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OZET

Giris ve Amag: Diinyada ve Tiirkiye’de gerek dogal kaynakli gerekse
insan kaynakli afetlerin sayisinda artis gozlemlenmektedir. Afetler, toplumun ve
bireylerin yasamim fiziksel, sosyal, ekonomik ve ¢evresel yonlerden durduran ya da
kesintiye ugratan olaylardir ve bu nedenle halk saglig1 agisindan biiyiik dneme sahiptir.
Toplumu taniyan ve toplumla calisan, afet yonetiminde aktif rolleri olan halk saglig
hemsirelerinin toplumun bu konudaki bilgi ve hazirlik durumunu bilmesi hemsirelik
hizmetlerinin verimli ve etkili olmasina katk1 saglar. Bu ¢alismada bir il merkezindeki

bireylerin afetlere iligskin bilgi ve hazirlik durumlarinin belirlenmesi amaglanmustir.

Yontem: Tanimlayici tipte olan bu arastirma; T.C. Mugla Valiligi’nden
izin alinarak Mugla il merkezinde yapilmistir. Arastirmanin 6rneklem biytikligi 377
olarak hesaplanmistir ve 380 bireye ulasilmistir. Veriler, arastirmaci tarafindan
literatiir incelenerek olusturulan 53 sorudan olusan veri toplama formu kullanilarak
toplanmigtir. Arastirmanin uygulamas: Eylil 2018-Ocak 2019 tarihleri arasinda
yaptlmistir. Verilerin istatistiksel degerlendirilmesi bilgisayarda hazir bir paket

programi kullanilarak yapilmistir.

Bulgular: Arastirmaya katilan bireylerin %53,4’ii 36-53 yas grubunda,
%68,2’si kadin, %701 evli, %42,4’1 lisans mezunu, %42,1’1 memur, %95,6’s1 sosyal
giivenceye sahip olup, yarisindan ¢ogu gelir durumlarini “gelir gidere denk” seklinde
ifade etmislerdir. Katilimeilarin %91,5°1 afeti “Doga olaylarinin sebep oldugu can ve
mal kaybina yol acan durumlar” olarak tanimlamis olup, afet ¢esitlerini deprem, sel,
erozyon-heyelan, tsunami, hortum, ¢1g, yangin ve biyolojik/kimyasal/niikleer saldirilar

seklinde siralamislardir. Bireylerin %77,6’s1 radyo-televizyonu bilgi kaynagi olarak



belirtirken, %38,9’unun afet egitimi, %52,1’inin ilkyardim egitimi aldig1
belirlenmistir. Bireylerin %32,9’u tatbikata katildiklarini, %93,9°u ise tatbikatlarin
yapilmasi gerektigini belirtmislerdir. Calismaya katilan bireylerin %13,4°1 afete
hazirlikli oldugunu diisiindiigiinii belirtmistir. Bireylerin %12,6’simin acil durum
cantas1t bulunmaktadir. Bireylerin %88,9’u hemsirelerin afetlerde rolii oldugunu
belirtmislerdir. Katilimcilarin afet konusunda egitim alma durumlart ile yas, medeni
durum, egitim durumu, meslek, afet yasama durumu, kendini afete hazir hissetme,
arabada afet hazirliginin olma durumu, ¢alistig1 yerde afet hazirliginin olma durumu,
ailesel hazirlik planina sahip olma ve afet tatbikatina katilma durumu arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Cinsiyet, yas, medeni durum,
gelir gider durumu ile acil ¢antasina sahip olma arasinda istatistiksel olarak anlamli

fark bulunmamistir (p>0,05).

Anahtar Kelimeler: Afet, Bilgi, Afet Hazirligi, Halk Saglhigi Hemsireligi



ABSTRACT

Introduction and Aim: There is an increase in the number of natural and
human-induced disasters observed in the world and in Turkey. Disasters are events
that stop or interrupt the life of society and individuals from physical, social, economic
and environmental aspects and therefore have a great importance for public health.
Public health nurses know and work with the community and have active roles in
disaster management. So for efficient and effective nursing services, public health
nurses must know the knowledge and preparedness of the society. In this study, it is
aimed to determine the information and preparation status of individuals in a city
center related to disasters.

Method: This descriptive study was made in Mugla city center by
obtaining permission from T.C. Mugla Governorship. The sample size of the study
was calculated as 377 and applied to 380 individuals. The data were collected by using
the data collection form consisting of 53 questions which were prepared by the
researcher. The study was conducted between September 2018 and January 2019.

Statistical analysis of the data was done by using a ready-to-use package program.

Results: Of the participants, 53.4% were in the 36-53 age group, 68.2%
were female, 70% were married, 42.4% were undergraduate, 42.1% were civil
servants, 95.6% have social security and more than half said “income and expenses
are equal”. 91.5% of the respondents defined the disaster; “Conditions that cause loss
of life and property caused by natural events” and they listed the types of disasters in
order earthquake, flood, erosion-landslide, tsunami, hose, avalanche, fire and
biological / chemical / nuclear attacks. 77.6% of individuals state radio-television as a

source of information, 52.1% received first-aid training and 38.9% of disaster training.



32.9% of the participants stated that they participated in the exercise and 93.9% stated
that the exercises should be performed. 12.6% of individuals had emergency bags.
88.9% of the individuals stated that nurses have a role in disasters. A statistically
significant difference was found between have disaster training and age, marital status,
education status, occupation, disaster experience, self-preparedness, having disaster
preparedness in the car, having disaster preparedness at work, having familial disaster
plan and participation in disaster exercise (p<0,05). There was no statistically
significant difference between having an emergency bag and gender, age, marital
status, income expense status (p> 0.05).

Keywords: Disaster, Knowledge, Disaster Preparedness, Public Health Nursing
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1.GIRIS VE AMAC

1.1.GIRIS

Afet, birgok kurum ve kurulusun koordineli bir bigimde gorev almasini
gerektiren; fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplar meydana getiren, normal yasami ve
insan aktivitelerini durdurarak veya kesintiye ugratarak toplumlar1 veya insan
topluluklarii etkileyen dogal, teknolojik ve insan kokenli olaylardir (Erkal ve
Degerliyurt, 2009). Afetlerle insanlik tarihi boyunca karsilagilmistir. Kimi insanlarca
Tanrilar tarafindan verilen ceza olduguna inanilirken, pozitif bilimler ise afetleri insan
hatalar1 ile de tetiklenebilen, diinyada meydana gelen doga olaylar1 olarak
gostermektedir (Altintag, 2015). Diinyada deprem, kasirga, sel baskini, hortum gibi
dogal afetler, niikleer ve kimyasal kazalar, biiyiik yanginlar, ¢evre kirlenmeleri,
savaslar, teror olaylari, salgin hastaliklar, silahli saldir1, isyan, terérizm vb. insanlarin
oliimiine, fiziksel, psikolojik veya sosyal olarak etkilenmelerine, go¢ etmelerine ya da

miilteci durumuna gegmesine sebep olan afetler sik yasanmaktadir (Kilig, 2016).

EM-DAT (The International Disaster Database/ Uluslararas1 Afet Veri Tabani)

verilerine gore 2018 yilinda diinyada 281 klimatolojik ve jeofiziksel kaynakli afet
goriilmiis ve 10733 kisinin 6limiine neden olmus, 60 milyondan fazla insan bu
afetlerden etkilenmistir. Yasanan afetlerin 39’u kuraklik ve asir1 sicakliklar, 20’si
deprem ve tsunami, 108’1 sel, 84’1 firtina, 7’si volkan aktivitesi ve 9’u yangin olarak
kaydedilmistir (CRED (The Centre for Research on the Epidemiology of Disasters),
2018). Diinya tizerinde farkli yerlerde ve farkli tarihlerde cesitli dogal afetler
yasanmaktayken, Italya’da 79 yilinda Veziiv’iin patlamasiyla yok olan Pompeii ve
Herculaneum kentlerine ait kalintilardan olusan arkeolojik park; 28 Temmuz 1976°da

7.8 biiytikliiglinde bir depremle sarsilan Cin’in Tangshan kentinde yikilan bolgenin bir



kismi, diinyanin en biiyiik deprem kalintis1 olarak Nanhu Park igerisinde anitsal bir
sekle doniistliriilerek korunmaktadir. Dogal afetlerin kalintilarinin yer aldigi bu tarz
anitsal koruma alanlari, insanlara “daima afetlere hazirlikli olmalar1” gerekliligini

hatirlatmaktadir (Yazici ve Kalin, 2018).

Tiirkiye’de cografik yapisi, iklimi ve jeolojik 6zelliklerinden dolay1 dogal
afetlerle oldukga sik karsilasmakta; ayrica teror gibi insan kaynakli afetler meydana
gelmektedir. Anadolu cografyas1 Alp- Himalaya deprem kusag iizerinde yer aldigi
icin depremler, kiiresel iklim degisikliklerinin etkisiyle seller, heyelanlar, kaya
diismeleri stk¢a yasanmaktadir. insan kaynakli olan ve ihmallerin daha biiyiik zararlara
neden oldugu ucak ya da gemi kazalari, gociikler, yanginlar, patlamalar vb. afetler ve
teror olaylar1 da Tiirkiye’de sik¢a yasanmaktadir. Yaganan afetler biiyilk can ve mal
kayiplarina, g¢esitli ekonomik, sosyal ve ¢evresel sorunlara sebep olmaktadir. Afetin;
bir olayin kendisinden ¢ok dogurdugu sonug¢ olmasindan dolayi, afet yonetimi, afet
hazirlig1 ve alinmasi gereken tedbirler biiyiik 6neme sahiptir (Ceylan, 2018; Kalanlar,

2017; Celebi Boz ve Sengiin, 2017; Ergiinay, 2009; Demirci ve Karakuyu, 2004).

Afetlerin toplum iizerine olan etkilerine bakildiginda; fiziksel (6lenler,
yaralananlar ve zarar gérenler), mekansal fiziksel (konutlar, altyapi, tarim alanlari gibi
yasamsal alanlarda meydana gelen fiziksel zararlar), mali (dogal afet sonrasi hem
bireysel hem de devlet biit¢esinde ortaya ¢ikan mali ve ekonomik sonuglar) ve sosyal
(yetim kalan ¢ocuklar, parcalanmis aileler, egitim firsatlarinin yok olmasi, hayatta
kalanlarin yasadiklar1 travmalar, bor¢lanma vb.) sonuglari oldugu goriilmektedir.
Ozellikle depremlerde temiz su ve kanalizasyonlarda yasanan ciddi sikintilar bulasici
hastalik salginlarina yol agabilmektedir. Gida giivensizligi ve erken donemde barinma

sorunlari ise 6ne ¢ikan problemler arasindadir (Unsal ve Ertiirk Atabey, 2016).



Ayrica afetin etkileri sadece afetin yasandig1 bolge ile sinirl degildir. 26
Nisan 1986’da Cernobil niikleer enerji santralinde meydana gelen kaza neticesinde
olusan niikleer serpinti Tiirkiye de dahil olmak iizere pekg¢ok iilkeyi insan sagligi,
cevresel ve ekonomik agilardan etkilemistir (Kilig, 2017). Tiirkiye’de aktif volkan
bulunmamasina ragmen 2010 yilinda izlanda’daki Eyjafjallayokull volkanik dagindan
cikan tiif ve tozlar Avrupa’daki hava trafigini engellemis, Tiirkiye ve Avrupa’nin
cesitli devletleri arasindaki ugak seferlerinin iptal edilmesine neden olmustur (Kog,

2013).

