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OZET: Insanlik tarihinin bildigi en eski hastaliklardan biri olan sitma, insanoglunun dogaya egemen olma miicadelesi ile yeryiiziinde
etkili olmaya bagladi. Tarim yapilan hemen her yerde kendini gosteren sitma, Anadolu cografyasinda da sonuglari itibariyle toplumsal
yasamui etkilemis ve her donemde miicadele edilmeye caligildi. Hastaliklardan arindirilmis ve saglikli bir nesil olusturmak isteyen Tiirki-
ye Cumbhuriyeti 1924’den itibaren bu amacla yeni diizenlemeler getirmis ve halkin dogrudan katkilartyla uygulamaya kondu. Miicadele,
halkm, tarimsal faaliyetlerde ve yasam bigiminde degisikliklere uyuldugu oranda basartya ulasmis, tedbirlerin gevsetildigi donemlerde
sitma salginlarmnin tekrar ortaya ¢iktig1 goriildii.

Anahtar Sozciikler: Sitma, Bataklik, Celtik, Kinin.

Malaria Control in Turkey

SUMMARY: Control of malaria, which is one of the best-known diseases in the human history, has begun to be effective in parallel to
man’s struggle to dominate nature. Occurring in the areas where agriculture is carried out, malaria has affected social life in the geogra-
phy of Anatolia in terms of its results and attempts have been made to control it. Wishing to create a healthy generation free of disease,
Turkish Republic has tried new methods with public’s direct contribution since 1924. This struggle was successful due to with the pub-
lic’s submission to the changes in agricultural activities and life style. In contrast it was unsuccessful whenever the precautions were

disregarded and because of this it was found that the outbreak of malaria reoccurred.
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GIRIS

Tiirkiye Cumhuriyeti, on yillik bir savaslar doneminin bittigi bir
donemde kuruldu. Balkan, Birinci Diinya Savaslar1 ve ardindan
yasanan Milli Miicadele iilkede biiyiik miktarda niifus kaybina
neden oldu ve cephelerde hayatini kaybeden ve is goremeyecek
kadar sakat kalanlarin yan sira goglerle iilke niifusunda ciddi
degisimler yasandi. Biiyiik niifus hareketleri ve savas nedeniyle
ihmal edilen saglik politikalari, mevcut halki son derece saglik-
s1z bir durumda yagsamak zorunda birakt1.

Egitimli niifusun biiyiik kayip verdigi Tiirkiye’de sinirl sayi-
daki isgiicli de salgin hastaliklarla miicadele etmekte, kalkin-
ma i¢in gerekli olan isgiicliniin artirilmas1 miimkiin olama-
maktaydi. Yillar siiren savaslarin yaralarinin sartlmasi ve kal-
kinma siirecinin baglamasi igin iilkenin saglik konusundaki
geri kalmishgi, sitma, verem, frengi gibi salgin hastaliklarin
yayginligi ve ¢ocuk oliimlerinin dnlenemez yiikselisi bir an
once durdurulmaliydi. Saglikli nesillere ulagmak i¢in 2 Mayis
1920°de kurulan Sihhat ve Ictimai Muavenet Vekaletince Ve-
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kil Dr. Adnan Adivar baskanliginda bir ¢alisma programi ha-
zirland1. Bu program ilgili vekaletin bir an 6nce gerceklestir-
mek istedigi projeleri igermekteydi. Bunlar sdyle siralanabilir:

o Devletin sihhat teskilatim tiim iilke geneline yayginlastirmak,
o Cok miktarda doktor yetistirmek,

o Ebelerin sayisini kdylere yetisecek kadar ¢ogaltmak,

o Kiigiik Sthhat Memurlarin sayisini ve bilgisini yiikseltmek,

o Annelerin ve ¢ocuklarin sagliklarini korumak i¢in dogum ve
¢ocuk bakimevleri agmak,

e Verem Sanatoryumlarini ¢ogaltmak,

e Sitma, Frengi, Trahom ve diger sosyal hastaliklarla miicadele
etmek (19).

Cumbhuriyet doneminin ilk Saglik Bakam Dr. Refik Saydam,
bakanlik ¢aligmalarina ilk asamada merkez ve tagra teskilatini
giiclendirmeyle basladi. Halkin, felaket halini almig saglik
problemlerini ¢6zmek gibi onemli bir sorunla karsi karsiya
kalan Sthhat ve Igtimai Muavenet Vekaleti, toplumsal kalkin-
may1 gerceklestirmek ve saglikli nesiller yetistirmek igin ge-
rekli olan salgin hastaliklarla miicadeleyi ve hifzisithhayr yay-
ginlagtirmay1 kendisine ana amag edindi. Bu ¢aligmada Tiirki-
ye’nin sitma miicadelesi ele alind1. Ulke genelinde saglik hiz-
metlerinin yetersizligi ve halkin genel saglik seviyesinin kotii-
ligii karsisinda ilkel ¢6ztim Onerileri ve batil inanglar nedeniy-
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le, insanlar geng yasta 6lmekte veya yasasalar bile normal ve
saglikli bir insandan uzak bir goriinlime sahip olmaktaydi.
Sitma nedeniyle dogumlar azalmakta, ¢cocuk oliimleri artmakta
sitmali anne babanin ¢ocuklarinda bedensel ve ruhsal gerilik-
ler yasanmakta ve sakatliklar goriilmekteydi. Hastaliklara
kars1 direncin kirilmasi nedeniyle yetiskin dliimlerinin ¢ogal-
masl, niifusun azalmasina hatta bazi koylerin tamamen ortadan
kalkt11 bilinen bir gergekti. Toplumsal kalkinma igin saglikli
nesillere ihtiya¢ oldugunu bilen hiikiimetler, halk arasinda
yayginlik gosteren ve insan kaybina neden olan bulasici ve
oliimciil hastaliklarla miicadeleyi on plana aldilar. Saglikli bir
nesil yetistirme meselesi, lilke niifusunun yiizde 80’ini olustu-
ran kdyler goz oniinde tutulmaksizin gergeklestirilmezdi. Ay-
rica sitmamn sehirlerden uzak yerlerde, 6zellikle kdylerde ve
kirlik alanlarda gériilmesi nedeniyle miicadele bu kirsal ke-
simlerde yogunlasti ve kdylerin 6zelliklerine gore bazi uygu-
lamalara gidilmisti.

Diinya tarihinde salgin hastaliklar, tarirm yapmaya baslayan
topluluklarin, toprag: siirmesi ve sigir, koyun siiriilerini ehli-
lestirmesiyle daha once bilinmeyen bir¢ok yeni mikroplarla
ortaya ¢ikmisti. Tarim, her tiir virlisii, mantar1 ve bakteriyi
insanlarin bahgelerinde, evlerinde ve koylerinde bir araya
getiren ortak bir hastalik pazari olusturdu. Diinya iizerinde
insan niifusunun artmasi, tarim yapilan arazilerin genislemesi-
ni yeni parazitlerin ortaya ¢tkmasina neden oldu. Islenmemis
topraklarin islenmesi ile fareler sicanlar, keneler, pireler ve
sivrisinekler ¢ogald1 ve niifusun artmasi ile insanlarla daha
yakin yasamaya basladi. Bu zararli hayvanlar, insanlarin ara-
sina veba, sitma, tiflis mikroplarini da beraberlerinde getirdi.
Niifus arttik¢a, binlerce insanin yasadif1 sehirler ortaya ¢ikti
ve hastaliklara yakalanan insanlarin sayisi da giderek ¢ogaldi.
Ortaya ¢ikan parazitler ve mikroplar nedeniyle salgmlar basla-
di, bir ay ya da bir yil i¢cinde milyonlarca insan 61dii, sag ka-
lanlar ise toplu yasamdan uzak yerlere go¢ etmek durumunda
kaldilar (23)

Yasanan toplu 6liimlere karsin 6liimlerin nedenleri ve mantigi
uzun siire kavranilamadi. Biiyiik ve kitlesel dliimlere iklim,
toprak, yemek ve yasam bigimine iligskin degisikliklerin yol
actifl diisiiniiliiyordu. 19.yy.da Prusyali Doktor Virchow,
mikroplar iizerine yaptig1 uzun incelemelerden sonra, hastali-
gin yasam kosullarina miidahale edildiginde, insanlar ile mik-
roplar arasindaki iligkinin 6nceden kestirilemeyen, ¢ogunlukla
da 6liimctil bir sonun ortaya ¢itkacagini 6ne siirdii (23).

