 10 ise en yiiksek
riske sahip parametredir. Yani degerler arttik¢a taskin riski artmakta, degerler azaldik¢a taskin riski de
azalmaktadir. Calisma sahasinda Turoglu ve Ozdemir (2005), Ozsahin’e (2013) gore egim, baki, toprak,
arazi kullanimi, jeoloji, yagis ve yiikseklik olmak iizere toplamda yedi adet parametre kullanilmistir (Sekil

2). Bu degerlere gore de inceleme alaninin tagkin risk analizi olusturulmustur.

Tablo 1: Analitik Hiyerarsi Yontemi degerlendirme olgegi (Saaty, 1989).

Onem Derecesi Tanim Aciklama
1 Esit derecede 6nemli Her iki faaliyet de amaca esit katkida bulunur.
3 Orta derecede 6nemli Tecriibe ve degerlendirmeler sonucunda bir faaliyet digerine

gore taraz daha fazla tercih edilir.

5 Gii¢lii derecede 6nemli Tecriibe ve degerlendirmeler sonucunda bir faaliyet digerine

gore taraz daha fazla tercih edilir.

7 Cok giiclii derecede 6nemli Bir faaliyet digerine gore ¢ok giiclii sekilde tercih edilir.

9,10 Son derece 6nemli Bir faaliyet digerine gore miimkiin olan en yiiksek derecede
tercih edilir.

2,4,6,8 Ara degerler

4.1.2. Calisma Sahasinda Gergeklestirilen Taskin Afet Risk Analizi

Calismanin analiz agamasinda analitik hiyerarsi metoduna bagli olarak egim, baki, toprak, arazi
kullanimi, jeoloji yagis ve yiikseklik degiskenleri kullanilmis ve bu parametreler Saaty (1989)

degerlendirme 6lgegine gore yeniden siniflandirilarak etki degerleri atanmustir.

Yeniden simiflandirmayla etki degerleri atanan bu degiskenler daha sonra etki degerlerine gore
agirlikl cakistirma (weighted overlay) fonksiyonu ile analize sokulmus ve ¢alisma sahasinin taskin afet risk

gruplart ¢ikartilmisgtir.
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Taskin riski iizerinde etkili olan en 6nemli faktorlerden biri egimdir. Calisma sahasindaki egim
smiflar1 diiz ve gukur alanlar, diiz ve diize yakin alanlar, az egimli alanlar ve dik ve ¢ok dik egimli alanlar

olmak iizere dort sinif egim grubu olusturulmustur (Sekil 3, Tablo 2).

Tablo 2: Taskin Afet Riski icin kullanilan parametreler ve etki degerleri.

Parametreler Alt Birimler Alan Etki Degeri
Km? %
0°-2° 344,4 8,63 10
2°-10° 946,0 23,71 9
Egim (°)
10°-20° 1394,1 34,95 2
20°> 1304,2 32,69 1

Sekil 4. Calisma sahasindaki egim

“ Akarsu
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Epm ) gruplarvmin yiizdesel dagilimz.
—he N
- ¥

Sekil 3. Calisma sahasina ait egim haritasi

Caligma sahasinda egim degerlerinin en diisiik oran sergiledigi yerler diiz ve ¢ukur alanlardir. Bu
alanlarda egim 0°-2° arasindaki iken bu degerlere sahip sahalar calisma alanin %8,63{inii olusturarak 344,4
km?’lik bir alan kaplarlar. Yine bir diger egim grubu olan diiz ve diize yakin alanlar ise 2°-10° arasinda
egime sahiptirler. Bu alanlar ise ¢alisma sahasinda %23,71’lik bir oranla 946 km?’lik bir alan kaplarlar. Bu
iki egim grubu birlikte ele alinacak olursa ve sadece egim parametresi dikkate alindiginda ¢aligma sahasinin
%32,34’lik bir oran1 taskin riski altindadir. Clinkii sel ve tagkin gibi dogal afetler daha ¢ok egimin az oldugu
sahalarda etkilerini fazla gosterirler. Calisma sahasinda egimin yiliksek kesimlere ¢iktikga arttig
goriilmektedir. Calisma sahasinda en fazla yer kaplayan egim grubu ise 10°-20° olan egim siniflaridir,

caligma sahasinda %34,95°1lik orana sahiptir ve ¢alisma sahasimnin 1394,1 km?’lik kismim1 kaplamaktadir.
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Calisma sahasinda ikinci en fazla yer kaplayan egim grubu ise 20°> biiyiik egimli alanlardir. Bu alanlar

%32,69’luk bir orana sahip olup ¢alisma sahasinin 1304,2 km?’sini kaplamaktadir (Sekil 4, Tablo 2)

Baki ozellikleri de taskin iizerinde etkili bir parametredir. Ulkemiz, Kuzey Yarim Kiirenin orta
kusaginda yer aliyor olmasindan dolay1 kuzeye bakan yamaclarda glineslenme siiresi daha kisa ve giineye
bakan yamaglara oranla daha fazla yagis alarak bitki Ortiisii bakimindan da daha zengindir. Bu durum
infiltrasyonu arttiric1 ve yiizeysel akisi azaltict bir etki olusturdugu i¢in tagkin olusumu agisindan uygunsuz
sartlar saglar. Buna karsin giiney yamacglarda durum bu anlatilan mekanizmanin tersine taskin agisindan

daha olumlu bir havanin esmesine neden olmaktadir (Kirkby vd., 1990)

Tablo 3: Taskin Afet Riski icin kullanilan parametreler ve etki degerleri.

Parametreler Alt Birimler aat Etki Degeri
km? %
Diiz Alanlar 0,005 0,0001 10
Kuzey 492,6 12,34 10
Kuzeydogu 465,3 11,66 9
Dogu 494,1 12,38 8
Baki Gtlineydogu 559,2 14,01 8
Giiney 514,7 12,90 8
Giineybat1 4432 11,11 8
Bat1 471,8 11,82 8
Kuzeybat1 547,7 13,73 9

Sekil 6. Calisma sahasindaki baki

swniflarinin yiizdesel dagilima.
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Sekil 5. Arastirma sahast baki haritast

. wuy ________________________________________|



IDMC 2018

Baki analizi sonucunda kuzeye bakan yamaglarin (Kuzey, kuzeydogu ve kuzeybati) calisma
sahasiin %37,73’linli kapladig tespit edilmistir. Bu deger sel/tagkin afet riskinde olduk¢a dnemlidir. Ciinkii
yukarida belirtildigi gibi kuzeye bakan yamaclarda topraklarin suya doygun olmasi ylizey sulariin hizli bir
sekilde akisa gegmesine neden olmaktadir. Bu durum ise sel/tagkin afet riskini arttirmaktadir. Caligma
sahasmin giiney yamagclar1 ise (giiney, giineydogu ve giineybat1) %38,02’lik bir orana sahiptir. Inceleme
alannin %12,38’si Dogu, %12,58’de Bat1 yamaclardan, olustugu goriilmektedir. Baki analizi ile elde edilen
degerlere gore ¢alisma sahasinda meydana gelecek yagislarin 6zellikle kuzey yamaclarda bitki ortiisiiniin
ciliz oldugu yerlerde ve diiz alanlarda hizli bir sekilde yiizeysel akisa gegerek sel/taskin afet riskini

artirabilecegi tahmin edilmektedir. (Sekil 5, Tablo 3)

Taskin olusumunda etkili olan bir diger faktor ise yiikseltidir. Bilindigi iizere yiikselti arttik¢a yagis
miktar1 da artmaktadir. Ayrica Yiikselti bitki ortiisii, sicaklik ortalamalari, karin yerde kalma siiresi ve
buharlagsma gibi faktorler tizerinde de etkili olur. Dolayisiyla yiiksekligin fazla oldugu yerlerde yagis miktari
artacagindan havzaya diisen su miktar1 da artacak ve diger sartlarda uygunsa su yiizeysel akisa gecerek
tagkin olusumu icin gerekli su kiitlesini toplayacaktir. Yiikselti tek basina anlam ifade etmezken baki, egim
ve iklim elemanlar1 ile bir araya geldiginde taskin olusumu i¢in 6nemsenecek bir etkendir (Sekil 7-8,

Tablo4).

Tablo 4: Taskin Afet Riski icin kullanilan parametreler ve etki

degerleri.
Parametreler Alt Birimler 22 Etki Degeri
Km? %
1300-1500 0,000068 0,000002 10
1500-1750 53,2 1,33 9
1750-2000 1054,0 26,42 9
2000-2250 1365,6 34,23 8
Yiikselti 2250-2500 855,7 21,45 8
Basamaklar1 2500-2750 463,2 11,61 6
2750-3000 39,8 3,57 6
3000-3250 39,8 0,99 4
3250> 144 0,36 4
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Sekil 7. Calisma sahasina ait yiikselti
basamaklar haritasi

Sel ve taskin riski tizerinde rol oynayan etmenlerden bir digeri de toprak ozellikleridir. Bu durum
daha ¢ok topragin tekstiir (biinye) ozellikleri ile ilgilidir (Ekinci, 2004). Kil igerigi zengin olan topraklar
gecirimsiz, cakil ve kum gibi kaba taneli 6zellikte olan topraklar ise gegirimli bir karaktere sahiptir
(Hosgoren, 2001). Calisma sahasinda yer alan biiylik toprak gruplar kiregsiz kahverengi orman topraklari,
alivyal topraklar, kahverengi topraklar, kestanerengi topraklar, koliivyal topraklar, kahverengi orman
topraklari, kire¢siz kahverengi orman topraklar, kiregsiz kahverengi topraklar1 ve yiiksek dag cayir

topraklaridir (sekil 9, Tablo 5).

Tablo 5: Taskin Afet Riski icin kullanilan parametreler ve etki degerleri.

s Alan
Parametreler Alt Birimler Etki Degeri
Km? %
Kiregsiz Kahverengi Orman 171,0 4,28 9
Topraklar
Aliivyal Topraklar 348,9 8,74 10
Kahverengi Topraklar 23156 58,04 9
Kestanerengi Topraklar 316,8 7,94 8
Toprak
Koliivyal Topraklar 78,4 1,96 9
Gruplari
Kahverengi Orman Topraklari 18,7 0,47 9
Kiregsiz Kahverengi Orman 63,7 1,59 9
Topraklar
Kiregsiz Kahverengi Topraklar 320,5 8,03 9
Yiiksek Dag Cayir Topraklar 355,2 8,90 9
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Sekil 9. Calisma sahasina ait toprak

haritast

Caligma sahasinda en fazla alan kaplayan toprak tiiri olan Kahverengi Topraklar 2315,6 km?’lik bir
alana ve %58,04’liik bir orana sahiptir (Sekil 10- Tablo 5).

Sel ve tagkin riski agisindan onem derecesi en fazla olan toprak grubu ise aliivyal topraklardir.
Akarsular tarafindan tasian kil, kum, cakil gibi maddelerin egimin azaldig1 yerlerde birikmesiyle olusan
topraklardir. Yeralt1 su seviyesi oldukca yiiksek olan bu topraklar tarim acisindan elverisli olmasiin yani
sira sel ve taskin riski acisindan giiclii bir etkiye sahiptir. Yani bu topraklari oldugu yerlerde sel ve taskin
afet riski fazladir. Calisma sahasinin %8,74’liikk kismii kaplayan aliivyal topraklara akarsu vadi

tabanlarinda rastlanmaktadir.

Taskin riski iizerinde etkili olan faktdrlerden biride arazi kullanimidir. Ozellikle arazi kullanim
ozellikleri taskinlarin olusumunda ydnlendirici bir etkiye sahiptir (Turoglu ve Ozdemir, 2005). Arazi
kullaniminin uygunsuz, bitki Ortlistinden yoksun ve egim degerlerinin yiiksek oldugu arazilerde yagmur
sular direkt akisa gegerken, arazi kullaniminin uygun, bitki Ortiisiiniin ise yogun oldugu alanlarda akis daha
azdir (Schultz ve Engman). Arastirma sahasi arazi kullanimi, arazi Ortiisii haritasi corine siniflandirma
sistemine gore hazirlanmistir. Arazi kullanim verileri 1/25000 6l¢ekli uydu gortintiileri ile tiretilmistir (Sekil
11, Tablo 6).
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Tablo 6: Taskin Afet Riski icin kullanilan parametreler ve etki

degerleri.
o Alan
Parametreler Alt Birimler Etki Degeri
Km? %
Yapay Yiizeyler 19,5 0,48 9
Arazi Tarimsal Alanlar 14235 3567 10
S Ormanlar ve Yar1 Dogal 2542.6 63,73 8
Arazi Alanlar
Ortiisii Su Yiizeyleri 15 0,038 10
Sulak Alanlar 2,4 0,06 10

Corine AK/AO siniflandirma sistemine gore arastirma sahasinda Yapay yiizeyler, tarimsal alanlar,
Ormanlar ve yar1 dogal alanlar, su ylizeyleri ve sulak alanlar olmak iizere bes ayr1 sinif bulunmaktadir.
(Tablo 6). Calisma sahasinda %63,73liik bir oranla sahanin yaridan fazlasini kapladigi goriilen ormanlar ve

yar1 dogal alanlar 2542,6 km?*’lik bir degere sahiptir.

Ormanlar ve yar1 dogal alanlar1 %35,67°1lik oranla tarimsal alanlar takip etmektedir. Tarimsal alanlar da

caligma sahasinin 1423,5 km?’sini kaplamaktadir.

Sekil 12. Calisma sahasina ait arazi kullanim

siniflarinin grafiksel gosterimi.

Lejant
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Sekil 11. Calisma sahasina ait arazi

kullanim haritasu.
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Havzanin jeolojik durumu sularin yiizeysel akis hizina etki eden en 6nemli etmenlerdendir. Ozellikle
jeolojik yapmin gen¢ ve dayanaksiz oldugu sahalarda suyun yikici etkisi dahada artmaktadir. Genellikle
zeminin yumusak, gozenekli oldugu yerlerde yagmur sulariin 6nemli bir bolimii bu gozenekli yapilardan
daha derinlere dogru sizmaktadir. Ancak sert, suya doymus ya da gegirimsiz formasyonlarda ise yagmur

sularinin 6nemli bir boliimii yiizeysel akisa gegerek tagkin riskine neden olabilmektedir

Calisma sahasindaki jeolojik durum incelendiginde formasyonlarin neredeyse homojen bir yapida

dagildigini s6ylemek miimkiindiir (Sekil 13).
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Sekil 13. Calisma sahasina ait jeoloji haritast.

Taskin olusumunda etkili olan bir diger faktor de yagistir. Iklimsel parametrelerin ve atmosfer
sirkiilasyonun en 6nemli unsurlarindan olan ve arazideki su varligini saglayip akisa asil kaynak teskil eden
unsur yagistir. Bu agidan bakildiginda tagkinlarin olugsmasindaki temel etkenin siiphesiz ki yagislar oldugu
goriilmektedir. Topragin 6nceki yagis siireclerinden kaynaklanan doygunluguna, yagislarin ani ve yogun
olarak diismesi de eklendiginde taskin siddetinin arttigi goriilmektedir Bu durum yagmurun uzun stireli
devam etmesi seklinde diisiiniildiiglinde saganak yagisin siiresinin de sel/taskin olusumunda ne kadar 6nemli
oldugu ortaya c¢ikmaktadir. Yani yagisin sekli, siiresi ve sel/taskin olusumu icin en 6nemli kriterlerdendir

(Sekil 14).
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Sekil 14. Calisma sahasina ait ortalama yagis haritast

Calisma sahasinin yagis haritas1 incelendiginde yagislarin giiney ve kuzeyde yer alan yiiksek
kesimlerde fazla, algak kesimler ve vadi tabanlarinda daha az oldugu goriilmektedir (Sekil 14). Alcak
kesimlerde yillik ortalama yagis 429-477 mm arasinda iken, yiiksek kesimlerde 529 mm’ye kadar
cikmaktadir.

Yukarida bahsedilen egim, baki, yiikselti, toprak, arazi kullanimi, jeoloji, ve yagis kriterleri sahanin
tagkin riskini ortaya koyabilmek i¢in yeniden siniflandirilmaya tabi tutulmus ve yeniden siiflandirma tabiye
tutulan her bir kritere 1-10 arasi de@er verilmistir. Iste bu puanlamaya gére bir taskin risk modeli
olusturulmustur (Sekil 15). Olusturulan tagkin risk modelinin en biiylik avantaji analiz i¢in gerekli olan
parametrelerdeki veri doniisiimii, puanlama vb. gibi detaylar1 otomatik olarak yapiyor olmasidir. Olusturulan
bu model sadece ¢aligsma sahasi i¢in degil farkli ¢calismalarda da rahatlikla kullanilabilecektir. Bu modeli bir
kez tasarlamak yeterlidir ve sonrasinda model i¢inde belirlenen ve “P” harfi ile gdsterilen parametreler farkl

sahalarda degisiklik gosterebilecegi i¢in ilgili kullanicilar bu parametre ve puanlar degistirebileceklerdir.
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Bunun i¢in yapilmasi gereken bu model iizerinde agilir pencerelerden ilgili parametreleri degistirmektir

(Sekil 16).

Sekil 15. Ornek taskin risk modeli.
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Sekil 16: Parametrelerin belirlenmesi ya da degistirilmesi.

Taskin modeli calistirildiktan sonra Bayburt ili i¢in tagskin afet riski sonuglar1 ortaya konulmustur.

Taskin modeli sonucuna gore calisma sahasinin algak kesimleri ve akarsu vadi tabanlar1 ¢ok yliksek tagkin

riski altinda iken yliksek kesimler de tagkin riskini orta ya da ¢ok diisiik oldugu goriilmektedir (Sekil 17).
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Sekil 17. Calisma sahasina ait tagkin afet risk haritasu.

Tablo 7: Taskin Afet Riski gruplari ve kapladigi alan

Alan
Parametreler Alt Birimler
Km? %

Cok Diisiik 1079,7 27,358664

Diisiik 1088,4 27,580348

Taskin Risk Gruplari Orta 556,7 14,107969
Yiiksek 908,2 23,014207

Cok Yiiksek 313,3 7,938813

Caligma sahasinda geneline bakildiginda il topraklarinin 313,3 km?’lik bir alaninin ¢ok yiiksek taskin
riski altinda oldugu sdylenebilir. Bu deger ¢aligma sahasinin %7,93’liikk kismina tekabiil etmektedir. Yine
caligma sahasinin 908,2 km?’lik bir alan1 da yiiksek taskin risk grubundadir ve %23,01°lik bir orana sahiptir.
Calisma sahasinda bu iki risk grubu 1221,5 km?’lik bir alan ve %30,94’liik bir orana sahiptir. Yerlesim
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alanlarinin ve beseri faaliyetlerin bu alanlarda yogunlasmasi nedeniyle ortaya ¢ikan bu oranlar

kiigiimsenmeyecek derece 6nem arz etmektedir.

Yine ¢alisma sahasinin 556,7 km?’lik alan1 orta derecede, 1088,4 km?’lik alan1 diisiik ve 1079,7°
km?’lik alan1 da ¢ok diisiik derece tagkin riski altindadir (Sekil 18)

ok Dogik Dok Orta Yiksek ok Yiksek
Taghkin Gruplan

Sekil 18. Calisma sahasina ait tagkin afet risk gruplart ve dagilim oranlar.

4.  SONUC VE ONERILER
Taskin riski tasiyan alanlarda Onceden Onlem alinmaksizin siiregelen kontrolsiiz kentlesme
faaliyetlerinin diinyanin her yerinde taskin afetinin temel nedeni oldugu bilinmektedir. Arastirma sahasinda
da ozellikle taskin riskinin yiiksek oldugu yerler al¢ak ve diizliik yerler hem tarim alan1 hem de yerlesim

alani olarak kullanilmaktadir.

Bu durum sel ve tagkin riskini artirdigi gibi zarar boyutlarin1 da artiran 6nemli unsurlardan biridir. Bu

sahalarda yeni yerlesmelere izin verilmeyerek imar planlarinda diizeltmeler yapilmalidir.

Calisma sahasinda geneline bakildiginda arastirma sahasinin 313,3 km?’lik bir alaninin ¢ok yiiksek
tagkin riski altinda oldugu soylenebilir. Bu deger ¢alisma sahasinin %7,93’liik kismina tekabiil etmektedir.
Yine calisma sahasinin 908,2 km?*’lik bir alan1 da yiiksek taskin risk grubundadir ve %23,01’lik bir orana
sahiptir. Yerlesim alanlarmin ve beseri faaliyetlerin bu alanlarda yogunlasmasi nedeniyle ortaya ¢ikan bu

oranlar kiiclimsenmeyecek derece 6nem arz etmektedir.

Sahnin tagkin afet risk analizi kapsaminda Cografi Bilgi Sistemleri yardimiyla 6rnek bir model

olusturulmus ve analiz kapsaminda kullanilan yedi parametre bu model {izerinde degisken olarak
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tanimlanmistir. Ornek bir model olmasindan kasit, baska bir saha igin yapilacak bir taskin risk analizinde
yapilmast gereken bu modeldeki ilgili parametreleri degistirmenin ve analizin daha hizh

gercgeklestirilebilecek olmasidir.

Taskin afet risk modelinin ¢alistirilmasi ile ortaya sahanin taskin afet risk analizi konulmustur ve

sahanin tagkin risk haritas tiretilmistir.

Sel ve taskinlar iilkemizde depremlerden sonra en fazla can kayiplarinin gergeklestigi afetlerdir ki; bu

durum dikkate alindiginda bu ¢alismalara daha ¢ok agirlik verilmesi gerektigi ortadir.

Sel ve taskinlarin etkilerini azaltmak i¢in her seyden once dere yataklarina imar izninden vazgegirmek
adma yasalarla ve daha baglayici cezalarla engel olunmalidir. Ulkemizde bu tiir dogal afetlerin fazla olmasi
nedeniyle afet yonetimi uygulamalar arttirilmali ve vatandaglar bu konuda daha ¢ok bilinglendirilmelidir ve

hatta egitimlere tabi tutulmalidir.
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CAGRI MERKEZLERINDE AFET VE ACIL
DURUM HAZIRLIKLARININ
DEGERLENDIRILMESI

Sezai DEMIRDELEN®, Ibrahim KIYMIS? Ars. Gor. Vildan
ORALS, Ogr. Gor. Meliksah TURAN®, Prof. Dr. Saime
SAHINOZ®

OZET

Cagr1 merkezleri uzun Omiirlii hizmet saglamak amaciyla
kurulmustur. Amaglarint saglikli sekilde gerceklestirmek
icin finansal riskleri belirleyip cesitli onlemler almaktadirlar.
Bu onlemlere ek olarak isletmeleri tehdit etmesi muhtemel
dogal ve insan kaynakli risklerin dikkate alinmasi igletmenin
zarar gOrmesini engelleyecek, amaglar1 dogrultusunda
hareket etmesine katki saglayacaktir. Bu sebeple kurum
calisanlarimin afetlere yonelik bilgi diizeyleri ve egitimleri
kurum agisindan dogacak riskleri dnleme konusunda hayati
onem tasimaktadir. Bu arastirmanin amaci, afet yonetiminin
onemli konularindan biri olan afetlerde haberlesmeyi
vurgulayarak ¢agri karsilayan personellerin afet hazirligini
degerlendirmektir. Bu arastirmada kullanilan anket, cagri
merkezi ¢alisanlarma ve 112 komuta kontrol merkezi
calisanlarina uygulanmistir. Goniillii 399 kisiye uygulanan
anket iki ayr1 boliimden olugmaktadir. Birinci bolim
demografik verilerin elde edilmesi i¢in hazirlanan sorulari;
ikinci bolim ise afet hazirlik bilgi diizeyini 6lgmek icin
hazirlanan sorular1 igermektedir. Calisma verileri SPSS
Paket programu ile analiz edilmistir. Arastirma analizlerinde
frekans analizi, T testi ve Anova testi kullanilmistir.
Katilimeilarin  Afet Hazirlhik Bilgi Puani  ortalamalari
40,67£27,909 olarak hesaplanmistir. Belirlenen skalaya gore
puan ortalamalarinin diisiik diizeyde oldugu goriilmiistiir.
Afet egitimi alan katilimcilarin afet hazirlik bilgi puan
ortalamalarinin daha yiiksek oldugu goriilmiistiir. Ayrica
afetlere yonelik egitim almadiklarini belirten katilimcilar
kendilerini kurumlarinda giivende hissettiklerini ifade
etmiglerdir. Katilimcilarin  afet hazirllk  bilgi  puan
ortalamalar1 ile yas, egitim durumu ve c¢alisma siiresi
degiskenleri arasinda ise istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulunamamustir. Sonug olarak isletmeler mevcut tehlike ve
risklerini belirlemeli, planlar yaparak afet ve acil durumlara
yonelik hazirliklarimi tamamlamalidir. Ayrica kurumlarda
afet, risk, tehlike, acil durum vb. konularda uzmanlasmis,
tecriibeli personel bulundurulmalidir. isletmelerde egitim ve
tatbikatlar ile farkindalik olusturulmali ve ¢alisan bilgi
diizeyleri arttirilmalidir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Afet Yonetimi, Afet Hazirhgs,
Cagr1 Merkezleri
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EVALUATION OF DISASTER AND
EMERGENCY PREPARATIONS IN CALL
CENTERS

ABSTRACT
Call centers are established to provide long-lasting service.

They take financial risks and take precautions to achieve
their goals in a healthy way. In addition to these precautions,
taking into account possible natural and man-made risks that
threaten businesses will prevent damage to the operator and
will contribute to its movement towards its objectives. For
this reason, the level of knowledge and training of the
employees of the institution on disasters is vital for
preventing the risks that will arise from the institutional
point of view. The purpose of this research is to assess the
disaster preparedness of the personnel who meet the call by
emphasizing communication in disasters, one of the
important issues of disaster management. The survey used in
this research was applied to call center employees and 112
command and control center employees. The questionnaire
applied to 399 volunteers consists of two separate parts. The
first part includes the questions prepared to obtain
demographic data; the second part contains the questions
prepared to measure the disaster preparedness level. Study
data were analyzed by SPSS packet program. Frequency
analysis, T tests and Anova test were used in the research
analyzes. Participants' Disaster Preparation Information
Score averages were calculated as 40.67 £+ 27,909. It is seen
that the average of the scores according to the determined
scale is low. It was observed that the disaster preparedness
information score averages of disaster education participants
were higher. They also stated that they felt safe in their
institutions, indicating that they did not receive training for
disasters. There was no statistically significant difference
between participants' disaster preparedness point average
and age, education status and duration of study variables. As
a result, businesses should set their current hazards and
risks, complete plans and prepare for disasters and
emergencies. In addition, organizations can use disaster,
risk, danger, emergency etc. Specialized and experienced
personnel should be available. Employees should be
educated and exercised with awareness and the level of
employee knowledge should be increased.

Key Words: Disaster, Disaster Management, Disaster
Preparedness, Call Center

. ppe |



IDMC 2018

1.GIRIS

Bilgi ve iletisim teknolojilerindeki gelismelerin iiriinii olarak ortaya ¢ikan c¢agr1 merkezleri,
isletmenin kendisiyle temas etmesini istedigi tiim gruplarin (misteriler, tedarikgiler, bayiler vb.) telefon,
internet (e-mail, online Chat), faks ve posta gibi ¢esitli temas kanallarinin kullanilmasina imkan taniyan,
gelen cgagrilart tek bir merkeze yonlendiren ve ¢ok sayida yiiksek vasifli personelin bir arada calistigt bir
sistem olarak tanimlanabilir (Sariyer, 2007). Cagr1 merkezi yerine miisteri etkilesim merkezi, miisteri temas
merkezi, ¢ok kanalli cagri merkezi, miisteri iletisim merkezi olarak da tanimlanabilir (Kohen, 2002).

Baslangicta cagri merkezleri is yiikiinii azaltmak ve calisan finansal degerleri azalmak amagli
kullanilmigtir. Daha sonraki siiregler de ise misteri iligkileri ile birlikte artarak hizmet odakli bir sisteme
donmiistiir. Teknik destek, ek satiglar miisteri memnuniyetini artiracak faaliyetler olarak Miisteri tatmini ve
hizmet kalitesi olarak sirket ve miisteri arasinda bir korii gorevi iistlenilmistir (Brown ve Maxwell,2002).
Her isletme bir organizasyondur. Organizasyonu iyi yonlendirebilmek i¢in planlar ¢ergevesinde hizmet
saglanmalidir. Ozellikle rekabet igerisinde hizmet veren kiigiik isletmeler, devamlilig1 saglamak igin daha
dikkatli davranmalidir (Erdem.,1997). Bu tiir sekilde hizmet saglayan organizasyonlar daha gii¢lii bir sekilde
gelecek planlart saglamaktadir. isletmelerin konum ve yapilis planlari bakimimdan planli ve bilingli bireyler
tarafindan islem yapilmalidir. Her isletme bir hedef amacli hizmet vermektedirler. Bu tiir hedefler kar amagh
olmakla beraber daha farkli hedefler iizerinde calisma yapmak i¢in planlanmistir. Bu tiir hedeflere
ulasabilmeleri i¢in isletmeler bazi engeller ile karsilagmaktadirlar. Bu engeller isletmeler agisindan olumsuz
durumlar teskil etmek ile beraber hedeflerine ulasma konusunda yavaslama teskil etmektedirler. Isletmelerin
karsilastiklar1 engelleri asabilmeleri igin farkli bir yonetim sekli uygulanmalidir. Bu yonetim sekli tamami
ile risk analiz ve risk yonetim seklidir (Giileg ve Gokme, 2009)

Bu sekilde isletmelerin gelecek hedefleri cercevesinde siirdiiriilebilir hizmet akisini ve kaliciligi
saglamak i¢in hem sirket i¢i hem sirket dis1 tehditleri g6z 6niinde bulundurmalar1 gerekmektedir. Bu
tehditleri degerlendirirken galisanlarin fikir ve diisiinleri ele alinmalidir. Toplumu derinden sarsan afetler bu
tir kiiciik sirketleri de olumsuz etkilemektedir. Yasanacak olaylar sirketin siirdiiriilebilirligini olumsuz
etkilemektedir. Bu tiir olaylardan zarari1 en aza indirebilmek i¢in ¢alisanlarin ve sirketin hazirlik durumu
degerlendirilmelidir. Kurum igi tatbikatlar ve egitimler sirketin siirdiiriilebilirligi konusunda hayati 6nem
tasimaktadir. En Onemli etken ise calisanlarin sirket ici degerlendirmeleri ve sirket planlarina dahil
edilmelidir. Sirketlerin yonetim sekli olarak degerlendirilin risk analiz ve risk yonetimi sirketler i¢in hayati
onem tagimaktadir. Risk degerlendirmeleri ise afetlerin zarar boyutlar1 g6z oOnilinde bulundurarak
yapilmalidir (Giil ve Sentiirk, 2015). Bu kapsamda ¢agr1 merkezi calisanlarinin afetler konusunda yeterli

bilgi ve biling sahibi olmasi1 gereklidir.
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2.MATERYAL VE METOD

Arastirmanin Metodu

Bu calisma hem betimleyici hem de ¢ikarimsal nitelik arz etmektedir. Kesitsel tipteki bu ¢alisma cagri
merkezi calisanlar1 ve 112 acil komuta kontrol merkezi ¢alisanlarina anket uygulanmistir. Calismada; yas
cinsiyet, egitim durumu, gorev, mesleki deneyim, ¢alisan sayisi, tehlike sinifi isletme ¢alisanlarinin afet bilgi
diizeyini etkileyip etkilemediklerine bakilmistir. Arastirmanin 6rneklemini ¢agri merkezi ¢alisanlari, 112
acil komuta kontrol merkezi ¢alisanlar1 ve daha 6nce deneyim yasayip isten ayrilan kisiler olusturmaktadir.
Orneklem; tesadiifi olmayan &rneklem ydntemlerden biri olan kolayda drnekleme metoduyla olusturulmus

olup 399 kisiye ulasilmistir.

Arastirmanin Onemi ve Kisithhklar

Afet sonrasi siiregte muhtemel etkilerden dolayr haberlesme hizmetinde aksaklik yasanmasi olasi bir
thtimaldir. Cagr1 merkezi gibi iletisim hizmeti veren kurumlarin afetler sonrasinda aktif olmasi, afet
yonetimi sisteminin siirekliligi icin yap1 tasi konumundadir. Bu nedenle afet sonrasinda gorev alabilecek
personelin afete kars1 bilingli ve yetenekli olmasi gerekmektedir. Bu calisma afet sirasinda veya sonrasinda
aktif olarak gorev alma ihtimali bulunan ¢agri merkezi ¢alisanlarinin afet bilgi diizeyini 6l¢mektedir. Zaman
ve finansal kisithliklardan dolayr arastirma sadece Giimiishane ili Merkez ilgesine uygulanmistir. Anket
uygulama tarihleri arasinda personelin rapor, izin vb. nedenlerle gorev yerinde olmamasi aragtirmamin diger

kisitliliklar: arasindadir.
Verilerin analizi

Verilerin analizi SPSS paket programi ile yapilmistir. Yapilan anketlerdeki formlarda demografik
verilerin analizi i¢in frekans, ylizde dagilimi, aritmetik ortalama gibi istatistiksel analizler yapilmis olup
tablolar ve grafikler halinde gosterilmistir. P degeri p<0.05 oldugu sonuglar istatistiksel olarak anlamli kabul
edilmistir.

3.BULGULAR
Calismaya katilanlarin demografik bilgileri ve sorularin frekans tablolar1 {izerinden agiklamalara yer

verilecektir.
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Tablo 1. Katilimcilarin Sosyo-Demografik Ozelliklerine Gore Dagilimi

Cinsiyet Frekans (n) Yiizde (%)
Kadin 255 63,9

Erkek 144 36,1

Yas Frekans (n) Yiizde (%)
18-20 31 7,8

21-23 102 25,6

24-26 138 34,6

27-30 67 16,8

31 ve tizeri 61 15,3
Egitim Frekans(n) Yiizde (%)
Ilkokul 1 3

Ortaokul 4 1

Lise 107 26,8

On lisans 147 36,8

Lisans 130 32,6
Lisansiisti 10 2,5
Kurumundaki Calisan Sayisi Frekans(n) Yiizde (%)
100’den az 52 13

100’den fazla 295 73,9
Bilmiyorum 52 13
Kurumdaki Gorev Frekans (n) Yiizde (%)
Miisteri Temsilcisi 238 59,6

112 Acil Cagr1 Merkezi Caligani 53 13,3
Personel 66 16,5
Takim Lideri 28 7

Yonetici 14 3,5

Kurum Frekans (n) Yiizde (%)
Cagr1 Merkezleri 288 72,2

112 Acil Cagr1 Merkezleri 67 16,8

Diger 44 11
Calisma Siiresi Frekans (n) Yiizde (%)
0-1 yil 117 29,3

2-3 y1l 97 24,3

4-5 yil 65 16,3

6-7 y1l 59 14,8

8 ve lizeri 61 15,3
Tehlike Simifi Frekans (n) Yiizde (%)
Az Tehlikeli 231 57,9
Tehlikeli 58 14,5

Cok Tehlikeli 48 12
Bilmiyorum 62 15,5
Afetlere Yonelik Egitim Aldimz nm? Frekans (n) Yiizde (%)
Evet 214 53,6

Hayir 185 46,4

Ankete katilanlarin %63,9’u kadin, %36,1°1 erkektir. Yapilan ankette ulasilan 399 katilimcilarin
%34,6’s1n1 24-26 yas arasi olusturmaktadir. Egitim durumlarina bakilir ise, %36,8’ini 6n lisans, %32,6’sin1

lisans, %26,8’ini lise, %2,5’in1 lisansiistii, %]1’ini ortaokul, %0,3’linii ise ilkokul olusturmaktadir.
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Yaptigimiz calismayr %73,9’unu 100’den fazla ¢alisana sahip kurumlar olusturmaktadir. Bu kurumlardaki
katilimcilarin gorevleri ise %59,6’sin1 miisteri temsilcileri, %16,5’ini personel, %13,3’{inii 112 acil ¢agr1
merkezi c¢alisani, %7,0’m1 takim liderleri ve %3,5’ini yoneticiler olusturmaktadir. Calismamizda
kullandigimiz anketi 112 Komuta Kontrol Merkezi ¢alisani, ¢cagri merkezleri ¢aligan1 ve bu alanlarda daha
onceden ¢alismis kisilere uygulanmistir. Bu anketi dolduran katilimcilarin 288’1 ¢agri merkezlerinde, 67’si
112 Komuta Kontrol Merkezlerinde calismaktadir. 44 kisi ise daha Oncelerden bu alanlarda deneyim
kazanan kisilerdir. Katilmecilarin %29,3’tinii 0-1 yi1l arasi tecriibesi olanlar olusturmaktadir. Anket
uygulanan kurumlarin %57,9’u az tehlikeli siniftadir. Katilimcilarin %53,6’s1 afetlere yonelik egitim almais,

%46,4°1 ise afetlere yonelik egitim almadiklarini ifade etmislerdir (Tablo 1).