Var olan tehlikenin olusumu engellenemese de ortaya ¢ikabilecek zararlari
en aza indirebilmek i¢in yasanilan ortamda olusabilecek riskleri dngorerek ve bu
risklere kars1 6nlem alarak bas edebilme kapasitesi arttirilabilir. (Kalanlar, 2016; inal,
Kocagoz ve Turan, 2012). Nitekim Tirkiye’de 1999 yilinda meydana gelen, 7.4
blytikliiglindeki Golciik depreminde yaklasik 16 bin insan hayatinm1 kaybederken,
Japonya’da 2003 yilinda yasanan 7.6 ve 8 biiyiikliigiindeki depremlerin ilkinde birkag
insan, ikincisinde ise sadece bir kisi, kalp krizi sonucu yasamini yitirmistir (Demirci
ve Karakuyu, 2004). Bu durum afet hazirhi§inin afetin etkilerini azaltmada ne kadar

onemli oldugunu gézler oniine sermektedir.

Yaganan bir doga olaymnin biiyiik bir afete doniismesi; olaymn fiziksel
biiyiikliigii, niifusun kalabalik oldugu yerlesme birimlerine mesafesi, yoksulluk ve az
gelismislik, niifus artis hizi, sehirlerin ve sanayi bdolgelerinin afet tehlikesi olan
yerlerde kurulmasi ve denetlenmemesi, ekolojik ¢evreye zarar verilmesi, yetersiz bilgi
ve egitim, toplum afetlerden korunmaya yonelik aldigi Onlemlerin seviyesi, afet
yonetiminde planlama, iletisim ve koordinasyonda yetersizlik gibi nedenlere baglidir

(Kog Aygiil, 2017). Afetlerden korunmada biiyiik 6neme sahip olan afet egitimleri,



toplumun afetler, tehlikeler, riskler, giivenilir bilgi kaynaklari, yasanilan ¢evre ve bu
cevredeki afetler, afet Oncesi, sirasi ve sonrasinda yapilmasi gerekenler, afetlerde
gorev alan kurum ve kuruluslar hakkinda bilgi sahibi olmasini ve boylece afetlere karsi
daha hazirlikli olmalarini saglar (Mizrak, 2018). Yapilan egitimlerin ve tatbikatlarin
ezberden ziyade becerileri 6ne ¢ikarmasi ve toplumun bilgilerin dogrulugunu kavrayip
kabul etmesi, verilen bilgiyi dogru uygulamasi da son derece 6nemlidir. Dolayisiyla
gerek egitimlerin gerekse tatbikatlarin periyodik tekrarlanmasi, gergekei, anlasilir ve

uygulanabilir olmas1 gerekmektedir (Kadioglu, 2005).

Yasanilan bolgedeki afet risklerinin ve tehlikelerin farkinda olarak hem
otoriter hem de bireysel diizeyde olumsuz etkilerinin azaltilabilecegi ve afetlerin kader
olmadig1 bilincini olusturarak toplumun kendine giivenini ve afetlere direncliligini
arttirmak miimkiindiir (Varol ve Bulus Kirikkaya, 2017). Toplumun sagligini1 bu kadar
biiyiik kitleler halinde ve olumsuz etkileyen, toplumun siiregelen yasam diizenini
bozan afetler halk saglig1 agisindan da biiyiik 6neme sahiptir. Afetler, insan sagligini
fiziksel, ruhsal ve sosyal yonlerden olumsuz olarak etkiler ve hastalik, sakatlik ve
Oliimlere yol agar. Toplumu yakindan taniyan ve toplumun sagliginin devami igin
toplumla birlikte caligsan, afetin her asamasinda rol alan halk sagligi hemsirelerinin,
bireylerin afetlere iliskin bilgi, hazirlik ve farkindaliklarin1 bilmesinin hemsirelik

hizmetlerini planlamada rehberlik etmesi beklenmektedir.

Literatiire bakildiginda ise afetlerle ilgili yapilan ¢alismalarin yonetici
hemsireler, 6grenciler, hemsireler, 112 acil yardim biriminde ¢alisan personeller vb.
toplumdaki smurli gruplart kapsadigi dikkati ¢ekmektedir. Yapilan g¢aligmalarin

toplumun genelini yansitmamasi ve bu konuda ¢aligmalarin sinirli olmasi, planlanan



bu ¢aligmanin literatiire dnemli bir katkis1 olacagini, topluma yonelik afetlere iligkin

verilecek hizmetlerin ve egitimlerin planlanmasinda yol gosterecegi diisliniilmektedir.

1.2.AMAC

Bu ¢alisma; bir il merkezindeki bireylerin afetlere iliskin bilgi ve

hazirlik durumlarinin incelenmesi amaci ile yapilmistir.



2.GENEL BILGILER

2.1.AFET TANIMI VE AFETLE iLGILIi KAVRAMLAR

Literatiir incelendiginde afet kavraminin birgok tanimi karsimiza ¢ikmaktadir.
Tirk Dil Kurumu’nun (TDK) tanimina baktigimizda afet, “cesitli doga olaylarinin
sebep oldugu yikim, kiran” olarak tanimlanmaktadir (TDK, 2018). Diinya Saglik
Orgiitii (WHO-World Health Organization) ve Uluslararas1 Kizilhag ve Kizilay
Topluluklar1 Federasyonu (IFRC) ise afeti “Bir toplulugun veya toplumun isleyisinin
biiylik oranda insan, maddi, ekonomik veya ¢evresel kayiplara neden olacak sekilde
bozulmast; etkilenen toplumun kendi kaynaklarini kullanarak basa ¢ikamayip yerel
kapasiteyi altiist eden, dis yardim i¢in ulusal veya uluslararasit diizeyde bir talep
gerektiren bir durum veya olaydir. Siklikla dogadan kaynaklansa da afetler insan
kaynakli olabilir.” seklinde tanimlamistir (IFRC, 2018; WHO, 2018). Afet ve Acil
Durum Yo6netimi Bagkanligi (AFAD) ise afeti “Toplumun tamami veya belli kesimleri
icin fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplar doguran, normal hayati ve insan
faaliyetlerini durduran veya kesintiye ugratan, etkilenen toplumun bas etme
kapasitesinin yeterli olmadig1 doga, teknoloji veya insan kaynakli olaylardir. Afet bir
olayin kendisi degil, dogurdugu sonugtur.” seklinde tanimlamaktadir (AFAD, 2014a).
Genel bir tanimla afet, birgok kurum ve kurulusun koordineli bir bigimde gorev
almasin1 gerektiren; fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplar meydana getiren, normal
yasam1 ve insan aktivitelerini durdurarak veya kesintiye ugratarak toplumlar1 veya
insan topluluklarini etkileyen dogal, teknolojik ve insan kokenli olaylardir (Erkal ve

Degerliyurt, 2009).

Literatiir incelendiginde yayinlarda “Afet” yerine “Olagan Dis1 Durumlar” ve “Olagan
Ustii Durumlar” kavramlarinin da kullanildig1 gdze carpmaktadir. Bunu bazilari, “afet
denince sadece dogal afetler anlasilabiliyor, insan eliyle olusanlar 6rnegin savas, aclik
vs anlagilmiyor” diye agikliyor. Dil birligi olusabilmesi ve Tiirkiye’nin benimsemis
oldugu uluslararasi belgelere uygun bir sekilde hareket edebilmemiz i¢in uluslararasi
literatiire uygun bir sekilde “afet” kelimesinin kullanilmasi daha dogrudur (Kadioglu,

2011). Birlesmis Milletlerin Uluslararas1 Afet Azaltimi Stratejisi (ISDR- United



Nations Office for Disaster Risk Reduction) veri tabanina girilecek bir felaket i¢in

asagidaki kriterlerden en az biri karsilanmalidir:

1)10 veya daha fazla kisinin 61diigii haberi,
2) Etkilenen 100 kisi hakkinda bir rapor,
3)ilgili hiikiimet tarafindan olaganiistii hal,

4) Ulusal hiikiimet tarafindan uluslararasi yardim igin bir talep (Skliarov, Kaptan
ve Khorram-Manesh, 2017)

Acil durum ve afet kavramlar1 da birbiriyle karistirilan kavramlardir. Acil durum
biiyiik, fakat genellikle yerel imkanlarla bas edilebilen ¢apta, ivedilik gerektiren tiim
durum ve haller olarak tanimlanmaktadir (AFAD, 2014a). Tanimdan anlasilacagi gibi,
afetin acil durumdan farki o toplumun bas etme kapasitesinin asilmasi, dis destege

ihtiya¢ duyulmasidir (Ocaktan, 2011).

Afet tibbi, bir afet aninda ortaya ¢ikan ani saglik gereksinimleri ile etkilenen
toplumdaki mevcut kaynaklar arasindaki orantisizligi miimkiin olan en yiiksek sayida
yaraliy1 kurtaracak sekilde idare eden bir tip dalidir ve bunun i¢in de farkli saglik

disiplinlerinin bir araya gelerek ¢alisma ve uygulamalar yapmalidirlar (Altintas, 2013).

Afet ve acil durum yonetimi, afetlerin nlenmesi ve zararlarinin azaltilmasi amaciyla
bir afet olaymin Oncesi, sirast ve sonrasinda yapilmasi gereken ¢aligmalarin
planlanmasi, yonlendirilmesi, koordine edilmesi, desteklenmesi ve uygulanabilmesi
icin toplumun tim kurum ve kuruluslariyla kaynaklarmin bu ortak hedefler

dogrultusunda yonetilmesidir (AFAD, 2014a).

Afete hazirhk, etkili bir yardim i¢in giivenli bir ¢ercevede; personeli para, arag-gerec
ve diger kaynaklarin organize bir bigimde harekete gecirilmesini saglayacak tedbirleri

almaktir (Altintas, 2015).

Afet yaniti, afet tesirinden sonra uygulanan ve rehabilitasyon asamasina kadar siiren;
gereksinimlerin degerlendirilmesi, insan acisinin azaltilmasi ve afet etkilerinin

yayilmasinin sinirlandirilmasindan olusan faaliyetler biitiiniidiir (Altintas, 2015).



Tehlike, sosyoekonomik diizen ve etkinliklere, tabi ve kiiltiirel kaynaklara zarar verme
potansiyeli olan ve can ve mal kayiplarina neden olabilecek insan ya da doga kaynakli

her seydir (Kilig, 2016; Kalanlar, 2017).

Savunmasizhik (zarar gorebilirlik, hassasiyet, incinebilirlik), kisilerin, mallarin ya da
cevrenin bir tehlikenin etkisi sebebiyle kayip, yaralanma ve zarara meyilli olma

durumudur (Kilig, 2016; Altintas, 2015).

Risk, bir tehlikenin belli bir zaman ve mekanda meydana gelmesi durumunda tehdit
altinda olan unsurlarin alacagi hasarin seviyesine bagli olarak olusacak potansiyel
kayiplardir. Tehdit altindaki unsurlar bolgenin sakinleri, 6zellikleri, etkinlikleri, 6zgiin
tesisleri, tabi ve kiiltlirel kaynaklar1 vb.dir. Riskin diger bir ifadesi ise; Risk = Bir

tehlike veya tehlikelerin olas1 olumsuz sonuglaridir (Kadioglu, 2011).