Sitmanin yayginlik kazanmasi, insanlarin dogaya egemen
olma miicadelesi ile beraber gergeklesti. Artan niifusun ihti-
yaglarimi karsilamak igin daha fazla yiyecek elde etme istegi,
ormanlar1 tarim arazisine doniistiirme girisimlerini artirdi ve
bu durum o6zellikle Afrika’da uygun iklim kosullarmin da
etkisiyle sitmamn kitleler iizerinde kisa siirede yayillmasina
neden oldu. Tath patates ve difer nisastalilar1 yetistirmek
amactyla yagmur ormanlarini yok etmeye baslayan Afrikali
ciftgiler, kes ve yak teknikleri ile anofellerin hizla iireyecegi,
igleri su dolu, giinesin 1s1tt1f1 ¢amurlu golleri ortaya ¢ikmasina
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zemin hazirladilar. Modern tibbin kurucusu Hipokrat, sitmay1
ve giinliik, glinagir1 ve 72 saatte bir gelen ates nobetleri ile
tanimlad1. Bataklik ve durgun, kirli sular icen insanlarin ka-
rinlarmin disart firlayacagini ve dalaklarmin biiyliyecegini
bildirdi. Grek Imparatoru Biiyiik Iskender de sitmaya yenik
diistii ve sitma parazitleri, Roma Imparatorlugunda da etkisini
gosterdi. Roma’da da koyliiler savasa gittiginde sulama faali-
yetleri durur ve sivrisinekler durgun sularda iiremeye bagslardi.
Bunu genellikle sitma salgin izlerdi. Daglardaki agaglar ke-
sen gemi yapimcilari, sivrisineklerin tireme ve 6ldiirme alanla-
rim genisleterek salgmmin yayilmasina yardimer oluyorlardi. O
donemde salginlara kotii kokulu batakliklarin (koti hava-
mal’aria) neden oldugu gerekgesiyle bir¢ok kardinal Roma’da
gorev yapmak istemiyordu. Papalifin Avignon’a tasinmasinin
nedenlerinden biri de sitmaydi (23).

1880 yilinda Cezayir’de g¢alisan Fransiz Doktor Laveran’in
kanda sitma mikroplarinin bulmas ile hastaligin, kanda yasa-
yan kiigiik bir hayvanciktan, plasmodi’lerden ileri geldigi an-
lasild1. Kandaki bu hayvanciklarin insana bir tiir sivrisinegin
1sirmasi ile gegtigini de Patrick Manson ismindeki bir Ingiliz
hekimi ispat etti. ftalyan Hekimi Gioavanni ve arkadaslari,
sivrisineklerden yalniz anofellerin sitmayr naklettiklerini ve
sitma plasmodilerinin cinsi sekli olan gametleri buldular (11)
Sitmaya kars1 ampirik olarak kullanilan ve kinakina agacindan
elde edilen kinin, plasmodinin cinsiz seklini belirli bir sathada
oldiirmekle beraber cinsi sekilleri iizerinde etkili olamadi.
Kinin ile kisi sifa kazanir fakat ¢evresi tehlikede kalirdi. Mii-
cadele i¢in kininin yetersiz kalmasi iizerine 1924 senesinde
sentetik olarak imal edilen kimyevi madde ile (atebrin) bilhas-
sa plasmodilerin cinsi sekli tizerinde ¢ok etkili oldu ve boylece
insanligin hastaliga kars1 miicadelesinde kesin tedavi yolu bu
sekilde acild1 (11).

Sitma en ¢ok tropikal ve subtropikal bolgelerinde rastlanirdi.
Aylik ortalama sicakligin 16 dereceden fazla oldugu donemler-
de anofel sitma parazitleri iirerdi. Sicakligin 18-27 derecede
oldugu alanlar ve donemler anofel sitma parazitleri i¢in son
derece uygun bir ortam olustururdu. Diger 6nemli bir faktor ise
yagls ve havadaki nem orandir. Sivrisinekler hareket ederken
¢ok su kaybettiginden Temmuz ve Agustos aylarinda sitmayi
yayabilme etkileri azalmakta, buna karsin Eylill ve Ekim aylari,
hem sicak hem de nemli oldugu i¢in sitmanin yayilmasi bu aylar-
da daha kolaydi. Anofel harekete gegince 3 km’lik bir alanda
etkili olurdu. En fazla sicak havalarda ve geceleri faaliyette geci-
yorlar, giindiizleri ise bulunduklan yerlerde, kis aylarinda da ev,
ahir, bodrum gibi kapali ve los yerlerde uyusuk kalirlardi (29).

Sitma mikrobu tastyan sivrisinek saglam bir kimseyi sokarak
sitmayl asilaymca hastalifin hemen baglamamakta aradan 9—
17 giinliik bir zaman gegerdi. Bu siire igerisinde viicutta mik-
rop, en fazla kemik iliklerine, dalaga, beynin ince damarlarina
ve karacigerlere yerlesirdi. Sitmali hasta zayiflar, hastamn
kollar1 ve bacaklari incelir, karin siserek bigimsiz bir goriintii
alir ve hastanin ¢aligamamasi, yilirliyememesi gibi sonuglar
ortaya cikardi (29).



Tiirkiye’de sitma miicadelesi

Diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de en ¢ok insan kaybina
neden olan salgin hastalik sitma idi. Sitmanin toplumsal yasa-
ma etkisi, her alanda goriilmiis, insanlarin giinliik yasantilarini
etkileyecek boyutlara ¢iktigi goriildii. Cok uzun bir siire etki-
sini gosteren ve ciddi anlamda bir tedavisine ulagilamayan
sitmaya batakliklardan ¢ikan pis kokularin neden olduguna
dair goriis Anadolu cografyasinda da yaygindi. Sivrisinekler,
bataklik yerlerde pek ¢ok bulunduklari ve iiredikleri i¢in yakin
¢evrede saglam insanlarin bulunmasi durumunda hastalik ko-
layca saglamlara gecerek salgin baslardi. Kirsal kesimde dok-
tor veya herhangi bir saglik-sifa kaynag: bulamayan insanlarin
sitmamn yaygmligi karsisinda, “bilegine diigimledigi pamuk
ipliginden, tiirbelerin pencerelerine bez baglayarak yatirlarin
ruhaniyetinden istifade etmeye” ¢alistiklar1 goriiliirdii. Ancak,
sitmaya karsi kinin ile miicadele Tiirkiye’de 18.asirdan beri
bilinirdi. Istanbullu Hekim Ali Efendi’nin Tuhfe-i Aliye adiyla
yazdig1 kinakina kitab1 Tiirk¢e’ye cevirdigi bir risalede kina-
kina bitkisinin sitmaya kars1 etkili oldugundan s6z etmekteydi.
Kinin, Tiirkiye’de sulfato olarak ancak 19. asrin baglarinda
taninmisti. Maltepe Askeri Hastanesinin 1837-38 senesine ait
eczane listesinde kinakima ve sulfato kullamlirdi. Hatta Viya-
na’dan bagmuallim olarak Tibbiyeye getirilmis olan Dr.
Bernard, klinik derslerini verirken, Rumeli’den gelen hastalar-
da malarya bulundugunu sdylemis ve bunlara sulfato verilme-
sini tavsiye ettigi bilinirdi (1839). O giinlerde sitmaya malarya
ad1 verilmis bulunmaktayd: (38). Sitma, savas donemlerinde
en 6nemli saglik sorunlarindan biriydi. Birinci Diinya Savasi
yillarinda ordu saglik kuruluslarinin yaptig1 arastirmalar, sit-
manin iilkenin her yoresinde ¢ok yaygin bir hastalik oldugunu
ortaya koydu ve savas sonrasinda Hicaz, Irak gibi iilkelerden
gelen askerlerin Anadolu cografyasinda hastalig1 daha da yay-
ginlastirdiklart goriildii. Sitmanin Tiirkiye genelinde yayginli-
gina karsin merkezden, tasraya gonderilmek istenen ilaglar da
gittigi yerlerde memur, miitegallibeler tarafindan paylasilmas,
koylere ulagsmamadi. Anadolu’nun bazi yerlerinde sitmaya
kaynaklik eden ortamlarin temizlenmesi amactyla diistiniilen
bayindirlik faaliyetleri de Milli Miicadele nedeniyle gergekles-
tirilemedi. Sitma salgin1 1924 yilinda felaket boyutuna ulasti,
koyliiler, tarlalarni terk ederek oraklarini, harmanlarini, yiiz
ustii biraktilar kasabalarda, sehirlerde fakir, zengin tiim halki
etkilendi. Hatta bazi sehirlerde okullar, hastane gibi kullanmak
durumunda kalindi. Hemen her sahada faaliyetin, sitma salgin1
nedeniyle kesintiye ugramasi, birden bire gelen oliimler, iilke
genelinde biiyiik bir korkuya neden oldu ve telas uyandirdi.
Bu felaketten sonra harekete gecen Sthhat ve Ictimai Muave-
net Vekaleti, sitma miicadelesine basladi (2).