Tablo 2: “Son 3 Yil Icerisinde 24 Saat Ya Da Daha Uzun Siir'e Calisaiginiz Kurum Is Goremez Hale Geldi
Mi?” Sorusuna Verilen Yanitlarin Istatistiksel Verileri

1
88 86,2 84,7 83,7 822 7

m Evet

= Hayir

Bilmiyorum

18S

euIMlg ‘1e3Zny

uejaAsH ‘wiaidaQ
eaey yngos use ‘rdiy,

BARY BOIS LISE/I[{eIN]

Son 3 yil igerisinde 24 saat ya da daha uzun siire ¢alistiginiz kurum is goéremez hale geldi mi
sorusuna deprem, heyelan, ¢okme i¢in %2,0’1 evet, %86,2’si hayir, %11,8’1 bilmiyorum, sel i¢in %2,5’i
evet, %84,7’si hayir, %12,8’1 bilmiyorum, riizgar, firtina i¢in %3,5’1 evet, %83,7°si hayir, %12,8’i
bilmiyorum, tipi, asir1 soguk hava i¢in %5,3’i evet, %87,2’si hayir, %12,5’1 bilmiyorum, kuraklik ya da
asirt sicak hava icin %38,5’1 evet, %79,7°1 hayir, %11,8’1 bilmiyorum, diger afetler i¢in %6,3’l evet,

%70,7’s1 hayir, %23,1°1 ise bilmiyorum cevabini vermistir (Tablo 2).
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Tablo 3: Katthmcilarin Anket Sorularina Verdigi Cevaplarin Istatistiksel Verileri

Sizi etkileyen afette uyar1 aldiysaniz ne kadar siire Frekans (n) Yiizde (%)
once uyar aldimz?

Hig uyar1 almadik 331 83

1 saatten az 30 7,5

1-3 saat arasi 24 6

4-24 saat arast 5 1,3

25-72 saat arasi 3 8

72’den fazla 6 1,5
Kurumunuzda meydana gelen afette en biiyiik Frekans (n) Yiizde (%)
sorun ne olmustu?

Is yiikiiniin artmas1 46 11,5
Malzemenin zarar gérmesi 34 8,5

Satis ve miisteri kayiplari 22 5,5

Kayip evraklar 13 3,3
Bilmiyorum 262 65,7

Diger 22 55

Son 3 yilda kurumunuz insan kaynakh afetlerle Frekans (n) Yiizde (%)
zarar gordii mi?

Evet 26 6,5

Hayir 277 69,4
Bilmiyorum 96 24,1

Afet ve acil durumlara karsti kurumunuzda Frekans (n) Yiizde (%)
kendinizi giivende hissediyor musunuz?

Evet 194 48,6

Hayir 140 35,1
Bilmiyorum 65 16,3

Son 3 yilda 24 saat ya da daha uzun siire icin is Frekans (n) Yiizde (%)
yerinizde elektrik kesintisi yasadimiz m?

Evet 90 22,6

Hayir 261 65,4
Bilmiyorum 48 12

Kurum yoénetiminin afet risk onleme politikalarim1 Frekans (n) Yiizde (%)
basarili buluyor musunuz?

Evet 121 30,3

Hayir 121 30,3
Bilmiyorum 157 39,3

399 katilmcidan %83°1 kendilerini etkileyen afetten once hi¢ uyar1 almadiklarint belirtmislerdir.
Katilimcilar kurumlarinda meydana gelen afette en biiylik sorunu %65,7 oranda bilmiyorum cevabini
vermiglerdir. Katilimcilarin  %69,4’ti son 3 yilda kurumlarinda insan kaynakli afetlerden zarar
gormediklerini belirtmiglerdir. Katilimeilarin %48,6’s1 afet ve acil durumlara kars1 kurumlarinda kendilerini

giivende hissettiklerini belirtmislerdir. Katilimeilarin %65,4’1 son 3 yilda 24 saat ya da daha uzun siire icin
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kurumlarinda elektrik kesintisi yasamadiklarini belirtmiglerdir. Kurum yonetiminin afet risk Onleme

politikalarin1 basarilt buluyor musunuz sorusuna katilimcilarin %30,3’i evet, %30,3’i hayir, %39,3’i

bilmiyorum cevabini vermislerdir.

Tablo 4: Afet Egitimi Alan Personelin Kendi Kurumunda Giivende Hissetme Durumu

Afetlere yonelik egitim N Ort. SS  Std. Hata P

aldimz n? degeri
Afet ve acil durumlara kars1 Eyet 214 147 ,683 ,046
kurumunuzda kendinizi 185 190 735 054 000
giivende hissediyor Hayir

musunuz?

Katilimeilarin afet ve acil durumlara karsi kurumlarinda kendilerini glivende hissetme durumlari ile
afetlere yonelik egitim alma durumlar arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0,01). Afetlere yonelik

egitim almadiklarini belirten kisilerin kendilerini kurumlarinda daha fazla glivende hissettiklerini ifade
etmislerdir (Tablo 4).

Tablo 5: Kurumda Kendini Giivende Hissetme Durumuna Verilen Yanitlarin Cinsiyet Agisindan Analizi

Cinsiyet N ort. SS Std. Hata P degeri
Afet ve acil durumlara Kkarsi Kadin 255 1,73 , 735 ,046
kurumunuzda kendinizi giivende ,029
hissediyor musunuz? Erkek 144 1,56 735 061

Katilimcilarin afet ve acil durumlara kars1 kurumlarinda kendilerini giivende hissetme durumlari ile
cinsiyet degiskeni arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Kadin katilimcilar kendilerini

kurumlarinda daha fazla giivende hissettiklerini ifade etmislerdir (Tablo 5).

Tablo 6: Acil Durum Planinin Bulunmast Sorusuna Verilen Yanitlarin Cinsiyet A¢isindan Analizi

Cinsiyet N Ort. SS Std. Hata P degeri
Bir dogal, teknolojik veya insan kaynakh afet 255 1,99 ,803 ,050
meydana gelmesi olasihigina karsin bir acil Kadin 016
durum hazirhk planimniz oldugunu diisiiniiyor 144 1.79 783 065 '
musunuz? Erkek ’ ’ ’

Katilimcilarin afet ve acil durumlara karsi kurumlarinda acil durum hazirlik plani oldugunu diisiinme
durumlarn ile cinsiyet degiskenleri arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Kadin katilimcilar

kurumlarinda acil durum hazirlik plani oldugunu diisiinmektedir (Tablo 6).
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Tablo 7: Yangin Sondiirme Ekipmanlarinin Yeri Sorusuna Verilen Yanitlarin Cinsiyet Agisindan Analizi

Cinsiyet N ort. SS Std. Hata P degeri
Yangin sondiirme ekipmanlarinin Kadin 255 1,28 452 ,028 012
bulundugu yerler Erkek 144 117 380 031 '

Katilimeilarin yangin sondiirme ekipmanlarinin bulundugu yerlerin farkinda olma durumlan ile
cinsiyet degiskeni arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Kadin katilimecilar yangin sondiirme
ekipmanlarinin bulundugu yerlerin erkek katilimeilara goére daha farkinda oldugu diisiiniilmektedir (Tablo

7). Kurumsal hazirlik puanlari 100 puan olacak sekilde tasarlanarak degerlendirilmistir.

Tablo 8: Kurumsal Hazirlik Puan Skalast

Puan Diizeyi

0-20 Cok Diisiik
21-40 Diisiik
41-60 Orta

61-80 Yiiksek
81-100 Cok Yiiksek

Kurumsal hazirlik puanlari 0-20 arasinda olanlar ‘gok diisiik’ , 21-40 arasinda olanlar ‘diisiik’, 41-60
arasinda olanlar ‘orta’, 61-80 arasinda olanlar © yiiksek’, 81-100 arasinda olanlar ‘¢ok yiiksek’ olarak
yorumlanmustir. (Tablo 8)

Tablo 9: Afet Hazirlik Bilgi Puani Ortalamasi

N Ort. SS.
Afet Hazirhk Bilgi Puam 399 40,67+27,909

Katilimcilarin Afet Hazirlik Bilgi Puani ortalamalar1 40,67+27,909 olarak bulunmustur. Tablo 8’deki
skalaya gore 40,67°1lik puan ortalamasi diisiik diizey olarak kabul edilmistir.

Tablo 10: Farkl Cinsiyet Gruplarinin Afet Hazirlik Bilgi Puani Ortalamasi

Cinsiyet N ort. SS Std. Hata P degeri
Kadin 255 38,41 26,851 1,681

Afet Hazirhik Bilgi Puam Ortalamalar: ,031
Erkek 144 44,68 29,359 2,446

Katilimcilarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalari ile cinsiyet degiskeni arasinda anlamli bir fark

bulunmustur (p<0,05). Erkek katilimcilarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalar1 kadin katilimcilara gore
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daha fazla olarak kabul edilmistir (Tablo 10).

Tablo 11: Farkli Gorev Mensuplarinin Afet Hazirlik Bilgi Puant Ortalamast

Kurumdaki Goérev N ort. SS P degeri
Afet Hazirhk Bilgi Miisteri Temsilcisi 238 34,39 24,907
Puam Ortalamalart 775 Acil Cagri Merkezi Calisam 53 48,30 29,693 ,000
Personel 66 43,40 28,597
Takim Lideri 28 63,03 28,197
Yonetici 14 61,07 27,328

Katilimeilarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalar: ile kurumdaki gérevleri arasinda anlamli bir fark
bulunmustur (p<0,01). Takim liderlerinin afet hazirlik bilgi puani ortalamalari en yiiksek olarak
goriilmiistiir. Devaminda ise sirasiyla yonetici, 112 Acil Cagri Merkezi Calisani, personel ve miisteri

temsilcileri gelmektedir (Tablo 11).

Tablo 12: Farki Kurum Mensuplarinin Afet Hazirlik Bilgi Puani Ortalamasi

Kurum N Ort. SS P degeri
Afet Hazirhk Bilgi Puam ~_Cagn Merkezleri 288 3814 26,880
Ortalamalar 112 Acil Cagr1 Merkezleri 67 48,65 28,438 011
Diger 44 45,11 31,354

Katilimeilarin  afet hazirlik bilgi puani ortalamalari ile kurumlari arasinda anlamli bir fark
bulunmustur (p<0,05). 112 Acil Cagr1 Merkezlerinde ¢alisanlarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalar1 Cagri
Merkezleri ¢aliganlarina gore daha ytiksek oldugu gortilmiistiir (Tablo 12)

Tablo 13: Kurumundaki Tehlike Sinifi Bilen Personellerin Afet Hazirlik Bilgi Puani Ortalamast

Tehlike Sinifi N Ort. SS Std. Hata P degeri
Afet Hazirhk Bilgi Puam Bilmiyorum 62 32,66 26,047 1,681 014
Ortalamalar Biliyorum 337 42,15 28,026 2,446 '

Katilimcilarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalari ile kurumlarimin tehlike smiflarini bilme
durumlar arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0,05). Kurumlarinin tehlike sinifin1 bilen katilimcilarin

afet hazirlik bilgi puani ortalamalar1 daha yiiksek oldugu gorilmiistiir (Tablo 13).
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Tablo 14: Afete Yonelik Egitim Alanlarin Afet Hazirlik Bilgi Puani Ortalamasi

Afetlere Yonelik Egitim N ort. SS P degeri
Aldmiz m?
Afet Hazirhk Bilgi Puam  Evet 214 52,14 27,689 000
Ortalamalar Hayir 185 27,40 21,613 ’

Katilimcilarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalar ile afetlere yonelik egitim almalar1 arasinda
anlamli bir fark bulunmustur (p<0,01). Afetlere yonelik egitim alan katilimcilarin afet hazirlik bilgi puani

ortalamalar1 daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Tablo 14).

Tablo 15: Kurum Risk Onleme Politikalarina Verilen Cevaplarin Afet Hazirlik Bilgi Puant Ortalamast

Kurum Yoénetiminin afet risk N Ort. SS P degeri
onleme politikalarini basarih
buluyor musunuz?

Afet Hazirlik Bilgi Evet 121 64,54 25511
Puam Ortalamalar Hayir 121 30,49 20,436 ,000
Bilmiyorum 157 30,12 23,045

Katilimeilarin  afet hazirhik bilgi puani ortalamalar1 ile kurum yonetiminin afet risk Onleme
politikalarini1 basarili bulma durumlar1 arasinda anlamli bir fark bulunmustur (p<0,001). Kurumun afet risk
onleme politikalarin1 basarili bulan katilimecilarin afet hazirlik bil puani ortalamalarinin daha yiiksek oldugu

gOriilmiistiir (Tablo 15).

Katilimcilarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalart ile yaslari, egitim durumlari, ¢aligma stireleri

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunamamigtir (p>0,05).

4 TARTISMA VE SONUC

Rosetto ve arkadaglarinin 2011 yilinda yaptigi ¢alismada Tirkiye’de geneli niifusu hedef alarak
yiiriitiilen ¢alismada kadin ve erkekler arasinda hazirlik diizeyinde bir farkliliga rastlanmamistir (Rosetto
vd., 2011). Ancak bu calismada kadin katilimcilar erkek katilimcilara gore %6 daha yiiksek oranda bilgi
puanina sahiptir, dolayistyla da afet hazirlik diizeyinde muhtemel bir fark oldugu sdylenebilir.

Afetlere yonelik egitim almayan kisiler kendilerini kurumlarinda daha fazla gilivende
hissetmektedirler. Bunun nedeni kurumsal tehlikeleri ve riskleri bilmemelerinden kaynaklanabilir veya her
birim kendi riskleri disinda diger birimlerin bilgilerine sahip olmayabilir. Kurum igerisinde, kurumsal biitiin
risklerin personellere bildirilmesi, risk yonetimi kapsaminda egitim verilmesi 6nerilmektedir.

Kurumun afet risk 6nleme politikalarini basarili bulan katilimcilarin afet hazirlik bil puani ortalamalarinin

daha yiiksek oldugu goriilmistiir. Afet bilgi diizeyi yiiksek personellerin, yonetimi afet acisindan
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degerlendirme kapasitesi oldugunu gostermektedir. Kurum igerisinde afet yonetiminin elestirilmesi, yapilan
planlarda iyilestirme olarak fayda saglayabilir. Tiim kurum personellerinin bu seviyeye gelmesi amaciyla
egitimler diizenlenmesi 6nerilmektedir.

Takim liderlerinin afet hazirlik bilgi puani ortalamalar1 en yiliksek olarak goriilmiistiir. Bunun nedeni
tecriibeli personel calistigi birimde ki riskleri bilmesi veya ge¢mis yillarda aldigi egitim olabilir. Ayrica
belirtilen mevkiye gelmek i¢in ¢alisma siiresinin fazla olmasi, riskleri kendiliginden Ogrenmesini
saglayabilir. Ozellikle ydnetici kadrolarinda bulunan personelin afete duyarliiginin arttirilmasi ve yonetim
kapasitesi ylikseltilmesi i¢in egitim verilebilir. Bu egitimlere ek olarak tiim personelin ekip halinde uyumlu
caligabilmesi i¢in ortak egitim, tatbikat vs. diizenlenebilir.

Kurumlarmin tehlike sinifim1 bilen katilimeilarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalar1 daha yiiksek
oldugu goriilmiistiir. Bunun nedeni afete bilgi diizeyi yiiksek olan kigilerin tehlikeleri ayirt edebilme
yeteneginden kaynaklanabilir. Kurumsal riskleri belirlemede bu personellerden yararlanilmasi
onerilmektedir. Buna ek olarak her bir personelin kurumsal riskleri belirleyebilecek diizeyde afet bilgisine
sahip olmasi i¢in gerekli bilgilendirme yapilmalidir.

Afetlere yonelik egitim alan katilimcilarin afet hazirlik bilgi puani ortalamalar1 daha yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Herhangi bir afet sonrasinda, personelin dnceden katilmis oldugu egitimleri sayesinde, kriz
aninda dogru karar verebilme ve krizi yonetme imkani saglayabilir. Bu amagla personele hem afet bilgisi
hem de yonetim becerileri kazandirilmalidir.

Sonu¢ olarak isletmeler mevcut tehlike ve risklerini belirlemeli, planlar yaparak afet ve acil
durumlara yonelik hazirliklarin1 tamamlamalidir. Ayrica kurumlarda afet, risk, tehlike, acil durum vb.
konularda uzmanlasmis, tecriibeli personel bulundurulmaldir. Isletmelerde egitim ve tatbikatlar ile

farkindalik olusturulmali ve ¢alisan bilgi diizeyleri arttirilmalidir.
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CAGRI MERKEZLERININ AFETE
HAZIRLIK SURECINDE RiSK ANALIZi VE
FINE KINNEY UYGULAMASI, ARVATO
BERTELSMAN

Sezai DEMIRDELEN®, Ibrahim KIYMIS? Ars. Gor. Vildan
ORALS®, Ogr. Gor. Meliksah TURAN*

OZET
Risk kavrami, sosyal ve ekonomik etkilerinin

disinda gerek is gerek giinlik hayatimizda onemli bir
konumdadir. Risklerin varlig1 ve yiiksek derecede olmasi bu
riskten kaginma ve basa ¢ikma giiciinii dogurmustur. Risk
ilk olarak sigortacilik sisteminde meydana gelmis bir
kavramdir. Gelecege dair uzun siireli planlar icerisinde olan
sirketler, devamliligin1 ve prestijini devam ettirebilmek i¢in
riskleri  belirleyip  miidahale asamasinda  hazirhkl
olmalidirlar. Bu ¢alismanin amact c¢agri merkezi ve
personelleri tehdit eden riskleri belirlemek ve belirlenen
risklerin analizlerini detayli bir sekilde degerlendirmektir.
Cagri merkezi c¢alisan personel sayist 300-400 arasi
degiskenlik gostermektedir. Personellerin giris- ¢ikis saatleri
belirlenmis olup yogun niifusun oldugu yerler ve karsilasa
bilinecek riskler belirlenmistir. Yapilan risk analizlerin de
cagrt merkezi zemin kat, 1.kat, cat1 kat ve cevre giivenligi
olmak {iizere 4 ayr1 kademede incelenmistir. Toplam da 20
tane risk belirlenmistir. Bu riskler ise; 8 kesin risk,1 yiiksek
risk,2 onemli risk ve 9 esash riskten olugsmaktadir. Riskler
konum olarak belirtilmis ve Fine- Kinney metodu
uygulanarak riskler puanlanmig ve Oneriler belirtilmistir.
Fine-Kinney risk analizleri yapilirken; c¢aliganlar ve
kurumun risk durumlar1 gbéz Oniinde bulundurulmustur.
Calisanlarin ve kurumunun yapmis oldugu planlar sekteye
ugramamast  i¢in  Onlemler alinmalidir.  Calisanlar
bilgilendirilmeli ve tatbikatlar ile egitimleri devam
ettirilmelidir. Ozellikle ¢agri merkezleri, afet anin da ve
sonrasin da haberlesme ag1 olarak kullanilabilecegi g6z
onlin de bulundurulmalidir. Bu derece 6neme sahip olan
kurumun afet hazirliklar1 ve risk analizleri daha kapsamli
metotlar ile yapilmasi 6nerilmelidir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Afet Yonetimi,
Afet Egitimi, Afet Risk Yonetimi.

L Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD

2 Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD
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RISK ANALYSIS AND FINE KINNEY
APPLICATION IN DISASTER
PREPARATION PROCESS OF CALL
CENTERS, ARVATO BERTELSMAN

ABSTRACT

Apart from its social and economic impacts, the concept of
risk has an important position both in business and in our
daily lives. The existence and high degree of risks have
created this risk avoidance and coping power. Risk is firstly
a concept in insurance system. Companies with long-term
plans should be prepared at the stage of intervention to
identify risks and maintain their continuity and prestige. The
purpose of this study is to identify the risks that threaten the
call center and personnel and to evaluate the analysis of the
identified risks in detail. The number of call center
employees varies between 300 and 400. The entry-exit hours
of the personnel were determined and the densely populated
areas and the risks to be encountered were determined. The
call center of the risk analyzes were examined in 4 different
levels as ground floor, 1st floor, roof floor and
environmental security. A total of 20 risks were identified.
These risks are; It consists of 8 definite risks, 1 high risk, 2
significant risks and 9 based risks. Risks were defined as
location and Fine-Kinney method was applied and risks
were scored, and suggestions were stated. Fine-Kinney risk
analysis; the risk situations of the employees and the
institution are taken into consideration. Measures should be
taken to prevent disruption of the plans made by the
employees and the institution. Employees should be
informed, and their training and exercises should be
continued. It should be kept in mind that call centers can be
used as a communication network in disaster situations and
afterwards. Disaster preparations and risk analysis should be
made with more comprehensive methods.

Keywords: Disaster, Disaster Management, Disaster
Education, Disaster Risk Management.
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1.GIRIS

Dogal afetler lilkemizde ve diinyada 6nemli bir konuma sahip bir olgudur. Dogal afetlerin etkileme
alanlarmin igeriginde toplu yerlesim yerinin yaninda maddi gelir saglayan ve biinyesinde kalabalik niifus
barindiran isletmeler de maruz kalmaktadir. Bu tiir isletmeler hem toplu ¢alisma grubu ve iilke ve sehir
bazinda 6nemli bir maddi gelir veya finans kaynagidir. Bu tiir kiigiik isletmelerde yasanacak afet kaynakli
maddi veya manevi hasarlar, afetin iyilestirme evresinde de ciddi bir konuma sahiptir. Afetler bu sekilde
hayati 6nem tasiyan bir konu olmasi sebebiyle toplu bir grup barindiran ve ¢alisma hizmeti saglayan
isletmeler, afetin hazirlik evresinde risk analizini dikkatli bir sekilde incelemesi gerekmektedir. Bolgenin
afetsellik durumu ve tecriibe edilen afetler bu konuda Onciiliik sahibidir. Bu tiir riskler gz Oniinde
barindirarak kiiciik isletmeler afete hazirlik silirecinde yapilan ¢alismalar isletme ve calisanlar konusunda
hayati 6nem tasimaktadir (G6ziim ve Arslan, 2017).

Diinya Afet Raporu’na gore (2010); diinyada 2 milyar 570 milyon kisinin afet riski altinda oldugu ve
sadece 2000-2012 yillar1 arasinda olusan dogal afetler sonucu toplam 2 583 394 859 kisinin etkilenmis
oldugu kayitlara gecmistir. Cagdas afet yoOnetimi anlayisina gore afetlerin Onlemesi ve =zararlarin
azaltilabilmesi icin risk ve tehlikelerin onceden iyi bilinmesi ve gereken Onlemlerin alinabilmesi,
vatandastan en yetkili kisiye kadar tim toplumun sorumluluk iistlenmesi ve siirekli gelistirilmesi 6nem arz
etmektedir (Ergilinay, 2008).

Afetlerde haberlesme, afet oncesi hazirlik evresinde ve afet sirasinda kurum ve kuruluslar arasi
koordinasyonu saglamak ve toplumun afet konusunda bilinglendirilmesi i¢in kullanilmasi hayati 6nem
tagimaktadir. Bu tiir kurum ve kuruluslar haberlesme agi olarak 6nemli bir konumdadir. Haberlesme ag1 afet
oncesi, afet siras1 ve afet sonrasi evrelerinin tiimiinii kapsamaktadir. Afet dncesinde yapilacak haberlesme
ag1, ilk yardim ve tibbi miidahale konusun da; Afet sonrasinda ise toplumun bilinglendirilmesi ve tiim etnik
gruba hitap edecek sekilde ulasmasi konusunda iletisim aglarin1 kapsamaktadir (Tiirkoglu,2010). Afet
yonetiminde ve hazirlik siirecinde haberlesme agi bu denli hayati 6nem tasirken, bu tiir kurum ve
kuruluslarda meydana gelecek herhangi bir olay veya olgu da diger kurum ve kuruluslar da olumsuz
etkilenecektir. Haberlesme aginda meydana gelecek olumsuz bir durum ayni zamanda topluma bilgilerin
giivenilir aktarilmasi ve olusabilecek kargasay: da etkileyecektir. Afete hazir bir toplumun olusmasi i¢in ve
biling diizeyinin artmas1 konusunda haberlesme 6nem arz ettigi i¢in, bu tiir kurum ve kurulusun risk analiz
plan1 ve afete hazirlig1 6nemli bir yer teskil etmektedir (Kadioglu, 2008).

23 Agustos 2011°de merkez iissii ABD’nin Virginia Eyaleti’nde olan, ama neredeyse tiim dogu
sahilini etkileyen, Richter dlgegiyle 5.8 biiyiikliiglindeki deprem meydana gelmistir. Deprem sonrasinda,
polis ve acil miidahale personeli, sosyal medya (Twitter, vb.) iizerinden gonderdikleri kisa mesajlarla halka,
nerelerde yangin, hasar, inceleme ve tahliye faaliyeti oldugu gibi konularda bilgi aktarmaya baslamislardir.
Cep telefonlarindan konugma hizmetinin aksadig1 saatlerde insanlar yakinlariyla iletisim kurmak ve kamu
kurumlarindan bilgi almak i¢in Twitter ve SMS (kisa mesaj hizmeti) araglarini kullanmiglardir

(www.teknoturk.org). Cagr1 merkezlerinde bu konuda o©nemli bir konuma sahiptir. Toplu SMS

I -



IDMC 2018

yonlendirmesi ve reklam aglari ile birlikte topluma bilgi verme ve ulagim konusunda hizmet saglamaktadir.
Bu tiir kurum ve kuruluslarin 6nemli bir konuma sahip olmasi g¢alisanlarin ve sirketin afete hazirlik
konusunda bilingli olmas1 ve olusabilecek riskleri belirme konusunda c¢alisma yapmasi gerekmektedir.
Olusabilecek olasi olay, olgu ve afetle den en az zararla atlatmasi ve miidahale ve iyilestirme ¢aligmasi
evrelerinde hizmet saglamasi gerekmektedir. Risk analizleri ve maddi kazanclar1 ve finansal orgiitleri ile
hazir olmalidir.

Bu tiir finansal gelir saglayan sirketler gelecege dair saglam temeller atmak ve rekabet odakli hizmet
saglamak adina strateji ile yonetilirler. Bu stratejik yonetim anlayisi igerisinde;

e SWOT analizi: Bu analiz giiglii ve zayif yonler iizerinde degerlendirme yapmaktadir. i¢ tehditler ve
dis tehditler olarak iki ana grupta faydalanirlar. Sirket ici riskler performanslar olumsuz ve zayif
durumlar belirlenir. Dis tehditler ise diger sirket aglar1i ve rekabet durumu goz Oniinde
bulundurmaktadir. Dis risklere ve zararlara karsi 6nleme teknikleri uygulanmaktadir.

e Q-SORT analizi; Stratejik yonetim asamasinda alternatif hizmetler ve kullanim alanlar1 tizerinde
durulmaktadir.

e Senaryo analizi: Olusabilecek durumlara karsi planlar yapilmali ve Q-SORT analizi ile alternatif
planlar belirlenir.

e RISK ANALIZI: Yapilacak yatinmin ve olusabilecek dogal afet konusunda kurum veya sirketin
hangi oOlgiide riskli oldugunu tespit i¢in yapilan analizlerdir. Risk analizleri, “siyasi risk”,
“ekonomik-mali risk™, “iilke riski” vb. analizlerden olusmaktadir.

Bu tiir bir plan ile olusturulmus tamami ile topluma hizmet vermek ve kar amaci ile yapilan
hizmetler tamamu ile gelecege yonelik yapilan olusumlardir. Ve bu tiir analizlerin disinda farkli risk analiz
yontemleri de mevcuttur (Aktan,1999).

Bu sekilde olusturulmus ve gelecegi o6n planda tutmus hizmet sirketleri tamami ile plan ve strateji
planlanmasi ile hareket etmistir. Yapilacak eksik bir plan ve uygulama yetersizligi kurumu olumsuz yonden
etkileyecek ve prestij olarak olumsuz etkileyecektir. Bu tiir analizler hayati 6nem tasimakla beraber olasi
olumsuz olaylara kars1 dogabilecek zararin biiyiikliigii sirketi veya kurumu (maddi ve manevi) kayiplar ile
olumsuz etkileyecektir. “Stratejik yonetim, bir organizasyonun/isletmenin varmak istedigi hedefleri ve bu
hedefe nasil ulasilacagini gosteren siireci analiz eder.” (Baryy, 1986).

Bu tlir hizmet saglayan isletmelerde c¢alisan personeller ve isletme yoneticileri de bir takim
calismalar ve biling igerisinde olmasi gerekmektedir. Teknolojinin siirekli gelistigi ¢cagda ve belirli yazilim
ve donanimlar ile depolanan bilgilerin giivenligi 6n plandadir. Bu tiir bilgilerin kullanimi1 ve depolanmasi
konusunda c¢alisanlara egitim verilmelidir. Biling diizeyleri arttirllmalidir. Bu c¢alisma yeni baglayan
personelden itibaren uygulamaya alinmalidir. Calisan personel sayisi ve calisma sartlar1 géz Oniinde
bulundurularak, isletmelerin hizmet sartlarina uygun egitimler ve yasanabilecek risklere karsi biling
diizeyleri arttirilmalidir. Sirketin finansal gelirleri ve giivenilir hizmet sartlar1 gz oniinde bulundurularak

bilingli ¢alisanlar uygun sartlarda calismalidir. Tiim bu riskler géz Oniinde alindiginda riskleri ortadan
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kaldirmak veya minimum diizeyde tutmanin yolu bireyler i¢in farkindalik olusturmadan ge¢mektedir. Bu
farkindalik olusturma eyleminin en temel yolu ise 06zellikle kurumlarda tiim ¢alisanlara, paydaslara,
tedarikgilere kisaca kurum bilgi giivenligi politikasinda yer alan tiim bireylere gereksinimlere gore farkli
kategorilerde egitim programlarinin hazirlanmasi ve bireyler {izerinde bilincin olusturulmasi gerekmektedir

(Sahinaslan vd., 2009).

Ayrica 2012 yilinda yiiriirliige giren Is Saglig1 Ve Giivenligi Risk Degerlendirmesi Yonetmeligi’nde:
calisma ortaminda bulunan fiziksel, kimyasal, biyolojik, psiko-sosyal, ergonomik ve benzeri tehlike
kaynaklarindan olusan veya bunlarin etkilesimi sonucu ortaya ¢ikabilecek tehlikeler belirlenir ve kayda
alinmasi konusunda igyerinin yasal yiikiimliiliikkleri bulunmaktadir (28512 sayili yonetmelik). Bu kapsamda

is yerlerinin kendi risk degerlendirmesini yapmasi gerekmektedir.

2. MATERYAL VE METOD

Arastirmanin metodu

Bu aragtirma ¢ikarimsal nitelik arz etmektedir. Arastirma kapsaminda yapilan risk analizi Fine —
Kinney metodu kullanilarak olusturulmustur. Bu analiz sistemine gore risk ve riske bagli maruziyet
bireylerin veya kurumlarin zarar gorebilirligini arttirmaktadir. Bu analiz ile tehlike kaynagi, olasi risk ve
zarar gorebilirlik kavramlar agiklanmistir. Risk siddeti toplam risk skorunda daha 6nemli oldugundan risk
Olgeginde 1 ile 100 arasinda degerler kullanilmaktadir. Kinney ve Wiruth, yaptiklar1 ¢alismada, referans
noktast olarak 1 ile 100 arasinda bir deger kabul etmislerdir ve ara degerler, asagidaki formiille
hesaplanmistir: Onem Degeri = (Kayip/100)* # (Oturakei vd., 2012).

Tablo 1. Risk Degerlendirme Tablosu

Olasilik Deger

R <20 Risk: belki kabul edilebilir
20 <R <70 Olasi risk: dikkat gésterilen
70 <R <200 Onemli risk; diizeltme gerekli
200 <R <400

Yiiksek risk; acil diizeltme gerekli

>
B0 Cok yiiksek risk: durdurulan islemi diisiiniin

Kaynak: Kinney G. F. ve Wiruth. D.A. (1976), Practical Risk Analysis For Safety Management (No.
NWC-TP-5865). Naval Weapons Center China Lake CA.

Evren ve orneklem

Bu arastirma Giimiishane Ili Merkez ilgesinde bulunan 6zel bir ¢agri merkezi kurumuna

uygulanmigtir. Kurum igerisinde mevcut riskler kayit altina alinarak analiz edilmis ve incelenmistir.
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Arastirmanin Onemi

Ozel kurumlarm kendi afet planlar1 hazirlama gereklilikleri mevcuttur. Bir afet plan1 hazirlama
asamasinda risk analizi en 6nemli basamaklardan biridir. Ciinkii kurum biinyesinde gelistirilecek her strateji,
alinacak her 6nlem, kararlastirilacak her hiikiim bu risk analizine gore sekil alacaktir. Bu nedenle risk analizi

cok iyi degerlendirilmeli ve olasi risklerin azaltilmasi gerekmektedir.

Arastirmanin Kisithhiklar

Zaman ve finansal kisithiliklardan dolayr aragtirma Giimiishane ili merkez il¢esinde bulunan 6zel bir
cagrt merkezine uygulanmistir. Ayrica personelin izinli ve raporlu olmasi durumunda arastirmanin

kisithiliklari igerisindedir.