Risk azaltilmasi veya onleme/Zarar azaltma, tehlikeli olayin siddetini gidermek
veya azaltmak iizere alinan giiclendirme veya saglamlastirma gibi dnlemlerdir. Yap1
standartlarinin uygulanmasi, ¢evrenin korunmasi ve kaynak yonetimi uygulamalari
gibi faaliyetlerde bulunulabilir. Onlemler fiziksel, sosyal ve gevresel onlemler olarak

lic grupta incelenebilir:

Fiziksel onlemler yapisal ve yapisal olmayan onlemler olarak ikiye ayrilir. Yapisal
risk azaltma onlemleri sel ve riizgar dayanikliligini yiikseltme, sismik giiglendirme ve
kamu hizmeti donanimlarinin yer altindan saglanmasi gibi bir tehlike durumunda
riskleri azaltmak amaciyla insaat gerektiren faaliyettir. Yapisal olmayan risk azaltma
onlemleri ise zarar gorebilirligin azaltilmasina yonelik gelismelere ve yatirimlara yol
gosterecek olan politikalar ve programlardir. Yapisal olmayan Onlemler fiziki
kalkinma planlari, kalkinma diizenlemeleri, riskli miilk edinimi, vergi ve mali tesvikler

ve halk egitimlerini kapsar (Demirkasimoglu, 2015).

Sosyo-ekonomik énlemlerin amaci bireylerin ve toplumun tehlikenin etkilerine karsi
esnekligini arttirmaktir. Afet ve acil durumlar konusunda toplumda bilincin
arttirllmasini, karsilikli yardim aglarinin ve programlarinin kurulmasini, gelecekteki
olaganiistii olaylar1 6nceden tahmin etmek ve miidahale edebilmek i¢in devlet

kapasitesinin de paralel olarak gii¢lendirilmesini kapsar (Demirkasimoglu, 2015).



Cevresel énlemler, mevcut ¢evre sistemlerini korumak veya bozulan sistemin
tyilestirilmesi caligmalarin1 kapsamaktadir ¢linkii bu sistemlerin dogal afetlerin
etkisini azaltmada rolii biiyiiktiir. Insan faaliyetlerinin ¢evre iizerindeki etkisini azaltan
veya kaldiran denetimler ve gevresel etki belirlemesi gibi politikalar ve programlar
seklinde olabilir. Mercan kayaliklarinin korunmasi, yeniden agaclandirma ¢aligmalari,
havzalart veya bozulmus nehir yollarmin 1slah1 vb. Onlemler sayilabilir

(Demirkasimoglu, 2015).

Afet risk yonetimi, iilke, bolge, kent veya yerlesme birimi 6l¢eginde tehlike ve riskin
belirlenmesi, analizi, riskin azaltilabilmesi i¢in imkan, kaynak ve Onceliklerin
belirlenmesi, politika ve stratejik plan ve eylem planlarinin hazirlanmasi ve yasama

gecirilmesi siirecidir (AFAD, 2014a).

Sekil 1:Tehlike, Zarar Gorebilirlik (Savunmasizlik), Risk ve Afet Arasindaki
Mliski

[ Zarar giirehilrlik
| Zarar Garebilirlik Siireci - X
e Tehlike
Rask | Potansiye]
kayiplar)
= . Risk biwiik
Altta Yatan Dinamik Girvenli Olmayan oldnimanda, Tetikdevici
Etmenler Etmenler Sartlar Olaylar
Teblikelt yerlesmeler
Yoksullukeqtsizhk J Yerel kurnanlar || Tehlikeli binalar | ‘ EJ]:%?E
. | —] Heyels
Manmallesme : Biling | Tehlgel: airyap: : \\ e II | seiter
Ekonoumik sistemler | Egitim I| Zayf saghik bakam |I \\'\.f'f/ | Su baskm
On sartlar | | Yerlprvasalar | | sstemu | | Afr kg gartlan
. . Il i \ EFimvasal serpint
Idealogtler | Uygun heceriler | Biarhi hava, sn. toprak | | Radyasyon szmhs
Cewre : Yerel vatrmiar 1 | Gieenti olmayan I: Il * | Fartimalar
Demazrafi Baun ozznshii middalar | ‘ E;:Iillﬂf i catsmalar
Hoéitii verel ekonomi VAL 1 Gatgmalar

Kaynak: Ozkul ve Karaman, 2007



10

2.2.AFET CESITLERI

Afetleri siniflandirmada literatiirde birgok farkli siniflama bulunmaktadir.
2.2.1. DOGAL AFETLER

Dogal olaylar sonucu olusan afetlerin genel adidir.

2.2.1.1.Deprem

Deprem, yer kabugu i¢indeki katmanlarin kirilmasi ya da yer degistirmesi ile
olusan enerjinin, disa ve ¢evreye dogru yayilan titresimi ve sarsintisidir. Depremler
aniden meydana gelen ve engellenmeyen, yasanilan yerde 6liimlere, fiziksel, ruhsal ve

sosyal sorunlara sebep olabilen afetlerdir.
Depremin hasari ve 6lii sayisini etkileyen dort faktor bulunur. Bunlar;
-Konut tipi
-Depremin oldugu giin ve saat
-Niifusun o bdlgedeki yogunlugu
-Deprem merkezine uzakliktir (Dogan, 2016; Kalanlar, 2017).

2.2.1.2.Tsunami

Tsunami sozciigi, ‘Liman Dalgasi’ anlamina gelmekte olup 1896 yilinda
Japonya’daki “Biiyiik Meiji Tsunamisi” afetinde 22000 kisinin 6liimiiyle Japonlarin
tiim diinyaya yaptiklar1 yardim ¢agrisi icinde yer alan sdzciik olarak bu tarihten sonra
bir¢cok dilde bu adla kullanilmistir. (Yalgmer ve Ersoy, 2005). Deniz ve okyanus

tabanlarindaki hareketlerin sebep oldugu dev dalgalara tsunami denilmektedir.

2.2.1.3.Volkan Patlamalar

Aktif volkanlarin ¢evresinde magmanin yiizeye cikmasi sebebiyle olusan
patlamadir. Asir1 1sinmis kiil, magmanin kendisi, ¢ikan gazlar, patlamayla diisen kaya
ve kaya pargalari, ¢evrenin kontaminasyonu yakin ¢evrede yasayan insanlara ciddi

zararlar verebilmektedir. (Kalanlar, 2017).

2.2.1.4.Toprak Kaymasi
Yama¢ dengesinin bozulmasi sonucu, yergekiminin de etkisiyle arazinin bir
boliimiiniin (kayalarm, ufalanmis taslarin, topragin ve biiyiik 6l¢iide tabakalarin)

yama¢ egimi dogrultusunda hareket ederek sekil ve yer degistirmesi olarak
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tanimlanabilir. Toprak tabakasinin bir boliimiiniin ya da biitlin bir tepenin veya dagin
asagiya dogru kayarak yer degistirmesine neden olabilirler. Bu yer degistirme yalniz
toprak tabakasimi etkiliyorsa buna toprak kaymasi denir. Buna karsilik, toprakla
birlikte alttaki kayalar, 6rnegin yamacin bir kismi yerinden koparak yer degistirmisse

buna heyelan ad verilir (Oztiirk, 2002).

2.2.1.5.Cig
C1g, genelde orman Ortiisiiniin bulunmadig1 ya da seyrek bulundugu egimli
arazilerdeki kar kiitlesinin i¢ ve dis kuvvetler etkisi ile vadi tabanina dogru hizla

akmasi veya kiitle halinde yuvarlanmasidir.

18, dogal ve yapay olarak meydana gelebilir. Egimli bolgenin anormal sekilde
kar tutmasi sonucunda, ses ya da deprem gibi bir uyaranin etkisiyle kar tabakasini tutan
destegin asilmasi sonucu ¢1§ olayr meydana gelebilir. Bunun yaninda, farkli
zamanlarda yagan karla meydana gelen tabakalar arasinda veya kar oOrtiisii ile zemin
arasinda, kar Ortiisiinii yerinde tutan toplam kuvvetin fazla yiiklenim nedeniyle

astlmasi halinde ¢13 meydana gelebilir (Gol, 2005).

2.2.1.6. Sel/Taskin

Sel, bir akarsuyun farkli nedenlerle yatagindan tagarak, ¢cevresindeki arazilere,
yerlesim yerlerine, altyap: tesislerine ve canlilara zarar vererek o bolgede normal
sosyo-ekonomik faaliyetleri etkileyecek sekilde akis biiyiikliigii olusturmasidir. Deniz
kenarlarinda dalga hareketlerinden kaynaklanan kiy: tagkinlari, géllerdeki mevsimsel
su seviyendeki hareketler ile dalga etkilerinden kaynaklanan gol taskinlari ve
buzullarin erimesinden ve pargalanmalarindan kaynaklanan buz hareketi tagkinlarini

da sel tanimina ekleyebiliriz (Uskay ve Aksu, 2002).

2.2.1.7.Firtina

Firtina, hiz1 63 km/s ve iizeri olan riizgarlarla seyreden ve diger bir¢ok doga
olayin tetikleyebilecek biiytikliikte, siddetli saganaklar, simsek ve yi1ldirim tiretebilen
tehlikeli bir atmosfer olayidir (Dogan, 2016).

2.2.1.8.Hortum
Hortum; dogada havadaki basing degisimlerine bagl olarak olusan, kendi

ekseni etrafinda donerek hareket edebilen, yliksek hizlara ulasabilen ve yikic etkileri
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olan siddetli bir riizgar ¢esididir. Kii¢lik ve giiclii algak basing alanlarinda, biiyiik bir
hizla kendi etrafinda dénen hava hareketiyle olusur (AFAD, 2014a).

2.2.1.9.Kasirga

Okyanuslarin ekvatora yakin tropik bolgelerinden kaynaklanan ve goz tabir
edilen bir merkez etrafinda donen riizgar yaratan ve algak basing sistemlerinde olusan
riizgarlardir. Bu hareket kuzey yarikiirede saatin aksi yoniinde (dogudan batiya),

giiney yarikiirede ise saat yoniinde (batidan doguya) olmaktadir (AFAD, 2018).

2.2.1.10.Yangin
Maddenin yeterli derecede 1s1 ve oksijen (hava) ile birlesmesi sonucunda

yanarak kimyasal sekil degisligine ugramasi olayi. Yanginin olusabilmesi i¢in yanici

madde, yiiksek 1s1 ve oksijene ihtiyag vardir (AFAD, 2014a).
Yanginlar hem dogal afetler hem de teknolojik afetler grubuna girmektedir.

2.2.1.11.Epidemik Afetler

Viral, bakteriel, paraziter ya da mantar kaynakli enfeksiyon hastaliklarinin
sayisinda belirli bir bolgede ya da popiilasyonda anormal bir artistir. Diger bir tanim
ise hastaligin goriilmedigi bir bolgede veya popiilasyonda énemli sayida vakasinin
ortaya ¢ikmasidir. Salginlar, tropik firtina, sel, deprem, kuraklik vb. baska afetlerin
etkisi ya da sonucu olabilirler (Gokgekus ve ark., 2018).

2.2.1.12.Bicek Istilasi
Ozellikle gekirge istilalari, kitliklar ve biiyiik felaketlere neden olarak halki

dogrudan etkiler ve iilkeleri aclikla sinarlar (Turhan Sarikdse, 2013).

2.2.1.13.Kurakhk

Kuraklik meteorolojik olarak yagislarin “normal” seviyesinin altina diismesi
olarak tanimlanir. Daha genis bir ifade ile kuraklik “yagislarin kaydedilen normal
seviyelerinin 6nemli 6l¢iide altina diismesi sonucu arazi ve su kaynaklarmin olumsuz
etkilenmesi ve hidrolojik dengede bozulmalara sebep olan dogal olay” olarak
tanimlanabilir (Meteoroloji Genel Midiirliigi [MGM], 2018)
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2.2.2.TEKNOLOJIK AFETLER

2.2.2.1.Endiistriyel Kazalar

Son yillarda teknolojik gelismelere ve alinan giivenlik dnlemlerine ragmen
iilkemizde ve diinyada endiistriyel kazalar olmaya devam etmekte ve bu kazalar ciddi

can ve mal kaybina sebep olmaktadir.