1. Tiirkiye’de Sitma Varh@

Sitma, Tiitkiye’de de ornekleri bulunan asagidaki yedi farkli
birikinti modelinde goriiliirdii. Bunlar su sekilde belirlendi:

e Nehirlerin ve gollerin karlarin erimesiyle tasarak cevrele-
rindeki algak arazileri doldurmasi ve kendi yataklarina
¢ekilmesinin ardindan uzun siire temelde kalan su birikin-
tileri.

e Nehir deltalarinda olusan siirekli batakliklar (Kizilirmak
ve Yesilirmak deltalar1)

e  Biiyiik nehirlerin yataklar1 yakinindaki algak arazilerde,
dag eteklerinden kaynayan sularin getirdigi siirekli batak-
liklar (Soke ve civart)

e  Gegirimsiz zeminlerde yeralti sularmin yiizeye ¢ikmasi
sonucu olusan batakliklar (Ankara ve Sincan civart)

e Dag siralar ile deniz arasindaki algak arazideki stirekli
batakliklar ( Iskenderun, Mersin ve Silifke)

e  Piring tarim1 ve degirmenlere su vermek igin sisirilen
sularin, hendeklerin neden oldugu birikintiler ile kdylerde
hayvan sulamast i¢in olusturulan su toplama yerleri (35).

Su birikintilerinin sivrisinek sufrelerinin yetismesine imkan
saglamast i¢in derinligin 70 cm az ve suyun hareketsiz olmasi
gerekliydi. Sitma, en ¢ok durgun su birikintilerinin bulundugu
yerlerde, akarsu kenarlarinda, kanalizasyon ve atik su teskila-
tinin olmadig: yerlerde goriiliirdii. Sitma yaz aylarinda olduk-
¢a tehlikeli olmakta, salginlar endemik olmaktan ¢ikarak, tiim
bolgeye yayilarak epidemik bir vaziyet alirdi. Yiiksek rakimli
arazilere ¢ikildik¢a sitma nadirlesmekle beraber yine de uygun
kosullar olustukc¢a, kendini hissettirmekteydi. Bu gibi yerlerde
anofel barindiran su birikintileri, derelerin mecralarindaki su
topluluklarrydi. Antalya’nin Korkuteli'nde 1300 metre yiik-
sekligindeki Manay yaylasinin Sogiitgolii etrafindaki koyle-
rinde genis sitma epidemileri bulundu. Agr1 Dagi eteklerinde
muhtelif sitma tiirleri ile muhtelif anofeller tespit edildi, ancak
buna karsin 500 metre yiiksekliginden anofel bulunamadi (16).

Birinci Diinya Savagi esnasinda Osmanli Ordusu her seyden
fazla olarak sitmadan biiylik zarara ugradi. Dort sene iginde
ordunun sitma vakalari ise tahmin edilemeyecek derecede
yiiksekti. Birinci Diinya Savasinda ordu saglik kuruluslarimn
arastirmalarinin yaptigi kan muayenelerine gére Samsun bol-
gesinde yiizde 70, Ordu’da yiizde 50, Toros tiinellerinde ¢ali-
san iscilerde yiizde 50, Soke civarinda yiizde 44 ve Istiklal
Savasinda carpigsan askerlerde ise bu oran yiizde 40 civarin-
daydi. 19171925 yillan arasinda iilke genelindeki gesitli sag-
lik miidiirlerinin raporlarinda bildirilen sitmali hasta oranlari
su sekilde gerceklesti:

Tablo 1. 1917-1925 doneminde Tiirkiye genelinde sitmali hasta oram

Sehirler Of;t:l“(‘;’ ) Schirler of;t;??‘l';,)
Ankara 40-90 Konya 70
Antalya 86 Mardin 80
Balikesir 82 Malatya 25
Bingol 60 Samsun 72
Denizli 90 Seyhan 78
istanbul 80 Trakya 30
izmir 72 Trabzon 68

1917 yilinda III. Ordu Saglik Heyetinden Miralay Tevfik Sa-
lim Bey’in Yesilirmak ve Kizilirmak deltas1 ve ¢evresinde
yaptig1 calismada kan endeksi, Ordu’da yiizde 68,5, Carsam-
ba’da ylizde 66, Samsun’da yiizde 72, Bafra’da yiizde 64 ola-
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rak tespit edildi. Sitmamn Tirebolu’dan Canik Sancaginin
batisina kadar biitlin sahilde, Sivas Vilayetinin, Tokat, Amas-
ya sancaklarinin bazi kisimlarinda, Erzurum’un Kurugay kaza-
sinda, Kayseri’nin Merkez ve Incesu kazalarinda yaygindi.
Istanbul’da sitmanin yaygim oldugu bolge Cekmece Gélii civa-
riyd1. Burada sitmali oran1 1924°de yiizde 80 oraninda saptan-
di. Trakya’da ise sitmanin en yogun goriildiigii alanlar Ergene
ve Merig¢ nehirlerinin ¢evresiydi. Antalya’da yayinlanan yerel
bir gazetede, Cumhuriyetin ilk yillarinda sitma vakalarimn
Fenike’nin kdylerinde yilizde 70,3, Elmali’nin kdylerinde yiiz-
de 62,3, olarak yer aldif1 goriildii. Ayrica 1924 yilina kadar
memleket hastanesine miiracaat eden hastalarin tigte birinden
fazlasimin sitma mikrobu tasidigr anlasildi (2) Ayrica iki yillik
dogum ve oliim istatistiklerinde ise 1920 ve 1921 yillarinda
6liim oranlart dogum oranlarinin 2,5 katina ulast1 (37).

Ankara ve gevresinde sitma, 1923-1924 senelerinde biiyiik
salgin halinde goriildii. Bu senelerde halkin miihim bir kismi
haftada birka¢ giin mesaisini terk etmege veya bulundugu
yerlerde giiniin birkag saatini sitma ndbetiyle ge¢irmege mah-
kum bir vaziyete diismiis ve sitmasiz hemen hi¢ ev kalmadi.
Savas ve gb¢ gibi sebeplerle zaman zaman salginlar oldugu
goriildi. 1877-78 Rus ve Balkan Savaslar esnasinda ve sonra-
sinda ortaya ¢ikan go¢ hareketlerinde salginlar meydana geldigi
gibi Anadolu’nun diger sehirlerinde Birinci Diinya Savasi sira-
sinda da mevzi salginlar oldu. Ankara-Yahsihan demiryolu
hattinin yapimina baglanilmasi nedeniyle bdlgede sitma salgin-
lar1 artt1, ayrica Ankara’nin Milli Miicadele doneminde sevk ve
idare merkezi olmasi ve artan niifus, sitma salginlarim kolaylas-
tirdi, buradan bulasict hastaliklari askerlerin tiim tilkeye yayildi-
&1 gozlendi. (21) Tiirkiye’de sitmanin en yogun yasandig bolge-
lerden biri de Silifke, Mersin ve Adana bolgesiydi. Silitke’den
sonra Adana’y1 i¢ine alarak Osmaniye’ye kadar uzanan bolgede
sitma uzun yillardir etkili olmaktaydi (35).

