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Dr. Mehmet Ali EDIBOGLU

Hatay Milletvekili

Ulkemizde Aralik ayindan bu yana goriilen ve HIN1 viriisii adi verilen
ve halk arasinda “domuz gribi” olarak adlandirilan vakalarda ciddi oranda artis
yasandigi belirtilmektedir.

Hatay ilimizde ise, HIN1 viriisii ile birlikte kizamik vakalarinda da
artis gézlenmektedir.

Ote yandan; 2012 yili Diinya Saglik Orgiitii (WHO) raporlarina gore bazi
iilkeler ile iilkemizin demografik gostergelerinin karsilastirildigi tanimlayict bir
calisma yapilmistir. Demografik géstergeler, niifus biiyiikligiinden kaynaklanan
farkliliklari ortadan kaldirip, gergekte var olan farkliligin saptanmasini
saglamakta kullaniimistir.

Bu calisma ile Avrupa Birligi ile Turkiye arasinda, uyum siirecinin
basladigindan giiniimiize kadar, birlige liye iilkeler ve diger tilkelerle lilkemiz
arasinda demografik gdstergeler agisindan kiyaslamalar yapilmaktadir.

Bu verilere gére, gelismekte olan {ilkeler arasinda yer almakta olan
Tiirkiye’nin, yaklasik 75 milyon niifusu, % 1,13 niifus artis hizi, erkeklerde 72,
kadinlarda 77 y1l olan dogumda yasam beklentisi ve % 69 oraninda kentsel
niifusu ile hizla gelisen bir iilke konumunda oldugu belirtilmektedir.

Ancak; gelismis tlkelerle tilkemiz arasinda saglik diizeyi dlgiitleri
acisindan en biiyiik farklilik 6lim hizlarinda goriilmektedir. Bebek 6liim hizimiz

gelismis {ilkelere gore yaklasik 6-9 kat, bes yas alt1 bebek 6lim hizimiz 5-7 kat,
anne 6liim hizimiz ise 4 kat fazladir.
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Sosyo-ekonomik gelismislik diizeyi ele alindiginda tilkemizin demografik
gostergeleri hig de iyi diizeyde degildir. Hastanelerin giizel binalar seklinde
yaptlmasi, fiziki yapilarinin biiyiik olmasi, modern bir goriintt kazanmalari
elbette dnemli gelismelerdir. Ancak Diinya Saghk Orgiitiiniin gelismislik
kriterleri arasinda bu tiir degerlendirmeler 8l¢iit olarak kabul edilmemektedir.

Goriildiigii gibi tilkemiz son 10 yilda disaridan gézlemlendiginde, olimii
nlenebilir hastaliklar (enfeksiyon hastaliklari), bebek ve anne dlimleri ile
astyla korunabilir hastaliklar: 6nleme hususunda ve yasam kalitesini diizeltme
agisindan sinifta kalmistir.

Bu ¢ergevede;

1-) Ulkemizde son bir yilda ka¢ adet HIN1 (domuz gribi) ve kizamik
vakas! tespit edilmistir? Hatay, Adana, Osmaniye, Kilis, G.Antep ve S.Urfa
illerinde ayr1 ayri son bir yilda ka¢ adet HIN1 (domuz gribi) ve kizamik vakasi
tespit edilmistir? Kag 6liim vakasi tespit edilmistir?

2-) Bakanliginizca olasi salgin ihtimaline karst ne gibi Onlemler
alinmistir?

3-) Daha 6nce alinan agilar kullanilabilecek durumda midir?

4-)Bilindigi gibi Tiirkiye’den yurt disina ¢ikmadan 6nce, gidilecek
iilkenin saglik kosullar1 dikkate alinarak &n tedbir amagh seyahat edecek
sahuslara, 10’a yakin farkli ast yapilmast zorunlulugu vardir. Hal boyle iken 2
yildir savasin yasandigi kapi komsumuz Suriye’den yapilan giris ve ¢ikislarda
kontrollerin yeterli diizeyde olmadigi, bu uygulamanin goz ard1 edildigi ve
gerekli tedbirlerin alinmadig; bellidir. Kaldi ki; Dinya Saglik Orgiitli savasin
yasandig1 bolgelerde salgin hastaliklarin artacagini bildirmekte ve o bolgelerdeki
dnlemlerin artirlmasini tavsiye etmektedir. Bu durumda Bakanhi§inizin bitiin
belirtilen 6nlemleri almamasi, son iki yildir bolgemizde ve tilkemizde
meydana gelen bulagici hastaliklarin artiginda rol oynamisg midir? Boyle bir
sonucun sorumlusu dogrudan Bakanliginiz mi olmaktadir? Eger dnlem
alindiysa, bu tedbirleri yeterli buluyor musunuz? Ozellikle Suriye ile olan hudut
kapilarinda kontrol noktalari olusturulmus, termal kameralarla viicut ates 6l¢im
takipleri yapiimis midir? Yapilmamis ise yapmay diigtiniiyor musunuz (Onceki
yillarda bu uygulama yapilmaktaydi)?