Bu kazalardan Seveso kazasi 6zel bir dneme sahiptir. Seveso, kuzeybati
ftalya’da Milano’ya yakin bir kasabadir ve yakimindaki ICMESA Chemical
Company’ye ait fabrikada 10 Temmuz 1976°da reaktorlerin birinde patlama meydana
gelir ve ¢evreye beyaz bir gaz bulutu yayilir. Bu zehirli gaz en zehirli gazlardan
dioksindir. Kasabada kisa zamanda hayvan 6liimleri goriiliir. Patlamadan 5 giin sonra
hastaneye bagvurular baglar. Yapilan kontrollerle biiyiik boliimiiniin tamamen
kirlendigi anlasilir ve 100 kadar ev bosaltilir. Kasaba halkina kan tetkikleri yapilir.
Seveso felaketinden sonra Avrupa iilkelerinde endiistriyel kazalara yonelik 6nlemlerin
yetersiz oldugu anlagilarak yeni c¢alismalar baslatilir. O zamanki adiyla Avrupa
Toplulugu Konseyi (EC), tehlikeli maddelerle ilgili biiyiik endiistriyel kazalarin
kontrolii ve 6nlenmesi ile ilgili “Seveso Y onergesi (Direktifi)’ni 1982 yilinda yayinlar.
Sonraki yillarda da meydana gelen kazalarla yeniden ¢alismalar yapilarak 1996 yilinda
Seveso II Yonergesi (Direktifi) olarak yaymlanmistir. Seveso II Direktifleri
cercevesinde yapilan ¢alismalara ragmen yasanan biiyiik capli endiistriyel kazalar yeni
diizenlemelere ihtiya¢ olusturmustur. Avrupa Birligi Resmi Gazetesi’nde 4 Temmuz

2012’ de Seveso III Direktifi yaymlanmustir (Deniz ve Kiigiik, 2005; Ozkilig, 2015).

Glinlimiizde radyasyon ve radyoaktif maddelerin niikleer tesislerde, endiistride
ve tip alaninda yaygin kullanimi1 da kazalarin, olaylarin ve normalden sapmalarin

yasanmasina neden olmaktadir (Giinalp, 2017).

2.2.2.2.Ulasim Kazalari
Artan niifus ve trafik yogunlugunun sonucu olan trafik kazalarinin giinden
giine artis gostermesi ciddi insan kayiplarina, yaralanmalara ve iilke ekonomisine

zarara sebep olarak sosyal sorunlara yol agmaktadir. Ulasim kazalar1 karayolu,
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demiryolu, denizyolu ve havayolu kazalar1 olarak gruplandirilabilir (Ulagtirma Kaza
Istatistikleri, 2013).

2.2.2.3.Kanisik Kaza Tiirleri
Patlama, ¢okme, yangin gibi kaza tiplerini iceren insan/teknoloji kaynakli

kazalardir.

2.2.3.SAVASLAR

Son 50- 60 yildir savasan devlet sayist artmis ve bu artis soguk savas
sonrasinda daha belirgin hale gelmistir. Artan savas sayisina ise sebep olarak
kiiresellesme gosterilmektedir. Savasan devlet sayisinin artmasiyla etkilenen insan
sayist da artmistir ve savaslar ligiincii diinya {iilkelerinde daha fazla goriilmektedir.
Olen insan sayisina bakildiginda ise masum halkta askeri giiglerden daha fazla &liim
oldugu goriilmektedir (Tiirkay, 2014). Savas can ve mal kayiplarimin yani sira
cocuklarin asker olarak kullanilmasi, go¢ler ve miilteci sorunlari, bulasici hastaliklarin
taginmast ya da yok olan yerlerde yeniden ortaya ¢ikmasi, niifus oranlarinda

degisiklikler, ¢evre kirliligi vb. pek ¢cok sorunun olusmasina neden olmaktadir.

2.2.4.TERORIZM

Ter6rizm, gliniimiizde uluslararas1 barig ve giivenlige yonelik ciddi tehdit
olarak degerlendirilmekte ve Soguk Savas sonrasi yasadigi doniisiimle uluslararasi
alanda devletler ve uluslararasi toplumlar i¢in en énemli giivenlik tehditlerinden biri
olmustur. Evrensel bir olgu olan terérizm kavrami, 6zellikle 11 Eyliil 2001°de ABD
(Amerika Birlesik Devletleri)’de Diinya Ticaret Merkezi’'ne yapilan saldirinin
ardindan uluslararasi toplumun giindem konularindan biri olmustur (Simsek, 2016).

Terorizm eylemleri ciddi can ve mal kayiplarina sebep olmaktadir.
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2.3.DUNYA’DA VE TURKIYE’DE AFETLER

2.3.1.DUNYA’DA AFETLER
Giliniimiizde diinyanin farkli bolgelerinde yasayan insanlar farkli tipteki
afetlerle karsilagsmaktadir ve dogal ya da insan kaynakli bu afetler insanlar1 olumsuz

olarak etkilemekte, can ve mal kayiplarina sebep olmaktadir (Tastan ve Aydinoglu,
2015).

Uluslararas1 Afet Bilgi Bankasi olan EM-DAT 1 2016 yil1 raporuna gore 102
iilkede toplam 310 meteorolojik ve jeolojik kokenli afet olmus, bu afetlerde 7,628
kiginin hayatin1 kaybetmis, 411 milyon insanin bu afetlerden etkilenmis ve bu afetler
97 milyar Amerikan dolar1 ekonomik kayba yol agmistir. 2016 yilinda diinyada en
fazla afetin meydana geldigi lilke Cin olmakla birlikte bu siray1 Amerika ve Hindistan

takip etmektedir (Ersoy, 2017).

EM-DAT Ekonomik Kayiplar, Yoksulluk ve Afetler 1998-2017 raporlarina
gore 1998 ile 2017 arasinda iklim kaynakli ve jeofizik felaketler 1,3 milyon insani
oldiirdii ve 4,4 milyar insan da yarali, evsiz, yerinden edilmis ya da acil yardim
destegine ihtiya¢ duyan kisiler olarak kayda gecti. Oliimlerin ¢ogunlugu jeofizik
kaynakliydi. Cogunlukla deprem ve tsunamiler olusturmakla, tiim afetlerin%91'inin
neden oldugu seller, firtinalar, kuraklik, sicak hava dalgalar1 ve diger asir1 hava

olaylar1 da goriildii (EM-DATa, 2018).

1998-2017 yillarinda felaketten etkilenen iilkeler ayn1 zamanda 2,908 milyar
ABD Dolar1 tutarindaki dogrudan ekonomik kayiplarini da rapor etti. Klimatolojik
felaketler 2,245 milyar ABD Dolari’na diger bir ifadeyle toplam kaybin %77'sine
neden oldu. Bu miktar 1978 ile 1997 arasinda rapor edilen kayiptan (1.313 milyar
ABD Dolar1) %68 (895 milyar ABD Dolar1) daha fazladir. Genel olarak, bu iki 20
yillik donemler arasinda asir1 hava olaylarindan kaynaklanan kayiplar %151 artt1 (EM-
DATa, 2018).
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Sekil 2:1998-2017 Yillar1 Arasinda Diinya’da Gériilen Afet Tiirlerinin Sayilari

Numbers of disasters per type 1998-2017

B rlood
‘ M storm
—— M tarthquake
g
M Extreme temperature
3,148 M Landslide
B Drought
W wildfire
M Volcanic activity
2,049 B Mass movement (dry)

Kaynak: EM-DATa, 2018 https://www.emdat.be/cred-crunch-52-economic-losses-poverty-and-
disasters-1998-2017

Sekil 2°de ise 1998-2017 yillar1 arasinda diinyada goriilen afet sayilari verilmistir. Bu
20 yillik siiregte seller %43.4 oranla ilk sirada yer almaktadir


https://www.emdat.be/cred-crunch-52-economic-losses-poverty-and-disasters-1998-2017
https://www.emdat.be/cred-crunch-52-economic-losses-poverty-and-disasters-1998-2017
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Sekil 3:1998-2017 Arasinda Mutlak Kayiplar Bakimindan ilk 10 Ulke / Bolge
(milyar dolar)

Top 10 countries/territories in terms of absolute losses
(billion US$) 1998-2017

B High income
M Upper-middle income
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B Low income
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Earthquake temperature
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3 Excluding small states. See Annex for the list of small states.
See Annex for the methodology on the calculation of
economic losses related to GDP

Kaynak: EM-DATa, 2018. https://www.emdat.be/cred-crunch-52-economic-losses-poverty-and-
disasters-1998-2017

Sekil 3°de ise 1998-2017 yillar1 arasinda en fazla mutlak kaybi olan 10 tilke/bolge
gosterilmektedir. Bakildiginda bu 20 yillik siirecte en fazla maddi kayip 944,8 milyon
dolarla ABD’de firtinalardan kaynakli olmus. Ikinci siray1 492.2 milyon dolarla Cin


https://www.emdat.be/cred-crunch-52-economic-losses-poverty-and-disasters-1998-2017
https://www.emdat.be/cred-crunch-52-economic-losses-poverty-and-disasters-1998-2017
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sel kaynakl1 kaybiyla alryor. Ugiincii sirada ise Japonya 376.3 milyon dolarlik deprem

ve tsunami kaynakli kayipla yer aliyor.

EM-DAT 2017 raporuna gore 2017 yilinda ise gerceklesen 335 dogal afette
95,6 milyondan fazla insan etkilendi, 9697 kadar insan 6ldii ve toplamda 335 milyar
dolar kayip yasandi. Asya, sel ve firtinalar i¢in en savunmasiz kita gibi goriiniiyor ki
tiim felaket olaylarinin %441, toplam 6liimlerin %58'i ve etkilenen toplam insanlarin
%70'in1 olusturmaktadir. Buna ragmen, Amerika yasadigi 93 felaketten toplam
maliyetin%388'i ile en yiiksek ekonomik kayiplar1 bildirdi. 2017 yilinda Cin, ABD ve
Hindistan en ¢ok etkilenen iilkeler oldu (sirastyla 25, 20 ve 15 olay ile). Bu iilkelerin
toprak biiytikliikleri de degerlendirildiginde bu sonuglar sasirtici degildir (EM-DATD,
2018).

Sekil 4: 2017 Yilinda Diinya’da Meydana Gelen Afet Sayilari

Number of disasters by
continent and top 10 countries

Europe

39

e Oceania
8

Kaynak: EM-DATb, 2018 https://www.emdat.be/cred-crunch-50-natural-disasters-2017-lower-
mortality-higher-cost

2.3.1.1.Diinya’da Meydana Gelen Bazi Onemli Afetler

Japonya 1923 Biiyiik Kanto Depremi (7.9) 6l¢limii yapilamamis olan ancak yaklasik
biiylikliigii 7.9 olarak tahmin edilen bu deprem Japonya’nin en biiyiikk adasi olan


https://www.emdat.be/cred-crunch-50-natural-disasters-2017-lower-mortality-higher-cost
https://www.emdat.be/cred-crunch-50-natural-disasters-2017-lower-mortality-higher-cost
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Honsu’daki Kanto yerlesim bolgesinde meydana gelmis ve 100.000 den fazla insan
hayatin1 kaybetmistir. Deprem Tokyo’yu da etkilemis ve Japonya en biiyiik
goclerinden birini yagamistir (Glingor,2016).