Sitma, uygun iklim sartlar1 (Yagis miktari, nem orani ve ideal
sicaklik) bir araya geldiginde ortaya ¢ikmakta ve kisa siirede
yayilirdi. 1936 yili ilkbahar ve yaz devresi oldukca yagisl
geemis olan Samsun bolgesinde ortadan kaldirilmasi miimkiin
olmayan genis su birikintileri ve diger taraftan da dis sicaklik-
larin 20 derecenin iizerinde bulunmasi nedeniyle sivrisinek
sufreleri kolayca ¢ogalmis ve yer yer sitma salginlart bagladi.
Ortaya ¢ikan sitma salginlari, tarim is¢ilerini daha fazla etkile-
di. Seyhan bdlgesinde tarim isgilerinin arasinda baslayan sal-
gin, kisa siirede halkin yasadig: yerlere de ulasdi. Biitiin bolge-
lerde biiyiik ¢iftliklerde sitmaya sebep olarak 6zellikle tarim
iscilerinin sihhi sartlardan uzak yasamalar1 gosterilirdi (39).
Ciftlikte kalan iscilerin cibinlik kullanmas1 gerekirken, ya
damlarda ya da ahirlarda yatmalar1 nedeniyle sitmamn salgin
hale gelmesinin oniine gegilememekteydi. Ayrica civar vila-
yetlerden Samsun, Manisa, Aydin ve Adana’ya c¢alismak igin
giden amelelerin bir kismu yollarda ve genellikle su baslarinda
gecelediklerinden sitmaya yakalanmaktaydi. Viicuda yerlesen
sitma mikrobu ile galismaya baslayan ve glinde 15-16 saat
araliksiz ¢alisan is¢ilerin yorgunluk ve aldiklar1 gidalarin ye-
tersizligi nedeniyle sonug felaketti. (3, 4, 41) Samsunda 1935
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(Mart-Birincitesrin arasinda) 33.970 sitmali tedaviye alindi,
1936 yilimin ayn1 aylarinda ise 49.588 sitmaliya tedavi uygu-
landi. Aydin’da 1935 (Mart-Birincitesrin arasinda) 45.957
kisiye karsin 1936 yilinin ayn1 déneminde 63.702 kisi tedaviye
alindi. Seyhan’da 1935 yilinin Mayis ve Eyliil aylar1 arasinda
83.303 kisi sitmaya yakalandi, bu oran 1936’da 124.851’¢
ulasti. Sitmanin salgin halinde hiikiim siirdiigii miicadele min-
tikalarinda miicadele tabipleri ve sthhat memurlarinin yogun
caligmalariyla tehdidi azaltma ¢aligmalarma karsin, 1935 yi-
linda Samsun’da sitmadan 8, 1936’da 39 kisi, Aydin’da
1935°de 10, 1936’da 30 kisi, Seyhan’da 1935 yilinda 5,
1936°da ise 15 kisi 6lmiistii (42).

1929’da Sivas-Kayseri demiryolu insaatinda ¢alisan isci ve
mithendislerin, giizergdhin gectigi bolge nedeniyle sitmanin
salgin haline geldigi bildirildi. Demiryolu hattinin, Kizilirmak
vadisinden gectigi bu yol bircok yerde batakliklardan olus-
makta ve anofellerin gelismesi i¢in uygun bir ortam yaratmak-
taydi. Ayrica ¢evre koylerin arazilerinin de bataklik olmasi
hastaligin daha fazla genislemesine neden oldu ve sitmaya
yakalanmayan hi¢bir amele ve miihendis kalmadi. Hastalikla
miicadele sadece halka kinin dagitmakla yapildi. Dagitilan
kinin miktar itibariyle yeterli olmadig: gibi diger ¢abalardan
da istenilen derecede fayda elde edilemedi. Anadolu’nun diger
sehirlerinde de sitma son derece yaygin bir hastalikti (42).
Tiim tilke genelinde goriilen ve halkin giinliik yasamin etkile-
yen sitmaya kars1 Sthhat ve Igtimai Muavenet Vekaleti da bir
¢alisma programi hazirladi.

2. Sitma Miicadelesi ve Uygulamalar

Saglikli ve kalabalik niifuslu bir iilkeye sahip olmanin 6nemli
oldugunu diistinen Tiirkiye Cumhuriyeti, halkin yasamaya
kabiliyetli, hastaliksiz ve cemiyet ihtiyaglarinin muhtelif saha-
larinda lazim gelen bilgilerle donanmis ve saglam manevi
karakterlere sahip bulunan bir nesil i¢in saglik hizmetlerine
onceki donemlerden daha fazla 6nem vermeye bagladi. Devlet,
kiiclik ¢ocuklarin oOliimlerini azaltarak, biitiin vatandaslari
bulasic1 hastaliklardan koruyarak, isgiicii ve iiretim kaybini
azaltmay1 bu suretle niifusun sosyal ve iktisadi sahada azami
verimi temin etmeyi amagladi. Bu amagla hiikiimet, kitleleri
etkileyen ve saglikli bir nesil hedefini tehlikeye atan salgin
hastaliklarin etkinligini ortadan kaldirilmak istiyordu.

1925 senesinden beri yapilan Milli Tiirk Tip Kongreleri calis-
malarinda esas konu olarak bu biiyiik igtimai hastaliklardan
biri se¢ildi. Bu suretle sitma basta olmak {izere, ¢ocuk 6liimii,
frengi, trahom, verem gibi biiyiik ve 6nemli konular incelendi,
tartisildi ve bunlarin miicadelelerine yonelik kararlar tespit
edildi. Halk saghg: bakimindan en 6nde akla gelen hastalik
sitma idi. Sitma ortaya ¢ikis ve yayilis itibariyle en fazla kdy-
lerde ve kirsal alanlarda goriilmekte idi. Bu nedenle sitmaya
koylii hastaligr da denilirdi. Tiirkiye gibi halkinm biiyiik ¢o-
gunlugunu koyliilerin olusturdugu ve en biiylik zenginlik kay-
nagmin tarimsal faaliyetlerin oldugu dikkate alindiginda, kir-
sal kesimde calisan vatandaslart bulasici hastaliklardan koru-
manin sadece bir saglik sorunu olmadig1 ayn1 zamanda iktisadi
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bir problem oldugu anlasilirdi (11).

Cumbhuriyetin ilamimn ardindan sitma ile miicadele konusu
daha bir ciddiyetle ele alinmaya calisild1 ve bu konuda kanun
ve talimatnameler gikarildi. 1924°de Istanbul Bakteriyoloji-
hanesinde bir kurs tertip edilerek burada yetistirilen elemanlar-
la Sihhat Vekaleti, ilk 6nce Ankara, Afyon ve Adana mintika-
larinda birer miicadele merkezi agmak suretiyle faaliyete bas-
ladi. Tiirkiye’de sitma ile savasin esaslar1 13 Mayis 1926°da
kabul edilen 839 sayil1 kanunla ortaya kondu. Buna gore kabul
edilen kanuna gore miicadele ii¢ temel alanda yiiriitiildi; Kan-
larinda parazit bulunan hastalar1 tedavi etmek, sitmali hastala-
11 sitmay! yaymamalari i¢in sitma mikrobu tastyan anofeller-
den uzak tutmak, anofellerin iiremelerine mani olmak ve ba-
takliklar1 kurutmak (2) Bu amagla Sthhat ve Igtimai Muavenet
Vekaleti biinyesinde sitma igin yapilanmaya gidildi ve Adana
Sitma Enstitiisii, sitma miicadelesi i¢in arastirmalarin yapildigi
ve egitimin verildigi bir merkez oldu. Miicadele merkezlerinin
sayist zamanla artirildi ve 1932 yilinda Eskisehir, Konya,
Bursa, Manisa, Kocaeli, Samsun, Antalya ve Istanbul mintika-
larinda agilan miicadele merkezleri ile teskilatin sayis1 11°e
¢ikarildi. 1936-37 doneminde eklenen Trakya, Balikesir, Sey-
han, Kayseri, Diyarbakir ile miicadele merkezlerinin sayist 16
oldu. Her miicadele merkezi kendi mintikasina bagli koyler,
mintikanin genisligine gére 5—10 subeye ayrildi. Bu alt sube-
lerde kii¢iikk sthhat memurlar1 bulunurdu. Bu teskilatta 150
kadar doktor, 400’den fazla sihhat memurlar1 goérev yapti.
Sitma Miicadele Teskilati, her sene Nisan ve Birincitesrin
aylarinda olmak iizere iki defa kendi mintikalarinda oturanlari
genel muayeneden gecirmekle gorevliydi. Bunlarin arasinda
atesli olanlarla dalaklar1 biiyiik olanlar hemen kinin tedavisine
alindig1 gibi siipheli goriilenler de kan muayenesine gore teda-
viye alimirdi. Her sitma subesinde 5-10 yatakli dispanserler
mevcut oldugu gibi ayrica Adana’da 40 yatakli bir hastane
vardi (15, 31).