Verilerin analizi

Bu calisma esnasinda igletme deki riskler kesif yapilarak belirlenmis olup uluslar arasi kullanimi
kabul goriilmiis olan fine kinney metodu kullanilmistir. Bu metot uygulanmasi ve kullanimu ile belirli olan
riskleri olma sikligina etki alanina ve tehlike boyutuna gore belirlenmis olup yapilacak miidahale ve 6nleme
caligmalarina gore tekrardan risk puanlama ile belirlenmistir. Fine kinney metodu yaygin kullanilan ve
yapilmas1 gereken onlem ve hazirlik dnerileri bulundurmaktadir. Oneriler sonras1 yapilan ¢alismalar da ayni
sekilde puan cizelgesinde belirtilmis olup risk derecesi saplanilmistir. Alinan 6nlemler ise etki giicii ve
yeterliligi buradan yola ¢ikilarak belirlenebilir. bu materyal ve metot asagidaki puanlama sistemi ve 0l¢iit ile
belirlenmistir. Ayn1 sekilde yapmis oldugumuz ¢alisma da yonetmelikte alinmasi gereken Onlemler ve

maddesi ile aciklanmustir.
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3.BULGULAR
No 1 2 3 4
Ana Faalivet Zzmin Zemin kat/operasyon Zemin katisitma sistemi | Caligma ortann
kat/operasyvon koridor gingi odasn operasvon tavanlan
irigi.
=]
g Tehlike Kaynag Elsktrik 30mA hzksgak alam | Dozal zaz kullamen Cahizanlann hizmat
= tezizatmin rolesi olmasn ve Atezli bir gisim wveva zazladiklan
ﬁ dizanda olmasi- vanging donugme kagak soncusu patlama bolgalarda
= slakteik panolan riski kazan dairssi tstlerindski tavan
E ank olma=n markez sistem 121mma ve havalandioma
. alaktrik slaomra Tullamam
§ kapilma
: Tehlikenin kazaya | Tahlive verlerinin | Yanzin onlevici Harhangi bir siann Tavan apkhizindaki
= dontsmesinde yet-:ajz kalman shipmanlann{yanzin sonucu patlama fiski ve malzemalar-
2 olasidurum vevozun ¢aligma | datsktorlen) ve arken vanliz ortam da sigara havalandirmamn
E nufusu-teknik uyan siztemlarinin kullamom ¢alizan Gzerindan
5 takim olmamas tahlive gz gacmasi va
=1 malzemalarinin yorlefinin galizanlann tzerins
fazlah: balirlenmesi diizme si
Eftlilenen kiyiler C.PZ C.Z,CE C.Z.CE C.P.TL.
p Intimal | 3 3 3 3
-
HEH . _
Ez BEE [Fokms |03 0.5 0.5 1
Etli 40 100 100 3
Rizk 60 300 150 o
EKESIN RISK Yikask rizk Cnemli rizk Ezazh rizk
Karar
Diizeltici faalivet Tasizat balam we Edken uyan sistemler | Dogal zaz sistami ils Can ve tavan
onsno vavanzin 1:1tmads vil da bakam ve | aahklsnmnp
galigmanmn detektorlarinin onznm ¢alizmalsnmn kontroll bir gekilds
vapilmas tahliva kullamom aym zaman | vapilmas olas dig zabitlanmeasi
slzerzahlan davanmaz boya tehditlen dnlemek igin havalandirma igin
saptanmah yangmn | kullamon tshlike zigara alanlan altematif bit
onlavici dnlemler | olugturacak balistilmali doZal zaz kullamm alam
yanmaz maddslenin gynlmasn, | istemlerinds uyan baliflenmalidis.
malzemaler dizanda kalan ve ikazlan kullamlmalidic Tavan igin olduksa
kullamiman atkilanms oram vumusak bir
vikssk kablolann malzems
muhafsza adilmeasi Iullamlmahidie,
i Ihtimal 1 3 3 1
g E [Frams |03 03 03 03
é ,g Etki 3 7 7 1
=
= E E Rk 1.5 10.5 10,5 0.5
Ilgili Mevzuat Karar Saym: : Karar Saym: Karar Saysi: Karar Sayms::
2009/15316 2009/15316 2009/15316 2000/27344
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Aevzuat Madde 69- Aadde 67 Madde 55( 4-5) Madde28-2
gerekliligi + ek Bitin bina v Biralarda kurulan 4)Gaz kullamlan kapsh Can ksplamalanrin
— Gnlemler vapilarda alaktnk alakteik tesizshmin, boliimlards, zaz EROOCF :mmfi
B tasizahmn bir kans vollan kacafiza kars doZal maslzemelerian, ¢ah
[ vanzin avdinlatmaznimin ve veya makanik Laplamalm alpnda
%‘ bolmesindsn vanzn slzilama v kavalandioms ver alan yizeyin
pss digZer bir yanzin uvan zistemlerinin, zaflanmas) gerskir, vava yahiioin en a2z
< bolmezine vataw vangzn bilinda veva (5) Kaz=n dairesinde zor alavlenici
= ve ditgay herhangi bir acil doZslgaz veva LPG malzemalardan
gagizlerinda kilde, binada Jullamlmas kilinds, bu | ©lmas gerskis,
§ vanzin vava bulunanlars zarar gazlan alzilavacsk gaz Axncak, can
= dumamn vayshut vermavacsk, panik alzilayvialann kaplamas1 olarsk
E hker ikisinin qkmanm onlayacsk, kullamimas garttic yanmez
E: birden gagizini binamre emnivatli bis malzemelerin
& engallemsk Gzers, 3=kilde bogaltilmazim Iullamimaz
= biitin ankhklanne zaZlavacak ve givenli durumunia zerina
S vanzin durdumae bir ortam olugturacsk ¢ah ksplaman
= harg, vastk, panel | zekilds tazardsemasn, uygulanan vizevin
§ v banzed teziz adilmasi ve en az nommal
o malzamalerds galisir denemda glevlensn
2! kapatilmas tutulman garskis malzemslerden
= gorakir olma=ra izin
’3 verilir.
=2 Sire
No s 6 7 §
Ana Faalivet Zemin kat/'genal Cahizma Casn merkezi on bahge Mutfak
bolze olarsk acil ortamy/oparasyon k13 ve bahge ont faslivetlerni zemin
5 takliye qikaglan { aydinlatmas) Lat
E Tehlike Kaynag Acil durem Tavan avdinlatmaslan Kum:m bicasimn Bulasia hastalik va
- avdinlatma vabilzizavar shram valamnda yvikssk vanmn rizski
- sizteminin Calizma ortaminin kavahik srazizinin
B4 - bulurmamas 151klandirmasy bulunmas
2 = | Tehlikenin kazava Olaz bir olay 267 rahatzizhizl ve Havalan ve kays Toplu galigma
5 2 dondsmesinde ikincil zaradann hasztalif) 2sbap olma dusmesi olaylan sonuce ortann il2 hijven
- § olasi durum gorilmasi kargaza kuremun kazar gdrmesi akzikliZi va dogZal
va tahlive 23z kullamon ve
olamama kacamn
Eticilenen kisiler C.ZP.TK. G. e CPGZ C
Ihtimal 6 3 & 3
B
E Fralanz 3 1 0.5 3
=
E Etd 3 7 100 3
=g - - =
22 Risk 54 21 500 23
= ONEMLI RISK Keazin risk YTUKSEK RISK Keazin rizk
g Karar
E Duzeltici faalivet Avdinlatma Aydinlastma Slgimlen Alkarsu 1zlsh galizgmaslan Hijven olarak
- sistemi yapilabilir {(sindiz) wveistinat duvarlan ila Iollamilacsk
= kullamiman ve onleme takmiklen aym malzemaler ile
g jenerator zaman da aZaclandiemas Iullamimahidir g3z
galizma=n sizteminda stekli
balkim ve nanm
E caligman
yaplmahdir.
Ihtimal 3 1 3 1
-
g E Frakam: | 0.5 1 05 1
__% 3 [ Eaod 1 1 7 1
e
28 E J Rizk 15 1 10.5 1
Ilgili Mevzuat Karar Sayisa: Karar Sayvisa: : Karar Sayvisi: Karar Sayisa:
2009/15316 2013/ 28720 2007/ 26582 2009/27344
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Mevzuat MADDETI-(I) [ MADDESG MADDEA MADDEST(Z-3)
gerekliligi + ek Acil durum Avydmlatlacak yere Cig ditymesi, kaya Dhiutfaklarm
onlemler aydmlatma Ve amaca en uygun diiymesi veyvayer bodrumda olmasi ve
sistemi; sehir ¢Oziimiin elde kaymas afetlermden gaz kullamilmas:
sebekesiveya edilebilacest hethangibirmeusrayan | halinde,
benzeri bir dis aydmlatma Slgiitleri vebu afetlerden biri igin | havalandwma
elektrik belitlenir. Direk 7269 sayih Kanunun 2 sistemleri yapilir.
N beslemesmin dikilmesi uygun mcive 14 iincii Tkmct bir gikag tests
= kesilmesi, yangm. | clmayan genel maddelerine gore afet edilmeksizim gaz
= deprem gibt aydmlatma bolgesioldugu kullamilmas:
= sebepletle bina kapsammdaki karamame ile tespit ve vasaktr.
= Veyayapmm bolgelerde, dagitm ilan edilen vetlerde bma | (3) Mutfzk vegay
& elektrik sitketi vevailgisme vapilamaz ve meveut oczklan binanm
é enerjisimin gore belediye veya il bmalar cnarilamaz. diger kasmnlarmdan
% givenlik ozel idaresmn teklifs en az 120 dakika
= maksadiyla ve aydmlatma siireyle yangma
= kestlmesive bir komisyonunun uygun dayanikli bélmeler
vz devrekesiciveva | bulmasikesuluyla ile aynlmis bicimde
= sigortanm aydmlatma tipt konumlandmlr.
) agilmasy belirlenir. Bélme olarak zhsap
= sebebiyle nermal ve diger kolay
o aydmlatmanm vamict maddeler
= kesilmesi kullanmilamaz.
= hillermde,
o otomatik clarzk
o devreye girerek
= veterlt aydmmlatma
= saglayacak
g sekilde
diizenlenir.
Stre
No ° 10 11 12
Ana Faaliyet Calizma Zemin kat/‘oparssyon | Zemin kat /operasyon Zemin kat' azitim
= ortamy/oparasyon | gZifig kapia ont ortanm. 1. kat 2. kat ve kst 2 odan
- { aydimlatma) kantin,
-
;‘; Tehlike Kaynain Tavan Girig tzeri cam Yiksage monts adilmiz | Uglan bantlanmig
gydinlatmslan va | kullamen ve galigma | televizvonlar dizanda alaktok
E Dbilgisavar skeam igerizi fazla cam Talevizyorun digmesi kablolan
£ Caligms kullamon,
: i
~‘ - - : lv
g Teblikenin kazaya | Goz rahatsizha Cam platformiann Yanzin qikama
> doniymesinde vehastahizl zsbap | kunlmasive gokmesi | Cahzanlars vakan rizki ila alakteik
E olas1 durum olma il2 yarslanmalar yarlarde va yiksekta garpmas]
= olmat disma sonucs
-E varalanmalara 3sbap
olmaktsdie
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Etkilenen kisiler G C.G.Z C.P. CPZGC
Ihtimal 6 3 3 6
k-
E Frakamsz 3 0.5 0.5 0.5
=
g Etki 3 3 3 ’
2 | % E -
= =2 Rizk 54 4.5 4.5 21
—
; Keazin rizk Ezash rizk Eszash rizk Kazin rizk
; Karar
E Diizeltici faalivet Aydinlatma Cam platformilann Sazlam bir 3akilda Kablolar dizands
2 olgimleri daha zaslam ve zabitlanmeli va buskmamall ve
§ vapilabilir Innlmaz malzemealer gahizanlara wzsk konum uglanm kspatarak
= (zindiz) ila degiztirilmalidir. Iullamimalidir. svaalona
sabitlanmalidir.
Intimal 3 1 1 1
2
gé E g [Frekans |05 0.5 0.5 0.5
% Z|l & B [Eud 1 3 1 1
S| 5= B
- - = = = -
= -é = E = 4 Rizk 1.5 1.5 0.5 0.5
=]
:'51 ﬁ Ilgili Mevzuat Karar Sayma: : Karar Savisi: Karar Sayma: Karar Saymsa:
= o 2013/ 28720 2009/27344 2000/27344 2009/27344
Afevzuat MADDE 6 MADDE 103 AADDE 17- MADDE 61 {(2)
gerekliligi +~ ek Avdirnlanlacak Binslann tavanlanoin Yam alaminds veva Isaitmsa soZutmas
onlemler vars V2 amacs en wva tsbaplsnmn galiganlann erizsbilecagi haberlegmsa ve
uyeun ¢OzZimEn vanmaz s1zdiomaz, varlerds bulunan ilatizim ahia ve
slda adilsbilacesi ¢arpma il= avilam alaktoik panolan, teval wverici alaktrikli
aydinlatma gikarmaz ve kolay tablolan ile kontrol cikazlanmin ¢ah
olgitlerni temizlamirs tertibaty ve banzeni aranns
bealirlenir. Dirsk malzemaden, hafif tesizat, kilitli dolap veva verlastirilmesi
dikilmesi uyzun 2Zimli olarsk, hiicra igine konulur. gersltizi takdirds,
olmavan ganal pancerslenin iss, alaltrikli cihazlar
aydinlatma bivik pargalar igin, vanmina
hilinds, strafa davamkh ksblo
odlzalerda, dasilmayvacsk ve zarar kullamlmazi va
damitim gigkati vermayvacak tslli cam galik boru
vava ilgisine g0 vava kinlmaz cam igerizindan
baladive vava il Eibi maddslerden Eogirilmasi =ibi,
&zal idaresinin vapilmas: garskir, yanzina karg ilave
t=klifi ve tadbirler ahinarsk
ydinlatma yatkili kigiler alivle
komisyvorunun ilgili vonatmelikler
vyzun buleia uvzun slsktrik
koguluvla tazizan gakilsbilir.
aydinlatma tipi
balirdanir.
Sire
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No 13 14 15 16
Ana Faaliyet Zemin kat'1. Calhizma ortanmy/ Zemin kat/ ginig ve qiag Operasvon/l. kat-
Kar 2 kst aran 1.oparasvorlar- glanlan back Office birim
meardivenler, 2.oparasvon. 3. oparasy
E on
= Teblike Kaynagm Islanong alan ve Sive kenarlara Inzan gins qiaglan - Elsktrk garpman
= kayzan zemin ile talalma ve digms Suikast zirigim insan Vvayanmn
g bislikts digme kaynskh
g Teklikenin kazava Tamizlik Yaralanmalara ve Suikast sonucu toplu Izlsk ve gagerkan
'g - dondsmesinde s1rasinda 1slak ¢arpma sonucu i3 zarar gorme ve olumsuz tamas sonucu
= = | olasaduram Jalam yer va g0remeama durumu atkzilanms garma Va2 vangmn
2 calizanlann
== kavmass ve
= = s z
dizmesi
Etkilenen kisiler C.ZGP CP.C C.P.GY C.P.GZ
Ihtimasl 3 3 3 )
=
E Frskans 0.5 0.5 0.5 1
= E
2 = | Ea 1 1 3 =
-
g |[3F E Risk 1.3 15 45 %2
-
= Ezazhirizk Ezazhirizk Ezashrizsk Kezin rizk
E Karar
= Diizeltia faalivet TUyzun temizlik Erzonomik ¢alizma Giriz kspisinda x-ray Prizkullamiom igin
E wveuyan levalan diizani va kogelenn cikzz va kimlik guveanli kapak ve
Iullanion oval veva vomussk koxtroli vapilmaz prizlerin da |
malzemsa kullamon givanlik anshtan.
Ihtimasl 1 1 1 3
-
g E [Fems |05 X 05 1
5 =
2 & [Ess 1 1 1 1
=
= 2 E o Rizk 0.5 0.5 0.5 3
Ilgili Mevzuat Karar Sayma: Karar Sayisi:
200927344 2009/27344
Aevzuat MADDE 36 (3) MADDE 8 (3) Giriz kspizinda x-rav MADDE 61 (2)
gerekliligi + ek Kaqs koridor: Toplanan bilziler cihzz v2 kimlik Izitma sofutma
onlemler boyunca Enca i3 z:ash&: ve kontroli vapilmas1, ozal haberlezme va
dogemada govenlizi ile ilgili bir givenlik gidestivle ilstigim sha ve
vapilacak dort meavzuatta ver alan anlanilmazi onerilir. verici slaktrikli
bazamaktan az hilkimler de dikkate cihazisnmin gatr
Lot farklan, en ahiparsk, galizma arasina
— gok %% 10 eZimli ortaminda bulunsn verlestirilmesi
i;z fampalaria fiziksal, kimyassl, geraltiZi takdirde,
baglamir. Bu bivolojik, psikososval, slakteikli cihazlar
E rampalann ergonomik Ve banzeri igin, yanmina
= zemininin tehlike dayvamkh ksblo
'% kzvmay onleyen kaynaklznndan oluzan Tullamilman ve
= malzems il= wvaya bunlann ¢2lik boru
= kaplanman atkilegimi sonucu igerizindan
§ Farthir, ortaya qikabilacsk Zegirilmesi zibi,
= tehlikaler balirdenis va vangzna kaefl ilave
= kavds shmr. Bu tadbirler shnarsk
E‘ balirlems vapihidken vatkili kigiler alivls
3 azasidaki hususlsr, bo ilgili vonatmealiklars
ﬁ buzuslardan uygun olsktik
L atkilenacsklsr vane tezizan gekilsbilir.
o sokilde
§ atkilansbilacaklen
= g0z oniinda
< bulundun:luer.
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= Sire
=
=
=
No 17 13 19 20
Ana Faalivet Kaqs Kans koridom Yamda Dogal Gz Otopark alaminda
meardivenlan EKullammn sondirmsa
= malzemasi
= olmamas
E Tehlike Kavnag Kaais Cilaz olmay Gaz Siantiza Otoparikta yansn
E meardivenlannin noktalarda kanis qlman
_ Illamlmaz kala
= zelmesi
= = Teklikenin kazaya Kapz slanlsnmn Cilaz olmavan Fark adilmsyan siann Tasinsbilan
2 = | donidsmesinde dumanla noktalara kaos duromundds patlama sondime cibsamn
5 E olasrduram kaplammas, ortaminda viZilma yanzin olmamas sonuce
g~ tahlivenin midskalanin
Zacilomeasi Egecilmesi. yanzin
Etkiilenen kisiler C.ZCGP C.ZGP C.ZGP
Ihtimal (] 6 4 -
- E
= g Foskans 1 1 1 0.5
g =l E - -
= E % Etki 11 4 3
EE g § Rik a3 31 s 3
Kesin rizk Keasin rizk Ezashrizk Olas= rizk
Karar
Diuzeltici faalivet Cilnz olmayvan Havsalandioms Otoparklarda
meardivenlaninda noktalara uvan zisteminin inga=, takearlakli sondirme
havalandirma levhalanmrn asilmasan ortannn sistemininc
pencerslan havalandinlma=n konulman
olmas
= Tktimal 3 3 1 1
2§ 5§ [Frkams |05 0:5 1 0.5
E g [Ea= 15 2 3 2
B e
23 E I R=x 225 12 3 2
Ilgili Mevzuat Karar Sayisi: Karar Saymsi: Karar Saymsi: Karar Sayisi:
2009/27344 2009/27344 2009/27344 2000/27344
Afevzuat MADDE 30(2) MADDE 30 (5 AADDE S5 (4) AADDE 99 (3)
gerekliligi + ek Her vapinin, Her qalazan ankea Gaz kullamlan kspah Otoparklarda,
onlemler vangnz vaya diger gorinacsk zakilds bolimlerda, zaz depolarda tesisat
acil duremlarda vapilmaz, avncs, kagasina kar;l dogal dairalerinda va
vapidan kaqs fuaza gotiren volun, vaya mekanik banzeri verlerds
sirazinda zazhikh her havalandirma avnca tekerdakli tip
kullamcilan, 121, Iullamamn herchangi zazlanmasy zgerskis. sondirma cihazn
duman veyva bir noktadar kagacam bulundurilmas:
panikten doEan doEnltuvu kolayca machuridir.
tehlikslerdan anlavahilacesi
koruvacsk gekilds bigimde gérintr
vapilmas=y, olmas zerskir. Cilaz
— donanlmas, nitaliZi tazimsyan
S ba]:un gormesi va herhangi bmf ];spx wvava
= iglevind biraakaza gotiran yvol
E strdizrmesi zargek qukagla
=% Zerakir. kansnnlmayvacak
B s=kilde dizenlenis
g vaya igarstlanis. Bir
£ vanzn hilinda vava
= herhangi bir acil
= duremds
E Iullamalann
EI }‘anb.;hkl.? skmaz )
= slanlars zirmemslan
!:’5’ wve kullamilan
odalardan va
=t meakinlardan gagmalk
= zorunda kalmsksian
% birqikiza vevs
= gikizlars dofrudan
= erigmealan igin zerskli
B tadbirlar ahimir,
=2 Sire

Tablo 1: Risk Degerlendinme Anahizlen

.y ____________________________________|
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4 TARTISMA VE SONUC

Oturake1 ve arkadaslarinin 2015 yilinda yaptigi ¢alismada isletmeye ait 10 adet risk bulunmustur.
Olusturulan risk puanlarinin, klasik Fine-Kinney metodunun risk puanlarina gore daha hassas olarak dl¢iim
yaptig1 gozlemlenmistir. Boylece aksiyon plani alinacak islerin oncelik siralamasi degiserek, daha yiliksek
oneme sahip risklerin farkindalig1 arttirllmistir (Oturak¢t vd., 2012). Ayni sekilde bu ¢alismada da 6zel bir
isletmeye ait 20 adet risk bulunmustur. Bulunan riskler gerceklesme olasiligina gore degerlendirilerek
sebebiyet verecegi durumlar, onleyici faaliyetler ve kanuni gereklilikler ortaya konulmustur.

Risk, beklenen olaylarin gerceklesmemesi ya da beklenmeyen durumlarin ortaya ¢ikmasi sonucu
zarara ugrama olasihigidir. Kiiresellesme sonucu isletmelerde finansal biiylimeler ve hedefler mevcuttur. Bu
tiir calisma igerisinde olan ve tabaninda toplu ¢alisma potansiyeli bulunduran isletmeler i¢in risk hayati
onem tagimaktadir. Siirekli finansal biiylimeye yonelik caligmalar saglayan ve ulusal ya da uluslararasi
rekabet igerisinde olan sirketler, risklere karsi alternatif planlar ve siirekli gelisen c¢alisma kosullari
olusturulmustur.

Isletmelerde kiiresellesme ile artan rekabet vb. durumlarda uyum saglayabilmeleri igin risk yonetimi

onemli bir durumdadir. Rekabet agima uyum saglayabilmeleri igin isletmelere karsi direngli olmalart ve
olusabilecek i¢ ve dis tehditlere karst duyarli olmak durumundadir.
Isletmeler de mevcut calisan personeller bu konuda bilinglendirilmis ve risk ydnetim konusunda hazirlikli
olmaktadir. Bu kapsamda gerceklestirmis oldugumuz calismada Gilimiishane Arvato Bertelsmann g¢agri
merkezlerinin risk hakkin da ne tiir bir faaliyetler ve ¢alisma igerisinde oldugu konusuna deginilmistir. Ayni
zamanda olagan ve olugmasi miimkiin riskler lizerinde durulmus ve fine kinney risk analiz metodu ile 6rnek
bir ¢alisma yapilmistir. Kurum risk analiz planlar1 ve risk yonetim iizerine yapilan calismada i¢ ve dis
tehditler tizerinde durulmak la beraber olas1 yapisal ve yapisal olmayan riskler degerlendirilmistir.

Isletme calisanlar1 ve personeller igin risk analizi ve risk yonetimi iizerinde ki etkin faktorleri
tizerinde durulmus olan bu ¢aligmamiz da risk degerlendirmesi olarak bilingli ve egitime yonelik calismalar
yapilmasi gerektigi konu alinmistir. Personel bilgi giivenligi ve ¢alisan personel biling diizeyi ile birlikte risk
analizi ve yonetimine hem kurumun finansal degeri i¢in hem de olasi yasanacak afetin etki giicii i¢in 6nem
teskil ettigi belirtilmistir.

Yapilan bu ¢alismamiz da finansal giic tasiyan kurum ve kuruluslarin gelecege yonelik yapilan
planlar1 arasinda etkili bir “risk yonetimi” ve “risk analizi” planlanmalidir. Yasanacak olan afet toplumu
derinden sarsan cal ve mal kayiplarina neden olan toplumun basa ¢ikma potansiyelinin eksik kalmasina
sebep olmaktadir. Bu tiir olay ve olgular isletmeler i¢in bir tehdit olmasi sebebiyle ve marka gelecegi i¢in
etkili bir risk degerlendirme planlart olmalidir. Ayn1 zaman da meydana gelen afetlerden etkilenmeyen bu
tiir cagr1 merkezleri afetin miidahale ve iyilestirme asamasin da 6nemli bir konuma sahip olan haberlesme
agimi olusturmaktadir. Afetin sirasin afet sonrasin da haberlesme ag1 ile miidahale ve kargasa Onleyici

toplumu bilinglendirecek ve koordinasyon saglama konusun da hizmet verebilirler.
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DEPREM BOLGESINDE BULUNMA
DURUMLARINA GORE BIREYLERIN
ANKSIYETE DUZEYLERININ YASAM

KALITESINE ETKISi

Nursen KULAKAC!, Sevda UZUN?, Aylin AYDIN SAYILAN?
OZET

Amag: Bu arastirma, bireylerin deprem bdlgesinde bulunma
durumlarma goére anksiyete diizeyleri ile yasam kalitesi
arasindaki iliskiyi belirlemek amaciyla yapildi.

Yontem: Tanimlayici tiirdeki arastirmanin evrenini Mayis-
Haziran 2018 tarihleri arasinda biri deprem bolgesinde olan
iki devlet tniversitesinin Ogrencileri olusturdu. Rastgele
ornekleme yontemi kullanilarak 440 Ogrenci Ornekleme
alindi. Veri toplama araci olarak Kisisel Bilgi Formu, Beck
Anksiyete Olgegi (BAO) ve Diinya Saglik Orgiitii Yasam
Kalitesi ~ Olgegi-Kisa Formu  (WHOQOL-BREF-TR)
kullanild1. Verilerin analizinde say1 ve yiizdelik hesaplari,
aritmetik ortalama, t test , One-Way Anova ve Pearson
Korelasyon analizi testleri kullanildi.

Bulgular: Arastirmaya katilan 6grencilerin yas ortalamasi
24,00£12,59 olup %55,1°1 kadindir. Kadin &grencilerin
(p=0,001), kronik hastaligi olanlarin (p=0,004) ve uyku
sorunu yasadigini ifade eden dgrencilerin (p=<0.013) Beck
Anksiyete Olcegi puanlarinin anlamli olarak yiiksek oldugu
goriildii. Deprem bolgesinde 6grenim goren Ogrencilerin
WHOQOL-BREF 6lgegi bedensel alan (p=0,000), ¢evresel
alan (p=0,000) ve ruhsal alan (p=0,000) alt boyutlar1 puan
ortalamalarinin diger Ogrencilerden daha diisik oldugu
bulundu . Deprem bolgesi 6rneklemindeki 6grencilerin Beck
Anksiyete Olgegi ile WHOQOL-BREF ¢evresel alan ve
bedensel alan alt boyut puan ortalamalar1 arasinda negatif
yonde korelasyon iliskisi saptand1 (p<0,05).

Sonu¢: Bu calismada, deprem bolgesinde 6grenim gdren
Ogrencilerin yasam kalitesinin diisik oldugu ve bazi
degiskenlerin anksiyete diizeylerini ve yasam kalitesini
olumsuz etkiledigi belirlenmistir

Anahtar Kelimeler: Deprem, Anksiyete, Yasam Kalitesi
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THE EFFECT OF ANXIETY LEVELS OF
INDIVIDUALS ON THEIR LIFE QUALITY
DUE TO THEIR PRESENCE IN THE
EARTHQUAKE ZONE

ABSTRACT

Objective: This research was conducted to determine the
relationship between the individuals’ anxiety levels and their
life quality due to their presence in the earthquake zone.
Method: The population of this descriptive study consisted
of students studying at two state universities, one of which
was in the earthquake zone between May-June 2018. 440
students were sampled using random sampling method.
Personal Information Form, Beck Anxiety Scale (BAS) and
World Health Organization Quality of Life Scale-Short
Form (WHOQOL-BREF-TR) were used as data collection
tools. In the analysis of the data, numerical and percentage
calculations, arithmetic mean, t test, One-Way Anova and
Pearson Correlation analysis tests were used.

Findings: The average age of the students was 24,00 +
12,59% and 55,1% were female. It was determined that
Beck Anxiety Scale scores of the female students (p =
0.001), those with chronic diseases (p = 0,004) and those
who expressed sleeping problems (p = 0.013) were
significantly higher. The students living in the earthquake
area were found to have lower WHOQOL-BREF scale
bodily area (p = 0,000), environmental area (p = 0,000) and
spiritual area (p = 0,000) mean scores than the other students
(p<0,05). A negative correlation was found between the
Beck Anxiety Scale average scores of the students living in
the earthquake zone and their WHOQOL-BREF
environmental and bodily subscale scores (p <0,05).
Conclusion: In this study, it was found out that the students
living in the earthquake zone had low quality of life and
their anxiety levels and quality of life are negatively affected
by some variables.

Key words: Earthquake, Anxiety, Life Quality
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1.GIRIS

Afetler, insanlik tarihinin bilinen en eski ¢aglarindan bu yana karsi karsiya kalinan onemli
sorunlardan biri olup, insanoglunun kagmamadig1 dogal olaylar olarak tarihin her doneminde toplumlarin
yasamlarint etkilemekte ve degistirmektedir. Gliniimiizlin teknolojik gelismislik diizeyine karsin dogal
afetler, degisik tiirleri ile toplumlarin yasamlarini etkilemeye devam etmektedir (Yi1lmaz 2003). Literatiire
bakildiginda, afet kelimesi yerine Olagan Dis1 Durum (ODD) kavrami da kullanilmaktadir.

Olagandis1 durum, giinlik yasam aktivitelerinin yapilamamasi ve toplumsal diizenin aniden
bozulmasi ve olagan islerin yerine getirilememesi seklinde tanimlanabilir (Sengiin 2007; Ozmen ve ark
2013).

Diinyada meydana gelen olagan dis1 durumlar insanlarin hayatim1 biiylik oranda ve negatif bir
sekilde etki biraktiginda genellikle “dogal afet” olarak tanimlanmaktadir. Doga olaylarindan kaynakli olarak
ortaya ¢ikan afetler diinyada insanin yaradilisindan itibaren devam etmektedir. Binlerce hatta yiizbinlerce
can kaybina sebep olan bu doga olaylarinin giiniimiizde, sayilar1 ve siddetleri giderek artmaktadir (Kadioglu
2011; Yesilkus 2011).

Ani gelisen afetler; deprem, sel, heyelan, ¢1g, tayfun, yanardag patlamalar, hortum, niikleer enerji
patlamalar1 ve siddetli firtina olarak sayilabilmektedir. Bu ani gelisen afetlerde ¢ogunlukla dnceden sezme,
bireyleri erken uyar1 olmadigr i¢in, toplumun afet olaylarina karsi1 6nceden alabildigi afetleri en az zararla
atlatabilmek i¢in koruyucu ve onleyici onlemler ne yazik ki yetersiz ise, bilyiik oranda can ve mal kayiplari
ile sosyal, psikolojik, kiiltiirel ve ekonomik kayiplar da yiiksek oranda olmaktadir (Coyle ve ark. 2007,
Topal 2013).

Deprem de ani gelisen afetlerden bir tanesidir (Dedeoglu ve ark., 2000). Deprem, insanlarin
sagligim1 bircok yonden etkilemektedir. Depremde c¢ogunlukla can kayiplari ve yaralanan bireyler 6n
plandadir aksine depremin bir de goriinmeyen yiziindeki etkilenmeler vardir. Bu etkilenmeler iginde
cevresel sorunlar, bireylerin yasadigi psikososyal sorunlar, ekonomik sorunlar, kronik hastaliga sahip
bireylerin yasadigi sorunlar, ¢ocuklarin yasadigi ruhsal travmalar 6nemli bir yer tutar (Akdur, 2000; Aycan,
2006).

Depremler, birdenbire olusmalari, yol agtiklari can ve mal kayiplar1 ve yaralanmalar sebebiyle
birgok sorun yaratirlar. Ek olarak art¢i1 sarsintilar sebebiyle de gesitli psikososyal etkiler de yarattiklar igin
dogal felaketler i¢inde olduk¢a 6nemli bir yere hakimdir (Sabuncuoglu ve ark., 2003). Depremler diinyanin
pek cok bolgesinde goriilmekte ve her yil 8000 6liim ve 26000 yaralanmaya sebep oldugu bilinmektedir 20.
Yiizyilda depremden 1,5 milyona yakin insanin kaybedildigi belirtilmistir (Peleg ve ark., 2002). Yiiz 6l¢iim
olarak baktigimizda biiyiik bir kism1 deprem kusaginda yer alan iilkemizde ise, son 20 yilin en ¢ok zarar

veren depremlerinden biri 1999 yilinda yaganmustir.
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Depremi yasayan bireylerde post travmatik stres bozukluklari, duygu durum bozukluklari,
kardiyovaskiiler sorunlar, solunum sistemi hastaliklari, gastrointestinal sorunlar, enfeksiyon, depresyon gibi
bir¢cok sorun goriilebilmektedir (Peleg ve rak., 2002).

Anksiyete kavrami, yasamin temel duygularindan birisidir ve anksiyete bozukluklarin 6ziinde
anksiyetenin yogun olarak yasanmasi yatmaktadir (Berkem ve ark., 2002). Anksiyete bozukluklar1 toplumda
olduk¢a yaygindir ve bireylerde yasami zorlastirmaktadir (Klein ve ark., 1994; Bjertrup ve ark., 2018).

Anksiyete, birey i¢in cogunlukla yasami tehdit eden bir durum ve ya tehlike olarak algilanan bir
durum oldugu igin; kaygi bozukluklarin etiyolojisinde yer alan birgok psikososyal neden vardir (Stirmeli,
1997).

Deprem sonrasinda bireylerin yasadiklar1 psikolojik travma, barinma problemleri, ¢evre sagliginin
olumsuz etkilenmesi, beslenme ile ilgili yasanan sorunlar, kisith aktivite imkani, saglik personelinin
kaybedilmesi, saglik alanindaki hizmetlerde yasanan sorunlar, insanlarin yasam kalitesini olumsuz yonde
etkilemektedir (Dedeoglu ve ark., 2000, Aycan, 2006).

Yasam kalitesi kavrami tiim insanlik i¢in evrenseldir (Pinar, 1995; Pmar, 1997). Yasam kalitesi
kavrami ilk kez Thorndike (1939) tarafindan tanimlanmis olup bu tanima gore; yasam kalitesi, “sosyal
cevrenin bireyde olusan tepkisi” olarak tanimlamistir (Akyol, 1995). Yasam kalitesini belirleyen faktorlere
baktigimizda ise, bireyin saglik durumu, psikolojik durumu, 6z benlik saygisi, bireyin yagsanmisliklari,
sosyal destek kaynaklaridir (Pinar, 1995; Glenda, 1993).

Yasam kalitesinin nesnel ve Oznel gostergeleri vardir. Yasam kalitesinin nesnel gostergeleri
arasinda; fiziksel aktiviteyi yeterli oranda yapabilme, saglik durumu, ¢alisabilme, hastalik semptomlarini
etkili yonetebilme vardir. Oznel gostergeler ise; ruhsal iyilik hali, yasamdan doyum alabilme, kendini
degerli hissetme ile ilgili konular1 kapsamaktadir (Akyol, 1995; Testa ve ark., 1996).

Arastirma, deprem bolgesinde yasayan bireylerin anksiyete diizeylerinin yasam kalitesi lizerine
etkisinin saptanmasi amactyla yapilmistir. Calismadan elde edilecek bulgularin deprem bdlgesinde yasayan
bireylerin ruhsal durumlar ile ilgili ipuglar1 verirken, ayn1 zamanda yasam kalitesini etkileyen faktorler ile

ilgili bilgiler konusunda rehber olacagi diisiiniilmektedir.
2.GEREC VE YONTEM

Tanimlayici tiirde olan aragtirma, Mayis - Haziran 2018 tarihleri arasinda biri deprem bolgesinde
olan iki devlet {iniversitesinde gergeklestirildi. Arastirmanin evrenini, belirtilen tarihlerde tiniversitenin
Saglik Bilimleri Fakiiltesi ve Saglik Yiiksekokulunda dgrenim goren dgrenciler olusturdu. Ornekleme ise
arastirmaya katilmay1 kabul eden 400 6grenci alindi. Veriler kisisel bilgi formu, Beck Anksiyete 6lgegi ve

WHOQOLBREF-TR 6l¢egi kullanilarak 6grencilerle yiiz yiize goriisiilerek toplandi.
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Veri Toplama Araglan

Kisisel Bilgi Formu: Ogrencilerin sosyo-demografik ozelliklerini ve algiladiklar1 saglik durumunu

belirlemeyi amaglayan 18 sorudan olugmaktadir.

Beck Anksiyete Olcegi: Bireylerin yasadigi anksiyetenin siddetini 6lgmek amaciyla 1988’de Beck ve ark.
tarafindan gelistirilen 6lgek 21 maddelik likert tipi 6z degerlendirme dlgegidir. Bireyden belirtileri ‘bugiin
dahil son bir hafta’ i¢inde degerlendirmesi istenmektedir.. Her bir semptom hi¢ yok, hafif diizeyde, orta
diizeyde, ciddi diizeyde var seklinde degerlendirilir. Toplam puan 0-63 arasindadir ve artan puan
anksiyetenin siddetinin yiiksekligini gostermektedir. Olgegin Tiirkge versiyonunun gecerlik ve giivenilirlik

calismasi Ulusoy ve ark. (1998) tarafindan yapilmistir.