1960 Sili Depremi (9.5) 22 Mayis 1960°da meydana gelen Sili Depremi kayit altina
alinmis en biiylik deprem olarak tarihe gecti. Merkez {issii Sili’nin baskenti Santiago
de Hile’in yaklasik 700 km giineyinde yer alan Valdivia Kenti olan depremden sonra
Pasifik Okyanusunda meydana tsunami dalgalar1 Havai ve Gliney Afrika sahillerinde
bliylik maddi hasarlara yol acar. Bu depremde yaklasik 5000 kisi yasamini
kaybetmistir. Evsiz kalan insan sayisi ise 2 milyon kisiyi gecmistir. Sili’de 28 Subat
2010 tarihinde meydana gelen 8,8 biiyiikliiglindeki depremde ise yaklasik 800 kisinin
yasamint kaybetmesi deprem konusunda ¢ok ileri calismalar yaptiklarinin

gostergesidir (Gilingor,2016).

1971 Vietnam Seli meydana gelen selde nehir kenarlarindaki yerlesimlerin biiyiik

cogunlugu yok olmus ve yaklasik 100.000 kisi yasamini kaybetmistir (Gilingor,2016).

28 Mart 1964 Alaska Depremi (9.2) 28 Mart 1964 yilinda meydana gelen Alaska
depremi, yerlesimin az oldugu Yukon bélgesinde etkili olmustur. U¢ dakika siiren
depremde sadece 126 kisi yasamini kaybetmis ve maddi hasar da 311 milyon dolar
olarak saptanmustir. Olenlerden sadece 13’ii enkaz altinda kalmustir. Diger 113 kisinin

6liim nedent ise tsunamidir (Giingor,2016).

26 Aralik 2004 Endonezya Depremi (9.1) Depreml60 saniye siirmiis ve deprem
sonrasinda meydana gelen 10 metre yiiksekligindeki biiylik Tsunami dalgalari
bolgedeki tiim iilkelerin sahil seridini vurmus, 283.100 kisi yasamini kaybetmis,
14.000 kisi kaybolmus ve yaklasik 1.260.900 kisi yer degistirmistir(Giing6r,2016) .

9 Mart 1957 Alaska Depremi (9.1) Alaska - Andreanof Adasi'nda yasanan deprem

sonrasinda meydana gelen tsunami dalgalarinin boyu 15 metreye kadar ulagsmistir

(Giing6r,2016).

17 Ocak 1995 Kobe Depremi (7.2) Japonya’nin Kobe kentinde meydana gelen

depremde 6427 kisi yasamini yitirdi onbinlerce kisi yaralandi1 milyarlarca dolar zarar
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oldu. Oliimlerin biiyiik ¢ogunlugu depremden sonra meydana gelen yanginlar
yiiziinden oldu. Japonya bui depremden biiyiik ders aldi ve hem binalarin dizayni
yeniden yapildi hem de afetlere miidahale konusunda biiyiik adimlar atildi. Sonrasinda
meydana gelen 7 biiyiikliglindeki depremi ¢ok az bir can kaybiyla atlatti
(Glingor,2016).

28 Temmuz 1976 Cin Depremi (8.2) Bu deprem belki en biiyiik deprem olarak degil
ama tarihe yiizyilin en ¢ok can kaybina yola acan depremi olarak gegti. Merkez iissii
Tangshan olan deprem Cin’in dogu kiyilarinda biiyiik can ve mal kaybina sebep oldu.

Cin tarafindan agiklanan resmi rakam 655 bin kisidir (Giingor,2016).

Agustos 2010 Pakistan Seli Muson yagmurlarinin uzun ve siirekli yagmasi nedeniyle
Indus Nehri ile bu nehri besleyen yan kollarin tiimii yataklarindan tasmasi 6zellikle
Sindh eyaleti ile Thatta kentini sular altinda birakti. Binlerce kisi hayatini kaybetti ve
Sindh eyaletinden 10 milyon civarinda kisi gog etti (Giingor,2016).

26 Nisan 1986 Cernobil Reaktor Kazast (Ukrayna) Kiev’in 140 km kuzeyinde yer
alan Cernobil Niikleer Santrali’nde reaktorlerden birinde deney yapmak amaciyla
giivenlik sistemlerinin devre dis1 kalmasi yiiziinden meydan gelen biiylik niikleer
s1zint1 etkisini hala siirdiiriiyor. Diinyadaki kanser 6liimlerinin bir numarali sorumlusu
olarak hala Cernobil gosteriliyor. Kesin 6lii sayis1 bilinmezken yillar boyunca on

binlerce insan bu olay nedeniyle kanserden hayatin1 kaybetmistir (Gling6r,2016).

8 Ekim 2005 Pakistan Depremi (7.6) Merkez iissii Islamabad’a 95 kilometre
uzakliktaki Kesmir bolgesi olan depremde resmi rakamlara gore yaklasik olarak 75.

000 kisinin dlmistiir (Giingor,2016).

11 Eyliil 2001 ikiz Kuleler Saldirist (ABD) Diinyanin gordiigii en biiyiik terér saldirist
ABD’nin ticaret merkezi olan ikiz kulelere yapild1. Iki ucagm kontroliinii ele geciren
terOristler, intihar saldiris1 diizenleyerek ugaklari ikiz kulelere carptirmis ve iki kulenin
de yikilmasina neden olmuslardir. Olii sayisinin 2603, kayip sayismin da 24 oldugu

saldirida 300 itfaiyeci de kurtarma ¢aligmalarinda yasamini yitirmistir (Gling6r,2016).
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11 Mart 2011 Tohoku (Japonya) Depremi (9.0) Diinyada kaydedilen en biiyiik
depremler sirasinda ise 5. sirada yer alan deprem Japonya’nin yasadigi en biiyiik
depremdir. Japonya biiyilk depremlerle karsilasmasina ragmen neredeyse hicbir
yikilmanin goriilmemesi Japonya’nin depreme karsi ¢cok giivenli binalar yaptiginin
kanitidir. Ancak depremden sonra meydana gelen tsunami kayiplarla birlikte yaklagik
20.000 kisini yagamini yitirmesine yol ag¢mis, ciddi bir maddi kayip meydana
gelmistir. Depremden birkag giin sonra Fukusima 1 Niikleer Santralinde sizintinin

oldugunu anlasilmasi tizerine afetin boyutu iyice biiytimiistiir (Giingor,2016).

2.3.2.TURKIYE’DE AFETLER

Tiirkiye, gecmisten glinlimiize ¢esitli tiirde afet olaylariyla karsilagsmis ve bu
afetler nedeniyle bir¢ok insan 6lmiis veya yaralanmis ve ciddi kayiplar yasanmustir.
Ulkemizin jeolojik, sismik, jeomorfolojik yapis1 ve iklim 6zellikleri nedeniyle yasanan
afetler icinde dogal afetler, belirgin bir etkiye sahip olmustur. Bu afetler deprem basta
olmak {iizere sel, heyelan, ¢i1g, kuraklik, orman yanginlar1 seklinde siralanabilir

(Ozsahin, 2013; Kalanlar, 2017; Kilig, 2016).

EM-DAT veri tabaninda 1923-2016 yillar1 arasinda Tiirkiye Cumbhuriyeti
siirlar igerisinde yasanan afet sayisi 313 afet olarak saptanmistir. Bu afetlerin
%51,1’1 (160 afet) dogal, %48,9’u (153 afet) teknolojik afettir. Dogal afetlerin
%95,4°1 ani gelisen, %4,6°s1 ise yavag gelisen tiptedir. Afetlerde yasanan toplam can
kayb1 91.797°dir ve bu kaybin %90’indan fazlas1 dogal afetler nedeniyle yasanmistir
(Bahadir ve Ucku, 2018).
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Sekil 5: Afetlerin Gruplara Gore Gerceklesme Dagilin

D

Kaynak: Bahadir ve Ugku, 2018

Sekil 6: Afet Gruplarina Gore Can Kayiplarinin Dagilim

e

Kaynak: Bahadir ve Ugku, 2018

1923-2016 yillar1 arasinda yasanan afetlerin %24.3’ti deprem (76 afet),
%20.8’1 yol kazas1 (65 afet), %13.1°1 sel baskin1 (41 afet), %9.6’s1 deniz kazas1 (30
afet), %15.8’1 ise (13 afet) patlamadir. Depremler tiim afetlerin %24.3’ilini
olusturmakla birlikte dogal afetlerin %47.5’ini olusturmaktadir (Bahadir ve Ucku,
2018).
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Sekil 7: Afetlerin Tipine Gore Sikhik Dagilimi

L

= Deprem

= Yol kazasi

= Diger
Sel
» Deniz kazasi

= Endustriyel kaza-patlama

%13 = Kitle hareketi

= Firtina

Kaynak: Bahadir ve Ugku, 2018

2.3.2.1.Depremler

Tiirkiye en etkin deprem kusaklarindan biri tizerinde (Akdeniz-Alp-Himalaya)
yer almaktadir. Deprem haritas1 ve bu haritaya esas sismisite verilerine gore, Tiirkiye
topraklarinin %93’1i deprem bolgeleri iginde (%66’s1 linci ve 2inci derece deprem
bolgeleri) yer almaktadir. Oyle ki Tiirkiye’de son 12 yilda, 2000 Ocak—2012 Nisan’1
arasinda irili ufakli 68 bin 837; yalnizca 1 Mart 2011 —31 Mart 2012 tarihleri arasinda
ise 1.012 deprem yasanmustir. Niifusun %71'1, biiylik sanayi tesisleri ve barajlarin
onemli bir kism1 da bu riskli bolgelerde yer almaktadir (TMMOB, 2012; Ergiinay,
2007).
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Sekil 8: Tiirkiye Deprem Tehlike Haritasi
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Bu harita, Afet ve Acil Durum Yonetimi Baskaniigi (AFAD) tarafindan Ulusal Deprem Arastirma Programi (UDAP) AGIKLAMALAR

/)

e
TURKIYE DEPREM TEHLIKE HARITASI @”’

afadbaskaniik

Universiler Man. Dumiupinar Bulvar
(Eskigehir Yol 9. Km) Gankaya/Ankar

kapsaminda desteklenen UDAP-G-13-06 kod no'lu *Tarkiye Sismik Tehlike Haritasinin Guncellenmesi” baslikii projenin K
sonuglari kullanilarak haziranmistir.

Bu harita, zemin Kosulu (V). = 760 mis esas alinarak hazirlanmistir. Yerel zemin kosullarinin neden olabilecegi o050K w YOKSEK

swilasma, blyltme, farkli oturma gibi tehlikeleri igermemektedi. ok e

Kaynak Gosterme; Bu haritanin kullaniimasinda *AFAD, 2018. Turkiye Deprem Tehlike Haritasi" sekiinde kaynak 50 YILOA ASIMA OLASILG %10

belirtilmesi gerekmektedir. (TEKRARLANMA PERIYODU 475 Y1)

2018CHaritanin telif ve iktibas hakki AFAD Baskanligina aittir. AFAD'in yazili izni alinmadan elektronik, optik, mekanik s 0 100 200

veya diger yollaria basilmasi, gerekli hukuki yollara L] L) !

AFET VE ACIL DURUM YONETIMI BASKANLIGI
Deprem Dairesi Bagkaniigi

No: 159
a- TURKIYE

400
] KM

basvurulacaktir.