Sitma miicadele mintikalar, niifuslart yogun, sitmasit ¢ok,
iktisadi kiymetleri yiiksek olan sahalarda kuruldu. Miicadele
sahasindan istisna edilen yerler, az niifuslar1 seyrek olanlardi.
Miicadele simirlari igindeki biitiin kdy, kasaba ve sehirlerdeki
biitiin vatandaslar, ayr1 ayr1 muayene edilerek kanlarinda sitma
plasmodisi aramr ve dalaklari tespit edilerek sistematik surette
tedavi altina alinirlardi. Tedavi i¢in gereken ilag iicretsiz ola-
rak kendilerine verilirdi. Koyler belirli glinlerde doktor ve sth-
hat memurlar tarafindan ziyaret edilerek hastalik vaziyeti kont-
rol edilirdi. Arazi iizerinde sivrisinek yetismesine miisait kuyu,
sarnig, yalak, havuz, ¢ukurluk, bataklik, su harklar1 gibi daimi
veya gegici su birikintileri harita tizerinde tespit edilerek izalele-
11 igin uyarilarda bulunulurdu. Bu noktadan sitma miicadelesi,
diger higbir hastalik miicadelesiyle kiyas edilemeyecek derecede
genis ve ayrintili bir ¢alismay1 gerektirmekteydi (11).

Sitma miicadelesinin ilk basladig1 merkezlerden biri olan An-
kara merkezde kanlarinda sitma mikrobu tasryan hastalarin
oran1 1926 yilinda %11,8, civarda ise %23,8 idi. Ankara’ya
bagli miicadele merkezlerinde ise bu oran %31,1’e kadar ¢ikt1
(21). Adana’da ise 1925 yili i¢in merkezde %51,8, Adana

kdylerinde %92,3 oraninda sitmali vardr (36). Ekonomik kri-
zin yasandig1 1929 yilindan sonra halk arasinda sitmanin daha
da yayginlastig1 goriildii. Buna gore iilke genelinde 1926’da
binde 99,8 olan sitmali kan endeksi, 1928’de binde 40,8’e
kadar diiserken, 1929’dan sonra yiikselmeye basladi ve
1930°da binde 123,3’¢ ¢ikt1 (35).

Sitma miicadele merkezlerinde hastalarin tedavisine baslanir-
ken ilk asamada Ankara ve civarinda sitmaya neden olan bii-
yiik bataklik ve kiigiik sitma kaynaklarmin ortadan kaldirilma-
sina ¢alisildi. Bu konuya ilk olarak Sihhiye Vekili Refik Bey
tarafindan Babaharman batakliginin kurutulmas: ile baslandi.
Sitma ile savagma birbirini destekleyen birka¢ farkli yontem-
lerle yapilmakta idi. Sitma mikrobunu tasiyan bir insanda
meydana gelen gametlerin sivrisineklere ge¢mesine mani ol-
mak ¢ok dnemli idi. Bu amaca ulagmak i¢in bir bolgede yasa-
yan insanlarin viicudunda gametlerin olusmasina mani olmak,
tesekkill eden gametleri insan viicudunda oOldiirmek, biitiin
sivrisinekleri imha ederek gamet alacak sivrisinek birakma-
mak, mevcut sineklerin insan kan1 emmesinin Oniine gegmek.
Kinin alarak sitmadan korunabilecegi, yani alinan
sporozoitlerin (sitma mikrobunun) viicutta tutunmalarinin
oniine gegilebilecegi, kisa bir zaman Oncesine kadar adeta
kesin olarak kabul edilirdi. Biitiin bir sahanin halkina kinin
dagitmak sureti ile bazi yerlerde elde edildigi zannedilen basa-
rilarin da ¢ok pahaliya mal oldugu uzun senelerin sonunda
anlasildi. Kinin ve bunlara benzeyen ilaclarla insan viicudu
i¢inde sitma parazitini 6ldiirmek miimkiindii. Fakat bunlarla
biitiin hastalar1 iyi etmek ve hasta kanlarinda biitiin gametleri
imha etmek uygulamada miimkiin olmamaktaydi (14).

Sitma miicadelesinde korunmak ve sitmali bir hastayr tedavi
etmek i¢in kullanilan ilag olan kinin, hiikiimet tarafindan fakir
halka bedava dagitilmasi i¢in sthhat memurlarina komprimeler
halinde gonderilmeye baglandi. Sitma Miicadele Teskilati
bulunan yerlerde sitma hekimleri, teskilati olmayan yerlerde
hiikiimet, belediye ve hastane doktorlar1 kendilerine miiracaat
eden her yurttasi sitma bakimindan muayene etmege ve lazim
gelen ilaglar1 vermekle ylikiimlii idi. Yurtdisindan alinan kini-
nin, ithalat1 Saglik Bakanlif1 tarafindan yapilirken 1935 yilin-
dan sonra Kizilay tarafindan yapilmaya baslandi. ithal edilen
kininlerin dagitimini, birinci derecedeki bayi olan Ziraat Ban-
kast iizerine aldi. Hiikiimetten bayilik ruhsatnamesini alan
kimseler ikinci derecede bayi sifatiyla, isyerlerinde “Devlet
Kinini” satilir tabelast bulundurmak suretiyle kinin satis1 ya-
pabilecekti. (17) Miicadelenin baslamasmin ardindan {ilke
iginde tiiketilen kinin miktarinda da artis gézlenmis 1925°de
1314 kg iken, 1926 yilinda 3552 kg’ye, 1935°de ise 6217
kg’ye yiikseldi (35).

Sitma ile miicadele, sitmalilar1 tedavi etmenin yani sira diger
taraftan da sivrisineklerin kaynagini kurutmakla miimkiin
oldu. Sitma Miicadele Kanunu ile vatandaslardan kiigiik gol-
ciikleri, durgun su birikintilerini, agz1 acgik lagimlar1 ve hela
cukurlarmni, hatta su sarniglarini ve kiipleri, tenekeleri kapali
tutmalarimi istendi. Kapatilmas: veya kurutulmasi miimkiin
olmayan yerlerde bulasik ¢ukurlarina, durgun havuz ve sulara
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mazot, ham petrol ve gaz yag1 dokiilmesi sivrisineklerin kirl-
masi agisindan ¢ok faydali olacag: igin tavsiye edildi. Sivrisi-
nekler geceleri faaliyette bulundugundan sitmali mintikalarinda
aksamdan sonra pencereleri agmamak, kap1 ve pencerelere stk
orgiilii tel gecirmek, cibinliksiz yatmamak 6zellikle vurguland:
(24, 25, 31). Yaz aylarinda yapilacak bu caligmalarin yani sira
soguk kis doneminde ev ve ahirlarm karanlik ve log mekanlarina
gizlenen anofeller i¢in ilaglama ihmal edilmemeli idi.

Sthhat ve Ictimai Muavenet Vekaleti, 1926’da yaymnladig:
Sitma Miicadele Talimatnamesi ile iilke icerisinde yiiriitiilecek
faaliyetlerin esasim belirledi. Tlgili vekaletin uygun gorecegi
yerlerde miicadele heyetleri gorevlendirilecekti. Tlgili talimat-
namede hastaya nasil yaklasilmasi gerektigi ve sitmanin se-
beplerinin ortadan kaldirilmasi i¢in neler yapilmasina iligkin
bilgiler yer almaktaydi. Buna gore kinin, sitmali mahallerde,
kitle halinde ¢alisan ve toprak isleri nedeniyle sitmaya maruz
kalanlara, sitmayla diizenli olarak miicadele eden kdyler hal-
kina ve mektep talebesine ve icap ederse memurlara verile-
bilmeliydi. Ciftlik ve fabrika sahipleri, miiteahhitler, sirketler,
ozel okul idarecileri ve on bes is¢i caligtiran isletmeler, amele
ve talebelerine yeterli miktarda iicretsiz olarak kinin vermek
zorunda tutuldu. Evlerinde tedavi olamayacak kadar ileri dere-
cede sitmal1 olanlarm hastane ve dispanserlere kabul edilmesi
ve ticretsiz olarak tedavilerinin yapilmasi kararlastirildi. Sid-
detli bir sitma nobetinden sonra veya uzun siireli ve miizmin
bir sitmaya miiptela olarak kansiz ve kuvvetsiz kalmig olanlara
kuvvet komprimeleri dagitilmas:1 konusu da ilgili talimatna-
mede yer aldi. Sivrisinek miicadelesinde her durgun suyun
izalesi gerekli ise de zorunlu ihtiyag i¢in temin edilen ve kul-
lamlan sularin gerekli sartlar1 yerine getirmesi kayd: ile kulla-
nilmalarma izin verildi. Haftada bir giin bosaltilamayacak ve
cesitli sebeplerden dolay: petrol dokiilemeyecek olan su depo-
larmin, sarniglarin ve bilyiik figilarin agizlar, sivrisinek gir-
meyecek surette kapali olmalrydi. Nehirlerden ve gollerden
bahgelere, tarlalara, degirmenlere harklar ve kanallar vasita-
styla su ulastirildiginda bu kanallarin yeterli miktarda derin
olmasina, etraflarinda sizinti olmamasina kenarlarinin daima
diiz bulunmasina dikkat edilmeliydi. Kanallarin etrafindaki saz
veya otlarin on bes giinde bir temizlenmesi ¢ok faydali idi.
Kerpi¢ ve tugla imal olunan merkezlerin, sehir, kasaba ve
kdylerden 3 km uzakta olmasi, topraklarin su biriktirmeyecek
sekilde hazirlanmasi veya kazilmis olmasi gerekliydi (28).