Diinya Saghk Orgiitii Yasam Kalitesi Ol¢egi Kisa Formu (WHOQOLBREF-TR él¢egi): WHOQOL-
BREF, orijinal dlgekteki (whoqol-100) bdliimlerden soru alinarak olusturulan 6lgek 26 soru icermektedir.
Tiirkge gegerlilik calismalari sirasinda bir ulusal soru eklenmesiyle olusan WHOQOL-BREF-TR, 27 soru ve
4 alandan olugmaktadir. Sorularin son 15 giin dikkate alinarak degerlendirilmesi istenmektedir. ilk iki
sorunun disindaki sorulardan fiziksel, psikolojik, sosyal ve ¢evre alan puanlari hesaplanmaktadir. Her bir
boliim ve alan maksimum 20 puan veya 100 puan iizerinden hesaplanan alan puanlarinda, puan yiikseldikg¢e

yasam kalitesi de artmaktadir.
Verilerin Degerlendirilmesi

Arastirmadan elde edilen verilerin degerlendirilmesi SPSS (Statistical Package for Social Sciences)
22,0 istatistik paket programi kullanilarak yapildi. Verilerin analizinde say1 ve yiizdelik hesaplari, aritmetik

ortalama, t testi, one way anova ve Pearson Korelasyon analizi kullamldi. Istatistiksel anlamlilik p<0.05

diizeyinde kabul edildi.
Arastirmanin Etik Yonii

Arastirmanin yapilabilmesi i¢in etik kurul izni ve arastirmanin yiiriitiilecegi liniversitelerden yazili
izin alindiktan sonra oOgrencilere c¢aligma hakkinda bilgi verilip goniilliliik ilkesi dogrultusunda

bilgilendirilmis onam alindu.
3.BULGULAR

Arastirmaya katilan Ogrencilerin  yas ortalamasi 24,00 +12,59 olup %55,1’i bayandir.
Yerlesim yerine gdre Beck Anksiyete Olgegi puani karsilastirildiginda, deprem bélgesinde bulunmanin
anksiyete diizeyine anlamli bir etkisinin olmadigi goriildii. Cinsiyete gore Beck anksiyete Olcegi puan
ortalamalar1 karsilastirildiginda, deprem boélgesinde bulunan kadin Ogrencilerin anksiyete puanlarinin

erkeklere gore istatistiksel olarak anlamli diizeyde yiiksek oldugu bulundu (p=0,000). Kronik hastalig1 olan
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ogrencilerin deprem bolgesinde bulunma durumuna bagli olmaksizin daha yiiksek anksiyeteye sahip oldugu
bulundu (p<0,05). Deprem bolgesinde yasayan ve uyku sorunu yasadigmi ifade eden Ogrencilerin Beck

Anksiyete Olgegi toplam puanlarmin anlamli olarak yiiksek oldugu goriildii(p=<0.013) (Tablo 1).

Deprem bolgesinde 6grenim goren dgrencilerin WHOQOL-BREF toplam puani (p=0,001), bedensel
alan (p=0,000), cevresel alan (p=0,000) ve ruhsal alan (p=0,000) alt boyutlar1 puan ortalamalarmin diger
ogrencilerden anlamli olarak daha diisiik oldugu bulundu (Tablo 2).

Deprem bolgesinde 6grenim goren dgrencilerin Beck Anksiyete Olgegi ile WHOQOLBREF-TR
cevresel alan ve ruhsal alan alt boyut puan ortalamalar1 arasinda negatif yonde korelasyon iliskisi saptandi

(p<0,05) (Tablo 3).

Tablo 1 :Ogrencilerin Tanitici Ozelliklerine gire Beck Anksiyete Olgegi Puan Ortalamalary(N=101)

BAO Toplam Deprem Bolgesinde Deprem Bdlgesinde

. Puani Yasayanlarin BAO Yasamayanlarin
Sosyodemografik Ozellikler puanlari BAO puanlar
Ortalama + ss Ortalama + ss Ortalama = ss
Cinsiyet
Kadin 22,20+12,08 24,84+11,28 20,37+£12,31
17,93+12,82 18,65+11,93 16,65+14,29
Erkek t=3,439 p=0,001 t=3,811 p=0,000 t=1,890 p=0,060
Kronik hastalik varhg:
Var 2395 £+ 13,23 25,17+12,83 23,95+13,23
19,44 + 12,26 20,24+11,52 19,44+0,67
Yok t=2,912 p=0.004 t=2,582 p=0.011 t=2,912 p=0,004
Uyku durumu
Diizenli 22,79 £12,18 24,75+11,55 20,86+12,58
. . 1936 + 12,63 20,18+12,02 18,50+13,23
Diizensiz t=2,489 p=0.013 t=2,471 p=0.014 t=1,161 p=0,247
Yas (yil) r=0.416 p=0,125
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Tablo 2: Ogrencilerin yerlesim yerlerine gire yasam kalitesi ve anksiyete puan ortalamalar

Olcekler Yerlesim Yeri Ortalama =+ ss L p

Beck  anksiyete Deprem bolgesi 21,45+12,01 1,82 0,069

olcegi Deprem bolgesinde yasamayan 19,18+13,06

Bedensel alan Deprem bolgesi 22,63+5,65 -7,60 0,000
Deprem bolgesinde yagamayan — 26,26+3,94

Cevresel alan Deprem bolgesi 5,86+1,12 -5,27 0,000
Deprem bolgesinde yasamayan ~ 6,55+1,51

Sosyal alan Deprem bolgesi 5,76£1,23 -0,265 0,791
Deprem bolgesinde yasamayan 5,79+1,15

Ruhsal alan Deprem bolgesi 4,28+0,99 -3,98 0,000

Deprem bolgesinde yagamayan — 4,71+1,29

Tablo 3: Deprem bélgesinde dgrenim giren ogrencilerin Beck Anksiyete Olgegi ile WHOQOLBREF-TR
arasindaki iligki

Olcek Puan Ortalamalar1  Cevresel alan Ruhsal alan
Beck anksiyete skoru r=0.606 p=0.000 r=0,593 p=0,000
4. TARTISMA

Literatiirde, depremin anksiyeteyi tetikledigi ve gelisebilecek riskleri arttirdigi belirtilmektedir
(Casey, 2018). Depremin davranis kontrolii {izerinde de olumsuz etkisi oldugu, depreme hazir oluslugun,

inang ve anksiyeteden etkilendigi bildirilmektedir (Najafi ve ark., 2018).

Depremden kurtulan addlesanlarin (n:6132) uyku sorunlari iizerine yapilan bir ¢alismada (Tang ve
ark., 2018a), 6rneklemin dortte birinden fazlasinin, (% 23.1'1) gece basina 7 saatten az uyudugu, % 32.5'inin
uykuya dalmakta zorluk ¢ektigi, % 25.3"liniin uyku Kalitesinin diisiik oldugu, % 17.4'liniin kabus gordiigi
bildirilmektedir. Yine ayni literatiirde, geng eriskinlerin anksiyete (OR 3.47), depresyon (OR 2.45),
posttravmatik stres bozuklugunu (OR 1.89) siklikla deneyimledikleri belirtilmektedir. 2013 yilinda yasanan
Ya'an depreminden ii¢ yil sonra yapilan, adolesanlarda; anksiyete, depresyon ve uyku sorunlarini irdeleyen
bir calismada (Tang ve ark., 2018b), kizlarin erkeklerden daha fazla anksiyete ve depresyon deneyimledigi,
daha sik uyku sorunu yasadiklari; anksiyete, depresyon belirtilerinin ve uyku sorunlarinin yasla birlikte artig
gosterdigi, uyku sorununun ayni zamanda anksiyete ve depresyonu tetikledigi bildirilmektedir.
Wenchuan’da 2008 yilinda yasanan deprem sonrast 30 ay boyunca izlenen 6rneklem iizerinde yapilan bir
diger calismada da (Geng ve ark., 2013), depremin en biiylik kalic1 olumsuz etkisini uyku iizerinde

gosterdigi belirtilmektedir.

Bu calismada, cinsiyete gore Beck anksiyete 6lgegi puan ortalamalar1 karsilastirildiginda, deprem
bolgesinde bulunan kadin 6grencilerin anksiyete puanlarinin erkeklere gore istatistiksel olarak anlaml

diizeyde yiiksek oldugu; deprem bolgesinde yasayan ve uyku sorunu yasadigini ifade eden 6grencilerin Beck
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Anksiyete Olgegi toplam puanlarinin anlamli olarak yiiksek oldugu goriildii. Calisma sonuglari, literatiirle
benzer olup, kadinlarin daha ¢ok etkilendigi ve depreme iliskin anksiyete, depresyon, uyku bozuklugu gibi

sorunlar1 daha ¢ok deneyimledigi diisiiniildii.

Kronik hastaliklar, bireyde, fiziksel ve ruhsal agidan zorlanmalara yol agarken, hem ekonomik hem
de ruhsal agidan ailenin tiim bireylerini etkileyebilmekte, ciddi uyum sorunlarina ve ruhsal bozukluklara
neden olabilmektedir (Toros ve ark., 2002). Kronik hastaliklar, uzun stiren, geri doniissiiz, ilerleyici ve hatta
oliimciil olabilme 6zelligi nedeni ile hasta birey ve ailesi i¢in bir kriz yarattigi, 6zellikle deprem sonrasi
yasamin tiim boyutlar1 alt ist oldugu icin kronik hastaligi olan kisilerin daha fazla etkilendigi
belirtilmektedir (Karayuurt ve ark., 2008). Literatiirde (Nakaya ve ark., 2016), 2012 yilinda gergeklesen
Biiyiik Dogu Japonya Depremi’nde (GEJE) hem kronik hastaliga sahip bireyler hem de yakinlarinin ytiksek
anksiyete deneyimledikleri vurgulanmaktadir.Yine ayni literatiirde kronik hastaliga sahip kadinlarda
erkeklere gore daha yiiksek anksiyete deneyimledikleri de belirtilmistir. Kronik hastaliga sahip bireylerde
anksiyete ve depresyon diizeylerinin degerlendirildigi bir diger calismada da (Zhang ve ark., 2016), kronik
hastaliga sahip olmanin bagh basina anksiyete ve depresyona yol actig1, uyku kalitesini azalttig1, birden fazla
kronik hastalig1 olan bireylerde bu sikligin arttig1 bildirilmektedir. Bu ¢alismada, literatiire paralel olarak,
kronik hastalig1 olan Ogrencilerin deprem bolgesinde bulunma durumuna bagli olmaksizin daha yiiksek
anksiyeteye sahip oldugu bulundu (p<0,05). Kronik hastalifin basli basina anksiyeteye neden oldugu

diistiniildii.

Yasam Kkalitesi, bugiin toplumlarin ulasmayr amagladigi en 6nemli evrensel hedeflerden birisidir
(Aydimer Boylu ve Pagacioglu, 2016). Dogal afetler, anksiyete, depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu

gibi olumsuz durumlara yol agarak bireylerin yasam kalitelerini etkilemektedir (Valenti ve ark., 2013).

Italya'nin Abruzzo Bélgesi'nin baskenti olan L'Aquilal’da 2009 yilinda gerceklesen deprem sonrast,
yasam kalitesi ve mental saglikla ilgili yapilan bir ¢alismada, yetiskinlerde WHOQOL-BREF'in psikolojik
ve sosyal alanlarda, anlamli derecede yiiksek oldugu bildirilmektedir (Masedu ve ark., 2014). Prefabrik
konutlarda yasayan yaslilarda deprem sonrasi yasam kalitesine bakilan bir diger caligmada, kalitenin
ozellikle ¢evresel alanda ve psikolojik alanda anlamli diizeyde diisiik oldugu goriilmektedir (Guo ve ark.,
2012). Depreme maruz kalan bireylerin yasam kalitesi ve psikolojik iy1 olusluk durumunu inceleyen baska
bir caligmada da, ozellikle deprem sonrasi yasanan ii¢ aylik periyotta fiziksel, psikolojik ve cevresel

alanlarda anlamli diizeyde diisiikliik oldugu belirtilmektedir (Wang ve ark., 2000).

Ulkemizde, Marmara Depremi’nden alt1 yil sonra yapilan, 407 iiniversite dgrencisini kapsayan,
depremzedelerin akademik basarilari ile yasam kaliteleri arasindaki iliskiyi 6l¢meyi amaglayan bir ¢calismada
(Ceyhan ve Ceyhan 2007), depreme maruz kalan 6grencilerin maruz kalmayanlara oranla, ¢evresel ve
psikolojik alanda anlamli derecede diislis oldugu, bu diisiisiin cinsiyet, yas, maddi durum gibi

degiskenlerden etkilendigi vurgulanmaktadir.
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Bu calismada, deprem bdlgesinde 6grenim goren Ogrencilerin WHOQOL-BREF toplam puami
(p=0,001), bedensel alan (p=0,000), ¢evresel alan (p=0,000) ve ruhsal alan (p=0,000) alt boyutlari puan

ortalamalarinin diger 6grencilerden anlamli olarak daha diisiik oldugu bulundu.

Dogal afetlerin ruhsal sorunlar1 da beraberinde getirdigi bilinmektedir. Cin'deki Mayis 2008
Wenchuan depremi sonrasi, 1,573 ergen arasinda olas1 psikiyatrik bozukluklarin prevalansi, seyri ve risk
faktorlerini belirlemeyi amaglayan bir c¢alismada, depresyon, panik bozukluk (PD), yaygin anksiyete
bozuklugu (YAB), ayrilik anksiyetesi bozuklugu (SAD), sosyal fobi (SP), davranis bozuklugu (CD) ve
dikkat eksikligi hiperaktivite bozuklugu (DEHB) belirtilerinin ortaya ¢iktig1 bildirilmektedir (Geng ve ark.,
2018). Aymi calismada, kadin olma, ileri yas, diisiik sosyal destek, negatif olaylara maruziyet gibi

durumlarin, anksiyete ve depresyon i¢in risk tagidig1 vurgulanmaktadir.

Japonya’da iniversite Ogrencilerinde depremin psikolojik etkisini belirlemeyi amaglayan bir
calismada, esneklik ve afetlerle basa c¢cikma becerisi yiiksek 6grencilerin anksiyete diizeylerinin diistik,
yasam kalitelerinin yiiksek oldugu bildirilmektedir (Okuyama ve ark., 2018).Bu calismada, deprem
bolgesinde 6grenim goren dgrencilerin Beck Anksiyete Olgcegi ile WHOQOLBREF-TR cevresel alan ve
ruhsal alan alt boyut puan ortalamalar1 arasinda negatif yonde korelasyon iliskisi saptandi (p<0,05). Bu
sonuca, anketlerin doldurulma zamani1 ve Ogrencilerin yasadiklar1 yere iliskin farkliliklarin etkili oldugu

diistiniildii.
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DEPREMIN OLUMSUZ ETKILERIYLE BAS
ETMEDE KULLANILAN STRATEJILER;
VAN DEPREMLERI ORNEGI

Dog. Dr. Sedat BOSTAN, Ars. Gor. Eyyiip
YILDIZ?

OZET

Depremler  olusumu  engellenemeyen,  afet
olusturma tehlikesi tagiyan ve dolayisiyla afetler agisindan
dogal tehlike sinifinda yer alan olaylardir. Tiirkiye cografi
konumu itibariyle deprem tehlikesini ¢ok biiyiik oranlarda
tasgimaktadir. Dolayisiyla iilkemiz bu tehlikenin afete
doniistiigli  birgok olayr kendi tarihinde yasamustir.
Bunlardan ikisi 2011 yilinda Van ilinde yasanmis ve afete
doniisen bu olay meydana geldigi toplumu dis yardima
muhtag duruma distirmiistiir. Afet dolayisiyla kimi insanlar
go¢ etmek durumunda kalmig kimisi temiz su bulamamak,
gida, giyim vb. konularda problemler yasamistir. Bu
calismada, afete ugrayan s6z konusu toplumun yasadigi bu
olumsuz durumlarla nasil basa c¢iktig1 tespit edilmeye
caligilmigtir. Sonug olarak, Bu olumsuzluklarla bas ederken
en biiyiik yardimcilarinin ilk anda aile ve komsular1 oldugu
daha sonra yardim kuruluglar1 ve devletten yardim aldiklar
tespit edilmistir. Ayrica katilimcilarin ilk bir yil icinde
gorece daha yogun olarak afetle bas etme stratejileri
uyguladiklart tespit edilmistir. Katilimcilar arasindan temiz
su sikintisi konusunda yanit verenlerin yarisindan fazlasi
(%52,77) ciddi temiz su sikintisi yasadigini belirtmistir. Bu
stkintinin karsisinda ilk bir hafta i¢inde kuyu sularindan,
akarsulardan yararlananlar olsa da biyiikk bir oranda
(%27,78) sebeke suyu kullanomma devam ettikleri
belirlenmistir. Ozellikle ilk 72 saat afetzede topluma
disardan  yardimin  gelmesinin  ¢ok  zor  oldugu
distiniildiigiinde aile ve komsu unsurlarinin 6nemi daha bir
on plana ¢ikmaktadir. Dolayisiyla afet bilinci konusunda
hane halkinin egitimi ve afet planlart konusunda
bilgilendirilmelerinin afetlerin olumsuzluklariyla bas etmede
¢ok biiylik fayda saglayacag diistiniilmektedir.

LGiimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Saglik
Yonetimi Bélimii

2Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Acil Yardim
ve Afet Yonetimi Boliimii

COPING STRATEGIES WHiCH WERE
USED DEALING WITH EARTHQUAKES;
THE VAN EARTHQUAKES CASE

ABSTRACT

Earthquakes are natural phenomenon which cannot
be prevented, cause disasters and therefore they are natural
hazards. Turkey is substantially in danger of earthquake
because of its geographical situation and our country has
been exposed to these disasters many times in its history.
Two of them occurred Van province in 2011 and made the
society in need of outside help. Some people had to
immigrate to another province, some of them did not find
fresh water, food and some had a problem with clothes etc.
because of the disasters. In this study, it was tried to
determine how these people overcome all these problems.
As a result, it was determined that the greatest help in
dealing with the earthquakes was came from firstly family
and neighbors and secondly from state and charities. Also, it
was determined that the respondents had coping strategies
more intensely in the first one year after the disasters. The
half of the respondents (%52,77) who answered “fresh water
problem” stated that we had serious problem finding fresh
water. Even though there were disaster-victims who used
running water or well water it was determined that a great
majority of them (%27,78) continued to use mains water.
Especially, when it is thought that it is very difficult to
receive outside help in first 72 hours, the help of family and
neighbors become significant. Thus, it is thought that
awareness raising and inform of households about disaster
plans will be beneficial in terms of coping with the negative
effects of the disasters.
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1.GIRIS

Depremler olusumlari engellenemeyen, insanlarin yasam alanlarinda meydana geldiginde afetlere yol
acabilen kaynagini dogal siireclerden alan olaylardir (Afet ve Acil Durum Yonetimi Baskanligi, 2014).
Dolayistyla depremler kendi basma “afet” olarak degil doga kaynakli tehlikeler simifinda
degerlendirilmektedir (Federal Emergency Management Agency, 1995). Ulkemizin Alp-Himalaya deprem
kusag1 tlizerinde yer aldigi ve yilizol¢limiiniin %42°lik kismi 1. Derece deprem bdlgesi oldugu tespit
edilmistir (AFAD, 2018). Bu yiizden ¢ok sayida deprem meydana gelmekte, biiyiiklik, siddet ve yerlesim
yerlerine yakinlig1 gibi etmenlerle bu dogal tehlike afetlere sebep olmaktadir. Bu afetlerden ikisi 23 Ekim ve
9 Kasim 2011 tarihlerinde Van ilinde meydana gelerek toplamda 644 vatandasimizin hayatina mal olmus
1966 vatandasimiz afet dolayisiyla yaralanmistir. Can kayiplarinin haricinde hane, beslenme, giyim, temiz
su, egitim olanaklarindan mahrum kalma vb. bir takim olumsuzluklarla da bas etmek zorunda kalmiglardir.
Sayilan bu olumsuzluklarla bas etmek zorunda kalan afetzedelerin bunlarla bas etmede hangi yollar
izledikleri bu ¢alismanin ana konusunu teskil etmektedir. Calismada elde edilen bir takim bulgulara ilerleyen

boliimlerde yer verilmistir.

2.CALISMANIN YONTEMI

Calisma nicel arastirma yontemi ile yapilmistir. Arastirmada kullanilan anket Yewande Daramola ve
arkadaslar1 (2016)°'’nin “Afetlere Yonelik Adaptif Kapasite ve Miidahale Stratejileri: Nijerya’da bir
Calisma” isimli makalelerinde yer alan ve hanelere uygulanmak {izere hazirlanan bir 6lgekten ilham alinarak
arastirmacilar tarafindan hazirlanmistir. Anketin igeriginde afet sonrasi yasanabilecek olumsuzluklarla
afetzedelerin, ilk bir hafta, bir ay, ii¢ ay, bir y1l ve {i¢ y1l zaman dilimlerinde bas etmek i¢in ne tiir stratejiler
izledikleri sorgulanmaktadir. Anket Van ilinde s6z konusu afeti yasamis 18 yas ve lizeri kisilere ¢caligmaya
katilma rizas1 alinarak uygulanmistir. Calismaya 103’ii Ercis-merkez, 165’1 Van-merkez ilceleri, 24’1 koyde
yasayan toplam 303 kisi katilmistir (11 kisi yasadigi yeri belirtmemistir). Veriler SPSS 23 paket

programinda analiz edilmistir. Verilerin analizinde tanimlayic istatistiksel analizler uygulanmistir.

3.CALISMANIN AMACI
Bu calismanin amaci, 2011 yilinda Van depremlerine maruz kalanlarin, afetin kendi ve aileleri
izerindeki etkilerini tespit ederek, maruz kaldiklar1 olumsuz etkilerle bas etmede bagvurduklar: stratejileri

tespit etmektir.

4 BULGULAR
Arastirmaya katilanlarin 160’1 bey, 130’u hanimlardan (belirtmeyen 13) olugmakta, 78’1 ilkogretim,
96°s1 lise, 46’s1 Onlisans, 62’si lisans mezunudur. Katilimcilardan 102 (%33,7)’si 25-18, 76’s1 26-35, 54lii

51 Daramola, A. Y., Oni, O., Ogundele, O., & Adesanya, A. (2016). Adaptive capacity and coping response strategies to
natural disasters: A study in Nigeria. Internationa Journal of Disaster Risk Reduction, 132-147.
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36-45, 68’1 46+ yas araligindadir (bos 3). Geg¢im kaynagi agisindan 40 kisi is¢i, 58’1 memur, 20’°si esnaf
digerleri zanaatkar/ciftci/hayvancilik, ev hanimi gibi diger kaynaklardan gec¢imini saglamakta ve 30’u

herhangi bir ise sahip degildir.

Tablo 2. Afetzedelerin Beslenme ve Giyim Konusunda Olumsuzluklarla Bas Etme Yollar

Bas etme ilk bir ilk bir ay | Qlkii¢ ay Bir y1l Ug yil iginde Bos Genel
yollar hafta icinde icinde icinde Toplam

Olumsuzluk

Elimde kalan 62 |205 |57 |188 | 57 |188 |33 | 109 | 16 53 78 25,7 303 100,0
yiyeceklerle

yasadim

Ailemden 29 | 96 |16 |53 | 20 | 66 | 22 | 7.3 28 9.2 188 62,0 303 100,0
destek aldim

Akraba ve 37 | 122 | 17 | 56 | 26 | 86 | 5 | 17 2 07 216 713 303 100,0
komsularimdan
destek aldim
Yardim 29 9,6 40 13,2 40 13,2 18 59 1 0,3 175 57,8 303 100,0
kuruluglarindan
destek aldim
Devlet 28 | 92 31 | 102 | 44 | 145 | 22 | 73 1 03 177 58,4 303 100,0
kuruluslarindan
destek aldim
Elimde kalan 46 | 152 | 48 | 158 | 42 | 139 | 79 | 261 | 44 145 44 145 303 100,0
giysilerimle
idare ettim

Ailemden 18 | 59 12 | 40 | 16 | 53 | 13 | 43 15 50 229 75,6 303 100,0
destek aldim

Akraba ve 21 | 69 | 20 | 66 | 15 | 50 | 6 | 20 1 03 240 79,2 303 100,0
komsularimdan
destek aldim
Yardim 30 9,9 24 79 13 43 5 1,7 0 0 231 76,2 303 100,0
kuruluslarindan
destek aldim
Devlet 31 | 102 | 14 | 46 | 8 | 26 | 5 | 17 2 07 243 80,2 303 100,0
kuruluglarindan
destek aldim

Beslenme ihtiyaci

Giyim ve elbise ihtiyaci

Tablo 1 incelendiginde, afetzedelerin afetin olumsuzluklariyla bas ederken uyguladiklar stratejilerin
ilk bir y1l icinde yogunlastig1 goriilmektedir. Afetzedeler, beslenme ihtiyaglarini agirlikli olarak kendi elinde
kalanlarla stirdiirdiikleri (ilk bir hafta: %20,5, ilk bir ay: %18,8, ilk ii¢ ay:18.8, bir yil: %10,9) ilk bir hafta
icinde akraba ve komsulardan aldiklar1 yardimlarin (%12,2) 6n plana ¢iktig1 goriilmiistiir. Ilk bir ay icinde
yardim kuruluslar1 ve devlet desteklerinin artig1 izlenmektedir (yardim kuruluslari:%13,2, devlet: %10,2).
[lk ii¢ ay iginde devlet ve yardim kuruluslarinin destegi devam etmektedir. Ik bir yil icinde azalarak da olsa
devlet, aile ve yardim kuruluslarinin destegini almaya devam etmislerdir. Ug yil icerisinde aile, akraba ve

komsu destegi 6n plana ¢ikmistir (aile:%90,8, akraba ve komsu:%99,03).

Giysi problemi yasayanlarin ¢ogunlukla mevcut giysileriyle yasamaya devam ettikleri, ilk bir hafta

icinde daha ¢ok devlet ve yardim kuruluslarinin destegini aldiklar1 (yardim kuruluslari: %9,9, devlet: %10,2)
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goriilmektedir. Tabloya bakildiginda, giysi yardimi konusunda devlet, yardim kuruluslari, akraba ve komsu

destegi ve aile desteginin kademeli olarak diistiigii gézlenmektedir.

Tablo 3. Temiz Su ve Yerinden Olma Sorunu Yasayanlarin Bas Etme Yollart

5 | Bagetmeyollar1 | Ilkbir hafta | 1lk bir ay Ik ii¢ ay Bir yil Ug yl iginde Bos Genel
g icinde icinde icinde Toplam
2 |
=
o
N % N % N % N % N % N % N %
S_U b_ulmakta 76 | 251 | 37 | 122 | 19 6,3 7 2,3 5 1,7 | 159 | 525 | 303 | 100,0
_ ciddi zorluk
s | cektim
= | Kuyusuyu 16| 53| 6| 20| 3| 10| 4| 13 4 | 13 | 270 | 898 | 303 | 100,0
2 | kullandim
E Akarsulardan | 5 5,0 5 1,7 4 1,3 3 1,0 3 1,0 | 273 | 90,1 | 303 | 1000
& | faydalandim
Sebeke suyu | 54 17,8 | 13 43 | 39 | 129 | 39 | 12,9 53 | 17,5 | 105 | 34,7 | 303 | 100,0
kullandim
Ke_ndl 26 | 86 | 16 | 53 | 13 | 43 | 18 | 59 | 102 | 33,7 | 128 | 422 | 303 | 1000
evimde
o oturmaya_
% devam ettim
S llige IGIPde 0 | 33 | 10 | 33 | 10 | 33 9 3,0 11 36 | 253 | 835 | 303 | 100,0
2 | gbg ettim
- . o« . .
g |ligindegbe | 10 | 33 | 6 | 20 | 7 | 23 | 13 | 43 | 8 26 | 259 | 855 | 303 | 100,0
ettim
Ildismagde | 11 | 36 | 16 | 53 | 25 | 83 | 26 | 86 | 8 | 26 | 217 | 716 | 303 | 1000
ettim

Tablo 2’ye bakildiginda cevap verenler arasindan 76 (9%52,77)’s1 ilk bir hafta i¢inde ciddi temiz su
sikintis1 yasadigini belirtmistir. Ilk bir hafta i¢inde katilimcilardan 16 (33 kisiden)’ s1 kuyu suyu kullanmis,

15’1 akarsulardan faydalanmis, 54 kisi ise sebeke suyu kullanmaya devam ettigini belirmistir.

Depremler dolayistyla yerinden olma sorunu karsisinda cevaplayanlarin 102 (yaklasik %58,28)’si li¢
yil boyunca kendi evinde yasamaya devam ettigini, 11’1 {i¢ y1l boyunca ilge i¢inde goc¢ ettigini, 8’1 il i¢inde

g0g ettigini ve yine 8’inin il digina gé¢ etmek durumunda kaldig1 goriilmektedir.

5.SONUC VE ONERILER
2011 Yilinda Van ilinde depremleri yasayan kisiler beslenme, giyim, temiz su bulma veya
yasadiklar1 yerden go¢ etmek gibi birgok olumsuzlukla karsilasmislardir. Bunlarla bas ederken en biiyiik
yardimcilariin ilk anda aile ve komsular1 oldugu daha sonra yardim kuruluslar1 ve devletten yardim
aldiklar1 gortilmektedir. Ayrica katilimeilarin ilk bir yil i¢inde gorece daha yogun olarak afetle bas etme
stratejileri uyguladiklar1 tespit edilmistir. Katilimeilar arasindan temiz su sikintist konusunda yanit

verenlerin yarisindan fazlasi (%52,77) ciddi temiz su sikintis1 yasadigimmi belirtmistir. Bu sikintinin
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karsisinda ilk bir hafta i¢cinde kuyu sularindan, akarsulardan yararlananlar olsa da biiyiik bir oranda (%27,78)

sebeke suyu kullanimina devam edilmistir.

Afet yonetimine stratejik yonetim acisindan yaklasildiginda aile ve komsu gibi yerel unsurlarin
onemi 6n plana ¢ikmaktadir. Ozellikle ilk 72 saat afetzede topluma disardan yardimin gelmesinin ¢ok zor
oldugu diisiintildiigiinde (Kadioglo, 2011) bu unsurlarin dnemi daha bir 6n plana ¢ikmaktadir. Dolayisiyla
afet bilinci konusunda hane halkinin egitimi ve afet planlart konusunda bilgilendirilmelerinin afetlerin

olumsuzluklariyla bas etmede ¢ok biiylik fayda saglayacag: diisiiniilmektedir.
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DEPREMLERDE AKTIF SAGLIK

PERSONELI: HEMSIRE
Esin SEVGI DOGAN?, Hatice DEMIRAG?, Aynur CIN®

OZET

Ulkemiz aktif deprem kusagmda bulundugu icin
saglik profesyonellerinin  6zellikle hemsirelerin  afet
yonetimin her agamasindan aktif rol almalar1 gerekmektedir.
Deprem siirecindeki afet yonetimi sadece halk sagligi
hemsirelerinin degil tiim hemsirelerin yer almasi gerektigi
bir siiregtir. Bu baglamda tiim hemsirelerin depremde afet
yonetimi hakkinda bilgi sahibi olmalar1 ve depremlere hazir
olmalar1 biiyiik 6nem tasimaktadir. Bu makalenin amaci,
hemsirelerin deprem siirecindeki rollerini literatiir esliginde
incelemektir. Hemsirelerin, deprem oncesi hazirlik, aninda
miidahale ve deprem sonrasi bakim saglamada 6nemli rolleri
bulunmakla birlikte, ilkemizde yapilan ¢aligmalarda
hemsirelerin deprem gibi afetlere hazir olmada kendilerini
yeterli gormedikleri saptanmistir. Oysa ki, hemsirelik
stirecinin afetin evrelerinin timiini icerdigi
diistintildiigiinde, hemsirelerin depremlerde aktif rol almalar1
kagiilmazdir. Sonu¢ olarak, hemsirelik egitim
miifredatlarina depremlerde afet hemsireligi konusunun
eklenmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Deprem, Hemsire

L Ars. Gor., Manisa Celal Bayar Universitesi, Hemsirelik Béliimii
2 Og’n Gor., Giimiishane Universitesi, Tibbi Hizmetler ve Teknikler
Boliimii

8 Og’n Gor., Giimiishane Universitesi, Tibbi Hizmetler ve Teknikler
Boliimii

ACTIVE HEALTH PROFESSIONALS IN
EARTHQUAKE: NURSE

ABSTRACT

Since our country is located in an active earthquake
zone, it is necessary for health professionals, especially for
nurses, to take an active role in every step of disaster
management. Disaster management during the earthquake is
a process in which not only public health nurses but all
nurses should take place. The purpose of this article is to
examine the role of nurses in the literature in the process of
earthquakes. Nurses have important roles in pre-earthquake
preparedness, immediate intervention and post-earthquake
care, and it has been determined that nurses do not see
themselves enough in disasters such as earthquakes in
studies conducted in our country. However, it is inevitable
for nurses to take an active role in earthquakes when it is
thought that the nursing process includes the whole of the
stages of disaster. As a result, it is suggested to add disaster
nursing issue in earthquakes to nursing education curricula.

Key Words: Disaster, Eartquake,
Nurse

I 71—



1. GIRIS

Ulkemiz dogal ya da insan etkisiyle olusan ¢ok sayida afete maruz kalmaktadir. Bu afetlerden en sik
goriilenlerden birisi de depremdir. Ulkemiz niifusunun biiyiik bir boliimii aktif deprem kusagi iginde
yasamaktadir (Kalanlar ve Kubilay, 2015). Depremin insan sagligi iizerine fiziksel, psikolojik, ekonomik ve
sosyal bir¢ok olumsuz etkisi bulunmaktadir. Deprem deneyimleyen insanlar aci, garesizlik, timitsizlik gibi
duygular yasamaktadirlar. Ayrica, evsiz kalma, sokakta kalma, ¢adir kentte ya da prefabrik konutlarda
yasama ile birlikte hijyenik olmayan kosullarda bulunmaktadirlar. Sonugta, bir¢ok bulasici hastalikla
miicadele etmek zorunda kalmaktadirlar. Deprem sonrasi giinliilk yasam aktivitelerinde degisim yasama ile
birlikte uyku aligkanliginin bozulmasi, beslenmede degisim ve sagligi siirdiirmede bozulma sonucu fiziksel
sikayetlerde ve kronik hastaliklarda artis goriilebilmektedir (Altintas, 2006). Bu nedenle saglik
personellerinin depremin etkilerinin farkinda olmalari, bu problemlerin 6nlenmesi ve etkili ¢6ziim yollarinin
bulunmasi olduk¢a 6nemlidir. Deprem ve sonuglart dikkate alindiginda, depremle karsilasma durumunda

tiim saglik personelinin afetlere kars1 hazir olmasi hayati 6nem tasimaktadir (Gulzar vd., 2012).

Saglik personeli igerisinde hemsireler, sagligin korunmasi, gelistirilmesi, hastalik durumunda bakim1
ve yagsamin saglikli bigimde siirdiiriilmesi konusunda anahtar roldedirler (Uysal vd., 2004). Bu nedenle,
hemsireler, deprem sonrasi olas1 saglik sorunlarini 6nlemeli, bu sorunlar1 erken belirleyebilmeli ve olusan

saglik sorunu karsisinda uygun miidahaleyi yapabilmelidir.

1.1.Depremlerde Afet Yonetimi ve Hemsire

Gliney Dogu Asya’da yasanan tsunami gibi biiyiik ¢apli depremlerden sonra, Diinya capinda
depreme hazir olmanin 6nemi daha da anlasilmistir (Fung vd., 2008). Ulkemizde ise 1999 Gélciik
depreminin ardindan depremlerde afet yonetimi konusulmaya baglanmistir (Alp, 2009). Bu yildan itibaren,
Tiirkiye’de afet yonetimi sisteminin ilgili yasal mevzuat olusturulmaya baslanmasina ragmen son yillarda
olan afetlerin sonuclarina gore afet yonetim sistemde bir ¢cok eksik oldugu belirtilmektedir (Kemaloglu,
2015). Ayrica, tilkemizdeki afet yonetimi sisteminde degisiklik yapip hemsirelerin aktif olarak yer alacagi

bir afet yonetimi sisteminin olusturulmasinin gerekliligi vurgulanmaktadir (Kalanlar ve Kubilay, 2015).