Kaynak: AFAD, 2018a

Cumhuriyet tarihinde {ilkemizde meydana gelen en biiyliikk depremleri

asagidaki gibi siralayabiliriz:

1939 Erzincan Depremi: 26 Aralik 1939’da Richter olgegine gore 8 siddetinde
yasanan deprem sirasinda Erzincan demiryolu kopriisii yikilmis ve telgraf hatlar
kopmus boylece ¢evreyle biitiin iligskisi koptugu i¢in deprem haberi ¢ok gec
Ogrenilmistir. Can kayb1 33 bine ulasmistir (Kalanlar, 2017).

1944 Bolu Gerede Depremi: 1 Subat 1944 tarihinde, sabah saat 06.23’de 7.4
siddetinde olan deprem, basta Gerede olmak iizere, Bolu’nun biitiin il¢elerinde,
Ankara’nin bir boliimiinde, Zonguldak ve Cankiri’da da siddetli hissedilmis ve biitiin
bu ¢evrede ciddi can ve mal kaybina neden olmustur. Depremde toplam da 4270 kisi

hayatin1 kaybetmistir (Ozgelik, 2017).
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1983 Erzurum Depremi: 30 Ekim 1983 tarihinde meydana gelen 6,9 biiytikligiindeki
depremde 342 kisi hayatin1 kaybetmis, 537 kisi yaralanmig ve binlerce konut hasar
gormiistiir (Kalanlar, 2017).

1999 Golciik Depremi (Marmara Depremi): 17 Agustos 1999’da merkez iissii
Kocaeli/Golciik olan ve Marmara Depremi olarak da anilan depremin siddeti 7,8
olarak Marmara Bolgesinde yasandi1 ancak Ankara’dan Izmir’e birgok yerde etkileri
gorildii. Resmi rakamlara gore bu depremde 17 bin 480 kisi 61dii, 43 bin 953 kisi
yaraland1 ve 505 kisi de sakat kaldi. Toplamda 376 bin 479 konut ve isyeri hasar
goriirken 133 bin 683 bina ¢oktii, 600 bin kisi evsiz kaldi (TMMOB, 2012).

2011 Van Depremi: 23 Ekim 2011 giinii meydana gelen 7,2 biiyiikligiindeki
depremde toplam 644 kisi hayatim1 kaybetmis, 1.966 kisi yaralanmis, 252 kisi
enkazlardan sag olarak kurtarilmistir. Kentteki binalarin tamamina yakini hasar

gbérmiis ve bir¢cok binakullanilamaz hale gelmistir(Kalanlar, 2016).

2.3.2.2. Sel/Su Baskini

Sel/su baskinlar1 Tiirkiye’de depremlerden sonra en fazla can ve mal kaybina
neden olan dogal afettir. Giderek artan ormansizlagma, dere yataklarina yapilan
konutlar ve dogal bitki Ortiisiiniin tahribiyle olusan erozyon vb. nedenler de su
baskinlarina neden olmaktadir.1970-2012 yillar1 arasinda Tiirkiye’de 237 sel/su
baskini gerceklesmistir (Kalanlar, 2017; Ozsahin, 2013).

2.3.2.3. Heyelan

Tiirkiye’de heyelanlar, basta Karadeniz Bolgesi olmak iizere, I¢ ve Dogu
Anadolu Bélgelerinde, sik¢a olusan dogal afet olaylaridir. Iklim 6zellikleri, yagislar,
jeolojik yapi, arazinin topografyasi, bitki Ortiisti, yanlis bolgede ve kagak yapilar, yol
ingaatlar1 vb. heyelan olugsmasin etkileyen faktorlerdir (Ergiinay, 2007).

2.3.2.4.Cig
C1g olaylarmn en sik goriildiigli yerler Tiirkiye’ nin kuzey, kuzeydogu ve dogu
kesimleri ile Gilineydogu Anadolu Bolgesinin glineydogu kesimlerindeki daglik ve

egimli arazilerdir. Siklikla ¢1§ vakalari Bing6l, Tunceli ve Bitlis illerinde
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goriilmektedir. 1970-2012 yillar1 arasinda Tiirkiye’de 220 ¢i1g hadisesi yasanmistir
(Ozsahin, 2013; Kalanlar, 2017).

2.3.2.5.0rman Yanginlar

Tiirkiye’de orman yanginlar1 dogal sebeplerden ziyade insan kaynakli
olmaktadir. Yerlesme yeri ve tarim arazisi saglamak i¢in kasitli ¢ikarilan yanginlar
yaninda, ihmal, bilgisizlik ve bilingsizlik nedeniyle ¢ikan yanginlar, tiim yanginlarin
%95 ini olusturmaktadr. Istatistiki verilere gore Tiirkiye ormanlarmin %58’i yangina
elverigli bolgelerde bulunmaktadir. Bu tehdidin nedeni ise Adana’dan baglayan,
Antalya, Mugla, Aydin, izmir, Canakkale ve Istanbul’a kadar uzanan Akdeniz, Ege ve
Marmara Bolgelerinde yaz mevsiminde sicakligin 40 derecenin {izerine ¢ikmasi ve
dogal nemin %10’lara diismesidir. Tiirkiye’de yillik ortalama olarak 13,000 hektar
orman yangin nedeniyle kaybedilirken, yildirim diismesi gibi dogal etkenlerden

kaynakli yangin 650 hektar diizeyinde kalmaktadir (Ergilinay, 2007).

2.3.2.6.Cernobil Niikleer Santral Kazasi

26 Nisan 1986°da eski Sovyet Sosyalist Cumhuriyetleri Birligi sinirlari iginde,
bugiin Ukrayna’da bulunan Cernobil Niikleer Santrali’nde ard arda olan iki biiyiik
patlama insanligin gordiigii en biiyiik niikleer felaketti. Cevrede radyasyonun artmast;
canlilarin genlerinde hasara ve dogumsal anomalilere neden olmaktadir. Bu kazanin
ardindan cevrede anormal insan ve hayvan dogumlar1 oldugu bildirilmektedir.
Kaza’dan bir hafta sonra 3 Mayis 1986’da saganak yagmur ile Trakya Bolgesi, 7-9
Mayis 1986°da Dogu Karadeniz Bolgesi etkilenmistir. O yillarda iiretilen biitiin tarim
iriinleri (¢ay, findik vb), hayvanlarin otlaklari, siitler vb. pek ¢cok dogal gida radyasyon
diizeyi ¢ok yiiksek ¢ikmis, bir kismi imha edilmis, o yillarda belirlenen radyasyon
standardindaki tirlinler ise ihrag edilmistir (Tiirkkan, 2006).

Tiirkiye’de ilerleyen yillarda halkin sagligi iizerine etkilerini net olarak
gosterecek calismalar yetersizdir. Ancak fikir sahibi olabilecegimiz bazi ¢alismalar
bulunmaktadir. Rize Pazar ve Cayeli halki ile Ankara Beypazari halki iizerinde yapilan
calismada kolloidal nodiil ve hashimato tiroititi Pazar ve Cayeli il¢elerinde Beypazari
ilcesine gore istatistiksel olarak anlamli derecede daha fazla ¢ikmistir. Retrospektif

olarak 1990-2003 yillar1 arasinda Haseki Egitim ve Arastirma Hastanesi Cerrahi
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Kliniklerinde yatarak tedavi gérmiis ve ameliyat olmus tiroit hastalarinda yapilan
calismaya gore ise 1990-1996 donemi ile 1997-2003 donemi arasinda hastaneye
basvuran ve tedavi edilen tiroit hasta sayisinda farklilik olmamasina karsin; tiroit
kanseri goriilme siklig1 agisindan 1997-2003 doneminde anlamli bir artig saptanmis ve
1997-2003 doneminde kanser goriilen hastalarin yas ortalamasinda diisme egilimi
oldugu bildirilmis. Universite kliniklerinde yapilan ¢alismada Néral Tiip Defektlerinin
Tiirkiye ortalamasi %03 oraninda kabul edilebilecegi; Cernobil Niikleer Santral kazasi
sonrasinda izmir’de %o 8.9, Bursa Mustafa Kemal Pasa’da %o 20.0’ye kadar yiikselen
degerler saptandigini; vaka sayisinin, dogum hizinin ve dogum sayisinin disiikligi

nedeniyle degerlendirilmesinin gii¢ oldugu bildirilmistir (Tiirkkan, 2006).

2.3.2.7. Ulasim Kazalar1
Ulkemizde ulasim demiryolu, deniz yolu, hava yolu ve kara yolu aracihigiyla
saglanmaktadir. 2013 yilinda yaymlanan Ulasim Kaza Istatistiklerine gore 2012

yilinda ililkemizdeki kaza sonuglart asagidaki gibidir.

Cizelge 1: 2012 Yilinda Ulkemizdeki Kazalar

Ulasim Yolu | Toplam Kaza Sayis1 | Toplam Olii Sayist | Toplam Yarali Sayisi
Demir Yolu* | 147 55 101

Deniz Yolu | 135 92 10

Hava Yolu |9 12 3

Kara Yolu** | 1296 634 3750 268 079

Kaynak: Ulastirma Kaza Istatistikleri, 2013.

*2016 yilinda meydana gelen 67 ciddi kazada 95 kisi 6lmdiis, 83 kisi yaralanmis;
2017 yilinda ise 45 ciddi kazada 54 kisi 6lmiis, 31 kisi yaralanmistir (UBAK, 2018).

*% 2017 yilinda yasanan 1.202.716 trafik kazasinda 7.427 kisi 6lmiis, 300.383 kisi
yaralanmistir (KGM, 2018).
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Yakin tarihte 13 Aralik 2018 tarihinde meydana gelen demiryolu kazasinda ise
Ankara-Konya seferini yapan yiiksek hizli tren ile ayni giizergahta yol kontrolii yapan
bir kilavuz tren, Ankara'nin Yenimahalle ilcesine bagli Marsandiz Istasyonu'nda
carpistt. 9 kisinin hayatini kaybettigi olayda 86 kisi de yaralandi (Sozcii Gazetesi, 13
Aralik 2018).

2.3.2.8. Maden Kazalan

Insanlik tarihi kadar eskiye dayanan madencilik faaliyetleri, sanayi devrimiyle
hammadde ihtiyacindaki artisa paralel olarak artmistir. Diinya genelinde en agir ve en
tehlikeli is kollarindan biri olan maden sektoriinde kaza riski diger is sektorlerinden
daha fazladir. Maden sektoriinde kazalar ve risk faktorleri birbirini zincirleme
tetikleyebilecegi i¢in bilgi, deneyim, uzmanlik ve siirekli denetim gerektiren bir
sektordiir. Maden ocaklarinda siklikla karsilasilan kaza tiirleri grizu patlamasi, komiir

tozu patlamasi, gociik, ocak yanginlari, su baskini, sev kaymalar1 olarak siralanabilir

(Yasar ve Ark, 2015; Akkaya, 2001).

Tiirkiye’de meydana gelen maden kazalariyla ilgili sadece yakin tarihteki
kazalarin istatistikleri ve bilgileri mevcuttur. Ulkemizde yasanan biiyiik &l¢ekteki

madencilik kazalar1 sebepleri Cizelge 2’de verilmistir:

Ulkemizde ruhsatsiz olarak da faaliyet gdsteren bircok maden ocagl
bulunmaktadir. Bu isletmelerde denetim ve is giivenligi yetersizligi ise ayrica bir
sorundur ve dliimlere sebebiyet vermektedir. Yakin tarihte Zonguldak’ta ruhsatsiz bir
maden ocaginda meydana gelen patlamada ocakta mahsur kalan ii¢ ig¢i hayatim

kaybetmistir (Hiirriyet Gazetesi, 21.11.2018).