Tlgili talimatnameye gore, sehir ve kasabalarda bulunan okul-
lar, amelelerin kalmasi i¢in yapilan yurtlar, hastaneler, askeri
kislalar, oteller ve simendifer idarelerine ait binalarda pencere
ve kapilarmin sivrisineklerin girmesine mani olacak derecede
ince tel orgiilii tel kafesler kullanilmaliydi. Ayrica sitma mii-
cadelesi yapilan mintikalarda yakacak olarak tezek imal edil-
mesi ve kullamlmasi yasaklandi (28). 1930 yilinda ¢ikarilan
Umumi Hifzisithha Kanunu ile sitma, yetkili makamlara bildi-
rilmesi zorunlu hastaliklardan kabul edildi.

Sitma ile yapilan miicadeleyi daha etkin bir hale getirmek ve
basartya ulagmasi i¢in ilgili kanunda belirlenen hususlarda
halktan dogrudan destek ve katilim beklendi. Buna gore sivri-
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sinek olusumuna meydan verecek su birikintilerine sebebiyet
vermek yasaklandi. Mevcut su birikintilerinden “kiigiik say”
ile izalesi miimkiin olabilenlerin imhasi i¢in bdlge halkinin
caligmasi kabul edildi. On bes yas ve altmis bes yas arasinda
olanlar bu yiikiimliiliikle gevrelerinde bulunan ve sivrisinekle-
re kaynaklik eden her tiirlii su birikintisini ve diger kaynaklar1
ortadan kaldirmaya galismalrydi (13) Izalesi miimkiin olmayan
batakliklarin, sthhat itibariyle 1slah ve imhas1 zaruri olanlarin,
Sthhat ve Igtimai Muavenet Vekéletinin gbsterecegi liizum
iizerine ilgili dairelerce veya bu araziden istifade eden &zel
kuruluslar eliyle 1slah olunmasi kabul edilmesi kararlagtirildi.
Biiyiik tedbirler, genis sahada arazinin su birikintisine meydan
vermemek maksadryla drenaj ve kurutma tedbirleri demekti.
Bataklik olmasi nedeniyle ekonomi dis1 kalan araziler bu alan-
larin kurutulmasi ile tekrar ekonomiye kazandirildi. Biiyiik
capli arazi 1slahinin bir érnegini Izmir hinterlandinda bulunan
Cellat Goliiniin biiyiik kanallar acilmak suretiyle kurutulmasi
olusturur. Diizenlemeden 6nce yogun sitmal1 bir mintika, ge-
nis capl bir faaliyetle kurutularak gevresi igin genis ve miinbit
bir sahaya doniismiistii (1, 11, 12, 20, 26).

Lagim ve umumi mecrasi olmayan yerlerde hela ve bulasik
sulart i¢in Ozel ve istii kapali ¢ukurlarin yapilmasi mecbur
tutuldu. Vatandaglardan, giibre ve sair atiklarin uzun siire evle-
rin veya avlularin igerisinde bulundurulmasi ve sagliga aykiri
bir sekilde biriktirilmemesi istendi. Thtiyar meclisleri ve bele-
diyeler, koy, kasaba ve sehir sinirlar1 dahilinde bulunan gesme
ayaklarma su birikintisi yapmayacak surette akinti verilmesi
i¢in galigmaliydi. Izalesi uzun zaman gerektiren sitma kaynak-
larinin ti¢ km g¢evresinde bulunan koylerin arazisi devletge
temin edilerek en yakin sitmasiz muhite naklolunmasi da dii-
stiniilen tedbirlerdendi (30).

1925-1932 yillar1 arasinda Sitma Miicadele Kanunu cergeve-
sinde cesitli sitma bolgelerinde “kiiclik say miikellefiyeti”,
belediye ve 6zel idarelerin yardimiyla su sekilde arazi 1slahati
yapildi:

e  Kazlan kanal uzunlugu: 338.875 m.

e Doldurulan ¢ukurlar: 208.763 Metrekiip

e  Kurutulan batakliklar:32.903 adet

e  Yapilan barajlarin uzunlugu: 1.150 m (3)

3. Sitma Miicadelesinde 1936-1944 Donemi

Sivrisineklerin {iredikleri ortamlar ortadan kaldirma konusun-
da uygulanmaya baslanan ancak 1930’larin basinda ekonomik
kriz nedeniyle yetersiz kalan bayindirlik faaliyetleri 1937 y1-
linda yeni atilim ile devam ettirilmek istendi. 12 Subat
1937°de ¢ikarilan 3132 sayili kanunla su islerine 1937-1941
doneminde 31.000.000 TL harcama yetkisi hiikiimete verildi
(35). Sitmaya neden olan ortamlari ortadan kaldirmak icin
yapilan bayindirlik faaliyetlerinin yani sira sulak ve nemli
arazilerde agaclandirma faaliyetlerine de girisildi. Okaliptiis
agaclarinin sitma tiireten alanlarda yapraklar1 vasitasiyla hizli
bir buharlasma yaptig1 bilindiginden batakliklarin kurutulma-
sinda okaliptiis agaglarimn kullamlmasina Osmanli Imparator-
lugunun son donemlerinde baslandi. Cumhuriyet déneminde
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hizlanan sitma miicadelesi ile kavak ve sogiit agaglarimin da
bataklik kurutucu etkiye sahip oldugu anlasild: ve Adana ve Ege
kiyilarinda 1939 yilinda ilk uygulama gerceklesti (8, 24, 35).

Su birikintileriyle {iretimi yapilan geltik tarimi, sitma ile mii-
cadele uygulamalar1 kapsaminda kontrol altina alinmaya cali-
sild1. Cukurova bolgesinde suyu bol kazalarda yapilan ve fenni
sartlara dikkat edilmeyen celtik uygulamasimin cevre halk
iizerinde olumsuz etkileri goriildii. Buna gore, “... ¢eltik saha-
sinda bulunan bir kdyde sitmali adedi ylizde elli ile altmus
arasinda gosterilmekte celtik olmayan koylerde ise nihayet
sitmali adedi yiizde yirmiyi...” gegmemekteydi (10). Biitiin bu
endiselerle 23 Haziran 1935°de ¢ikarilan 3039 sayili Celtik
Ekim Kanunu ile g¢eltik ekimi yapilan ve yapilacak illerde
valilerin, kazalarda ise kaymakamlarin baskanliginda bir celtik
komisyonu kurulmasi kararlastirildi. Komisyona, hiikiimet
tabibi ve bir ¢eltik ekicisi de katilirdi. Bu komisyon yetkisi
dahilindeki bolgede celtik ekimini diizenleyecek ve celtik
ekecek iireticilerin faaliyetlerini kontrol altina alacakti. Yagisl
ve kurak yillara gore geltik ekimine ayrilan alanlarin iireticile-
re gore tayin edilmesi, gereginde parca ekim ve su ndbetleri-
nin diizene sokulmasi ¢eltik komisyonlarinin yetkisindeydi.
Komisyon kendisine verilecek dilekgeler iizerinde arastirmalar
yaparak, dilekler ilgili kanun hiikiimlerine uygun olanlara izin
verirdi. Celtik ekimi ¢ok ve toplu yerlerde, tarlalara her on giin-
de bir 48 saat siireyle susuz birakilmalryd: (Kesik sulama). Boy-
le yerlerde geltik komisyonlari, her geltik tarlasinin suyunun ne
zaman kesilecegini ve tekrar ne zaman verilecegini tespit ederek
mutemet heyetlerine bildirirdi. Mutemet heyetleri, sularin tespit
edilen zamanlarda kesilmesinden sorumluydu. Celtik ekimi
yapmak isteyenler, her yil komisyonlarca ilan edilecek ekim
vaktinden en az {i¢ ay Once tarlanin mevkiini, biiyilikliigiinii, bir
sene Once ne ekildigini, sulama i¢in kullanilacak suyun nereden
gececegini agiklayan bir dilekge ile sehrin en biiyiik miilki ami-
rine bildirmekle yilikiimlitydii. Verilen izin karsilifinda iretici-
den 20-60 kurus alinmas: kararlastirildi. Kesik sulama uygula-
nan yerlerde celtik tarlalari nahiye merkezleri ile kdylerde elli,
kaza merkezlerinde bes yiiz, vilayet merkezlerinde bin metre
uzaklikta bulunmaliydi. Kesik sulama yapilmayan yerlerde ise
celtikgiler o civardaki kdy, kasaba ve sehirlerle, sayfiyelerinden
iic km uzaklikta calismalryd (6, 9).