Saglik personelleri igerisindeki en biiyiikk grup hemsirelerdir. Hemsirelerin gerek personel sayisinin
fazla olmasi gerekse yasanan afetlerde en sik bagvurulan saglik meslek grubu olmalar1 nedeniyle afetlere
hazir bulunmalari, afet yonetimi ile ilgili bilgi sahibi olmalar1 son derece Oonemlidir (Veenema, 2006;
Kalanlar ve Kubilay, 2015). Eskiden afet yonetiminin genellikle halk saglig1 ve acil servis hemsirelerinin
gorevi olarak gorlilmesine ragmen, giiniimiizde tiim alanlarda ¢aligan hemsirelerin 6grenmesi gereken bir

konu olarak goriilmektedir (Olchin ve Krutz, 2012; Jennings, 2004; Fung vd., 2008).

1.2.Depremlerde Hemsirelerin Rolleri
Hemsireler tarih boyunca bircok depremde hasta ve yaralilarin bakimi, saglikli bireylerin

korunmasinda aktif rol almislardir (Kalanlar ve Kubilay, 2015). Buna ragmen, iilkemizdeki yasa ve
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yonetmeliklerde hemsirelerin rolii incelendiginde ¢ok sinirli tanimlandigi goriilmektedir. 2010 yili
Hemsirelik Yonetmeligi'ne gore ‘“Hemsireler olaganiistii durumlarda afet plam1 dogrultusunda ilgili
birimlerle isbirligi i¢inde acil planlamalar1 yapar, protokol gelistirir ve gerekli durumlarda uygulamaya

koymak igin ekip hazirlar.” Bi¢iminde tanimlanmustir.

Hemgsirelerin, toplumun deprem gibi afetler ile bas etmesinde hayati éneme sahip olup, depreme
hazirlik, aninda miidahale ve deprem sonrasi bakim saglama, toplumun refahi i¢in ¢aba harcama gibi rolleri
bulunmaktadir. Ancak, hemsirelerin bir ¢ogu deprem gibi afetler sirasindaki tek roliiniin afetzedelere
miidahale etme oldugunu diisiinmektedirler (Fung vd., 2008). Ulkemizde yapilan ¢alismalarda hemsirelerin
deprem gibi afetlere hazir olmada genellikle kendilerini yeterli gérmedikleri belirlenmistir (Celik, 2010;
Ozcan, 2013; Taskiran ve Baykal, 2015). Oysa ki, tanimlama, planlama, uygulama ve degerlendirme
asamalarindan olusan hemsirelik siirecinin afetin evrelerinin (afeti izleyen ve bir sonraki afete kadar birbirini
takip eden etki ve ihtiya¢ analizi, miidahale, iyilestirme, yeniden insa, zarar azaltma, hazirlik, tahmin ve
erken uyar1) timiinii kapsadigi dikkate alindiginda, hemsirelerin deprem gibi afetlerde aktif rol almalari

kacinilmazdir (Fothergill vd., 2005).

2. SONUC VE ONERILER

Depremler tiim diinyada goriilmeye devam etmesine ve uluslararasi kuruluslar saglik personellerine
afetlere hazir olma, uygun afet yonetim sistemi gelistirme konusunda uyarilarda bulunmasma ragmen,
iilkemizde hemsirelerin deprem gibi afetler sirasindaki rol ve sorumluluklarinin net belirlenmedigi
goriilmektedir. Ayrica, lilkemizdeki hemsirelerin deprem gibi afetlerdeki gorevlerinin sadece acil durumlara
miidahale olarak gormektedirler. Oysa, deprem Oncesi hazirlik, deprem sonrasi miidahale ve rehabilitasyon
gibi gorevleri bulunmaktadir. Ayrica, hemsirelerin afetlerle miicadele i¢in kendilerinin hazir bulmadiklar
bulunmustur. Bu baglamda, hemsirelik egitim miifredatlarina depremlerde afet hemsireligi konusunun
eklenmesi Onerilmektedir. Boylece, hemsirelerin depremlere hazir olus durumu konusunda bilgilerinin

artabilecegi diigiiniilmektedir.
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DOGAL AFETLERIN KAMU MALIYESINE
ETKILERI VE KAMU KURUMLARINI
SIGORTALAMA MODELLEMESI

Siimeyye YANILMAZ*, Umran ERUZUN? Afsin Ahmet
KAYA3, Meliksah TURAN*

OZET

Sendai Afet Risk Azaltma Cergevesinde toplum
direngliligi icin hastane, okul gibi kamu kurumlarinin
giiclendirilmesi  vurgulanir. Kamu  kurumlarmin
direngliliginin artirilmas1 ise sigortalama ile saglanir.
Sigorta riski 6zel sektdre transfer eder. Boylelikle afete
hazirlik déneminde yerel kapasite kamu-6zel sektor isbirligi
icinde artirilir. Ayrica kamu finansal desteginin teminat
havuzundan saglanmasi devlet biitcesi iizerinde olusabilecek
baskiyr oOnler. Arastirma da ilk olarak afetlerin kamu
maliyesi iizerindeki etkilerine deginilmistir. Bu baglamda
1999 Marmara ve 2011 Van depremi Ornegi verilmistir.
Daha sonra 2017 yilinda diinyada yasanan afetlerin finansal
etkileri ve sigorta degerleri incelenmistir. Son olarak da
calismada afet yonetimi agisindan kamu kurumlarinin
sigortalanma modellemesinin 6nemi ve faydalar1 ele
almmustir.

Anahtar Kelimeler: Dogal Afet, Kamu Maliyesi,
Sigorta.

L Giimiishane Universitesi, Acil Yardim Ve Afet Yonetimi, Lisans
Og’r.,

2Giimiighane Universitesi, Acil Yardim Ve Afet Yonetimi, Lisans
Osr.,

8 Dog¢. Dr., Giimiishane Universitesi, Acil Yardim Ve Afet Yonetimi
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THE EFFECTS OF NATURAL DISASTERS
ON PUBLIC FINANCE AND INSURANCE
MODELLING OF PUBLIC INSTITUTIONS

ABSTRACT

Within the Framework of Disaster Risk Reduction
in Sendai is emphasized the strengthening of public
institutions such as hospitals, schools for resistant society.
Increasing the resistance of public institutions is provided by
insurance. Insurance transfers the risk to private sector.
Thus, local capacity is increased in public-private sector
cooperation during disaster preparedness period. In
addition, the provision of public needs financing from the
collateral pool prevent pressure on the state budget. Firstly,
the research is discussed on the impact of disasters on public
finances. In this context, 1999 Marmara and 2011 Van
earthquake examples are given. Then, in 2017, the financial
impacts and insurance values of disasters in the world are
examined. Finally, in the study, the advantages and benefits
of the insurance model of public institutions are discussed in
terms of disaster management.

Keywords: Natural Disaster, Public Finance,
Insurance.
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1.GIRIS
Herkes, beden ve ruh saglig1 i¢inde, saglikli ve dengeli bir ¢cevrede hayatini yasama hakkina sahiptir.
Ancak ongoriilmez ve beklenmedik olan afetler toplumlarda fiziksel, sosyal ve ekonomik kayiplar olusturur.
Bu durumda kamu hizmetlerinin devamliliginin saglanmasi hem geleneksel devletin hem de sosyal refah

devletinin en énemli fonksiyonlarindandir (Hilmi Unsal, 2016:2).

Uluslararas1 Sendai Afet Risk Azaltma Cercevesinde beklenen amaca ulagmak i¢in belirlenen yedi
kiiresel hedef bulunmaktadir. Bunlardan biri olan 'Afetler nedeniyle kritik altyapilarin zarar gérmesini,
saglik ve egitim tesisleri dahil temel hizmetlerin aksamasinin 6nemli 6l¢iide azaltmak bu dogrultuda 2030
yilina kadar direncliligi artirmak' ifadesi yer alir. Ayni g¢ercevenin direnglige yonelik iiglincii eylem
onceliginin b fikrasinda 'Afetlerin kentsel ya da kirsal alanlarda hiikiimetler ve toplumlar iizerindeki finansal
etkisini azaltmak amaciyla, afet risk transferi ve sigorta, risk paylasimi ve fon olusturma ile finansal koruma
mekanizmalarini, uygun goriildiigii sekilde tesvik edilmesi' vurgulanmaktadir (SENDAI, 2015:8-14).
Sendai Eylem Cercevesi afetlerin hiikiimetler ve toplumlar tizerindeki finansal etkisini azaltmaya yonelikken
iilkemizde uygulanmakta olan sigortalama kanunu bundan farkli islemektedir. 6305 sayili 'Afet Sigortalari
Kanunu' madde 10, "2949 sayili Kamu Konutlar1 Kanunu’na tabi olan veya kamu hizmet binasi olarak
kullanilan binalar ve bagimsiz boliimler amaciyla kullanilan binalar zorunlu deprem sigortasina tabi
degildir" diyerek afet sonrasi hayati onem tasiyan kurumlarimiza deprem sigortasini zorunlu kilmamistir.
Bunun bir sonucu olarakta afetten zarar goren kurumun yeniden insasinda biit¢e iizerinde ciddi baskilar

olusturmustur.

Tiirkiye Afet Miidahale Plani dahilinde belirlenen hedefler iginde afetler nedeniyle kesintiye ugrayan
hayatin en kisa siirede normale dondiirmek, miilkiyet, ¢cevre ve kiiltiirel miras1 korumak, ekonomik ve sosyal
kayiplar1 azaltmak ve kaynaklarin etkin kullanimini saglamak seklinde hedefler bulunmaktadir. Tiim bu

konularda mevzuat diizenlemesinden, koordinasyon ve egitim politikalarinin olusturulmasinda ise AFAD

sorumlu tutulmustur (TAMP, 2013:1-11).

Tiirkiye'de 2009 yilinda 5902 sayili 'Afet ve Acil Durum Yonetimi Baskanligimin Tegkilat ve
Gorevleri Hakkinda Kanun' ile afet yonetimi sisteminde onemli degisiklikler yapilmistir. Bu kanunda sivil
savunma "Hayati 6nem tasiyan her tiirlii resmi veya 6zel kuruluglarin korunmasi ve faaliyetlerinin devamini
saglayacak iyilestirmenin yapilmasi, savunma gayretlerinin halk tarafindan en yiiksek seviyede
desteklenmesi ve halkin moralini yliksek tutulmasi i¢in alinacak her tiirlii silahsiz koruyucu ve kurtaric
tedbir ve faaliyetler" seklinde tanimlanmistir (5902, 2009:2). Ulkemizde sivil savunmanin anlam1 bireylerin
kendilerini ve ¢evresindeki bireyleri silahsiz korumasi olarak dar bir tanimlamada ve kisith bakis acisinda
kalmistir. Bireyler icin hayati onem tasiyan kamu kuruluslarinin hem yapisal hem de yapisal olmayan
risklere kars1 alinmayan onlemlerin yan1 sira afet sonrasi iglevselliginin devami igin riskin finanse edilme

caligmalar1 da yapilmamistir.
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Tim bu ihmaller afet sonrast kurumlarimizin islevselligini kotli yonde etkilemistir. Afetin
gerceklestigi bolgede kamu kurumlarinin islevselligini kaybetmesi veya artan yerel ihtiyaca cevap
verememesi afetin etkileri artirmistir. Marmara depremi gibi yikimin ve etkilenen alanin fazla olmasiyla
kamu kurumlarina tekrardan islevsellik kazandirma ve hizmete agmak i¢in yapilan harcamalar afetin yikici
etkilerinden etkilenen iilke ekonomisini daha da kotii yonde etkilemistir. Ayrica bu kurumlarin hizmet
verebilmesi i¢in sadece bina degil ayni zamanda i¢ malzemelerin yiiksek maliyeti ve temini dis

bor¢lanmalara veya siirecin uzamasi gibi olumsuzluklara yol agmistir.

Afetlerin kamu kurumlarina etkilerinin topluma yansiyan sonuglarinin azaltilmasi i¢in calisma
dahilinde kamu kurumlarinin sigortalanmasinin 6nemine deginilmistir. Ayrica afet yonetimi acisindan
kurumlarimizin sigortalanma modellemesi sunulmustur. Sigortalama ile kamu kurumlarimizin is siirekliligi
teminat altina alinir ve afetlerin finansal etkisi azaltilir. Boylelikle iilke ekonomisinde olusabilecek ciddi

biit¢e baskilarinin 6niine gegilir.
DOGAL AFETLERIN KAMU MALIYESI UZERINE ETKIiSi

Afetlerin meydana gelmesiyle olusan tiretim kayiplari, bina ve tasinmaz hasarlar, acil durum ve
yeniden yapilanma calismalari fiziki sermayede dogrudan maliyetlere sebep olmaktadir. Uretimin
yapilamamas1 ve hizmetlerin sunulamamasi sonucu vergi gelirlerinde ki degismelere bagli olarak milli
gelirde ve lriin talep miktarinda ki azalislar dolayl etkileri tetikleyerek afetlerin ekonomik etkilerini
olustururlar. Kisa vadede goriilen dolayli maliyetlerin uzantis1 olarak uzun dénemde enflasyon, biitce

aciklari, ihracat ve ithalat dengelerindeki degisiklikler ise ikincil etkiler olusur( Avdar, 2017:55-56).

Dogal afetler kisa vadede ekonomi iizerinde ciddi etkiler olustururken uzun vadede ekonomik
biiyiime, gelisim ve yoksullugun azaltilmasina karsi egilim gostererek Onemli biitce baskilarina neden
olurlar (Benson & Clay 2003:3). Biiyiik dogal afetlerde biit¢e kaynaklari yetersiz kaldiginda parlamento ek
biitce yaparak yeni kaynak arar. Ornegin 1999 Marmara depreminin gerektirdigi mali kaynaklar ek biitce
yapilarak finanse edilmistir (Unsal 2016:4).

Afetlerin kamu maliyesine etkisinin en 6nemli 6rnegi olan Marmara depreminin biit¢e iizerinde
meydana getirdigi toplam maliyeti 2.031 milyar lira, kamu finansmani iizerine toplam maliyeti 2.796 milyar
lira olarak ekonomik sonu¢ dogurmustur (Avdar, 2017:61). Afetlerin kamu finansmanina getirdigi yiik i¢ ve
dis kaynaklar kullanilarak karsilanmustir. I¢ kaynaklar kisminda deprem vergileri ve bedelli askerlik
uygulamalar1 dis kaynak kisminda ise IMF ve Diinya Bankasindan uzun vadeli krediler kullanilmistir (DPT,
2001:28). Afetlerin ekonomideki etkileri ise GSYH da, Kisi basina diisen gelirde, kalkinma planlarinda ve
beseri sermayesinde olumsuzluklar iizerinedir. Afetlerin neden oldugu bu ekonomik maliyetler tim ekonomi
maliyesinde ciddi etkilere yol agar. Tiirkiye’de 1980 ve 2012 yillar1 aras1 yasanan Marmara, Diizce ve Van

depremlerinin iilke ekonomisine yiikledikleri maliyetleri inceleyen g¢alismaya gore yaklasik olarak 13
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milyarlik bir etki s6z konusudur. Bu sonuglar iilke ekonomisindeki afetlerin mali kaynaklardaki etkilerini

gozler oniine sermektedir (Akar, 2013:196-202).

Biiylik katastrofik riskler dogrudan maliyetlere ek olarak kamu maliyesinde ve ozellikle borg
siirdiirebilirliginde Onemli sorunlar olusturmaktadir. Karayip bolgesinde kiiclik bir ada {ilkesi olan
Belizel’nin yasadigi biiylik afetlerin kamu maliyesindeki etkileri 50 milyon dolara ulagsmasi hiikiimet
bor¢larin1 artirmis ve borglart siirdiiriilemez hale getirmistir. Kamu maliyesinin afetlere karsi
savunmasizliginin azaltilmasi i¢in iilke Diinya Bankasi’nin destekleri ile sigorta ve reasiirans piyasalari
gelistirilmis ve Karayip Afet Risk Sigorta Kurumuna iiye olmustur (Borensztein, Cavallo ve Valenzuela,
2010:4-5). Afetlerden sonra olusan zararlarin giderilmesi ve yeniden insanin gergeklestirilmesi igin yapilan
harcamalar biiyiik Ol¢lide kamu kesimi tarafindan gergeklestirilmektedir. Afet nedeniyle artan kamu

harcamalar1 kamu finansman ihtiyacin1 da artirmaktadir.

Afetler gibi olaganiistii durumlarin kamu maliyesine etkisini agiklayan Peacock ve Wiseman’in
savundugu sigrama tezinde normal donemde kamu harcamalarina bagli artan kamu gelirleri iktisadi ve

sosyal buhranlar meydana geldiginde sigrama yaparak seyreder.

Barng Donemi Savasy Savas Sonras:
Yillar

t )

Tabloda asil dikkat edilmesi gereken sey olaganiistiiliik kalktiktan sonra kamu gelir ve giderlerinin
tekrar eski haline gelmemesi ve yeni seyri ile devam etmesidir. Artik sektorde yeni bir denge s6z konusudur.
Sigrama tezine gore olaganiistli donemlerde artan kamu harcamalarini finanse etmek icin devlet vergileri
artirmaktadir. Kamu finansman ihtiyaglarinin karsilanmasi i¢in iilke genelinde ek vergi uygulamalar
gerceklestirilirken diger taraftan da afetlerden zarar gorenlerin vergi sorumluklarini azaltici politikalar
uygulanmaktadir (Akalin, 2017:27-30). Afet bolgesinde uygulanan hafifletici vergi politikalar1 ve artan
kamu harcamalarmmn finansmanmin karsilanmasi igin devlet ek vergi uygulamalarina gitmektedir. Ulke

geneli yapilan ek vergi uygulamalar ise afet riskinin toplumlarda adaletsiz dagitilmasina neden olmaktadir

(Erpek, 2007:9).

Bu nedenle tilkeler gelecekteki afetlere yonelik finansman etkilerini sigorta ve diger mekanizmalari
kullanarak genis tabana yaymalidirlar. Uzun vadede ulusal yatirim politikalarina entegre ederek ve mali

kaynaklarin tahsisine uygun sekilde yansitarak dogal tehlikelerin risk yonetimini yapmalidirlar (Benson &

e 7



IDMC 2018

Clay 2003:3). Afetin etkilerinin tamamen ortadan kaldirilmasi ¢ok olasi degildir. Ama iyi bir risk yonetimi
ile afetlerin etkilerinin azaltilmasi mimkiindiir. Bu asamada kamu kurumlarinin gii¢lendirilmesi ve afete
hazir hale getirilmesi ¢ok dnemlidir. Afet olmadan énce kamu kurumlarinin mali koruma asamasinda rezerv
mekanizmasi, biitce planlama; risk transferi, sigortalama asamalarina yatirim yapmasi afetlerden sonra olasi

bir kayipta kamu kurumuna kisa siirede islevsellik kazandiracaktir. (Yavuz & Dikmen, 2015:308).

Bu amagla olusturulmus bir teminat havuzu kamu kurumlarin afetten olumsuz etkilenmesini azaltir.
Ayrica kurumlarin afet ani iglevselligini artirir ve yeniden yapilanma donemi finansin teminat havuzundan

karsilanmasi afetlerin kamu maliyesi {izerine etkilerini hafifletecektir.
DOGAL AFETLER VE SiIGORTALAMA

Tiim dogal afetlerdeki ortak etkiler: 6len bireylerin ¢ok olmasi, egitim ve saglik hizmetlerinde
aksakliklar, elektrik, su, ulasim ve iletisim hizmetlerinin belli bir siire verilememesi, issizlik oranlarinda
artiglar, istthdam yapisinin degismesi ve ithalat ve ihracat dengelerindeki degisiklikler olarak siralanir
(Eclac, 1991:17). Sigorta sistemi dogal afetlerin tahribatinin yeniden insas1 siirecinde 6zel sektor tarafindan

finansman saglayan bir yap1 sunarak bu etkileri azaltir.

DUNYADA 2017 YILINDA YASANAN ONEMLiI AFETLERIN MALIYETLERI VE
SIGORTALAMA VERILERI

Diinyanin farkli yerlerinde meydana gelen dogal afetler kiiresellesmenin etkisiyle artik iilke
sinirlarint agmakta ve birbirinden bagimsiz ¢ok uzak iilkelerde bile ekonomik etkilerini hissettirebilmektedir.
Ozelliklede giiniimiizde hem yasanan afet sayilarinin artmasi hem de afetlerin giderek ¢dziilmesi daha
karmasik olaylara doniismesi nedeniyle bir bolgede yasami kesintiye ugratan afetlerin etkileri farkli
bolgelerde farkli sonuglar dogurabilmektedir (Akar 2013:186). Hava, iklim ve Dogal Afet Degerlendirmesi
Raporuna gore 2017 yilinda diinyada toplam en az 330 farkli dogal afet tiirii yasanmistir. Bu bulgulara gore
2017 yilinda afetlerin yol agtig1 6nemli ekonomik kayiplarin cografi dagilimi asagidaki gibidir. Bu dogal
afetlerin yarattig1 ekonomik kayip 353 milyar dolara ulasirken, bu kayiplar i¢inde sigortali olanlar 134
milyar dolar olarak gerceklesmistir. Yani bu kayiplarin yaklagik olarak %62’si sigortasiz kayip olustururken
%38’si sigortali kayip olusturmaktadir.

Yil Ulke Olay Maliyet (000 Dolar)
Amerika Harvey Kasirgasi ve kotii hava 100.000.000

2017 kosullart

2017 Karayipler Maria ve Irma Kasirgasi 120.000.000
2017 Amerika Orman Yanginlari 13.000.000
2017 Cin Sel ve Hato Tayfunu 15,5.000.000
2017 Giiney Avrupa Kuraklik 6,6.000.000
2017 Meksika Deprem 4,5.000.000

Kaynak: Veriler www.prnewswire.com ve www.sigorta.com.tr adreslerinden derlenmistir.
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Yapilan arastirmalar dogal afetlerin sikligiin ve yol agtigt zararin artarak ¢ogaldigini
gostermektedir. Dogal afetlerin mali kayiplarinin biiyiik boyutlara ulasmasi sebebiyle kayiplarin
karsilanmasinda devletin dahil oldugu goézlemlenmistir. Devletin dogal afetin zararlarinin finansmanini
karsilamas1 demek aslinda bu zararin tiim vergi ddeyenlerden karsilanmasi demektir. Bu asamada ozel

sektoriin sigortalamayla paydasta bulundugu mekanizma olusturulmalidir.
KAMU KURUMLARININ SIGORTALANMASI

Tiurkiye Afet Miidahale Plani {ilkemizde yasanabilecek olan her tiirlii afet ve acil durumlara
miidahalede goérevli bakanlik kurum ve kuruluslari kapsar. Koordinasyon islemlerinden AFAD sorumlu
tutulmusken planlarin hazirlanmasi ve uygulanmasindan bakanlik, kurum ve kuruluglardaki da en {ist
yoneticilere sorumluluk yiiklemistir. TAMP temel prensipleri dahilinde her tiirlii Olgekteki tehlikeleri
kapsayan, ulusal, bolgesel ve yerel afet miidahale kapasitesini aninda harekete gecirmeyi esas alan kapsamli
ve taklit yaklasimda hazirlanmig bir plandir. Afet gergeklestigi taktirde kesintiye ugrayan hayati her bir
bakanligin sorumluluk alanina giren kamu hizmetlerinin diizenli, siiratli ve ekonomik sekilde
yiiriitiilebilmesi ilgili bakanligin tasra teskilat1 ile saglanir. Ana ¢6ziim ortag: olan bakanlik, kuruluslarin

iistlendigi hizmetin ulusal diizeyde sorumlusudur.

TAMP c¢ergevesinde belirlenmis 28 hizmet grubundan 1 Bagbakanlik, 8 bakanlik ve 1 STK sorumlu
tutulmustur. Bunlar haricinde alanda hizmet veren 1 Milli Egitim Bakanligi, 1 Yiiksek Ogretim Kurulu

Bagkanhig1, 1 Yiiksek Ogrenim Kredi ve Yurtlar Genel Miidiirliigii ve 1 Orman ve Su Isleri Bakanlig

mevcuttur.
SORUMLU KURUM ILGILI HIZMET GRUPLARI
AFAD BASKANLIGI Arama ve Kurtarma Hizmet Grubu

KBRN Hizmet Grubu

Barinma Hizmet Grubu

Bilgi Y6netimi, Degerlendirme ve izleme Hizmet Grubu
Uluslararas1 Destek ve Isbirligi Hizmet Grubu

Kaynak Yonetimi Hizmet Grubu

Satin Alma ve Kiralama Hizmet Grubu

Muhasebe, Biitce ve Mali Raporlama Hizmet Grubu
Ulusal ve Uluslararas1 Nakdi Bagis Hizmet Grubu

YUKSEK OGRETIM KURULU BASKANLIGI
ICiSLERi BAKANLIGI Giivenlik ve Trafik Hizmet Grubu
Yangin Hizmet Grubu
Tahliye Yerlestirme ve Planlama Hizmet Grubu
Defin Hizmet Kurumu
SAGLIK BAKANLIGI Saglik Hizmet Grubu
CEVRE VE SEHIRCILIK BAKANLIGI Altyap1 Hizmet Grubu
Hasar Tespit Hizmet Grubu
Enkaz Kaldirma Hizmet Kurumu
AILE VE SOSYAL POLITIKALAR BAKANLIGI Psikososyal Destek Hizmet Kurumu
Ayni Bagig Depo Yonetimi ve Dagitim Hizmet Grubu
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GIDA, TARIM VE HAYVANCILIK BAKANLIGI Gida, Tarim ve Hayvancilik Hizmet Grubu
MALIYE BAKANLIGI Zarar Tespit Hizmet Grubu
ULASTIRMA, DENIZCIiLiK VE HABERLESME Nakliye Hizmet Grubu
BAKANLIGI Ulasim Altyap1 Hizmet Grubu

Teknik Destek ve Tkmal Hizmet Kurumu
ENERJi VE TABi KAYNAKLAR BAKANLIGI Enerji Hizmet Grubu
MILLi EGITIM BAKANLIGI

ORMAN VE SU iSLERi BAKANLIGI

YUKSEK OGRENIM KREDIi VE YURTLAR GENEL

MUDURLUGU

KIZILAY Beslenme Hizmet Grubu
TOPLAM

2 BASKANLIK /12 BAKANLIK /1 MUDURLUK /1 STK 28 Hizmet Grubu
Kaynak: TURKIYE AFET MUDAHALE PLANINDAN HAZIRLANMISTIR.

Topluluga hizmet saglayan bu kuruluslarin afetlerdeki rol ve sorumluluklart geregi afet an1 kesintiye
ugrayan hayatin en kisa siirede normal hayat sartlarina geri doniisiinii saglamalidir. Afetlerden sonra kisa
stirede faaliyete gecme baskisi altinda olacak bu kuruluslarin is stirekliliginin saglanmasi i¢in gorevli kamu
organlariin ayr1 ayr1 gelistirimi ve toplu olarak sigortalanmasina ihtiya¢ duyulmaktadir (Moore & Lakha

2006:8).

Afet sonrasi kurumlarin cevap vermeme veya yetersiz kalma ihtimalinin ortadan kaldirilmasi ve is
stirekliliginin saglanmas1 sigortalama ile gerceklesir. Sigortalama, kurumun sorunsuz calismasina veya

hizmetin sunulmasina yonelik risklerin yonetilmesi siirecidir (Moore & Lakha 2006:8).

Sigortalama ileride karsilasabilecek zarar1 gidermek i¢in dnceden ddenen prim karsiliginda bu isle
ugrasan kurulugla yapilan iki tarafli baglant1 sdzlesmesi olarak tanimlanmaktadir (TDK, 2017). Yani ayni
risk grubunda bulunanlarin maliyetlerinin azaltmasini ve biiyiik risklerinde sektdrde paylasilmasini saglar

(Yavuz & Dikmen, 2015: 308).

KAMU KURUMLARINI SiG_ORTALAMA
MODELLEMESI

RISK YONETIMI KRiZz YONETIiMI

ILGIL] BAKANLIKLAR ARACILIGI
fLE SIGORTALAMA

LiKIT FINANS DESTEGI

FiNANS DESTEG!
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TAMP c¢ergevesinde afetlerde gorevli kamu kurumlar belirtilmektedir. Bu kurumlarin afet ani
gorevlerini yerine getirebilmeleri ve yiiksek talebe cevap verebilmeleri ancak 6ncesinde yapilmis iyi bir risk
yonetimi ile gergeklestirilebilir. Bu yiizden modellemede oncelik TAMP c¢ergevesinde hizmet vermesi
gereken kamu kurumlar ele alinmistir. 2709 sayili Anayasamizin 161. Maddesinde kamu tiizel kisilerin
harcamalarinin yillik biit¢elerle yapilacagi hiikkmii bulunur. 5018 Sayili Kanun’a gore ise kamu harcamasi
yapmaya yetkili kisiler: Bakanlar, tist yoneticiler, harcama yetkilileri, gerceklestirme gorevlisi ve muhasebe
yetkilileri olarak belirlenmistir (Yiiksel, 2014:33). Bu ylizden TAMP dahilinde belirlenen hizmet gruplarinin
bagli oldugu bakanliklar tespit edilmistir. Caligmada afetlerin kamu maliyesine etkisi incelenmistir. Yapilan
incelemeler sonucu afetler nedeniyle kamu biit¢esinde kisa ve uzun dénemde olumsuzluklar tespit edilmistir.
Afet an1 artan kamu harcamalart ve kamu gelirlerindeki diistisler kamu maliyesinde negatif etkiler
birakmaktadir. Zararlarin karsilanmasi i¢in yapilan vergi artiglari afet riskini adaletsiz dagitarak afetin
finansal etkilerini toplumlardan karsilamaktadir. Afet sonrasi kriz yonetim asamasinda alinan dis borglar ise
afetin ekonomik etkilerini siirdiiriilebilir kalkinma asmasinda katlanarak artirmistir. Sonug¢ olarak afetler
dolayisiyla kamu maliyesinde olusan bu dengesizliklerin Oniine gecilebilmesi i¢in dogal afetlere 6nceden
finansal olarakta hazir olunmasi gerekmektedir. Bu amagla olusturulan kamu kurumlarini sigortalama
modellemesi TAMP’ta belirtilmis hizmet guruplarin1 kapsar. Kamu kurumlarmin afet riskini ortak paydas
Olgeginde kurumlar arasi dagitilmas: hedeflenmistir. Boylelikle afet sonrasi artan talebe cevap vermesi,
kurumlara afet an1 hizli likit finans destegi ve yeniden yapilanma doneminde de insai agamasinda finansal
destek sunmasi beklenir. Calismada oOncelik afetlerin kamu maliyesindeki olumsuzluklarinin Oniine
gecilebilmesi i¢in olusturulan modelleme ele alinmistir. Ancak kamu kurumlari arasi sigortalama
modellemesi afet yonetim agisindan ele alinmistir. Kamu kurumlarinin nasil sigortalanirdan daha ¢ok kamu
kurumlari aras1 teminat havuzu olusturulursa ve afetlere kurumlar finansal olarak hazir bulunursa bunun afet

yonetimi iizerine olumlu etkileri ele alinmistir.

RISK YONETIMI

ZARAR AZALTMA HAZIRLIK

«  Afet nedeniyle artan kamu harcamalannin mali . Kamu kurumlarnimin s sdrekiiligini sigortalama ile
yukomluguno wuwuslararas) pivasalara dagimr. guvence alina alr.

= Devletin nedeniyle bdfcede olusabilecek baskiyi_onler +  Afetlere kars toplum direnclilicini artinr.

= Sigortacilk sektdorine dikkat cekerek fesvik edici arac olarak «  Yurt ici risk paylasimin saglar

kullanmlmasini saglar.

(KAMU KURUNMLARI Nn M

U SIGORTALAMANIN
L FAYDALARI

|
J 45

»  Afet ani sunulan hizmetlerin mal yOkimldlogianden kaynakl
olusabilecek muhtemel ek vergilern dnler.

+ Afetten fiziksel olarak zarar gdren kurumlarin yeniden
insasinda finansal destek saglar.

*  Kalkanmay! olumsuz etkileyen afetlerin ekonomik etkilerine |
karsi direnc olusturur <1:

IYILESTIRME

KRIZ YONETIMI

e 3.

Teminat havuzunda biriken para afet am hezli likit
finans destegine dondsir.

Midahale asamasini hizlandirr

Devletin artan kamu harcamalanna yonelik mali

viakamidigganda azaltir
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KAMU KURUMLARININ SIGORTALANMA FAYDALARI

e Insasi ve sektore yonelik i¢c donanim malzeme fiyatlar1 yiiksek olan kurumlar1 afetlere karsi giivence
altina alir

e Afet an1 artan kamu ihtiyaclarina hizli bir sekilde likit finans destegi saglar

e Kamu kurumlarinin is siirekliligini glivence altina alir

o Afetler dolayisiyla zarar goren kurumlarin yeniden insai asamasinda kuruma finans destegi
saglayarak devlet biit¢esi tizerinde olusabilecek muhtemel baskilar1 6nler

e Kalkinmayi olumsuz etkileyen afetlerin ekonomik etkilerine karsi direng olusturur

e Afet etkileri sonucu artan kamu harcamalarinin mali yilikiimliiliglinii sigorta yoluyla uluslararasi
reasiirans(yeniden sigortalama) ve sermaye piyasalarina dagitir

e Devletin kamu harcamalari iizerine olan mali yiikiimliiliglinii azaltir

o Afetlerde sunulan hizmetlerin mali yiikiimliiliiglinden kaynaklanan muhtemel ek vergileri 6nler

e Sigortacilik sektoriine dikkat ¢ekerek, tesvik edici ara¢ olarak kullanilmasin saglar

e Yurt i¢i risk paylasimini saglayarak afetlerin devlet biitcesi lizerindeki baskiy1 azaltir

2. SONUC

Hem teknik hem de finansal agidan gerekli arastirmalar ve degerlendirmeler sonucu ortaya ¢ikan
gercgek, afet zararlarinin ciddi biitce baskilarina neden oldugudur. Zararlarin devlet tarafindan karsilanmasi,
afet bolgesinde gelir vergilerinin tahsisindeki azaliglar ve afet sonrasi artan kamu harcamalar1 kamu maliyesi
tizerinde ciddi baskilara neden olmaktadir. Dogal afetlerin mali etkilerinin azaltilmas: riskin 6zel sektorle
paylasilmasi i¢in lilkemizde uygulanan DASK uygulamasi risklerin artmasi, afetlerin daha karmagik hale
gelmesi ve maruz kalinacak insan sayisinin niifusa bagl stirekli artmasmin bir sonucu olarak yeterli
kalmayacaktir. Bu noktada kamu kurumlarimin sigortalanma rezerv mekanizmalarinin olusturulmasi afetlerin
finansal etkisiyle basa ¢ikmada 6nem tagimaktadir. Olaganiistii durumlarin ger¢eklesmesiyle meydana gelen
sigramalarda 6zel sektoriin sigortalama ile kendini geri ¢cekmesinin 6nlenebilmesi boylelikle afet nedeniyle
artan talep ihtiyacinin hem devlet hem 6zel sektor tarafinda karsilanmasi riskin paylasilmasi sigrama limit
araliginda diisis meydana getirecektir. Tiim bu c¢alismalar afet nedeniyle bozulan iilke ekonomisinin
diizeltilmesinde olumlu katki sunacaktir. Ayrica afetin finansal etkilerinin vergi Odeyenlerden temin
edilmesinin Oniline gececektir. Boylelikle afetlerin toplumdaki etkileri hafifleterek kalkinmay:
destekleyecektir. Afet nedeniyle ortaya ¢ikan kamu zararlarini devlet biitcesinden karsilamak yerine
sigortalama ile teminat havuzundan karsilanir. Boylelikle hem afet ani yiliksek talep ve acil ihtiyact
karsilamada hem de yeniden yapilanma déneminde zarar goren kurumlarin insasinda finans destegi
saglayarak afetlerin kamu finansmani iizerine olan etkileri azaltilir. Ayrica artan talep ihtiyaglarinin finans
destegi kurumun giivenlik agigim1 minimize edecektir. Boylelikle is siirekliligi glivence altina alinan kamu

kurumlarinin afetlerde cevap verebilirligi saglanarak toplum direncliligi artirilacaktir.
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DOGAL AFETLERIN PSiKOLOJIK

ETKILERI: TRABZON iLi ORNEGI
Seda UZUNALI*, Nur¢in KUCUK KENT?
OZET

Dogal afetler ile meydana gelen can kaybi, yaralanma,
maddi kayiplar gibi olumsuz faktorler afetzedeler {izerinde
gecici ya da kalici olarak duygusal, fizyolojik veya
davranigsal psikolojik tepkilere sebep olabilir. Bu
aragtirmanin amaci Trabzon ilinde 1990-2015 yillari
arasinda yasanan sel-su baskini, kaya diismesi, heyelan, ¢1g
gibi dogal afetlerin afetzedeler ilizerinde yaratmis oldugu
psikolojik  etkilerin  g6zlenmesidir. Dogal afetlerin
afetzedeler {izerinde psikolojik acidan etkileri afet
yasamayan kisilerle karsilagtirilarak ele alinmuis veri toplama
araci olarak afet yasayan (N=63), afet yasamayan (N=63) iki
gruba anket sorulart uygulanmistir. Sonuglar SPSS 15
istatistik programui ile analiz edilmistir. Elde edilen sonuglar
Ortalama+Standart sapma, frekans, yiizde dagilimi olarak
gosterilmistir. Calismanin  sonucunda afetzedelerin
%89’unun yasadigi dogal afetleri normal bir olay olarak
diistinmesine ragmen, ¢ogunun yasanilan afetin kendilerini
psikolojik  olarak etkiledigini  belirtmektedir. ~ Afet
yasamayan kisilerle benzer olarak afetzedelerin %26’sinda
afet swrasinda en fazla korku ve panik hissettikleri, afeti
hatirladiklarin  da ise: %@42’sinde iiziintli duyduklarini
belirttiler. Fizyolojik olarak ise; afet yasamayan kisilere
benzer olarak afetzedelerde en ¢ok kalp atisi ve nefes
alisinin  bir arada hizlanmasmnin  oldugu gozlendi.
Afetzedelerin %36,5’i kendilerinde afet sonrasi hala devam
eden sinirlilik, aile ve sevdiklerini kaybetme korkusu, kaygi,
konsantrasyon giicliigii, is verimi azalis1 yasadiklarim
belirttiler. Bir kiginin dogal afetleri hi¢ yasamadan
psikolojik yonden yonetebilmesi afete hazirlikli olmasi,
bilinci ve afet plani yapmasi ile dogru orantilidir. Bu
sebeple, yasanilan cografik alanda karsilasilabilecek dogal
afet tiirine gore afet bilincinin kisilerde arttirilmasi
psikolojik agidan en az diizeyde hasarla etkilenmeye
yardimer olabilir. Bu alanda ileri ¢aligmalarin yapilmasi bu
olumsuz psikolojik etkilerin azaltilmasina yararli olacagi
kanaatindeyiz.