Cizelge 2: Ulkemizde Meydana Gelen Madencilik Kazalar

Armutguk
Kozlu

Yeni Celtek
Kozlu
Amazra
Yeni Celtek
Kozlu
Sorgun
Ackale
Ermenek
Bayat

Kiire

Gediz
Dursunbey
M. Kemalpaga
Dursunbey
Karadon
Elbiztan
Kozlu
Soma

Ermensk

1983
1983
1983
1967
1990
1990
1992
1995
2003
2003
2004
2004
2005
2006
2009
2010
2010
W11
2013
2014
2014

Grizu
Grizu
Grizu
Goguk
Grizu
Grizu
Grizu
Grizu
Grizu
Grizu
Grizu
Yangin
Grizu
Grizu
Grizu
Grizu
Grizu
Sev Kaymasi
Metan Degaj
Ocak Yangm

Su baskini

301
18

Kamu
Kamu
Kamu
Kamu
Kamu
Kamu
Kamu
Ozel
Tageron
Tageton
Ozel
Tageron
Kamu
Ozel
Ozel
Ozel
Tageron
Tageton
Tageron
Tageron

Tageron

Kaynak: Yasar ve ark.,2015

2.4. AFETLERIN ARTMASINA YOL ACAN NEDENLER

2.4.1.Niifus Artis1 ve Saghksiz Kentlesme

29

Son yiizyilda diinya niifusu 1,5 milyardan 6,8 milyara ylikselmis ve bu artis

daha ¢ok gelismekte olan iilkelerde olmustur. Artan niifus yerlesmek icin kentsel

alanlar1 ve biiylik sehirleri daha fazla tercih eder olmustur. Bu durum olusabilecek bir
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afette can ve mal kaybi riskini daha da arttirmaktadir. Ciinkii bu niifusun arttig1 yerler
fay hatt1 tizeri, sel yataklari, tehlikeli madde fabrikalar1 civari, ¢op toplama ve
depolama alanlar1, kasirga tesir alanlari, ovalar vb. yerlerdir. Ayrica sagliksiz ve kagak
yapilasma, gecekondular, tarim topraklarinin konut, sanayi amacli kullanilmasi da bu

konudaki sorunlar arasindadir (Altintas, 2013; Geng, 2007).

2.4.2.Endiistrilesmenin Yayginlasmasi

Endiistrilesmenin artmasiyla bu alanda gergeklesebilecek kaza riskleri de
artmaktadir. Ozellikle kimya endiistrisi ve niikleer santraller ilk sirada yer almaktadur.
Ayrica is imkaninin bu tesislerde artmasi ile bu bdlgelere yogun go¢ olmasi, plansiz
kentlesme ve sanayi tesisleri ile yerlesim birimlerinin i¢ ige girmesi meydana
gelebilecek bir afette biiyiik kitlelerin etkilenmesine neden olacaktir (Altintas, 2013;
Deniz ve ark. 2005).

2.4.3.Trafik Artisi

Artan niifus ve trafik yogunlugunun bir sonucu olarak trafik kazalar1 giinden
giine artarak ciddi insan kayiplarina neden olmaktadir. Diinyada her y1l 1,17 milyon
insan trafik kazalar1 sonucunda hayatin1 kaybetmekte, on milyonun iizerinde insan
trafik sakat kalmakta veya yaralanmaktadir. Hava, kara, deniz ve demir yolu
ulagimlarinda taginan insan sayisinin artmasi yasanabilecek bir kazada da etkilenecek
insan sayisinin da artmasi anlamina gelmektedir. Ayrica uluslararasi ticaretin ve
seyahatin artmasi da bulasici hastaliklar ve halk saglhig ac¢isindan riskleri

arttirmaktadir (Altintas, 2013; Ulastirma Kaza Istatistikleri, 2013).

2.4.4.1klim Degisiklikleri ve Ormansizlasma

Diinya’daki sehirlesme hareketleri, kirsal kesimden olan gdogler, niifus
yogunlugunun asir1 bir sekilde artmasi ve degisen yasam standartlar1 sonucu sanayi
iretimine olan ihtiyacin artmasi ile sanayi ve yerlesim bdlgelerinden ¢ikan sera gazlari
cevreyi ve atmosferi ciddi miktarda kirletmekte kiiresel 6lgekte havanin 1sinma egilimi
de giderek artmaktadir. Bu durum dogayi tahrip ederek kentlerin iklimini degistirmek
ile birlikte su, kara ve havadaki yasami da tehdit etmektedir. Sonugta da tropiklerde
firtinalarin sayis1 ve siddeti, tropiklerin disindaki iilkelerde de siddetlenen gok

giiriiltiilii saganak yagislardan dolayi, sehirlerdeki ani sellerin sayisi ve siddetinde artig
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olmaktadir (Kadioglu, 2007). Yaygin ve siddetli devam eden ormansizlagma ve dogal
bitki Ortiisiiniin tahribi erozyon, ani su baskini ve heyelan riskini de arttirmaktadir

(Ergtinay, 2007).

2.4.5.Terorizm
Terorizm toplumda eylemlerle karsilasan insanlar i¢in can ve mal kayiplari
yaninda fiziksel, ekonomik ve sosyal kayiplar da dogurmaktadir. Terdr olaylarindaki

artis etkilenen insan sayisim1 da arttirmakta ve afetlere doniistiirmektedir (Oztiirk,

2017).

2.4.6.Silahh Catismalar

Savaglar tim diinyada ciddi Oliimlere, hastaliklara ve sakatliklara neden
olmaktadir. Savaslarin neden oldugu gogler ise diinya capinda dneme sahip diger
sorundur. Tiirkiye de basta Suriye Sivil Savasi sebebiyle yasanan go¢ sorunuyla bas
etmeye caligmaktadir. Ekim 2017 itibariyle Tiirkiye’de gegici koruma kapsaminda
3,22 milyon Suriyeli, Suriye harici {ilkelerden gelen 315,643 miilteci ve siginmaci

yasamaktadir (Aydogan ve Metintas, 2017).

2.5.AFETIN ETKIiLERI

2.5.1.Dogrudan Etkiler

e Fiziksel kayip ve yaralanmalar: Deprem kusagi iizerinde olan iilkemizde,
TMMOB verilerine gore 1900-2012 yillar arasinda 225 biiyiikk deprem
yasamis, bu depremler sonucu 86 bin 644 kisi hayatin1 kaybetmis, 566 bin
konut yikilmistir ya da agir hasar gérmiistiir (Altun, 2018). En son yasadigimiz
Van ilinde meydana gelen 23 Ekim ve 9 Kasim 2011 tarihlerinde Richter 6l¢egi
ile 7,2 ve 5,6 siddetindeki iki depremde 644 kisinin hayatin1 kaybetmis ve
yaklagik 6000 kisi yaralanmistir (Bayram ve Ark,. 2014). Bu kayiplar diisiik
gelirli iilkelerde afet basina yaklagik 3000 6liim iken yiiksek gelirli iilkelerde
yaklasik 500 olimdiir (Lindell, 2011).

e Alt yap1 hasarlari,
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Konut ve igyeri hasarlari,

Esya ve malzeme kayiplari,

Hayvan, toprak ve tarim triinleri kayiplari,

Enerji, iletisim ve ulasim hatlarinda olusan hasarlar,

Kiiltlir miras1 ve miizelerdeki kayiplar,

Kurtarma, ilk yardim ve gegici barinma ¢alismalar1 giderleri,
Tedavi, beslenme ve yedirme, giydirme giderleri,

Altyapi, haberlesme ve ulastirma tesislerindeki hasarlart onarim giderleri,
Yapilardaki gesitli hasarlar1 onarim giderleri,

Dogal ¢evrenin tahribi,

Su kaynaklar1 miktar1 ve kalitesinde diisiis ve buna bagli salginlar,

Kitliklar (Ergilinay, 2009; Schramm ve ark., 1986; Yavas, 2005).

2.5.2.Dolayh Etkiler

Isyeri ve iiretim tesislerinin gegici veya siirekli kapanmasi nedeniyle ugranilan

iretim kayiplari,

Saglik, egitim ve diger devlet hizmetlerinin kesilmesi veya aksamasi nedeniyle

ugranilan hizmet kayiplari,

Uretim, turizm, ticaret ve hizmet sektérlerindeki kisa veya uzun siireli isletme

kayiplar1 nedeniyle ugranilan gelir kayiplari,
Uretim veya hizmet yetersizligi nedeniyle ortaya cikan fiyat artiglari,

Tiim kaynaklarin, kurtarma, ilk yardim ve gegici barindirma galigmalarina
yogunlastirilmast  nedeniyle, diger alanlarda  goriillen  yatirrm  ve

hizmet azalmasi ve bunlarin alternatif maliyetleri,

Egitimin ve genel kalkinma programlarinin aksamasinin doguracagi ilave

maliyetler,
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Iscilik, gdc, yarali insanlar ve kimsesiz kalanlarm yol actig1 diger sosyal

maliyetler

Gogler (Ergiinay, 2009).

2.5.3.ikincil Etkiler

Yanginlar, sel (barajlarin etkilenmesi neticesinde), hava kirliligi ve

zehirlenmeler, kimyasal afetler gibi ikincil tehlikeler
Yagmalar,
Uretim veya arz kaybinin yol actig1 pazar kayb,

Tiim kaynaklarin depremden etkilenen bolgelere yogunlastiriimasinin neden

olabilecegi asir1 talep ve fiyat artislari,

Yillik biitge giderlerinin asir1 artmasi, parasal kaynaklarin azalmasi ve

o0demeler dengesinin bozulmasi,

Yatirima ayrilmis kaynaklarin deprem bolgesine aktarilmasi nedeniyle

yatirimlarin durmasi,

Ek vergi ve dis borg¢lanma ihtiyacinin kaginilmaz olmasi (Ergiinay, 2009;
Ozler, 2011).

2.5.4.Afetin Biiyiikliigiine Etki Eden Faktorler

Olayn fiziksel biiyiikligi,

Olayin yogun yerlesme alanlarina olan uzakligi,

Fakirlik ve az gelismislik,

Hizli niifus artig1,

Tehlikeli bolgelerdeki hizli ve denetimsiz sehirlesme ve sanayilesme,
Ormanlarin ve ¢evrenin tahribi ve yanlis kullanimi,

Bilgisizlik ve egitim eksikligi,

Toplumun afet olaylarina kars1 dnceden alabildigi koruyucu, 6nleyici ve risk

azaltic1 dnlemlerin ulasabildigi diizey (Ergilinay, 2009).
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Asagidaki Cizelge 3’de Kocaeli, Diizce ve Van depremlerindeki kayiplarimiz yer

almaktadir.

Cizelge 3: 1980-2012 Doneminde Tiirkiye’de Meydana Gelen Yikic1 Depremler

Yil Yer MW Olen Etkilenen Hasarh Hasarh Ekonomik Hasar
Konut Isveri (Milvon Dolar)
1999 | Kocael 1.6 17127 1358953 133683 20828 20000
1999 | Diizce 7.1 845 224948 205100 32755 1000
2011 | Van 7.0 644 33043 49674 6641 1500

Kaynak: Akar, 2013

2.6.AFETLERDEN KORUNMA, HAZIRLIK, ONLEMLER VE AFET
SIRASINDA YAPILMASI GEREKENLER

2.6.1. AFETLERDE RiSKLi GRUPLAR

Afete hazirlik calismalart sirasinda ¢ocuklar, hamile kadinlar, engelliler ve
yaslilarin risklerden daha az etkilenmeleri ve 6zel ihtiyaclarinin karsilanabilmesi i¢in
onlemler ve kaynaklar belirlenmelidir. Yapilan planlamalarda, bu 6zel ve dezavantajh
gruplara acil saglik hizmeti, insani yardim ve acil tahliye durumlarinda 6ncelikler
taninmal1 ve afet durumunda gorev alacak kritik personele, hazirlik doneminde bu
gruplar i¢in Ozel egitimler verilmeli, gerekli durumlarda kullanabilecekleri 6zel

donanimlar saglanmalidir (Eksi, 2015).