Celtik kanunun en 6nemli kismi, ameleleri sitmadan koruya-
cak Onlemlerin tamamlanmasi meselesiydi. Tarlada c¢alisan
ameleler, kesik sulama yapilacak yerlerde elli metreden ve
daimi sulamaya ayrilan yerlerde ise li¢ km’den yakinda geceyi
acikta geciremezlerdi. Bu miimkiin olmadigi takdirde geltik
ekenler tarafindan amele ve bekgilerin gecelemeleri igin do-
semesi bir metre yiiksekliginde barakalar yapilmaliydi. Bara-
kalarin pencere ve kapilarina sivrisineklerin girmemesi igin
mazbut tel kafeslerin konulmasi ve yataklarin cibinlikle ¢ev-
rilmeliydi. Iscilerin celtik tarlalarinda giines dogmadan 6nce
caligmaya baglamalar yasakti. Aksamlar1 glines batmadan bir
saat Once serbest birakilarak amelenin evlerine donmiis olmasi
ve tel kafeslerin kullanilmas: gerekliydi (9) Bu konuda yiikiim-
liliiklerini yerine getirmeyenlere ve ¢eltik komisyonunun karar-

larin1 uygulamayanlara para cezasi verilmesi kararlastirildi.
Celtik ekimi yapilan yodrelerde komisyonlar kurarak iiretim
asamalarini kontrol altina almanin temel amaci sitma ile ilgili
endiselerden kaynaklanmaktaydi. Ekilecek arazi hakkinda
komisyona bilgi istenmesi, tarlanin su ihtiyacinin nereden ve
nasil karsilanacaginin tam olarak belirlenmesi ve hatta tarla-
dan ¢ikan atik suyun nasil uzaklastirilacagi dahi tespit edile-
rek, sivrisineklerin olugsmasina neden olan su birikintilerinin
ortadan kaldirilmas: istenmekteydi. Ayrica iscilerin geceyi
gecirdikleri yerlerde sivrisineklerin zararlarindan kurtulmalari
i¢in gerekli dnlemlerin alinmasi i¢in tavsiyelerde bulunuldu.
Sihhat Bakanlifi, yurt icinde “kafaca ve viicutga ¢ok saglam
bir nesil yetistirmek” i¢in propaganda faaliyetlerine giristi.
Avrupa’dan getirilen sinema makineleri ve filmler ile kdyliiye
uzmanlarin esliginde salgin hastaliklardan korunma yollar1
ogretildi. Bu amacla doktorlar kdylerde konferanslar verdi.
Amag, saglam insanlarin hastalanmasinin 6niine gegmek olun-
ca Sthhat Bakanlig1, Adana Sitma Enstitiisiiniin genisletilme-
sine karar verdi ve bu amagla memleketin ¢esitli yerlerinde
sitma kurslar1 agilarak halka, sitmadan korunma yontemleri
anlatildi. Yabanct memleketlerde agilacak sitma konferansla-
rina da hiikiimet, istirak edilmesi amaciyla heyetler géndere-
cek ve 1.100.000 TL degerinde tahsisat ayirdi (32).

Ulkenin gesitli yerlerinde kurulan sitma miicadele teskilatimn
faaliyetlerine ve ilgili bakanlik tarafindan g¢ikarilan ve iilke
genelinde uygulanmaya ¢alisilmasina, kanundaki cabalara
karsin sitma miicadelesinde kisa ve orta vadede istenilen basa-
11 gelmedi. Kdye Dogru Dergisi, baz1 kdy ve kasabalarda kii-
¢lik say miikellefiyeti ile ortadan kaldirilmast miimkiin olan su
birikintilerinin dahi ortadan kaldirilmadigimi iddia ediyordu.
Sulama kanallarinin temizligine yeterince dikkat edilmedigi,
akintist yavaslayan suda birikinti nedeniyle yeni sitma vakala-
rinin bas gosterdigine dair sikayetler basina yansidi (7, 22).
Nemli ve sulak arazilerde, yapilan degisikliklere ragmen s1zin-
t1 ve su birikintilerinin giderilememesi durumunda kokleri ¢ok
su emen okaliptiis, sogiit, kavak gibi fidanlarla arazilerin agag-
landirilmast tavsiye edildi. Gezici saglik memurlarinin ve kdy
saglik koruculariin su birikintilerinin kurutulmasinda hela,
lagim cukurlan ile ¢esme, kuyu, pimnar, kanal ve degirmen
yolu, bulagik, su birikintileri ve akintilarinin diizenlenmesinde
koyliilere bizzat rehberlik yapmaliyd: (33).

Kirsehir’in kdylerinde arastirma yapan Mithat Saylam, sithhat
memurlarinin kdylere yilda birkag defa gitti§ini ve faaliyetlerin
de tam bir fayda vermekten uzak oldugunu ifade etti. Ona gore
yapilmasi gereken, doktor sayisii miimkiin oldugu kadar artir-
mak ve kirsal alanda faaliyette bulunan miiesseseleri birlestir-
mekti. Ayrica daha 6nce de gesitli ortamlarda sozii gegen kdyle-
rin birlestirilmesi disiincesi, saglik teskilatlarin kdyliilere daha
faydali olmasi agisindan yeniden giindeme getirdi (18, 27).

1926 yilinda baglatilan sitma savasinin ilk donemi 1944 yilina
kadar devam etti. Yapilan miicadele sonrasinda sitma savasi
ile kanlarinda sitma bulunanlarin orani yiizde 11’e kadar diisii-
riilmiis iken Ikinci Diinya Savasi sirasinda sitma vakalari
artmaya bagsladi. Savas nedeniyle sitma ilaglarinin ve sivrisi-
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nek Oldiiriiciilerinin temin edilmemesi, halk, isgo¢ii ve askeri
hareketlerin fazlalagmasi sitmanin yurda yayilmasina neden
olmus ve yurtta genis Ol¢lide salginlar goriildii. 1941°de kan
endeksi binde 231.2°ye, 1942°’de 321.3’¢ ¢ikmis, 1943’de
binde 306.2°ye 1944°te 281.5’¢e yiikseldi (35, 39, 40).

Sitma salgmlarmin 6niine gecilebilmesi yapilmasi gerekli basit
onlemlerin yapilmayisi da sikayetlere sebep olmaktaydi. Ah-
met Alkan’a gore, su birikintileri i¢in kullamlmas1 zorunlu
olan mazot satislarinin kolaylastirilmaliydi. Ucuz ve bol mik-
tarda kinine halkin ulagabilmesi i¢in bu ilaglarm kdy bakkalla-
rina kadar gonderilmesi gerekliydi. Vatandas, kinin ve enjek-
siyon i¢in sitma miicadele merkezlerine kadar gitmege mecbur
olmadan her saglik merkezinde, her eczanede, her dispanserde
sitma tedavisi yapilabilmeliydi. Hastanelerde sitma hastalari-
na, formalitelere gerek kalmadan muayene sonrasinda kinin
verilmeli ve “Sitma miicadelesine gidiniz diye bir sihhiye
memurunun merhametine ve sefkatine” gonderilmemeliydi.
Sitmalilar da diger bulasict hastaliklar gibi sthhiye memurla-
rinca sadece miicadele merkezlerinde degil, evlerde bile mua-
yene edilebilmeliydi. Birgok saglik memurlarinin igne yapmak
i¢in enjeksiyon ve igne bulamadiklar1 durumlar oldu. Alkan’a
gore, sitma tedavisi konusunda kdy 6gretmeni ile saglik me-
murlarinin igbirligi yapmasmin da faydasi olurdu (5).