Anahtar kelimeler: Afetzede, Afet Bilinci, Afet Psikolojisi,
Dogal Afet.

1 Giim.t?shai?.e Universitesi, Afetﬂ Yonetimi ABD, Doktora Ogrencisi
2 Dr. Ogr. Uyesi, Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD

I 3



IDMC 2018

1.GIRIS (AMACQ)

Yazili kaynaklarda afet kavraminin farkli tanimlamalar1 bulunmaktadir. En yaygin sekilde afet; herhangi bir
tehlikenin can, mal, ekonomi, ¢evre ve kiiltiirel varliklar lizerinde kayiplara neden olan, toplumun olagan
yasantisini bozan ve olusturdugu olumsuz etkiler ile bas etmeye yerel imkanlarin yeterli olmadigi, dig
yardima gereksinim duyuldugu olaylar seklinde tanimlanmaktadir (Ergiinay,2007). Baska bir deyisle,
fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplara sebep olan, normal yasami ve insan faaliyetlerini durduran veya
kesintiye ugratan, toplumlar1 olumsuz etkileyen ve yerel imkanlar ile bas edilemeyecek boyutlarda meydana
gelen dogal, teknolojik veya insan kokenli tiim olaylara afet denir (Kadioglu ve Ozdamar, 2008).
Yapilan ¢esitli afet tanimlarinda ortak olan kisimlar asagidaki 6zetlenmistir (Hanger,2009,s.11).

e Afetler, meydana geldikleri toplumda kisa veya uzun vade de normal isleyisi bozabilmektedir.

o Afetler, meydana geldikleri toplumda bireylerde psikolojik, sosyal, fiziksel ve ekonomik

sorunlara sebep olabilmektedir.
o Afetler, toplumun belirli bir siire dis yardimlara bagimli halde kalabilmesine neden
olabilmektedir.

Afetler meydana geldikleri toplumlarda bazi sorunlara yol agmakta ve toplumun cogu kesimini
etkilemektedir. Afetin yarattig1 etkileri bireyden ekonomik ve siyasal yapiya kadar incelemek miimkiindiir.
Afet yasayan kisilerin yasam alanlarinin zarar gérmesi, sahip olduklari sosyal diizenin bozulmasi, belirsizlik
icine diismeleri, kendilerini gligsiiz hissetmeye baslamalar1 afetin etkileri arasindadir (Hanger,2009,s.12).
Insanlar var oluslarindan beri dogal afetler ile i¢ ige yasamaktadir. Dogal afetlerin sebep oldugu can ve mal
kayiplarindan otiirii insanlar afetler ile ilgili yeterli bilgi edinebilmek ve afetlerin sebeplerinin neler
oldugunu dgrenebilmek i¢in galigmalarda bulunmuslardir (Eminoglu ve digerleri,2007). Ulkemiz, jeolojik,
jeomorfolojik yapisi ve iklimsel 6zellikleri sebebi ile farkli zamanlar da biiyiik oranda can ve mal kaybina
yol acan dogal afetlerle kars1 karsiya kalmaktadir. Depremler, heyelanlar, sel ve su taskinlari, kaya diismesi,
¢1g, kuraklik baslica goriinen dogal afetlerdendir. Dogu Karadeniz Bolgesi’nde jeolojik, topografik yap1 ve
iklim 6zellikleri sebebiyle yasanan afet olaylart neticesinde yiizlerce kisi yasamini yitirmekte ve ¢ok sayida

kisi yaralanmaktadir. Bunun yani sira konutlar, yollar ve onemli oranda tarim arazisi zarar gérmektedir

(Serencam,2010)

Glinlimiizde afete maruz kalan gruplarin ¢esidi, afete maruz kalma siireleri, afetin tekrari, afetzedelerin yasi
ve cinsiyeti gibi ¢esitli faktorlerin afet sonrasi donemi etkiledigi ve insan davraniglarinda gegici veya kalici
degisimlere sebep olabilecegi savunulmaktadir. Afeti yasayan gruplarin iizerinde afet olaylarinin etkilerini
aragtirmak ileride yasanabilecek afetlere karst daha bilingli olunmasinda, hazirlikli toplum ve bireylerin
olusmasinda faydali olabilir. Diger yandan afet sonrasinda onemi giderek arttii savunulan psikolojik
prevelanslar hakkinda bilgi sahibi olmak gelecekte kisinin ruh saglhigi hakkinda yarar saglayabilir(Pietzark
vd.,2012). Insanlar var oluslarindan beri dogal afetler ile i¢ i¢e yasamaktadir. Dogal afetlerin sebep oldugu

can ve mal kayiplarindan otiirli insanlar afetler ile ilgili yeterli bilgi edinebilmek ve afetlerin sebeplerinin
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neler oldugunu 6g8renebilmek i¢in caligmalarda bulunmuslardir (Eminoglu vd., 2007). Asirlardir yasanan
dogal afetler sonucunda sehirler yikilmis, cok sayida insan hayatin1 kaybetmis ve medeniyetlerin bir kismi1

bu sebepten yok olmustur (Akyel,2007).

Ulkemizde jeolojik, jeomorfolojik yapisi ve iklimsel 6zellikleri sebebi ile farkli zamanlar da biiyiik oranda
can ve mal kaybina yol agan dogal afetlerle karsilasilmaktadir. (Filiz ve Avc1,2013,s.19) Tirkiye’de dogal
afetler ile ilgili verilerde depremlerin en fazla zarar birakan dogal afetler oldugunu goriilmektedir.
Ulkemizde en fazla ekonomik kayba sebep olan afetlerde ilk olarak deprem sonra ise sel ve su baskinlart
gelmektedir (Yasar vd.,2006). Trabzon igin en fazla risk faktorii olusturan dogal afetler ise heyelan ve seldir.
Iki afet ¢esidinde de ortak olan en dnemli kisim yagis faktdriidiir. Trabzon’da zaman zaman meydana gelen
siddetli yagislar bu afetlerin ana sebepleri arasindadir (Bayrak ve Ulukavak, 2009).

Afetler, kaginilmaz gercekler olarak hayatin dogal bir pargasidir. Yasanan dogal afetler afetzedeler iizerinde
baz1 psikolojik hasarlar birakabilir. Bu hasarlarin etkisi afetin tiirline, siiresine, yasanan kayip miktarina,
afetzedenin roliine, afetzedenin afet sonrasi yasanan stres ile basa ¢ikabilme becerilerine, afetzedeye
saglanan destek sistemine ve afetzedenin afeti algilayls bicimine baglhh olarak degismektedir
(Ismen,2006,5.356). Etkili bir afet yonetimi ile yasanmasi muhtemel sonuglari &nlemekte miimkiin
olabilmektedir. Afet yonetimi afetlerin Onlenebilmesi ve olasi zararlarinin azaltilabilmesi igin, afete yol
acabilecek tehlike ve risklerin iyi bilinmesini ve bu tehlike ve riskleri olaylar meydana gelmeden Once
onleyecek veya zararlarimi en diisiik diizeyde tutacak onlemlerin en akilc1 yol ve yontemlerle alinmasini
gerektiren bir miicadeledir (Ergiinay,2008). Toplumu ve ekonomiyi olumsuz olarak etkileyen afet olaylari
sonucunda olusan zararlar1 azaltmak ve toplumun refah seviyesini yiikseltmek amaci dogrultusunda afet
yOnetimi kavrami ortaya ¢ikmistir.

Afet yonetimi kavrami her toplum igin afet oncesi, sirast ve sonrasinda, eylem, duygu ve diisiince gibi
konular bireylerin ve toplumun afet kiiltiiriinii olusturmaktadir (ibis ve Kesgin, 2014). Afet bilincini
gelistirebilen ve afet bilinci kiiltiirlinli olusturabilen toplumlarin afetlerle basa ¢ikabilme kapasiteleri daha
yiiksek olmaktadir. Afet bilinci konusunda egitimli bireyler olmayinca dogal ya da insan kdkenli afetler ile
miicadele etmek ve var olan fiziki kapasiteyi etkili bir sekilde kullanmak miimkiin olmayacaktir
(Giiler,2007).

Yasam siiresi icerisinde bir¢cok travmatik olay ile karsilasmamiz muhtemeldir ve dogal afetler travmatik
olaylar arasinda 6nemli bir yer tutmaktadir. Tiirkiye dogal afetlerle siklikla karsilasan iilkelerden biridir.
Yasanan afetler maddi ve manevi kayiplar yaratmakta ve kisa ya da uzun vadede psikolojik etkiler
birakmaktadir. Afet sonrasinda bu kayiplarin ve psikolojik etkilerin {istesinden gelmek hayatin normale
dondiiriilmesi ve devam ettirilmesinde 6nemli bir kismi1 olusturmaktadir (Tanhan ve Kayri, 2013). Afet
psikolojisi, afet olaylarimin afeti yasayan gruplar iizerinde yarattigi davranigsal etkileri inceleyen ve yeni
gelisen bir bilim sahasidir. Afetzedelerin afet sonrasinda hayat boyu devam edebilen ruhsal ve fiziksel

davranis tepkilerine sebep olmasi ve afet bilinci acisindan psikolojik ilkyardimin &neminin 6n plana
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cikmasiyla bu bilim {izerine egilim giin gectikce daha da artmaktadir. Afetzede afet sonrasi yasanan olayin
etkisi sonucunda yasadigi olayr inkar etme, kabullenememe, duygularin bastirilmasi, psikolojik agidan tam
olarak iyi hissetmeden ise devam etme zorunlugu gibi durumlar afetzedenin belli donemlere takilip
kalmasma ve ileri de yasamimi etkileyecek ciddi psikolojik sorunlarin ortaya c¢ikmasina neden
olabilir. AISMEP,2009) Bu arastirmanmn amaci Trabzon ilinde 1990-2015 yillar1 arasinda yasanan sel-su
baskini, kaya diismesi, heyelan, ¢1g gibi dogal afetlerin afetzedeler iizerinde yaratmis oldugu psikolojik

etkilerin gézlenmesidir.

1. YONTEM

Bu calismada dogal afetlerin afetzedeler iizerinde psikolojik agidan etkileri afet yasayan ve afet yasamayan
kisilerle karsilastirilarak ele alinmistir. Veri toplama araci olarak afet yasayan (N=63), afet yasamayan
(N=63) iki gruba anket sorulari uygulanmistir. Aragtirmanin amacina uygun kullanilabilecek hazir bir anket
ornegi olmadigi icin anket sorulari literatlir taramasi yapildiktan sonra arastirmaci tarafindan
olusturulmustur. Sonuglar SPSS 15 istatistik programi ile analiz edilmistir. Elde edilen sonuglar
Ortalama+Standart sapma, frekans, ylizde dagilimi olarak gosterilmistir. Bu tez ¢aligmas1 geriye doniik ve
kesitsel bir ¢alisma olarak yapilmistir. Travmatik olaylar sonrasinda ortaya ¢ikan stres tepkilerinin sonuglari
ve Oncesindeki siire¢ kismi oldugu disilintildiigiinde geriye doniik bir ¢alismada tiim var olan iligkileri
gbzlemenin zor oldugu goriilmektedir. Zaman ve maliyet kisitl olmasindan dolay1 arastirma evreni sadece
Trabzon ili ve ilgelerindeki dogal afet yasamis ve yasamamis kisiler ile sinirlandirildi. Bu yiizden sonuglar,
sadece ¢aligma yapilan grup goéz Oniine alinarak yorumlanmistir. Dogal afet yasayan ve konut bekleyen
kisiler Trabzon AFAD’dan alinan konut bekleyen verilerine gore 551 kisi olarak ele alinan yetiskin
poptilasyon boyutunda 6rneklem biiytikliigii Yamane formiiliine gore %95°lik giivenirlik araliginda: 232 kisi
olarak hedeflense de kisilerin tasinmasi1 ve kisilere ulasilamamasi gibi kisitlamalar sebebiyle yaklagik

orneklem boyutunun %27’sine ulasilabildi.
2. BULGULAR ve TARTISMA

Calismanin sonucunda afetzedelerin %89 unun yasadig1 dogal afetleri normal bir olay olarak diisiinmesine

ragmen, ¢cogunun yasanilan afetin kendilerini psikolojik olarak etkiledigini belirtmektedir (p<0,001).

Tablo 3.1. Dogal afet(ler)in meydana getirdigi psikolojik etkilerin normal oldugunu diisiitnme durumu

dagilim
Afetin Etkilerinin Normal Dogal Afet Yasayan Dogal Afet Yasamayan
Oldugunu Diisiinme Durumu F % = % p
Evet 56 89 55 87
<0.001
Hayir 7 11 8 13
Toplam 63 100 63 100
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Tablo 3.2. Yasanan dogal afetlerden psikolojik acidan etkilenme durumu dagilimi

Yasanan Dogal Afet Psikolojik A¢idan Etkilenme Durumu
Tiirleri
Evet Hayir p
F % F %

Heyelan 17 94 3 6 <0,001

Deprem 4 80 1 20 <0,001

Sel ve su baskini 41 79 11 21 <0,001

Cig 2 50 1 50 <0,001

Kaya diismesi 1 25 3 75 <0,001

“Afetin yasandig1 o an............. ilk duygu i¢indeydim.” sorusuna Tablo 3.3 ’de dogal afet yasayan ve

yasamayan gruplar benzer cevap verdi. Buna gore afet yasayan gruptaki kisilerin; %26’s1 “Korkarim ve
paniklerim”, %17’si “Uziiliirim”, %17’si “Korkarim ve paniklerim-Caresizlik hissederim”, %11’
“Sasiririm”,  %]11°1  “Caresizlik hissederim”, %10’u “Uziiliirim-Korkarim ve paniklerim”, %8’
“Ofkelenirim” dedigi gozlendi. Afet yasamayan gruptaki Kisilerin sirastyla %37’si “Korkar ve paniklerdim”,
%20’si “Caresizlik hissederdim”, %14’ “Uziiliirdim”, %81 “Sasirirdim”, %8’ “Korkar ve paniklerdim-
Caresizlik hissederdim”, %8’i “Uziiliirdiim- Korkar ve paniklerdim”, %51 “Ofkelenirdim” dedigi gozlendi.
Afet yasamayan kisilerle benzer olarak afetzedelerin %26’sinda afet sirasinda en fazla korku ve panik

hissettikleri oldugu gozlendi.

Tablo 3.3. Afet aninda yasanilan/vasanilacak ilk duygu durumu

Dogal Afet Yasayan Dogal Afet Yasamayan
Afet Am1 Yasamilan ilk Duygu
F % F % p
Korku ve Panik 16 26 23 37
Uziintii 11 17 9 14
Korku ve Panik-Caresizlik 11 17 5 8
Sagkinlik 7 11 5 8 0,963
Caresizlik 7 11 13 20
Uziintii- Korku ve Panik 6 10 5 8
Ofke 5 8 3 5
Toplam 63 100 63 100
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“Su an yasadigim afeti hatirladigimda ...... duygu icindey(d)im.” sorusuna Tablo 3.4 de dogal afet
yasayan gruptaki kisilerin %42’si “Uziiliiriim”, %19’u “Korkarim ve paniklerim”, %8’i “Caresizlik
hissederim”, %6’s1 “Sasiririm”, %6’s1 “Ofkelenirim”, %6’s1 “Uziiliirim-Korkarim ve paniklerim”,%5’i
“giivenli hissederim” %351 “Uziiliiriim- Ofkelenirim”, %3’ii “Uziiliiriim-Caresizlik hissederim” duygulart
icerisinde olduklarin1 ve bu sonug ile dogal afet yasayan kisiler afeti hatirladiklarinda suan ki duygulariin

en ¢ok %42 oraninda {izlintii oldugunu belirttiler.

Tablo 3.4. Dogal afet yasayan grupta afetin hatirlandig1 zaman meydana getirdigi duygu durumu

dagilimi
Afet Hatirladigindaki Duygu Durumu F %
Uziintii 26 42
Korku ve Panik 12 19
Caresizlik 5 8
Saskinlik 4 6
Ofke 4 6
Uziintii- Korku ve Panik 4 6
Giiven 3 5
Uziintii- Ofke 3 5
Uziintii — Caresizlik 2 3
Toplam 63 100

Fizyolojik olarak ise; afet yasamayan kisilere benzer olarak afetzedelerde en ¢ok kalp atis1 ve nefes aliginin
bir arada hizlanmasinin oldugu gozlendi.

“Afet sirasinda ilk fizyolojik tepkim/tepkilerim ........ ol(ur)du.” sorularina Tablo 3.5. de verdikleri cevap
bakimindan her iki grup arasinda anlamlh farklilik goézlenmedi (p>0,05). Dogal afet yasayan gruptaki
kisilerin %26’s1 “Kalp atislarim artti- Nefes alisim hizlandi”, %19’u “Kalp atislarim artt1”, %16’s1 “Nefes
alisim hizland1”, %8’1 “Sinirsel tiklerim oldu”, %6’s1 “Titredim”, %6’s1 “Kaslarim gerildi”, %5 ‘i
“Terledim”, %5°1 “Kalp atiglarim artti-Nefes alisim hizlandi-Kaslarim gerildi”, %31 “Kalp atiglarim artti-
Sinirsel tiklerim oldu”, %3’i “Kalp atislarim artti-Nefes alistm hizlandi-Titredim”, %3’linde ise tiim
fizyolojik tepkiler gozlendi. Dogal afet yasamayan gruptaki kisilerin %30’u “Nefes alisim hizlanirdr”,
%27’si “Kalp atiglarim artardi”, %10’u “Kaslarim gerilirdi”, %6°s1 “Terlerdim”, %6’s1 “Basim donerdi”,
%5°1 “Titrerdim”, %5°1 “Sinirsel tiklerim olurdu”, %5°’1 “Kalp atiglarim artardi-Nefes alisim hizlanird1”,

%31 “Viicudumda agr1 hissederdim”, %3’ii “Usiirdiim” tepkileri vereceklerini belirttiler.
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Tablo 3.5. Dogal afet sirasinda ilk fizyolojik tepkim/tepkilerin olma durumu dagilimi

Fizyolojik Tepkiler Dogal Afet Yasayan Dogal Afet Yasamayan p
F % F %
Kalp atislarim artti- nefes alisim hizlandi 16 26 3 5
Kalp atiglarim artt1 12 19 17 27
Nefes alisim hizland1 10 16 19 30
Sinirsel tiklerim oldu 5 8 3 5
Titredim 4 6 3 5
Kaslarim gerildi 4 6 6 10
Terledim 3 5 4 6
Kalp atiglarim artti- nefes alisim hizlandi- 3 5 0 0
Kaslarim gerildi 0,685
Kalp atiglarim artti- Sinirsel tiklerim oldu 2 3 0 0
Kalp atislarim artti- nefes alisim hizlandi- 2 3 0 0
titredim
Hepsi 2 3 0 0
Viicudumda agr1 hissettim 0 0 2 3
Usiidiim 0 0 2 3
Basim dondii 0 0 4 6
Toplam 63 100 63 100
“Afet sonrasinda bende hala devam eden ............. degisiklikler oldu.” sorusuna Tablo 3.6.’da afet

sonrast hala devam eden farkli degisiklikler oldugu (p<0,05) ve bunlarin frekans sirasina gore; dogal afet
yasayan gruptaki kisilerin %36,5’1 “Daha fazla sinirliyim-Ailemi ve sevdiklerimi kaybetme korkusu
yastyorum-Konsantrasyon giigliigii yasiyorum-Is verimim azaldi- Gelecege dair kaygilarim olustu”, %17,4°ii
“Herhangi bir degisiklik olmadi”, %17,4’1i “Her an afet olacakmig gibi hissediyorum”, %9,5’i “Ailemi ve
sevdiklerimi kaybetme korkusu yasiyorum”, %6,3’1i “Olayin oldugu yerden gegemiyorum”, %6,3’
”Gelecege dair kaygilarim olustu”, %5’i “Daha fazla sinirliyim”, %1,6’s1 “Kendimi artik gii¢siiz

hissediyorum” cevabi verdikleri gozlendi.

Toplamda en fazla aile ve sevdiklerini kaybetme korkusu sonrasinda kaygi ve afetin oldugu yerden

gecememe, sinirlilik, i veriminde azalma ve konsantrasyon gii¢liigii en son ise her an afet olacakmis hissi

ve herhangi bir degisiklik olmadigin1 belirttiler.
Tablo 3.6. Afet sonrast devam eden degisiklikler durumu dagilimi

Afet Sonras1 Devam Eden Degisiklikler F % p
Sinirlilik - Aile ve Sevdiklerini Kaybetme Korkusu - Konsantrasyon Giigliigii- Is Verimi Azalis1 - Kaygi 23 36,5
Degisiklik Olmadi 11 174
Her an afet olacakmuis hissi 11 174
Aile Ve Sevdiklerini Kaybetme Korkusu 6 9,5
Olayin Oldugu Yerden Gegememe 4 6,3
Kaygt 4 6,3
Sinirlilik 3 5 <0,001
Kendini Giigsiiz Hissetme 1 1,6
Toplam 63 100
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“Afetin yasandigi o an............. ilk duygu icindeydim.” sorusuna Tablo 3.7.’de dogal afet yasayan ve
yasamayan gruplar benzer cevap verdi. Buna gore afet yasayan gruptaki kisilerin; %26’s1 “Korkarim ve
paniklerim”, %17’si “Uziiliirim”, %17’si “Korkarim ve paniklerim-Caresizlik hissederim”, %11’
“Sasiririm”,  %11°1  “Caresizlik hissederim”, %10’ u “Uziiliirim-Korkarim ve paniklerim”, %8’i
“Ofkelenirim” dedigi gdzlendi. Afet yasamayan gruptaki kisilerin sirastyla %37si “Korkar ve paniklerdim”,
%20’si “Caresizlik hissederdim”, %14’ “Uziiliirdiim”, %81 “Sasirirdim”, %8’ “Korkar ve paniklerdim-
Caresizlik hissederdim”, %8’i “Uziiliirdiim- Korkar ve paniklerdim”, %5’ “Ofkelenirdim” dedigi gozlendi.

Tablo 3.7. Dogal afet yasayan grupta ilk duygu durumu dagilimi

. Dogal Afet Yasayan Dogal Afet Yasamayan
Afet Am1 Yasanilan I1k Duygu
F % F % p
Korku ve Panik 16 26 23 37
Uziintii 11 17 9 14
Korku ve Panik-Caresizlik 11 17
Saskinlik 7 11 5 8 0,963
Caresizlik 7 11 13 20
Uziintii- Korku ve Panik 6 10 5 8
Ofke 5 8 3 5
Toplam 63 100 63 100
“Su an yasadigim afeti hatirladigimda ...... duygu icindey(d)im.” sorusuna Tablo 3.8.’de dogal afet

yasayan gruptaki kisilerin %42’si “Uziiliirim”, %19’u “Korkarim ve paniklerim”, %8’i “Caresizlik
hissederim”, %6’s1 “Sasiririm”, %6’s1 “Ofkelenirim”, %6’s1 “Uziiliiriim-Korkarim ve paniklerim”,%5’i
“giivenli hissederim” %51 “Uziiliiriim- Ofkelenirim”, %3’ii “Uziiliiriim-Caresizlik hissederim” duygulart
icerisinde olduklarin1 ve bu sonug ile dogal afet yasayan kisiler afeti hatirladiklarinda suan ki duygularinin

en ¢ok %42 oraninda iizlintii oldugunu belirttiler.

Tablo 3.8. Dogal afet yasayan grupta afetin hatirlandigi zaman meydana getirdigi duygu durumu

dagilim
Afet Hatirladigindaki Duygu Durumu F %
Uziintii 26 42
Korku ve Panik 12 19
Caresizlik 5 8
Sagkinlik 4 6
Ofke 4 6
Uziintii- Korku ve Panik 4 6
Giiven 3 5
Uziintii- Ofke 3 5
Uziintii — Caresizlik 2 3
Toplam 63 100
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“Afet sirasinda ilk fizyolojik tepkim/tepkilerim ........ol(ur)du.” sorularina Tablo 3.9.’da verdikleri cevap
bakimindan her iki grup arasinda anlamli farklilik gézlenmedi (p>0,05). Dogal afet yasayan gruptaki
kisilerin %26’s1 “Kalp atislarim artti- Nefes alisim hizlandi”, %19’u “Kalp atislarim artt1”, %16’s1 “Nefes
alisitm hizland1”, %8’1 “Sinirsel tiklerim oldu”, %6’s1 “Titredim”, %6’s1 “Kaslarim gerildi”, %5 ‘i
“Terledim”, %5’1 “Kalp atiglarim artti-Nefes alisim hizlandi-Kaslarim gerildi”, %3’1 “Kalp atiglarim artti-
Sinirsel tiklerim oldu”, %3’ “Kalp atislarim artti-Nefes alisim hizlandi-Titredim”, %3’linde ise tiim
fizyolojik tepkiler gozlendi. Dogal afet yasamayan gruptaki kisilerin %30’u “Nefes alisim hizlanirdi”,
%27’si “Kalp atiglarim artardi”, %10’u “Kaslarim gerilirdi”, %6’s1t “Terlerdim”, %6’s1 “Basim donerdi”,
%5°1 “Titrerdim”, %5°1 “Sinirsel tiklerim olurdu”, %5°’1 “Kalp atislarim artardi-Nefes alisim hizlanird1”,

%3’ “Viicudumda agr1 hissederdim”, %3’ii “Usiirdiim” tepkileri vereceklerini belirttiler.

Tablo 3.9. Afet sirasinda ilk fizyolojik tepki(ler) durumu dagilimi

Fizyolojik Tepkiler Dogal Afet Yasayan Dogal Afet Yasamayan p
F % F %
Kalp atislarim artti- Nefes alisim hizlandi 16 26 3 5
Kalp atislarim artt1 12 19 17 27
Nefes alisim hizlandi 10 16 19 30
Sinirsel tiklerim oldu 5 8 3
Titredim 4 6 3
Kaslarim gerildi 4 6 6 10
Terledim 3 5 4
Kalp atiglarim artt1- Nefes alisim hizlandi- 3 5 0
Kaslarim gerildi
Kalp atiglarim artt1- Sinirsel tiklerim oldu 2 3 0 0,685
Kalp atiglarim artti- Nefes alisim hizlandi- 3
Titredim
Hepsi 2 3 0
Viicudumda agr1 hissettim
Usiidiim 0 0 2 3
Basim dondii 0 0 4 6
Toplam 63 100 63 100
“Afet sonrasinda bende hala devam eden ............. degisiklikler oldu.” sorusuna Tablo 3.10.’da afet

sonras1 hala devam eden farkli degisiklikler oldugu (p<0,05) ve bunlarin frekans sirasina gore; dogal afet
yasayan gruptaki kisilerin %36,5’1 “Daha fazla sinirliyim-Ailemi ve sevdiklerimi kaybetme korkusu
yastyorum-Konsantrasyon giicliigii yasiyorum-is verimim azaldi- Gelecege dair kaygilarim olustu”, %17,4°ii
“Herhangi bir degisiklik olmadi1™, %17,4’i “Her an afet olacakmig gibi hissediyorum”, %9,5’i “Ailemi ve

sevdiklerimi kaybetme korkusu yasiyorum”, %6,3’i “Olayin oldugu yerden gecemiyorum”, %6,3’l
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”Gelecege dair kaygilarim olustu”, %5’1 “Daha fazla sinirliyim”, %1,6’s1 “Kendimi artik giicsiiz
hissediyorum” cevab1 verdikleri goézlendi. Toplamda en fazla aile ve sevdiklerini kaybetme korkusu
sonrasinda kaygi ve afetin oldugu yerden gecememe, sinirlilik, is veriminde azalma ve konsantrasyon

giicliigii en son ise her an afet olacakmis hissi ve herhangi bir degisiklik olmadigini belirttiler.

Tablo 3.10. Afet sonrast hala devam eden davranig(lar) durumu dagilimi

Afet Sonras1 Devam Eden Degisiklikler F % p

Sinirlilik-Aile ve sevdiklerini kaybetme korkusu - Konsantrasyon giigliigii- Is 23 36,5

verimi azalist - Kaygi

Degisiklik olmadi 11 17,4
Her an afet olacakmis hissi 11 17,4
Aile ve sevdiklerini kaybetme korkusu 6 9,5
Olayin oldugu yerden gecememe 4 6,3 <0,001

Kaygt 4 6,3

Sinirlilik 3 5
Kendini gii¢siiz hissetme 1 1,6
Toplam 63 100

Filiz ve ark. (2013) Trabzon ilinde gergeklestirdikleri ¢alismada heyelan olayinin sonrasinda maddi ve
manevi kayiplar meydana getirdigini ve yasanan heyelan olaymnin fiziksel ve duygusal stres artisina ve de
psikolojik bozukluklarda artisa sebep olduklar1 sonucuna varmiglardir. Bu sonu¢ yaptigimiz c¢aligmanin
bulgularint desteklemektedir.(Filiz ve Avc1,2013). Paula A. Madrid ve Roy Grant (2008)’un yapmis
olduklar1 calismada afetten 57 giin sonrasinda kiiciik tibbi sikayetlerin yaygin olmasina ragmen problemin
temelinde posttravmatik stres ve depresyonun onciisii olan orta derecede stres tepkilerinin devamli olmasi ve
bunun sonucunda ortaya ¢ikan semptomlarin siklikla aglama, genelde {iiziintiili hal, kaygi, somatik
sikayetler ve uyku problemleri oldugunu belirttiler.(Madrid ve Grant, 2008). Caligmamizda dogal afeti
yasayan kisilerde travmatik etki yaratsin ya da yaratmasin agirlikli olan ve hala devam eden duygunun aile
ve sevdiklerini kaybetme korkusu basta olmak iizere, kaygi, sinirlilik, is verimi azalisi, konsantrasyon
giicliigli, olay yerinden gecememe durumlarinin bir arada halen gozlendigi belirtilmistir. Caligmamizda
yasanan dogal afet olay1r sonrasinda akut donemde yasanan en yogun duygunun dogal afet yasayan
afetzedelerde %26 orani ile dogal afet yasamayan grubun da benzer olarak %37 oraninda “korku ve panik”
yasadiklari/yasayabilecekleri gozlendi. Van Depremi Psikolojik Durum Tespit Raporunda ise, Van depremi
sonrasinda 1500 hane iizerinde yapilan ¢alismada yasanan deprem olayimin sonrasinda akut donemde en ¢ok
yasanan yogun duygunun 6fke oldugu sonucuna varilmistir. Sebebinin tiim olanlara hazirliksiz yakalanma
ve olanlarin kontrol kaybi duygusuna sebep olmasi belirtilmistir. Bunun yani sira ayni calismada

depremzedelerin %63,6’s1 sevdiklerinin yagamlar1 hakkinda endiselendiklerini belirtmistir.
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3. SONUCLAR VE ONERILER

Afet sonrasinda afetten etkilenen kisilerin akut donemde yasadiklari psikolojik problemlerin yani sira afetten
birka¢ ay hatta yillar sonra ortaya ¢ikabilen daha kalici psikolojik sorunlardan bahsedilebilir. Kisi akut
donemde yasadigi afetin psikolojik etkileri i¢in destek almazsa kisilerde sonraki siiregte basa
cikamayacaklar1 ciddi sorunlar ortaya c¢ikabilmektedir. Dogal afetler sonrasinda yapilmasi gerekenlere
dikkat edilmesi kisilerin hayatlarinda 6nemli yer tutacaktir. Bu arastirmanin temel amaci dogal afet yasayan
ve psikolojik olarak yeniden yapilanma evresinde olan afetzedelerin Trabzon’da yasanan dogal afetlerden
psikolojik agidan etkilenip etkilenmediklerini belirlemektir. Bu c¢alisma ile ulasilan temel noktalar;
Trabzon’da 1990 - 2015 willar1 arasinda dogal afet yasayan kisilerin dogal afetlerden psikolojik agidan
etkilendikleri, afetin iizerlerinde yarattig1 psikolojik etkilerin normal oldugunu diisiindiikleri, afet sirasindaki
ilk duygunun korku ve panik, yasanilan dogal afet hatirlandig1 zaman ise tizlintii hissettikleri, afet sirasindaki
ilk fizyolojik tepkinin nefes alisinda ve kalp atisinda artis oldugu, afeti hatirladiklarinda aile ve sevdiklerini
kaybetme korkusu, kaygi, afetin yasandigi yerden gecememe, sinirlilik, i verimi kaybi, konsantrasyon
giicliigii ve her an afet olacakmuis hissi duyduklari saptandi.

Yasanan afet olayindan sonraki siireci psikolojik agidan daha kolay atlatabilmek icin kisilere dogal afet
bilinci konusunda 6zellikle yasadiklar1 cografik kosullara uyumlu olarak ve afet risklerine gore gerekli 6n
bilgilerin verilmesi ve bu bilgilerin giinliik hayatlarinda kullanilabilirliginin saglanmas1 yarar saglayabilir.
Yasanan dogal afet sonrasi travmatik yasantilarin olumsuz sonuglarimin daha agir psikolojik sonuglara
doniismemesi i¢in psikolojik ilk yardim c¢alismalarinin {izerinde onemle durulmasi fayda saglayacaktir.
Tekrar yagsanmast muhtemel dogal afetlere karsi alinacak Onlemler ve edinilen deneyimler sayesinde
afetzedeler afetin yarattig1 psikolojik etkinin boyutunu azaltarak siireci daha yapici sekilde gegebilecektir.
Bu caligsma, Trabzon ilinde dogal afet yasayan ve yasamayan kisilerin katilimi ile gerceklestirilmistir. Bu
alanda baglangi¢ bir ¢caligma niteligindedir ve ileri calismalarla afetin psikolojik etkilerinin degerlendirilmesi
yararli olacaktir. Diger yandan gelecekte Tiirkiye’nin tamaminda bolgesel olarak dogal afetlerin afetzedeler

izerindeki psikolojik etkileri degerlendirilebilir.
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DOGU KARADENIZ BOLGESININ AFET
SORUNU VE IYILESTIRME
UYGULAMALARI:

1990 TRABZON SU BASKINI ORNEGI

Hayriye SENGUNY, Mehmet KAPUSIZOGLU?
OZET

Tirkiye, dogal veya insan kaynakli afetlerin yikici
etkilerine maruz iilkelerin basinda gelmektedir. Aktif
deprem kusag iizerinde yerlesik olunmasi yaninda, cografik
yapist ve iklim kosullar1 da afet tehlike ve riskini arttiran
unsurlar arasindadir. Dogal afetler arasinda en ¢ok can ve
mal kaybina neden olan, depremdir. Depremleri su baskini
ve heyelanlar izlemektedir. Su baskin1 ve heyelanlar yogun
olarak Dogu Karadeniz Bolgesi’nde yasanmaktadir.
Karedeniz Bolgesi’nin sik sik afetlerle karsi karsiya
kalmasinda, topografik yapisi, bol yagis almasi, diizensiz
yapilagsma, bitki Ortiisii vb. nedenler etkilidir. Yilin her
mevsimi yagis alan bolgede, yapilasma kiyt bolgelerinde
yogunlagmistir. Derelerin iizerlerinin kapatilarak, sularin
sinirlt alanlara hapsedilmesi, tagkinlara neden olmaktadir.
Dere yataklarinda bina yapimina izin verilmesi veya kagak
binalarin yikilmamasi can ve mal kayiplarini arttirmaktadir.
Asirt yagislar, egimli arazi yapist ve bitki Ortlisiiniin
degismesi de heyelanlar1 tetiklemektedir. Dogal afet
etkilerinin azaltilmasi i¢in yasal ve yonetsel ¢abalar yillardir
stirmektedir. 1999 yilindan sonra afet yonetimi anlayisinda
onemli degisiklikler yasanmistir. Ancak hala afet olduktan
sonra “yara sarma politikalar1” devam etmektedir. Afet
sonrast yasamin bir an Once eski haline getirilmesi igin
barinma sorunun ¢oziilmesi gerekmektedir. 1990 yilinda
Trabzon ve ¢evresinde ¢ok bilylik yikima neden olan asirt
yagislar gerceklesmistir. Bu nedenle, seller ve heyelanlar
olusmus, 2000’e yakin kirsal ve kentsel konut oturulamaz
duruma gelmistir. Afet nedeniyle konutlar1 zarar goren hak
sahiplerine Trabzon Il merkezi ve ilgelerinde 1800’e yakin
konut yapilmistir.

Bu calismada, 1990 Trabzon su baskini ve
heyelanlari nedeniyle yapilan konutlarin afetzedeler
tarafindan kullanmimlari, bu kamu politikasinin etkililigi ve
verimliligi, yerinde gozlem ve 1996 yilinda yapilan alan
arastirmasi sonuglariyla karsilastirilarak tartigilmaktadir.
Anahtar Kelimeler: Afet, Dogu Karadeniz, Trabzon, Sel,
Heyelan

! Dog. Dr. Bayburt Universitesi, I.LB.F. Siyaset Bilimi ve Kamu
Yonetimi Bolimii
2 Ogr. Gor. Bayburt Universitesi, Sosyal Bilimler MYO

DISASTER PROBLEM AND
REHABILITATION PRACTICES OF
EASTERN BLACK SEA REGION: 1990
TRABZON’S FLOOD EXAMPLE

ABSTRACT

Turkey is one of the first country that is effected
devestating by natural or man made disaster. In addition to
being settled on active seismic belt, geographical structure
and climatic conditions are among the factors that increase
disaster danger and risk. It is the earthquake that caused the
most loss of life and property among the natural disasters.
After the earthquake, floods and landslides follow. Water
pressures and landslides are intensely experienced in the
Eastern Black Sea Region. The Black See Region is
frequently faced with disasters, topographical structure,
abundant precipitation, irregular settlement, vegetation
cover, etc. the causes are influential. All seasons of the year
are concentrated in the area receiving precipitation, the
settlement is concentrated in the coastal regions. Closure of
the buildings and confining water to restricted areas causes
floods. Allowing the construction of buildings in the creek
beds or the destruction of illegal buildings increases the loss
of life and property. Extreme rains, sloping land structure
and changing vegetation also trigger landslides. Legal and
managerial efforts have been taking years to reduce the
effects of natural disasters. After 1999, significant changes
occurred in the understanding of disaster management.
However, after the disaster, "wound care politicy" continues.
In order for the post-disaster life to be restored as soon as
possible, the problem of housing needs to be resolved. In
1990, excessive rainfall occurred in and around Trabzon,
causing very large damage. For this reason, floods and
landslides have formed and nearly 2,000 rural and urban
dwellings have become unavailable. Almost 1800 houses
were built in Trabzon province center and the districts where
the owners of the houses were damaged due to disasters.

In this study, the use of disasters by residents in
1990 Trabzon floods and landslides and the effectiveness
and efficiency of this public policy are discussed in
comparison with the results of on-site observation and field
surveys conducted in 1996.

Key words: Disaster, East Black Sea, Trabzon, Flood,
Landslide
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1. GIRIS

Tirkiye, ytizyillardir, dogal afetler nedeniyle 6nemli boyutlarda can ve mal kayiplariyla kars1 karsiya

kalmaktadir. Yiizde 92'si deprem kusaginda yer alan iilkemizin, deprem, su tagkini (su baskini), ¢1§ diismesi,
yangin, heyelan (yer kaymasi), sel vb. dogal ve insan kaynakli/teknolojik afetlerin olusturdugu zararlar
nedeniyle ugradigi ekonomik kayiplar trilyonlarca liray1 bulmaktadir.
Afet, insan yasamini kesintiye ugratan, onemli 6l¢iide can ve mal kayiplarina neden olan doga olaylari
olarak, genel bir tanimla agiklanabilir. Ancak, sadece can ve mal kayiplar1 da olayin biiyiikliigiinii agiklamak
icin yeterli degildir. Sosyal ve ekonomik yasamda ¢ok daha biiyiik yikimlar s6z konusu olmaktadir. Her yil,
biiyiik bir afet olmamasi halinde, GSMH nin %1°i kadar bir ekonomik kayip ger¢eklesmektedir. iklim
degisikliginin etkisiyle bu oranin giderek daha da artacagi asikardir.

Yer yuvarmmin en aktif deprem kusaginda bulunan Tirkiye, yilizyillardan beri biiylik afetlerin
etkisinde kalmistir. Bir¢ok uygarlik bu nedenle yok olmustur. Bugiin {ilke sanayisinin %95'1 aktif deprem
kusag1 olarak belirlenmis bu bdlgelerde kurulmus durumdadir. Niifusun % 95'i de yine bu bolge {izerinde
yasamaktadir. Bu topraklarin % 44'i ¢ok tehlikeli deprem bolgeleri olarak degerlendirilmis ve niifusun %
60'in1in bu tehlikeli bolgelerde yasadig: belirlenmistir. Gelecekte, lilkede yasanan go¢ olgusuna kosut olarak
bu bolgelerde yasayan niifusun daha da artacagini soylemek hayal olmaz.

Ulkemizde dogal afetlerle ilgili her tiirlii nlemi almak, gerekli ivedi yardimlar1 yapmak, bozulan
yasami yeniden diizenlemekle gorevlendirilen Afet Isleri Genel Miidiirliigii’niin gérevini, 2009 yilindan bu
yana Afet ve Acil Durum Yo6netimi Baskanlig1 yiiriitmektedir.

2. DOGU KARADENIZ’IN AFETSELLIGI VE TRABZON

Dogu Karadeniz yiizey sekilleri agisindan biitiin Karadeniz Bolgesinin en daglik ve en yiiksek
boliimiinii olusturmaktadir. Bu bolge iilkemizin topografik olarak yiikseltileri en fazla ve bu o6zelligi
nedeniyle de afetler agisindan en sorunlu bolgelerinden biridir. Her mevsim iilke ortalamasinin iizerinde
yagis alan bolge, meteorolojik kokenli afetler nedeniyle her yil 6nemli 6l¢iide can ve mal kaybina neden
olmaktadir. Dogu Karadeniz Bolgesinde en c¢ok rastlanan afetler arasinda heyelanlar ve taskinlar
gelmektedir. Heyelanlarin fazla olmasmin nedeni; yagisin, yamag egiminin ve killi kayaglarin fazla olmasi
ile baz1 kesimlerde ana kayay1 olusturan tabakalarin yamag¢ egimine paralel uzanmasidir. Yamag egimine
paralel bir sekilde uzanan tortul tabakalar, heyelan olusumunu kolaylastirir. Ornegin; 1988 yilinda Trabzon-
Magka ilgesi Catak mevkiinde meydana gelen heyelan sonucunda cok sayida can ve mal kaybina neden

olmus, bu nedenle Trabzon —Pelitli mevkiinde 24 hak sahibine afet konutlar1 yapilmistir (AFAD, 2012).
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TRABZON iLi HEYELAN HARITASI

Bejikdizu Carsibap
v .

abdihetyir

w ilge merkezi

iice sinin
Heyelan i Heyelan acahls
Yok rickll 44208500
Rshetl 8501-11600
Orta rigkil 1160115200 u (=] & 12 m
Das0k riskss 1520117200 —
. Riskoa 17201-20400
[ | No dasa

Kaynak; (Avci ve Filiz, 2013).

Tiirkiye'de degisik tlirdeki kiitle hareketleri, Dogu Karadeniz Bolgesi'nde sik¢a goriilmektedir.
Bolgede her yil ¢ok sayida yer kaymasi, toprak, ¢amur akmalar1 ve kaya diismesi olaylar1 olmaktadir. Bu
olaylar sonucu binalar, yollar, tarim alanlar1 kullanilamaz hale gelmekte, daha da Onemlisi insanlar
Olmektedir. 1929-2012 yillar1 arasinda, Dogu Karadeniz'de 49 sel, heyelan ve taskin olayinda 635 kiginin
hayatin1 kaybettigi, 16 kisinin ise kayboldugunu belirtmektedir (Onsoy; 2010). 2001 yilindan giiniimiize
kadar olan dogal afetler dikkate alindiginda, bolgede 50°den fazla insanin sayilan afetler nedeniyle yasamini
kaybettigi ve biiylik maddi zararlarin meydana geldigi bilinmektedir. Kasim 2001°de meydana gelen sel ve
heyelanlar sonucunda 10 kisi hayatin1 kaybetmis ve 10 trilyon TL degerinde maddi zarar oldugu ifade
edilmistir. Yine Temmuz 2002“de benzer sekilde Rize il genelinde 27 kisi 6lmiis ve yaklasik olarak 14
trilyon TL“lik ekonomik kayip tespit edilmistir (Yomralioglu, 2005). Tiim bu olaylar dikkate alindiginda
Rize ili ve ¢evresinde siirekli olarak dogal afetlerin tekrarlandig1 goriilmektedir.

Tiirkiye’ dogal ve insan kaynakli sel ve heyelan olaylariyla karsilasmakta, bunlar arasinda Dogu
Karadeniz 6nemli yer tutmaktadir. Yagis miktari, arazi yapisinin egimli olmasi, jeolojik yapi, ormanlarin
tahrip edilmesi, yol yapim ¢alismalar1 sirasindaki arazi yarmalari bu bolgedeki sel ve heyelan olaylariin
olusmasinda baslica nedenler arasindadir. Sel, yagis miktari, arazi egimi, yanlhs altyap1 vb. gibi cesitli
nedenlerle tagidigi su miktar1 ve hizi artan bir akarsuyun g¢evresindeki yerlesim yerlerine, alt yapiya ve her
tiirlii ekonomik faaliyet alanlarina zarar verecek boyutta akis biiyiikliigiine ulasmasi olarak tanimlanmaktadir
(Sahin ve Sipahioglu, 2003). Heyelan, egimli sahalardaki toprak ve kayanin yer ¢cekiminin de etkisiyle egim
yoniinde hareket etmesidir (Gorcelioglu, 2003).

Dogu Karadeniz Bolgesinin genelinde, 6zellikle son yillarda olusan heyelan ve sel olaylarinin neden-
sonug iligkilerine bakildiginda, i¢ine ve iizerine konut, okul, fabrika vb. yapilar yapilan, betonlarla oni

kapatilarak akis rejimi engellenen dere yataklarinin yani sira, yliksek egimli ve zayif zeminli arazi yapisi ile
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kaya birimlerinden olusan yamaglara kontrolsiiz kazilarla yapilan bina, yol, altyap1 insaat1 gibi unsurlar 6ne
¢ctkmaktadir

2.1. Trabzon ili ve Cevresindeki Heyelanlar ve Nedenleri;

Trabzon topraklart genel olarak iist Kretase ve alt Tersiyer yash volkanik kayaclardan olusmustur.
Sehrin biiyiik bir kismmin zemini, aglomera ve lavlardan olusmaktadir. Uzerleri toprak ve eski dere
cokelleriyle ortiiliidiir Ilin giiney béliimiinde, yer yer granitlere rastlanir. Kiy1 boyunda Arakli - Akgaabat
arasinda kalan bolgede, Neojen yaslh tabakalar uzanmaktadir (Tabban, 1980).

Volkanik kayaclar genellikle, denizalti olusumlardir. Lavlar, tiifler ve aglomeralar deniz dibinde
yigilmistir. Bunlarin ¢ogu renkli andezitler, bazaltlar ve dasitlerdir. Deniz altindaki volkanik olaylarin
durakladig1 zamanlarda, kiregtasi, kumtasi, kiltasi gibi totul kitleler, deniz altindaki volkanik olusumlarin
iizerini kaplamistir (Tabban, 1980).

Sarp ve dik kayalarin eteklerinde, akarsu yataklarinda ve kiyilardaki birikintiler yashdir. Bu
olusumlar i¢inde 50-100 metre yiikseltili kesimlerde c¢akillara rastlanmasi, buralarin énceden denizaltinda
oldugunu kanitlamaktadir. Bélgenin jeolojik goriiniimiinii belirlemeye iliskin ¢aligmalar, bolgenin bol bitki
ortiisii ile kapli olmas1 nedeniyle giicliikler igermektedir. Bolgede yapisal 6zellikler, yol yarmalarinda, bitki
ortiisii bulunmayan yamag ve dere yataklarinda ve tas ocaklarinda izlenebilmektedir (Erguvanli ve Tarhan,
1991).

Dogu Karadeniz bolgesindeki 6zel yerlesim kosullari nedeniyle, varolan aktif ve potansiyel
heyelanlar, vatandaglarin can ve mal giivenligini dogrudan etkilemekte ve sorun siirekli glindemde
kalmaktadir. Ozellikle kiitle hareketlerinden etkilenmesi olas1 olan konutlarin bosaltilmasinin duyurusu
vatandaglar i¢in apayri bir sorun yaratmaktadir. Konutun tehlikesinin farkinda olan vatandas bile,
yerlesebilecek bir konuta sahip olmadigindan bosaltmay1 geciktirmekte veya bosaltmaya yanasmamaktadir.
Afet riski altinda oldugu i¢in devlet tarafindan yaptirildiktan sonra da, 7269 sayili yasanin 14. maddesi
geregince yiktirilmasi gereken eski konutlar, kullanilmaya devam edildigi i¢in tehlike devam etmektedir. Bu
kosullar can ve mal giivenliginin sorumlulugunu tasiyan kuruluslar: (illerde vali, il¢elerde kaymakam) giic

durumda birakmaktadir.

Dogu Karadeniz Bilgesi Afetleri ve Konut Hasarlart (1960-2012)
iller Afet Tiirleri
Cig Yangin Heyelan (Yer Kaymasi) | Su Baskini/Taskin Kaya TOPLAM
Diismesi Diismesi

Giresun 88 134 630 163 27 104

2
Ordu 46 433 7 8 494
Rize 482 1099 70 isyeri 320 1901 70
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isyeri

Trabzon

189

1297

4452

293

8

Artvin

828

504

84

141

TOPLAM

779

Bir diger 6nemli sorun, barinma sorunun ivediligidir. Bu ivedi durum da gerekli inceleme aninda
yapilacak, gozlemler sonucundaki bulgular degerlendirilerek, Onerilen ¢o6ziimiin hemen uygulamaya
aktarilmasi gerekecektir. Afet incelemeleri, herhangi bir aletsel aragtirma olmaksizin, ¢ogu bir kag saat gibi
zaman dilimlerinde yer kaymalarina tani konularak c¢oziimler hemen uygulanmakta, verilen kararin
dogrulugu veya yanligligi sonuglar ile birlikte aninda yasanmaktadir.

2.2. Trabzon’da Kentsel Arazi Kullanimi

Trabzon, Karadeniz kiyis1 boyunca uzanan ¢izgisel bir kenttir. Doguda, iiniversite, havaalani ve
sanayi alanlariyla siirlanan kent, giderek batiya, bir dlclide de giineye dogru gelismektedir. Son yillarda
turizm yatirimlar: ve yabancilari miilk satis1 nedeniyle yogun yapilasma kentteki afet riskini daha goriintir
hale getirmektedir.

Kentte, konut dist yapilarin biiyiik boliimii, kiy1 yolu iizerinde kurulmustur. Yolun dogu ucunda
sanayi ve kii¢iik sanayi igyerleri, batisinda ise perakende ticaret birimleri yogunlasmustir.

Trabzon tek merkezli bir kenttir. Liman boélgesinde, kiyr yoluyla giiney yamaglarini baglayan yol

iizerinde bir ticaret seridi olusmus olsa da bu serit bir alt merkez niteliginde olmaktan ¢ok, ana merkezin bir
uzantisidir.
Ayrica, tarim ve tarim dis1 kesimlerinde kiigiik miilkiyet ve kiigiik isletmecilik yaygin oldugu i¢in, kendi
hesabina calisanlarin oran1 da olduk¢a yiiksektir. 1950 'lerde il disina gocte "tek erkek" lerin katilmasi
nedeniyle, faal kadin niifus daha fazla olmasina karsin, 1970'lerden sonra bu durum degismis, ailenin birlikte
gbcii giindeme gelmistir.%

Trabzon, ge¢cmis yiizyillarda da Karadeniz' kiyis1 olan Avrupa iilkeleriyle, Ortadogu arasinda
hammadde ve islenmis mal ticaretinin yapildig1 en dnemli transit limanlarindan birisidir. il ekonomisinde
liman ve tagima hizmetlerinin biiylik bir pay1 vardir. Giiniimiizde de 6nemli bir ticaret merkezi olmasina
karsin, il ekonomisinde tarim kesimi egemendir.

Trabzon'da yetistirilen ii¢ nemli sanayi bitkisi, tiitiin, cay ve patatestir. Ilin geleneksel sanayi bitkisi

1se titunddr.

81y urt Ansiklopedisi. s.7210-7211
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Trabzon'da hayvancilik, genellikle, ciftci ailelerin yan gelir kaynagi durumundadir. Hayvancilikta
biliyiik bas hayvanciligi 6n plandadir. Meralarin bitki Ortiisiiniin degismesiyle hayvancilik énemli Olclide
gerilemistir. Aricilik, ilde eskiden beri gelenksel olarak siirdiiriilmekte, kiimes hayvanciligi ise pek
gelismemistir.

Su iirtinleri tiretimi, ilin geleneksel ugras alanlarindan biridir. Yiiksek protein dgeri yaninda, oldukca
ucuza mal edilen su iiriinleri, ayn1 zamanda halkin baslica besinini olusturmaktadir.

Kent alanlarmin meslek ya da gelir grubuna gore farklilasmasi ¢ok belirgin degildir. Ama, kiy1
kesimi, kentin en ¢ekici alanidir denebilir. Her gelir ve meslek grubunun konut talebi gibi igyeri talebi de
burada odaklandigindan, kentin kiy1 kesiminde ¢ok yogun bir yapilasma goriiliir. Arsa fiyatlar1 ve kiralar,
ozellikle kent merkezi ¢evresinde son derece yiiksektir. Arsa fiyatlarinin bu kadar yiiksek olmasina; kentsel
topraklarin son derece kit olmasi ve arsanin yatirilan paraya gore yiikksek kazang getirmesi yaninda, arsaya
yonelik parasal kaynak kullaniminin risksiz olmasi, arsa alinmasini ve kullanilmadan saklanmasini
0zendirmekte, bunun yol agtig1 arsa spekiilasyonu ise topragin daha da kitlasmasina neden olmaktadir
(Keles, 2017). Arsa sorunu ¢ézmeye yonelik ¢abalarin beklenmesine karsin, bu konuda 1983 yilina kadar
Imar ve Iskan Bakanlig1, 1983-2012 yilina kadar Bayindirlik ve Iskan Bakanligi, 2009 yilindan sonra 5902
sayili Afet ve Acil Durumu Yonetimi Baskanligi’nin Kurulus ve Gorevleri Hakkindaki Kanun’la kurulan ve
2018 yilinda Cumhurbaskanhig sistemine gegilmesiyle Igisleri Bakanligi’na baglanan AFAD tarafindan
afetzede vatandaslara yonelik arsa saglanmasi s6z konusudur.

2.3. Trabzon’da Konut Bicimlenmesi

Dogu Karadeniz Bolgesindeki konutlar farkli degiskenlere gore gesitli dzellikler gostermektedirler.
Bu degiskenlerin baslicalari; malzeme, iklim ve yasam kosullaridir. Trabzon'daki konut bigimlenmesi de
Dogu Karadeniz Bélgesiyle hemen hemen aymi niteliklere sahiptir (Giir Oymen, 1995).

Giir Oymen tarafindan yapilan arastirmada, Dogu Karadeniz Bélgesi (DKB) konutlarinin paylasma
diizeni agisindan; geleneksel evlerin % 82'sinin tek aile, % 5'inin birlesik aile tipleri tarafindan kullanildigi,
%13"liniin ise boliinerek ¢ift aile tarafindan kullanilir duruma getirildigi belirlenmistir.

Dogu Karadeniz Bolgesi ve Trabzon konutlari yapr malzemeleri agisindan incelenecek olursa; bu
bolgedeki geleneksel evlerinin % 24" tag yigma; % 30'u ahsap karkas; %43'i bagdadi ve %3'l yakin tarihli
olup betonarmedir. Imarli yeni yapilar kapsamina alinan konutlari %97'si betonarme; % 3'ii tas yigmadir.
Kirsal yoz yapilarin % 49'u tas y1gma, % 2'si ahsap karkas, % 49'u betonarmedir (Giir Oymen, 1995).

Son yillarda gerek kirsal alanda, gerekse kentsel alanda betonarme binalarin sayisinda ¢ok 6nemli
bir artis yasanmaktadir. Karadeniz oto yolunun bu bdlgeye ulasimi kolaylagtirmasi, bolgedeki yapilasmayi
arttiran diger bir unsurdur. Kent ve yayla turizminin gelismesiyle birlikte bolgedeki betonlagsma artmaya
devam ederken, imar bariginin yiiriirliige girmesiyle denetimsiz yapilasma yeni afetlere davetiye ¢ikarmaya

devam etmektedir. Diger yandan Ortadogu {ilkelerinden gelen turistlerin bolgede arazi almalar1 ve
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yapilasmay1 arttiracak yeni uygulamalar, bolgede birgok sorunun yani sira, ¢evre kirliligi, afet riski ve
kiiltiirel sorunlar1 da beraberinde getirmektedir.

Afet sonrasi yagsamin en kisa siirede eski haline getirilebilmesi, yasam alanlarinin olusturulmasi
afetzedelerin en kisa siirede gecici olarak iskaniin saglanmasi ve hemen arkasindan da kalic1 konutlarin
tamamlanarak hak sahiplerine teslim edilmesiyle olanaklidir.

3. AFET VE BARINMA ILiSKiSi VE IYILESTIRME CALISMALARI

Ilk ¢aglarda konut, insanin yasamak icin doga ile giristigi savasimda, fiziksel kosullara karsi
korunmak amagli bir bariakti. Bu olgu, siire¢ i¢inde av pesinde kosan insanoglu i¢in konakladig1 yerdeki en
uygun aga¢ kovugu ya da magaralar iken, yerlesik diizene gecildiginde ilkel malzemelerle yaptig1 bariaklar
olmustur. Dogadaki diger canlilara oranla biyolojik olarak zayif olan insanin bu eksikligini dengelemek icin
zekasim kullanarak fiziksel olaylardan ve diger etkenlerden kendisini koruyabilmek amaci ile yaptigr ilk
siginak olan konut, toplum yasaminin ve uygarligin ilerlemesiyle degisik anlamlar ve degerler kazanmaya
baslamistir. Konut artik yalniz bir barmak degil toplumsal yasamin bir pargasi olan aile yasaminin
yiiriitiildiigt, kiiltiir ve inanglarin yasatildigi, dinsel inanclar i¢in tapinma eyleminin gerceklestigi, konuk
agirlandigi, toplumsal statiiniin saglandigi sosyo- ekonomik, sosyo- kiiltiirel ve fiziksel ¢evre kosullarinin
etkilesiminde kalan karmasik bir olgu haline doniistii.

Kentbilim terimleri sozliigiinde Keles, konutu; "bir ya da bir ka¢ ev halkinin yasamasi i¢in yapilmis,
insan yasamasinin gerekli kildigi uyuma, yemek pisirme, soguktan ve sicaktan korunma, yikanma ve
ayakyolu gibi temel gereksinme konularinda kolayliklar1 bulunan barinak" olarak tanimlamaktadir (Keles,
1990).

Konut, diinyanin her yerinde, ihtiyaglar hiyerarsisinde birinci basamakta yer alan, insan yasaminda
en 6nemli yeri tutan fiziksel varliktir ve insan yasamiyla kenetlenmis bir olgudur (Giir Oymen, 1995). Konut
bigimlenmesini, aile kavraminin siire¢ icindeki gelisimi ile de Ozdeslestirebiliriz. Insanlar, yasamlari
boyunca kendilerini giivende sayabilecekleri mekanlara siirekli gereksinimleri olmustur. Konut, salt
kendilerine giiveni degil, diger yandan, toplumsal statiiniin de belirleyicisi olmustur. Farkli gelir
diizeylerinin farkli bigimlenmis barinaklari hep olagelmistir. Dar anlamda "barinma olanag:" bigiminde
anlasilabilirse de, konut hakki, dort duvar ve bir ¢ati ile sinirli olmayip, igerisinde nitelikli bir yasamin
gerceklesebildigi uygun ve yeterli bir konutu gerekli kilmaktadir (Kaboglu, 1996). Konutun fiziksel,
toplumsal ve psikolojik 6nemi insan yasamini tehdit eden etmenlerin artma gosterdigi durumlarda daha fazla
belirginlesmektedir (Giir Oymen, 1995). Dogal afetler ve savaslar bu etmenlere en dnemli 6rneklerdir.

Konutun insan yasamindaki 6nemi dogal afet yonetimini diizenleyen yasalarda yer alarak devletin
“sosyal devlet” niteligini pekistirmektedir. Afet zararlarin1 azaltmak sadece konut yapmakla
giderilemeyecek igeriktedir. Ulkemizde dogal afet zararlarinin azaltilmasi konusundaki gabalar, 1999
Marmara Depremi’ne kadar, genellikle bir afet olayindan hemen sonra uygulanan “kurtarma ve ilk yardim,

iyilestirme ve yeniden inga” gibi anlik olagan {stii ¢aligmalar olarak goriildiigiinden, afet islevleri bir
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anlamda afet sirasindan yapilan ¢alismalarin basaris1 veya basarisizligi ile degerlendirilmektedir. Trabzon ve
cevresini 6nemli olgiide etkileyen 1990 su baskini ve heyelanlarin zararlarinin azaltilmasi konusundaki

caligmalarda bu niteliktedir.

3.1. Afet Sonrasi Iyilestirme Calismalar: ve Afet Konut Uygulamalar

Afet zararlarinin giderilmesi i¢in iyilestirme c¢alismalar1 olarak afetzedelere cesitli yardimlar
yapilmaktadir. Afetin olusunu izleyen ilk saatlerden itibaren barinma sorunun ¢6ziimii i¢in adim atilmasi
gerekmektedir. Ik anda gegici olarak, ¢adir kentlerin kurulmasi gerekmektedir. Afetin biiyiikliigii ve etki
alaniin genisligi ile dogru orantili olarak ¢adirkent sayilar1 artmaktadir. Cadirkentlerin kurulmasi Kizilay ve
AFAD isbirligi ile gerceklestirilmektedir. Afetin etkisine gore, kalici konut yapiminin uzun siirmesi s6z
konusuysa gecici olarak iskin sorunun ¢oziilmesi amaciyla prefabrike konutlar, konteynirlar ve diger kamu
konutlarinin kurulmasi s6z konusu olmaktadir.

Hak sahiplerine kalicit konut yontemi olarak ti¢ farkli bicimde konut edindirilmektedir. Bunlar; Evini
Yapana Yardim (EYY) yontemi, ihale ve hazir konut yontemidir. Evini Yapana Yardim yontemi, konutlar
yikilan veya hasar goren hak sahiplerinin o yil i¢in belirlenen konut rayi¢ bedelinin yaris1 karsiliginda,
kendisine veya hazineye ait arsa iizerinde, kendi katkisiyla konut edinmesidir. Diger bir yontem ise, Kamu
fhale Kanunu hiikiimlerine gore, hazine veya sahis arazisi iizerinde, konutlarin ihale edilmesi ve bu
konutlarin devlet tarafindan bedeli pesin 6denerek yaptirilmasidir. EYY yontemi daha ¢ok kirsal konutlarin
yapiminda, ihale yontemi ise sehirsel iskanda uygulanmaktadir. Hazir konut yontemi ise, kentin veya
iilkenin her hangi bir yerinde tamamlanmig bir konutun, EYY kredi miktar1 kadar kredilendirilerek konut
edindirilmesidir. Konut bedellerinin geri 6denmesi, hak sahiplerine teslimi izleyen ilk iki yil 6demesiz, 20
yil faizsiz ve esit taksitlerle gerceklestirilmektedir.

3.2. 1990 Afeti Nedeniyle Trabzon'daki Afet Uygulamalar:

Trabzon, jeolojik ve topografik yapist nedeniyle sik sik dogal afetlerle yiiz yiize kalmaktadir. Miilga
Afet Isleri Genel Miidiirliigii'niin kurulusundan bugiine kadar, gerek kirsal alanda, gerekse kentlerde gok
sayida afetzedenin konut gereksinmesi karsilanmistir. Trabzon’da 1990 yilinda meydana gelen su baskini ve
heyelanlardan zarar gérenlerin giivenli alanlara yerlestirilmeleri i¢in il ve ilge merkezlerinde konut yapilmak
tizere arazi tahsisleri yapilmistir (Tablo 1).

Tablo 1: Afet konutu yapmak icin saglanan arsalar (AIGM, 2002)

Trabzon Pelitli 120 doniimlik  Sahis arazisi
Trabzon 2 no'lu Cémlek¢i mevkii'nde 80 dairelik Hazine tahsisi
Akgaabat Kavakli ve Darica Kdylerinde 32 doniimliikk Sahis arazisi
Macka Yaslik kdyiinde 11 doniimliik Sahis arazisi
Diizkéy Merkez’de 5 dontimliik Hazine arazisi
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7269 sayili Kanun dogrultusunda yapilan uygulamalar Afet Isleri Genel Miidiirliigii’niin varligina
son verildigi 2009 tarihinden bu giline kadar Afet ve Acil Durum Yonetimi Bagkanligi (AFAD)’ca
yiriitilmektedir. 1990 yilinda Trabzon ve ¢evresini biiyiik dl¢iide etkileyen su baskini ve heyelan afetleri
nedeniyle ihale yontemiyle ¢ok sayida kirsal ve sehirsel afet konutu yapilmistir. Bu konutlarin biiyiik bir
cogunlugu il ve ilge merkezlerinde segilen giivenli alanlara nakledilmistir. (Tablo 2)

Tablo: 2 Trabzon’da 1990 Sel baskini ve heyelanlar nedeniyle yapilan i¢ iskan uygulamalari

Merkez- Pelitli 1.Grup 282
Merkez- Pelitli I1.Grup 462
Merkez- Comlekgi 80
Akgaabat 280
Magka 130
Diizkoy 40
Carsibasi 70
Vakfikebir 50
Toplam 1014

1996 yilinda, 1990 su baskini ile ilgili yeniden yerlesim bolgelerinde yapilan arastirma sonucunda,
afet uygulamalar1 ve afet sonrasi iyilestirme politikalariyla ilgili cesitli sonuclara ulasilmistir. Bildiri sahibi
tarafindan yapilan bu aragtirmanin evreni sehir merkezlerine “i¢ iskan” olarak yerlestirilen 1014 hak sahibi
olarak belirlenmis, bu hak sahipleri arasindan rastgele 6rneklem yoOntemiyle secilen 341 kisi ile anket
yapilmistir. Anket uygulanan 6rneklemin % 41,7’si erkek, %53,3’1 kadindir. Aragtirma sonucuna gore, afet
konutu olarak yapilan ve afete ugrayan kisilerin can ve mal giivenliini saglama amagli kullanilmasi
ongoriilen bu konutlarin, %71.85 oraninda amacma uygun kullanilmadigi belirlenmistir. Arastirmanin
yapildig1 mevsimin yaz olmasi, yasal olarak bu konutlarda oturma hakkini kazanan hak sahiplerinin biiyiik
bir cogunlugunun da koylerden nakledilmeleri nedeniyle, kendilerine ulasilamamistir. Ayrica, bu hak
sahiplerinin koyleriyle baglarini koparmanin, ekonomik ve sosyal olarak zor oldugu da diisiiniilmektedir.
2018 yilinda Trabzon —Merkez’e iskan edilen afetzedelerden Caykara- Karagam Mahallesi®? muhtariyla bu
calisma nedeniyle yapilan gériisme sonucu alinan bilgiye gore, afet nedeniyle nakledilenlerin eski yerlesim
yerlerinde yasamaya devam ettikleri, afet konutlarini ikinci konut olarak degerlendirdikleri bilgisine
ulagilmustir.

Calismaya iligkin yapilan arastirma sirasinda, Trabzon- Pelitli’de 1990 su baskini nedeniyle yapilan
konutlarda oturanlarin biiylik oranda el degistirdigi bilgisine ulagilmistir. Bazi1 daireler birkag kez el
degistirmistir. Hak sahiplerince, eski yasam yerine geri doniiste ekonomik ve sosyal nedenlerin etkili oldugu

vurgulanmaktadir. Gerek bu uygulama gerekse baska alanlarda yapilan afet konutlarinin kullaniminda

62 6360 sayil1 Yasa ile Ky statiisiinden mahalleye doniistiiriilmiistiir.
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yasanan bu durum, afet nedeniyle sadece konut yapmanin yeterli olmadigi, sosyo - ekonomik kosullarin da
dikkate alinmasi gerektigini ortaya koymaktadir. Anket calismasi sonucunda ankete katilanlarin % 74,5 inin
sel ve heyelanlarda mal kaybinin oldugu, %24,5’inin ise her hangi bir mal kaybinin olmadig1 belirlenmistir
(Sengiin, 1996).