Ikinci Diinya Savasi sirasinda sitma salgmlarinmn artmaya
baslamasi iizerine 15 Subat 1946 tarihinde 4871 sayili Sitma
Savast Kanunu ¢ikarilarak yeniden miicadele karari alinmigdi.
Buna gore, Saglik ve Sosyal Yardim Bakanligi, 1593 sayili
Umumi Hifzisthha Kanunu ve 4871 sayili Sitma Savas1 Kanu-
nu hiikiimlerine dayanarak gerekli gordiigii yerlerde sitma
hastalig1 ile savag baslatt1. 1lgili bakanlik savasin gerektirdigi
yerlerde sabit ve gezici kurullarla laboratuarlar, enstitiiler,
hastaneler, yatakli ve yataksiz dispanserler, bakimevleri kur-
maya ve savasta Odevlendirilecek memur ve hizmetlilerin
yetistirilmesine ve gelistirilmesine ait kurslar agmaga ve sit-
mali bolgelerdeki halkin tedavi ve korunmasi igin gerekli her
tiirlii ilaglar1 parasiz vermege tedbirleri almaya yetkili oldu.
Yeni kanunla birlikte sitma savast uygulanan alanlarin sayisi
artirildi, 54 ili kismen veya tamamen icine alan, 403 tabip ve
1663 saglik koruyucusu idaresinde ve her biri 20’er yatakli ve
tam kadrolu 12 gegici sitma hastanesi tesis edilerek sitma sa-
vast hizlandirildi. Sitma savagst yapilan yerlerde herkes savas
kurullarinca yapilacak genel muayenelere gelip muayene ol-
mak ve aile iiyelerini getirip muayene ettirmekle miikellef
kabul edildi (39). Bu yeni savas doneminde onceki yillardan
farklr olarak sivrisinek miicadelesinde DDT kullanilmasi giin-
deme geldi. Daha dnce bocek dldiiriicii olarak mazot kullani-
lirken, yeni donemde artan miktarlarda DDT kullanildi. DDT,
ilk kez 1939°’da Colorado patates bdcegini 6ldiirmek icin ha-
zirlanmig ve bocekler iizerinde etkin oldugu anlagilinca tiim
diinyada yayginlik kazandi. Sitma seferberliginin doruga ¢ik-
t1g1 1960’larda 76 iilkede 76 bin DDT uygulanda.

Tiirkiye’de 1945°de baslayan ikinci dénem sitma miicadelesi
sonrasinda kanlarinda sitma mikrobu tasiyanlarin oraninda
azalma gozlendi. 1945 yilinda binde 264.8, 1946’da binde

358

202’ye, 1948’de binde 175.2’ye 1950°de ise binde 91.4’¢ indi
(35). Bu rakamlara dayanarak, ikinci dénem sitma miicadelesi-
nin kisa siirede basar1 gosterdigini, savas yillarinda binde
321.3’e kadar ¢ikan sitmali oranin1 1950’lerin baglarina kadar
binde 14.3’e inerek, minimum oranda seyreden ve salgin boyut-
larindan ¢ikan bir hastalik seviyesine geldigini sdyleyebiliriz.

4. Sitma Miicadelesinin Sonuclari

Sitma savagi ile sitma mikrobunun tamamen yok edilmesi
birbirinden farkli miicadeleleri gerektirmekteydi. Sitma savasi
bir program dahilinde asama asama devam etmeli iilke gene-
linde sitmaya elverisli ortamlarin ortadan kaldirilmasi ve hal-
kin hastalikla miicadele, temizlik aliskanligi gibi konularda
bilingli olmas1 gerekliydi. Tiirkiye gibi geri kalmis ve kalkin-
ma miicadelesi veren bir {ilkede halkin yeterince bilince sahip
olmadif diisiiniiliince yapilan sitma miicadelesinin birdenbire
sonu¢ vermesini beklemek miimkiin degildi. Halkin ilaglar:
uygun miktarda ve zamanlarda almamasi ve daha birgok ikti-
sadi ve ictimai nedenler, bilgi ve medeniyet seviyesi basarinin
erken elde edilmesini engellemekteydi. Ancak giiniimiizde ne
olursa olsun, yalmz ilaglarla sitma plazmodilerinin biitlin in-
sanlarin viicudunda yok edilemeyecegi ve bulagmis sivrisinek-
lerin de daima bulunacagi gercegi kabul edilmisti. Nitekim
Cumbhuriyetin ilanindan sonra artan bir sekilde siirdiiriilen
sitma miicadelesi caligmalari, ikinci Diinya Savasi yillarinda
kesintiye ugramis ve sitma bu donemde yeniden canlandi.
Savas kosullarinda askeri birliklerin yer degistirmesi ve eko-
nomik sikint1 nedeniyle beslenme imkanlarinin zayiflamast ile
sitma yayginlasti. Sitma vakalarimn yeniden artis gostermesi ilk
donem sitma miicadelesinin basarisim golgelese de savas sonra-
st yapilan miicadelenin bagarisinda 1926-1945 dénemi cabala-
rindan elde edilen tecriibelerin énemli rolii vardi. Tkinci Diinya
Savagi sirast ve sonrasinda yasanan bilyiik niifus hareketleriyle
¢ok biiyiik salgmlarin ¢ikmamasi bir tecriibeli bir sitma miicade-
lesi kadrosunun yetistirilmesiyle miimkiin olmustu.

Planli ve diizenli bir sehir yasaminin oldugu yerlerde sitmanin
kendisine hayat bulmasi miimkiin degildir. Sitma miicadeleleri
halkin sthhi ve kiiltiir terbiyesi ile uygun olarak basartya dogru
gitmektedir. Medeni {ilkelerde sehircilik, koyciiliik ve ziraatin
modern sekillerde yapilmasi ile sularin kontrol altina alinmast,
park ve bahgelerin sulama tesislerinin sistemlestirilmesi fabri-
ka ve miiesseselerin su depolari, sarni¢ ve havuzlarin fenni
sekilde diizenlenmesi sitmayr o nispette azaltmisti. Koylerde
de kuyu pinar ve artezyen ayaklarimin 1slah1 sulama kanallari-
nin diizenli olarak temizlenmis ve kontrol altinda tutulan kesik
sulamaya tabi olan arazilerde yasayan halk sitmaya daha az
tutulmaktadir. Samsunda tiitiin ziraati, Ege bolgesinde pamuk
ve keten, Adana bolgesinde sebze ve narenciye tarlalarinin
sulamalarinin kontrolii ile sivrisinek {iremelerinin Oniine gegi-
lebilmektedir (16)

Kimyasal maddenin (DDT) ilk agsamada anofeli klinik bir ke-
sinlikte 6ldiirmesine karsin, bir siire sonra giiglii ve direng bir
tiir iiremistir. Bugiin 57 sivrisinek tiirii, DDT ve diger bocek
zehirleri i¢inde higbir sekilde etkilenmeden yasayabilmektedir.
Giiniimiizde sitma, Diinya Saglik Orgiitii (WHO) nin yanlis
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uygulamalariyla hastaliklar arasinda en direngli ve zalim olan-
larindan biri haline gelmistir. Tastyicilarinin kimyasallara di-
rengli hale gelmelerinin yan: sira plazmodyum paraziti de, onu
yok etmek iizere dlgiistizce kullanilan ilaglara karst benzer di-
reng gelistirmistir. Olgiisiizce serpilen tonlarca DDT, 6ngoriil-
meyen birgok saglik sorunlarina yol agmis ve ekolojik dengeyi
bozan yeni durumlar, ortaya ¢ikmustir (23). Ayrica batakliklarin
ve biiyiik miktardaki su birikintilerinin kurutulmas: geri dontisii
olmayan sorunlarn ortaya ¢tkmasina neden olmustur (34)
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