Afet sonrasi yapilan yeniden yerlestirme uygulamalarinin basarili olma diizeylerinin 6nemli
gostergelerinden biri de bu yeni yerlesim yerlerinin kullanim sekli ve kullanim oranlaridir (Tercan, 2018).
Genel hayata etkili afet nedeniyle tasinmalarina karar verilen hak sahiplerine, terk ettikleri eski konutlarinin
kullanilip kullanmadiklarina iligkin soruya verilen yanitlarda, bu konutlar1 kullananlarin oran1 %33,3 tiir.
Kullanma gerekcelerinde ise, tarimsal etkinliklerini siirdiirebilmek i¢in baska yol olmadigi ve onararak bu
konutlarini kullanmak zorunda kaldiklaridir. Aragtirmada su baskini ve heyelanlar nedeniyle hasar goren
konutlarini kullanmadiklarini ifade edenlerin oran1 % 66,7 olarak ortaya ¢ikmistir. Ancak yine arastirmanin
ortaya koydugu sonuca gore, yeni yapilan afet konutlarinda hak sahiplerinin oturma orani ile bu oran
celismektedir.

Arastirmada hak sahipleri; "tercih ettikleri konut tipinin" hangisi oldugu sorusuna, %69,8 gibi biiyiik
bir oranla tek katli konut oldugunu belirtmislerdir. Apartman konut tercih ettikleri belirtenlerin orani ise
%22,9 dur. Tek katli konutu begenmelerindeki nedeni, yasam bigimlerine en uygun konut tipi oldugunu
diisiinmelerinden kaynaklanmaktadir. Cilinkii Dogu Karadeniz Boélgesi’nin konutlarinin en 6nemli
ozelliklerinden biri de, evlerin yaninda ambarlarinin (serender) olmasi, kirsal konutlarin biiyik bir
cogunlugunun da altinda ahir olmasidir.

Afet zararlarinin azaltilmasinda yeniden yer degistirme, farkli yere iskdn Trabzon ve cevresinde
oldugu gibi, bagka yerlerde de ¢esitli sorunlara yol agmis, konutlarin kullanici taleplerine uygun olmamasi
nedeniyle kullanilmayan konutlar ciddi oranda kaynak israfina neden olmustur.

4. SONUC

Afet, toplumlarin fiziksel, ekonomik ve sosyal yapisinda biiyiik sorunlara yol agmaktadir. Bu sorunlarin en

kisa siirede giderilmesi, yasamin en kisa zamanda eski durumuna getirilmesi i¢in konutlarin ivedilikle

yapilmas1 veya yaptirilmast gerekmektedir. Ancak bu uygulamalarin da amacina uygun kullanilmadig,
afetzedelerin milyonlarca lira harcanarak yaptirilan konutlart kullanmadiklar1  goriilmektedir. Bu
uygulamalara iligkin sorunlar asagida irdelenmektedir.

- Kursal kesimde afete ugrayan insanlara yapilan afet konutlari, sosyo- kiiltiirel yapilarina uymadigi veya
yasadiklar1 kdylerinden uzak yerlere yapildigi i¢in amacina uygun kullanilmamaktadir. Kentteki yeni
konutlar, hak sahiplerince bir getiri (rant) araci olarak algilanmaktadir. Afet konut projeleri, yorenin
ekonomik, toplumsal yapisi ile yasam bi¢imi dikkate alinmaksizin gelistirilmektedir. Konutlarin
yapiminda yd&renin kiiltlirel 6zellikleri, proje hazirlanmasinda bir veri olarak dikkate alinmadigi i¢in

begenilmemekte ve hak sahiplerince kullanilmamaktadir.
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- Tasmma yeri olarak kent merkezleri segilen yerlerde, insanlar her ne kadar bir konuta sahip olmanin
mutlulugunu yasasalar da, ekonomik olarak zor durumda kalmakta, yasamlarini siirdiirebilmek ig¢in
tehlikeyle her an karsi karsiya kalabilecegi eski konutlarinda oturmaya ve tarimsal etkinliklerini
siirdlirmeye devam etmektedirler.

- Kente yerlestirilen hak sahipleri kentsel gelisime bir katkida bulunamamakta, niteliksiz isgiiclinii
olusturduklar1 veya yaslar1 ¢alismalarina uygun olamadigi i¢in kentin ekonomik gelisimine yeterince
katilamamaktadir

- Kiiltiirel olarak kentle fazla ortak o6zelligi olmayan kirsal ydre insanlarin kentlilesme siirecine
katilmalar1 zor olmaktadir. Gelencksel 6zelliklerini kente tasimaktadirlar. Kentte konutlarinin olmasi
yasamlarini zorlastirmaktadir.

- Yer kaymalar1 nedeniyle konutlarin bagka bir yere tasinmasinin ¢dziim olarak algilanmaktadir. Halbuki
bir daha yerine konulamayacak binlerce metrekiip toprak kullanilamaz hale gelmekte, verimli tarim
arazileri buna bagl olarak da, tarimsal sektor kayba ugramakta, ¢evresel ¢ok ciddi bozulmalarin nedeni
olmaktadir. Bu konuda bir¢cok kurum farkli politikalar belirlemektedir. Politikalarda bir anlayis birligi
s0z konusu degildir.

- Ozellikle Karadeniz Boélgesinde, yavas gelisen bir afet olan yer kaymalarmin onlenebilmesi icin,
zorlayict 6nlemlerin alinmasi s6z konusu degildir. Bitki Ortiistinlin kontrolsiiz olarak degistirilmesine
engel olunamamaktadir. Su taskini zararlarinin en aza indirilebilmesi i¢in dere yataklarinin yerlesime
kapali tutulmasi konusundan siirekli ddiinler verilmesi, yerel yetkililerce bir politika malzemesi olarak

kullanilmaktadir.
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GOC VE MULTECI KONULARINDA
YAPILAN TEZLERIN ICERIK ANALIZIi
YONTEMIiYLE DEGERLENDIRILMESI

Asl KOSE UNALY, Sevda UZUN?
OZET

Bu aragtirmada 2011-2018 yillart arasinda gé¢ ve
miilteci konularinda yazilan tezlerin degerlendirilmesi
amaclanmistir. Bu amag¢ dogrultusunda miilteci ve gog
anahtar kelimeleri kullanilarak YOK tez veri tabaninda
tarama yapilmistir. Arastirmada Orneklem  yOntemi
kullanilmamig ve evrene ulasilmasi hedeflenmistir.
Toplamda miilteci ve go¢ konusunda 346 tez
degerlendirilmistir. Tarama sonucunda ulasilan 51 tez
konularina, yillarina, aragtirma ydntemlerine, &rneklemine
ve diline gore incelenmistir. Tarama modeline gére yapilan
¢aligsmada veriler igerik analizi yontemi ile ¢éziimlenmistir.
Verilerin analizinde nicel betimsel analiz ydntemlerinden
frekans ve ylizde kullanilmistir. Arastirmanin go¢ anahtar
kelime sonuglarina bakildiginda en ¢ok sosyoloji konusunda
(%23) tez yazildigy; tezlerin yazim dilinin Tiirkge (%55) ve
Ingilizce (%45) oldugu, veri analiz yontemi olarak en fazla
nitel analiz yonteminin (%72) kullanildigi, en fazla
calismanin yapildigr yil ise 2016(%54)’dir. Arastirmanin
miilteci anahtar kelime sonuglarina bakildiginda en ¢ok
sosyoloji konusunda (%27) tez yazildigi; tezlerin yazim
dilinin Tirk¢e (%85) oldugu, veri analiz yontemi olarak en
fazla nitel analiz yonteminin (%57) kullanmildigi, en fazla
calismanin yapildig1 y1l olarak 2017 (%35) belirlenmistir.

Anahtar Kelimeler: Gog, Miilteci, Igerik Analizi

L Ogr. Gor. Giimiishane Universitesi, Saglik Yonetimi Boliimii
2 Aras. Gor. Giimiishane Universitesi, Hemsirelik Boliimii

EVALUATION OF DISSERTATIONS

REGARDING TO MIGRATION AND

REFUGEE BY CONTENT ANALYSIS
METHOD

ABSTRACT

This study aims to examine the thesis related to
migration and refugee written between 2011 and 2018. In
line with this purpose, thesis related to the refugee and
migration key words were examined published in in the
Turkish Higher Education National Thesis Center. Totally, it
has been reached to 346 theses on migration and refugee. 51
theses were reached in total and examined in accordance
with the subjects, years, data analysis methods, samples and
language. The data were analyzed with the content analysis
method based on screening model. Frequencies and
percentages were used as descriptive statistical methods for
analyzing the data. Results of this research revealed that
most of the thesis were written about migration; key words
usually had about sociology (%23), their languages were
Turkish (%55) and English (%45), were used survey method
a non-experimental qualitative research method (%72), was
researched this issue at most in 2016 (%54). Results of this
research revealed that most of the thesis were written about
refugee; key words usually had about sociology (%27), their
languages were Turkish (%85), were used survey method a
non-experimental qualitative research method (%57), was
researched this issue at most in 2017 (%35).

Key Words: Migration, Refugee, Content Analysis
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1.GIRIS

Birlesmis Milletler Miilteciler Yiiksek Komiserligi tarafindan tanimlanan ‘yakin dénemde yasanan en biiyiik
go¢ dalgasi’ hi¢ kuskusuz bulundugu konum itibariyla, sosyal ve ekonomik boyutuyla da Tiirkiye’yi
fazlasiyla etkilemistir. Suriye’de yasanan i¢ savasin yarattigi kaosun sonucu olarak ¢ogunlugu iilkemizde
yasamaya baglayan Suriyeli siginmacilar resmi rakamlara goére {i¢c milyonun iizerindedir. Tiirkiye’nin 2011
yilindan itibaren uyguladigr acik kapi politikast ile kabul edilen kimi zaman ‘miilteci’, kimi zaman
‘siginmact’, kimi zaman da ‘misafir’ ifadeleri ile adlar1 anilan Suriyeliler yedi yildir {ilkemizde hayatlarina
devam etmeye c¢aligmaktadir. Tiirkiye’de yasayan miilteciler icin kamu ve diger paydaslarin tarafindan
yapilan harcama ise yirmibes milyar dolardir. Tiirkiye’de kamplarda ve kamp disinda yasamlarin1 devam
ettirmeye c¢alisan Suriyelilerin ihtiyaclarinin giderilmesine yonelik ulusal bir¢cok paydasin ¢aba igerisinde
oldugu bilinmektedir. Suriyelilerin yasamlarini iyilestirme gerekgesiyle Avrupa’ya goc etme istegi ¢ogu
zaman hayal kirikl1g1 ve ne yazik ki 6limle sonuglanmaktadir. Evrensel boyutta edinilmis bir hak olan insan
hakk: bakis acistyla Suriyelilerin verdigi yasam miicadelesine bir¢ok Diinya iilkesi kayitsiz kalmaktadir.
Siyasi yonetimlerin bakis agisi, kiiresel Olcekte miiltecilerin korunmasi ve bakimindan sorumlu olan
iilkelerin ¢ekimser kalmalart Tiirkiye’nin yiikiinii daha da artirmaktadir (Carmikli, 2015). Ancak alinmast
gereken bu insani tutumun maddi manevi faturasinin Tiirkiye bakimindan ¢ok agir oldugu bir gergektir.
Devletin neyi neden yaptigini, yapmak zorunda oldugunu, iilkedeki Suriyeliler bakimindan ileride almasi
gereken kararlar1 seffaf bir sekilde topluma izah ederek, olabilecek en genis toplumsal mutabakati saglamasi

gerekmektedir (Erdem, 2017).

Tiirkiye’ye Suriyelilerin kabulii ile baslayan siirecte toplumsal yapidaki degisimin psikolojik ve sosyolojik
etkilerinin yaninda ayrica isgiicii piyasasinda da degisimler yasanmistir. Sinir illerindeki Suriyelilerin
isgiliciinde daha az iicretli ¢aligmalart yerli ¢alisanlar ile sorunlar yasanmasina neden olmaktadir. Suriyeli
niifusun ¢ogunlugunu kadin ve ¢ocuklardan olusmasi ve bu durumun sonucu olarak sehirlerde dilencilik
yapilmast ya da kadinin evlenmesi yasanilan bolgeler icin diger sorunlar olarak tanimlanabilir. Ayrica
ikamet ettikleri iller gelir ve sosyal agidan yakindan iligkilidir. Diisiik gelir diizeyine sahip olanlar giivenlik
gibi ¢esitli nedenlerle kamplarda barinmamakta, kent varoslarinda ya da kirsal kesimde kendi olanaklari ile
barmmaya caligmakta, orta gelir seviyesine sahip olanlar kentlerde gelir diizeyi yiiksek olanlar ise batiya go¢

etme egilimindedir (Kadioglu, 2015).

Suriyelilerin Tiirkiye’de bolgesel ve ulusal capta goreceli olarak neden olduklari temel sorunlar giivenlik
riski, issizlik, konut kira artisi, kagak iscilik, egitim ve saglik hizmetlerinde kalite kaybi ve is¢i
icretlerindeki diisiisler baglaminda analiz edilebilir (Elma ve Sahin, 2015). Tiirkiye’de yasayan Suriyeli
miiltecilerin Tiirkiye’de hayatlarina devam etme isteginin yaninda kiiltiir ve sosyal agidan farkliliklar

Tiirkiye’ye uyum konusunda sosyal politikalari ve hukuki diizenlemeleri gerektirmektedir (Ozdemir, 2017).

. ______________________________________&6¢ _______________________________________|
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Bu calisma kapsaminda Tiirkiye’ye go¢ etmek zorunda kalan Suriyeli miiltecilerin toplumsal alanda
karsilagtiklar1 sorunlar tez c¢alismalarinda konu olarak secilmesine yonelik degerlendirmelere yer
verilecektir.

2. KAVRAMSAL CERCEVE

Go¢ toplum entegrasyonunu gerektiren bir siire¢ olsa da etkileri agisindan sosyal, ekonomik ve kiiltiirel
acidan bir¢ok farkliligi ve sorunlari da icermektedir (Sirkeci ve Yiicesahin, 2014). Kitlesel gb¢ yasanan
durumlarinin genellikle temel nedeni ici savastir. Gog edilen iilkelerde bu siirecin etkileri toplumsal ve
ekonomik boyutlara yansimaktadir. G6¢ yasayan toplumlarda kiiltiirel kaynagma ya da catisma toplumsal
sorunlara yol a¢gmaktadir. Bununla birlikte yasam alanlarindan uzaklasan insanlar mecrubi olarak farkl

iilkelerde miilteci olarak yasamlarina devam etmek zorunda kalmaktadir (Harunogullari, 2016).

Tiirkiye, go¢ hareketlerinde Diinya go¢ cografyasinda hedef iilke konumundadir. Yakin dénemde bu go¢
dalgalarindan belki de en biiyligii ile Suriye’de yasanan i¢ savas nedeniyle karsilagmistir. Suriye vatandaslari
icin uygulanan agik kapi politikas ile gecici barinma merkezinde 21 Eyliil 2018 tarihi dahil olmak {izere
Tiirkiye’de barinan Suriyeli sayis1 178.255°dir. Barinma merkezleri disinda kalan kayitli Suriyelilerin sayisi
ise 3.386.664 diir (Igisleri Bakanlig1 Gog Idaresi Genel Miidiirliigii, 2018). Tiirkiye’de yasayan Suriyelilerin
dagiliminda sinir bolgelerine yakin iller ve is bulma imkani agisindan secilen metropoller il tercihlerinde

Onemli etkenlerdir.

Tirkiye’de yasayan Suriyeliler hakkinda diizenlemeleri igeren 11.04.2013 tarihinde yayinlanarak yiiriirliige
giren kanun kapsaminda ‘gegici koruma statiisii’ iilkesinden ayrilmak zorunda kalan ve talep olmadan
yaranilan korumadir (R.G., 2013). Tirkiye’de ozellikle kamp disinda yasayan Suriyelilerin, diisiik gelir
diizeyine sahip olmalari, yetersiz beslenme ve saglikli olmayan kosullarda yasamlarini siirdiirmeye
caligmalar1 toplumun saglik statiislinii olumsuz etkileyecek bulasict hastaliklara yakalanma oranini
arttirmaktadir. Aragtirmalara gore yasanan saglik sorunun temelinde Suriyeli miiltecilerin yoksulluga bagl
olarak Tiirkiye’de hastalanma oranlarini yilikseltmektedir (Demirbilek ve Keskin, 2016). Tiirkiye’de sunulan
saglik hizmetlerinin degerlendirildigi bildirgede diizenli bir tedavi hizmetinin ve kronik hastaliklara sahip
bircok hastanin bilgilerinin olmadigi, kayit dist olanlarin sik sik yer degistirmesinin toplum sagligini tehdit
ettigi bunun yaninda koruyucu saglik hizmetlerinde ila¢ giderlerinin %20’sinin 6dendigi, tedavi ve ameliyat

olma imkanlarinin ise iicretsiz sunuldugu belirtilmektedir (Altin, 2016).

Toplumsal yapidaki hizli degisimin hi¢ kuskusuz yerel halk iizerinde sosyolojik ve psikolojik etkileri de s6z
konusudur. Ekim 2014 yilinda Tirkiye geneli 18 ilde 1501 kisinin katilmi ile yapilan ‘Tirkiye’de
Suriyeliler Algis1” baslikli kamuoyu arastirmasina gore halkin %30’u Suriyeli miiltecilere maddi ve manevi
acidan destek olduklarini ifade etmistir. Suriyelilerin Tiirkiye’de kalmalarinin 6nemli sorunlar yaratacagina

inanilmakta, huzuru ve diizeni bozacagina dair bir endise, ekonomik yiikii arttirdigma dair ise kaygi
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tasidiklarimi diisiindiikleri belirlenmistir (Erdogan, 2015). Trabzon ilinde 301 kisinin katilimiyla gerceklesen
arastirma sonuclarina gore ise Trabzon kamuoyunun Suriyelilere yonelik toplumsal kabul diizeyinin yiiksek
oldugu, katilimcilarin yarisinin (%51) Suriyelilerin sadece kamplarda barindirilmasini diisiinmekle birlikte
(%52’sinin) gelecekte Suriyeli alinmamasina dair ortak goriise sahip oldugu belirlenmistir (Goziibiiyiik
Tamer, 2016). Toplumsal kabul ve sosyal uyum diizeyini belirlemek amaciyla 2015 yilinda yapilan
arastirmada ise Turk toplumunun Suriyeli miiltecilere karsi evrensel anlamda pozitif deger yargilara sahip
oldugu belirlenmistir. Yapilan bir bagka arastirmaya gore Tiirkiye’de yasayan Suriyelilerin entegrasyonun
saglanmasinda her iki toplum arasinda etkilesimi saglayacak sosyal politikalar tiretilmeli, her iki toplumun

beklentilerin degerlendirilmesi gerektigi vurgulanmistir (Tung, 2015).

Toplumsal yapidaki degisimin etkilendigi alanlardan bir digeri de isgiicii piyasasidir. 2016 yilinda Sakarya
ilinde yapilan bir arastirmaya gore Suriyelilerin Sakarya isgiicli piyasasini olumsuz etkiledigini diisiinenlerin
orani ylksek bulunmustur. Sakarya isgiicii piyasasini olumsuz etkileyen konular; yerli is¢ilerin yerine
Suriyelilerin ikame edilmesi, yerli iscilerin iicretlerinin diismesi, issizligin artmasi ve glivencesiz ¢alismanin
artmasi oldugu tespit edilmistir (Islamoglu ve Yildirimalp, 2016). Urfa’da yapilan Suriyelilerin istihdami
konusunda igverenlerin ve isgilerin goriislerinin degerlendirilmesine yonelik arastirmada, igverenlerin
%60’ 1min ihtiya¢ oldugunda Suriyeli ¢aligtirabilecegini belirttigi, isverenlerin bildirdigi en énemli sorun ise
dil, sosyal uyum ve calisma izni olarak belirtilmistir. Uluslararas1 Calisma Orgiitii (ILO) tarafindan yapilan
caligtay raporuna gore Tirkiye’de Suriyeli miiltecilerin yaptiklar1 yatirnm ve girisimlerde artislarin oldugu,
kendi islerinde istthdamlarinda sorunlarin yasandigi belirtilmektedir. Yasanan sorunlar1 ortadan kaldirma
amacl uluslararasi ¢aligma orgiitiiniin onerileri ise Suriyeli ve yerel halkin farkindaliginin yaratilmasi, bilgi
tabanin giiglendirilmesi, ulusal politika gelistirme ¢abalarina katki, Suriyeli ve yerel halkin istthdam
olanaklarinin artirtlmas1 olarak belirtilmistir (ILO, 2016). Tiirk ve Suriyeli toplumun farkindaliginin
saglanmasinda entegrasyon onemli bir siiregtir. Entegrasyon, karsilikli ger¢eklesmesi gereken, ¢ift yonlii bir
stireci ifade etmektedir. Bu acidan son zamanlarda uyum stirecinde Suriyelilerin de aktif rol almalarinin
tesvik edildigi bir yap1 olusturulmaya calisiimaktadir. Dil kurslarinin yayginlagtirilmas: basta gelmek tizere
cesitli kiiltiirel oryantasyon programlarin hazirlanmasi, uyulmasi gereken prosediirlerin detayli anlatimini
iceren bilgilendirmelerin yapilmasi, rehberlik hizmetlerinin sunulmasi, egitim ve istihdama katilim yoniinde
diizenlemelerin yapilmasi gibi faaliyetlere agirlik verilmektedir. Bu asamada Suriyelilerin de kendi 6z

kiiltiirlerinden de kopmadan topluma uyum saglayabilmeleri 6nemli gériilmektedir (Yildirimalp vd., 2017).
Bu calisma Suriyelilerin Tiirkiye’ye kabulii ile baslayan siiregte toplumun egitimden istthdama kadar her

alanina yansiyan degisimin tez ¢alismalarinda konu olarak tercih edilmeye etkisini belirlenmesi amaciyla

yapilmustir.
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3.YONTEM

Bu calisma, go¢ ve miilteci konularinin akademik arastirmalarda ne kadar dnemsendigini ve konuya olan
ilginin degerlendirilmesi amaciyla yapilmistir. YOK veri tabaninda 30 temmuz 2018 tarihine kadar
internette yayinlanan toplam 346 tez incelenmis ve tarama sonucunda Tiirkiye’deki Suriyelileri konu olarak
secen 51 tez degerlendirmeye alinmistir. Degerlendirmede tezlerin hazirlandigi yil, aragtirma yontemi,
orneklemi, arastirma konusu, tezin hazirlandigi enstitii ve dil olmak tizere anahtar kelimeler igerik analizinin

temelini olusturmustur. Verilerin analizinde Excel programindan yararlanilmistir.
4 BULGULAR

Tablo 1’de go¢ hakkinda hazirlanan tezlere ait genel bilgiler yer almaktadir. Tezlerin y1l dagiliminda 2016
(%54) ve 2017 (%32) yillarinda yapilan ¢alisma sayisinin fazla oldugu, tez tiirii dagiliminda ¢aligmalarin
timiiniin yiiksek lisans diizeyinde hazirlandigi, yontem olarak nitel yontemlerin (%72) agirlikli olarak tercih

edildigi belirlenmistir. Tez calismalarinin yazim dilleri ise Tiirkce ve ingilizce’dir.

Tablo 1: Go¢ Hakkindaki Tezlere Ait Genel Bilgiler

n %
2018 1 0,02
2017 12 0,32
Yil 2016 20 0,54
2015 1 0,02
2014 3 0,08
Dil .Tiirk(;e 21 0,55
Ingilizce 17 0,44
Nitel 27 0,72
Yontem Nicel 9 0,24
Karma 1 0,02
Tez Tiirii Yiiksek Lisans 37 100

Tablo 2’de go¢ hakkindaki tezlerin konu ve orneklem dagilimlart yer almaktadir. Go¢ hakkinda
hazirlanan tezlerin &rneklem dagiliminda Kilis gibi sinur iller ve gogiin yogun olarak yasandigi izmir,
Ankara gibi biiyiiksehirlerin ¢alisma alani olarak secilmistir. Konu dagiliminda ise uluslararasi iligkiler ve
kamu yonetimi olmak iizere ydnetim alani, toplumsal ¢alisma alan1 olan sosyoloji en ¢ok tercih edilen

calisma konular1 olarak belirlenmistir.
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Tablo 2: Gé¢ Hakkindaki Tezlerin Konu ve Orneklem Dagilimlar
Tekrar Sayisi
Kilis 3
Istanbul
izmir
Samsun
Ankara
Orneklem Mardin
Aydin
Hatay
Gaziantep
Cankir1
Kahramanmaras
Uluslararasi iliskiler
Hemsirelik
I¢ Mimari ve Dekorasyon 1
Egitim ve Ogretim 3

PR R R R NNNERN R

-
= o

Kamu Yonetimi 11
Sosyoloji 13
Gazetecilik
Sehircilik ve Bolge Planlama
Konu Calisma Ekonomisi ve Endiistri Tliskileri
Siyasal Bilimler
Psikoloji
Radyo-Televizyon
Tletisim Bilimleri
Sosyal Hizmetler
Cografya
Ekonomi
Isletme

P P NP P EPNONR R

Tablo 3’de miilteci hakkinda hazirlanan tezlere ait genel bilgiler yer almaktadir. Tezlerin yil dagiliminda
2017 (%35) ve 2015 (%28) yillarinda yapilan ¢alisma sayisinin diger yillara gore fazla oldugu, tez tiirii
dagiliminda g¢aligmalarin biri hari¢ yiiksek lisans diizeyinde hazirlandigi, yontem olarak nitel ve nicel

yontemlerin tercih edildigi, yazim dili olarak ise agirlikli olarak Tiirkce’nin (%85) tercih edildigi

belirlenmistir.
Tablo 3: Miilteci Hakkindaki Tezlere Ait Genel Bilgiler
n %
2017 5 0,35
2016 1 0,07
2015 4 0,28
Yil 2014 1 0,07
2013 1 0,07
2012 1 0,07
2011 1 0,07
Dil .Tiirkg:e 12 0,85
Ingilizce 2 0,15
Yéntem N_itel 8 0,57
Nicel 6 0,43
- Yiiksek Lisans 13 0,92
Tez Tiirii
Doktora 1 0,08
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Tablo 4’de miilteci hakkindaki tezlerin konu ve orneklem dagilimlari yer almaktadir. Miilteci hakkinda
hazirlanan tezlerin 6rneklem dagiliminda Kilis gibi miilteci kamplarinin bulundugu Sanlwurfa ve sinir illerine
yakin olan biiyiiksehir Adana ve bunlarin disinda Isparta ili calisma alami olarak secilmistir. Konu
dagiliminda ise sosyoloji uluslararasi iliskiler en fazla tercih edilen ¢alisma alani olmakla beraber hukuk,

kamu yonetimi, uluslararasi iligkiler en ¢ok tercih edilen ¢alisma konular1 olarak belirlenmistir.

Tablo 4: Miilteci Hakkindaki Tezlerin Konu ve Orneklem Dagilimlar
Tekrar Sayisi
Adana 1
Hatay
Istanbul
Sanliurfa
Malatya
Isparta
Hukuk
Kamu Yonetimi

Orneklem

Uluslararas: iliskiler
Sosyoloji
Hemsirelik
Biyokimya
Saglik Kurumlar1 Yo6netimi

Konu

Isletme
Sosyal Hizmet
Dogu Dilleri ve Edebiyati

5. SONUC

P PR PR RPOORAWWNRENRR

Bu calismada go¢ ve miilteci konularinda hazirlanan tezlerin icerik analizi ile degerlendirilmesi yapilmstir.
Tiirkiye’de 6zellikle Suriye’de baslayan i¢ savas nedeniyle 2011 yilindan itibaren go¢ dalgasinin da etkisiyle
toplumsal alanda degisimler yasanmistir. Tez ¢aligmalari incelendiginde go¢ alaninda 37 ve miilteci alaninda
14 adet tez degerlendirilmistir. Go¢ konusu hakkinda yapilan tezlerin agirlikli olarak 2016 yilinda yapildig:
ve yontem olarak nitel yontemlerin tercihinin diger yontemlere gore daha fazla oldugu, orneklem
dagiliminda ise Kilis gibi smr illerin, Izmir gibi metropol sehirlerin tercih edildigi, kamu yonetimi,
sosyoloji ve uluslararas1 iliskiler konularimin digerlerine gore daha fazla tercih edildigi belirlenmistir.
Miilteci konusu hakkinda yapilan tezlerin agirlikli olarak 2017 ve 2015 yillarinda yapildig1 ve yontem olarak
nitel ve nicel yontemlerin tercih edildigi, drneklem dagiliminda ise Adana, Sanliurfa ve Istanbul gibi illerin
tercih edildigi, kamu ydnetimi, hukuk, sosyoloji ve uluslararasi iligskiler konulariin digerlerine goére daha
fazla tercih edildigi belirlenmistir. Bu ¢aligmanin yiiksek lisans ve doktora diizeyinde go¢ ve miilteci ¢alisma

alanlarinda icerik belirlenmesinde aragtirmacilara rehber olacagi diistiniilmektedir.
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GUMUSHANE DEVLET HASTANESI’NDE
FINE KINNEY METODU iLE RiSK
ANALIZi, POLIKLINIK ORNEGI

Ibrahim KIYMIS?, Sezai DEMIRDELEN?, Ogr. Gér.
Meliksah TURANS, Prof. Dr. Saime SAHINOZ*

OZET
Risk analizi; Saglik Bakanliginin en énemli programlarindan
biri olan saglik kurumlarinda risk yonetiminin bir pargasidir.
Saglik kurumlarinda dogru risk analiz yontemlerinin
secilmemesi, risk yonetimi c¢aligmalarinda karsilagilan
yanlislardan biridir. Ayrica risk degerlendirmelerin gelisi
giizel yapilmasi alinmasi gereken dnlemlerin yiiksek maliyetli
olmasina yol agmaktadir.
Bu c¢alismada ezber bozmak, farkli bir risk analizi yontemiyle
tehlike ve riskleri ortaya koymak amaglanmigtir. Calismanin
amaci, afet ve mesleki riskleri belirleyerek bu konunun
onemini belirtmek, tehlike ve riskler i¢in uygun ve gecerli
¢ozim Onerileriyle risk analizinin saglik hizmetlerindeki
yerine vurgu yapmaktir. Giimiishane Devlet Hastanesi’nde
toplam 53 Uzman Doktor gérev yapmaktadir. Ozellikle hafta
ici mesai saatleri igerisinde genel olarak poliklinik alanlari
yogun olacag1 ve pek ¢ok hasta ve hasta yakininin bulunacagi
diistintildiigli icin hastane icerisinde poliklinik alani segilerek
risk analizi yapilmistir. Risk analizi Fine-Kinney metoduyla
yapilmistir. Toplamda 20 adet risk etmeni bulunmustur.
Fine-Kinney risk analizi yapilirken genellikle risk
hesaplamalarda yanlislik yapildigi goriilmiistiir. Bu yanlisligin
nedeni ise olasilik, frekans ve siddet degerleri verilirken bu
tanimlarin yanlis anlagilmasi ve Fine-Kinney yonteminde gok
detayli anlatilmamasidir. Bu yontemi kullanarak risk analizi
yaparken daha detayli ve gelistirilmis ¢alismalarin
incelenmesi dnerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Afet, Risk, Risk Analizi, Fine-Kinney

Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD Yiiksek Lisans
Oégrencisi

2Giimiishane Universitesi, Afet Yonetimi ABD Yiiksek Lisans
Oégrencisi

3 Og’n Gor., Giimiishane Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi
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RISK ANALYSIS WITH FINE KINNEY
METHOD IN GUMUSHANE STATE
HOSPITAL, POLYCLINIC SAMPLE

ABSTRACT

Risk analysis; It is part of risk management in health
institutions, one of the most important programs of the
Ministry of Health. Failure to select the right risk analysis
methods in health institutions is a mistake in risk management
studies. In addition, risk assessments lead to costly measures
to be taken in order to make good progress.

In this study, it is aimed to break them old and to present the
risks and risks with a different risk analysis method. The aim
of the study is to emphasize the importance of this issue by
identifying disaster and occupational risks and to emphasize
the place of risk analysis in the health services by suggesting
appropriate and valid solutions for the hazards and risks.
Gumushane State Hospital has a total of 53 Specialist
Doctors. Particularly in the working hours during the week,
policlinic areas will be intensive in general and many patients
and their relatives are thought to be in the hospital. A total of
20 risk-takers were found. Risk analysis was done with Fine-
Kinney method.

When doing Fine Kinney risk analysis, it was often seen that
the risk calculations made mistakes. There a son for this
mistake is the misunderstanding of these definitions when the
probability, frequency and intensity values are given and it is
not explained in detail in Fine Kinney method. It is
recommended to examine more detailed and improved studies
when performing risk analysis using this method.

KeyWords: Disaster, Risk, Risk Analysis,
Fine-Kinney
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1.GIRIS

Diinya Saglhk Orgiitii sagligi sadece sakatlik veya hastalik olarak degil aym zamanda kisinin
ruhsal, bedensel ve sosyal yonden tam bir iyilik hali olarak tanimlamaktadir. 30 Haziran 2012 tarihinde
resmi gazetede yaymnlanan 6331 Sayili Is Saglig1 ve Giivenligi Kanuna gore ise is yeri “Mal veya hizmet
tiretmek amaciyla maddi olan veya olmayan unsurlar ile ¢alisanin birlikte orgiitlendigi, isverenin isyerinde
tirettigi mal veya hizmet ile nitelik yoniinden baghiligi bulunan ve ayni yonetim altinda érgiitlenen igyerine
baglh yerler ile dinlenme, ¢cocuk emzirme, yemek, uyku, ytkanma, muayene ve bakim, beden ve mesleki egitim
verleri ve avlu gibi diger eklentiler ve araglar: da igeren organizasyon” olarak tanimlanmaktadir. Temel
saglik hizmetlerinin sunuldugu hastaneleri de is yeri olarak degerlendirmek miimkiindiir. Hastanelerde
mevcut olan veya simdiye kadar hi¢ karsilagilmamis olan risklerin belirlenip siniflandirilmasinin yapilip bu
tiir risklere kars1 nasil veya ne tlir 6nlemler alinacagi kararlagtirilarak risk analizi yapilmaktadir (Gl vd.,
2013).

Hastanelere gore risk; hastanenin olast potansiyel kaybi olabilecek 6geler ve hasta bakim
hizmetlerinin giincel ve daha 6nce ki zamanlarin verilerini biinyesinde bulunduran uygulamalardir (Kavaler
ve Spiegel, 1997). Hastanelerde mevcut veya dis etkenlerden kaynakli risklerin onlenmesi, kurumlardaki
akreditasyon, kalite glivencesi ve risk yonetimi gibi programlarin aktif bir sekilde kullanilmasiyla dogru
orantilidir (Aksay vd., 2012). Ayrica saglik hizmetlerinde risk yonetimi, Saglik Bakanlig1r Saglikta Kalite
Standartlarinin (SKS) 6nemli unsurlarindan biridir.

6331 sayili Is Saghg ve Giivenligi Kanunu yiiriirliige girdikten yaklasik 6 ay sonra Is Saghg ve
Giivenligi Risk Degerlendirmesi Yonetmeligi de yiiriirliige girmistir. Bu yonetmelikte her kurumun risk
analizi yapmak zorumda oldugu ve sorumlulugun isverende oldugunu belirtmektedir. Ayrica kurumlarda
risk degerlendirmesinin nasil yapilacagl anlatilmaktadir. Bu yonetmelige gore risk degerlendirmesi 5
asamada degerlendirilmistir. Bunlar sirasiyla; tehlikelerin belirlenmesi, mevcut risklerin analizi, risklerin
kontrol agamalari, kayit altina alinmasi ve risklerin degerlendirme isleminin giincellenmesidir.

Kamu veya 0Ozel kurumlarda risk analizleri yapilirken farkli yontemler tercih edilmektedir.
Calismamizda risk analiz yontemi olarak FineKinney kullanilmistir. Daha kisa bir sekilde Kinney yontemi
olarak da tanimlanmaktadir. Bu risk analiz yontemi 1971 yilinda FineKinney tarafindan bulmustur (Fine,
1971). Daha sonra Kinney ve Wiruth 1