2.6.1.1.Cocuklar

Afetlerde hayatini  kaybeden bireylerin ¢ogunlugu, fizyolojik olarak
yetiskinlerden daha hassas olan, kendi kendini savunma becerileri tam olarak
gelismeyen ve gereksinimlerini karsilamada baskalarina bagimli olan ¢ocuklardir.
Cocuklarda fiziksel yaralanmalar, barinma sorunlari, yetersiz beslenme, bulasici
hastaliklar, ebeveyn kaybi ile akut ya da kronik ruhsal sorunlar ortaya ¢ikabilmektedir

(Karaman ve Akyliz, 2018). Olaylarin etkisini zamanla atlatamayan ¢ocuklarda, ilk bir
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ay icin Akut Stres Bozuklugu, bir aydan sonraki siire i¢in ise Travma Sonrast Stres
Bozuklugu (TSSB) hastalig1 olusabilmektedir (Limoncu ve Atmaca, 2018). Afetlerde
Ozellikle 5 yas alt1 ¢ocuklar beslenme sorunlarindan major etkilendigi i¢in ¢ocuklarin
enerji gereksinimine daha dikkat edilmelidir. Ayrica bebekler i¢in en ideal besinin
anne siitii oldugu unutulmamali ve annenin afetten psikolojik olarak etkilenmesi
nedeniyle siit salgilanmasinin azaldig1 ya da durdugu durumlarda da anne emzirmeye
tesvik edilmelidir. Boylelikle hem annenin hayata tutunmasi, hem siitiin tekrar
salgilanmasi ve ¢ocugun gereksinimlerinin karsilanmasi saglanmis olur. As1 durumu
ve tarihine bakilmaksizin 6 ay ve 15 yas arasi biitiin ¢ocuklarin agilanmasi ve as1 takibi

de diger 6nemli konudur (Goziibiiyiik ve ark., 2015).

2.6.1.2.Hamile Kadinlar

Afetler diisiik dogum agirligi, erken dogum ve gelisme geriligi gibi olumsuz
dogumlara neden olabilir. Calismalar incelendiginde bu olumsuz sonuglarin stres, ruh
sagliginin bozulmasi, cevresel toksinlere maruz kalma ve afete maruz kalma
derecesiyle alakali oldugu goriilmiistiir (Bilge ve Hotun Sahin, 2018). Gebelik ve
dogum sonras1 hizmetlerin planlanmasi, afet durumunda 6zel bakima ihtiyaci olan
bireylerin en kisa siirede saptanmasi ve gerekli saglik hizmetlerinden faydalanmasi
saglanmalidir. Afet sonrasindaki karmasik ortamlarda kadinlarin fiziksel, cinsel ve
psikolojik siddetle karsilasmalar1 da yasanabilecek olumsuzluklar oldugundan gerekli
giivenlik Onlemlerinin ivedilikle alinmasi ve giivenli konutlara yerlesmelerinin

saglanmasi da 6nemlidir (Karaman ve Akyiiz, 2018).

2.6.1.3.Engelliler

Afet durumunda engellilerin; acil durumu algilayabilme, bulunulan binadan
tahliye, acil toplanma alanlarinda ihtiya¢ duydugu ekipman ve temel ihtiyaglarim
karsilayabilecek durumunun olup olmasi 6nemli konulardir. Afet dncesi tiim bunlarin

degerlendirilerek 6nlemler alinmasi gerekmektedir (Yiicel, 2016).

Engelli bireylerin engel durumlar1 diisiintilerek afet durumunda iletisim
seklinin gorsel ve isitsel uyarilar ile gii¢lendirilmesi; engellilerin giivenli alanlara

naklinde bireyin fiziksel hareket yetenegi, gorsel, isitsel, bilissel ve mental durumu
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degerlendirilmeli; afetzedelerin konutlarinin ulasilabilir ve gereksinimi kargilayacak
(engelli tuvaleti ve banyosu, tekerlekli sandalye, ilag, tibbi malzeme vb.) nitelikte

olmasina dikkat edilmelidir (Karaman ve Akyiiz, 2018).

2.6.1.4.Yashlar

Yaglilarin zihinsel ve fiziksel olarak tam ya da yar1 bagimli olma ihtimalleri
g0z oniine alindiginda riskli grupta yer almaktadir. Afete hazirlik asamasinda da bu
bireylere tahliye uygulamalar1 yaptirilmali, yanlarinda kullandiklari ilaglarin bir
listesini  bulundurmalar1 konusunda bilgilendirilmelidirler. Gegici konutlara
yerlestirilirken de ihtiya¢ duyabilecekleri gida, ilag (en az 72 saat yetecek), 1sitnma
gerecleri, gozliik, takma dis vb. protezler, hijyen iiriinleri vb. malzemeler de temin

edilmelidir (Karaman ve Akyliz, 2018).

2.6.2. AFET VE iLK YARDIM EGIiTiMi

Afetin gergeklesmesiyle birlikte su ve elektrik kesilebilir, iletisim sistemleri,
yollar bozulabilir ve ulasim durabilir. Boyle bir durumda profesyonel ekiplerin afet
bolgesine ulagimi saatler alabilecegi i¢in birey ve ailelerin afete dnceden hazirlanmis
olmalar1 gerekmektedir. Afet egitimi; afetlerin sosyal, ekonomik ve psikolojik
etkilerini azaltmak ve bu olaylarla bas edebilmek i¢in biling olusturmaktir (Dikmenli

ve Gafa, 2017).

Ulkemizde afetler nedeniyle ve sonrasinda gerceklesen ikincil yaralanmalar
nedeniyle bircok insan yasamini kaybetmekte ya da sakat kalmaktadir. Boyle
olagandis1 durumlarda ¢evremizde her zaman saglik gorevlisi bulunamayacag i¢in
ilkyardim biiyiik 6nem tasimaktadir. Dogal afetler sonrasi, kazalar ya da benzeri
durumlarda ilkyardimin kritik dakikalar1 ilk 5-10 dakikadir ve kalbin durmasindan
itibaren hemen miidahale edilip dolasim saglanmazsa 5 dakika sonra beyin Gliimii
gerceklesmeye baslar. Ilkyardimin dogru ve zamaninda yapilarak en erken dénemde
112 saglik profesyonellerine ulagilmasi kazazedenin yasama ve sekelsiz hayatini
stirdiirme sansini arttirmaktadir. Ayrica deprem gibi biiyiik afetler sonrasi ulagim

yollar1 ve iletisim ara¢larinin ciddi hasar gorme ihtimali diisiintildiigiinde vatandaslarin
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112 ya da diger profesyoneller olay yerine ulasana kadar yaralilara ilk miidahaleyi

yapabilecek bilgi ve beceriye sahip olmasi son derece 6nemlidir. (Kus, 2017).

2.6.3.TATBIKATLAR

Afet yonetiminde belirlenen hedeflere ulasilmasi icin planlama siireci
sonrasinda olusturulan planlarin uygulanabilirligi ve basarisi son derece 6nemlidir. Bu
nedenle hazirlanan planlarin her seviyede tatbik edilmesi ve kurgusal hatalarin tespit
edilmesi ve diizeltilmesi gerekmektedir. Tatbikatlar planlarin kullanicilar tarafindan
Ogrenilmesi, birlikte calismanin gelistirilmesi, gercek bir afet sirasinda yapilmasi
gerekenler ile ilgili alisgkanlik kazandirilmasi agisindan da 6nem tasimaktadir (Acil

Durum Hazirlik Kapasitesinin Artirilmasi, 2014).

Afete hazirlik i¢in evlerimizde ailemiz ile de benzer sekilde afet aninda
yapmamiz gerekenlerin tatbikatini yapmaliyiz. Bu tatbikatlari en az alti ayda bir

tekrarlamaliy1z (Hepimiz I¢in ABC Afete Hazirlik El Kitab1, 2005).

2.6.4AFETE HAZIRLIKTA EVDE YAPILACAKLAR

2.6.4.1. Risk Degerlendirmesi ve Planlama

e Okul ¢cagindaki ¢ocuklar da dahil olmak iizere tiim aile toplant1 yaparak deprem

oncesi hazirlik, siras1 ve sonrasi yapilacaklar: konusur.

e Bulunulan mekandaki tehlikeli ve giivenli yerler belirlenir ve “¢ok-kapan-

tutun” icin en giivenli yer belirlenir.

e Olagan cikis yollarini (pencereler ve arka kapilar gibi diger ¢ikis yollar: dahil)
belirleyin. Diiserek, kayarak kapi, koridor gibi ¢ikis yollarinda engel

olusturacak esyalar1 kaldirin.

e Ev icinde, ev disinda ve mahalleniz diginda tekrar bir araya gelebileceginiz

yerleri belirleyin.
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Bir afet sonrasinda telefon hatlar1 hasar ve fazla yiiklenme nedeniyle
kilitlenebilir. Hem yerel hatlar hem de baskent hatlar1 yogun olarak
kullanilacag i¢in hem oturdugunuz bolge hem de baskent disinda bir kisiyi
bolge dis1 baglanti kisisi olarak belirleyin. Afet durumunda bu kisiyle
yapilacak kisa bir goriisme ya da mesaj yeterli olacaktir. Saglik aramalari

disinda telefon mesgul edilmemelidir.

Bir afet sonrasinda evinize bir daha asla girememeniz halinde yasaminizi
devam ettirebilmek i¢in ihtiya¢c duyabileceginiz belgelerin birer kopyasini
hazirlayarak bolge disinda birine gonderin ya da su gecirmez posetle uygun bir

yerde saklayin (Hepimiz I¢in ABC Afete Hazirlik El Kitabi, 2005).

2.6.4.2.Deprem Tehlike Avi (Yapisal Olmayan Risklerin Azaltilmasi)

Deprem Tehlike Avi, tiim aile iiyelerinin katilimiyla evde baslatilmali ve evin

her yeri sarsinti sirasinda nelerin ucarak, kayarak ya da diiserek tehlike yaratabilecegi

incelenir, en ¢ok zaman gecirilen yerlere daha dikkat edilir. Bulunan tehlikeler liste

haline getirilerek en kisa siirede hepsinin ¢odziimlenmesi saglanmali Oncelikler

belirlenmelidir (Hepimiz I¢in ABC Afete Hazirlik El Kitabi, 2005).

1999 Marmara Depremi’nden sonra, hayata tutunmaya calisan insanlarin

yasadig1 maddi kayiplarin %30 ’unun, yaralanmalarin %50’sinin, 6liimlerin %3’linlin

yapisal olmayan elemanlardan kaynaklandig1 gozlemlenmistir (Kadioglu (Ed.), 2009).

1)

2)

3)

Yasamsal tehdit yaratacak olan esyalarin (yatak odasindaki giysi dolaplari, vb.)

sabitlenmesi

Maddi kayip ve is kaybi yaratacak olan esyalarin (bilgisayarlar, elektronik

esyalar, vb.) sabitlenmesi

Yasaminizi kolaylastiran ya da sizin i¢in 6nemli olan esyalarin sabitlenmesi

Yiiksege yerlestirilmis agir esyalar, en kisa boylu aile iiyesinin bas hizasindan

daha asagida bir yere indirilmelidir.

Mobilyalar, mutfak dolaplar1 da dahil olmak iizere duvarlara sikica

sabitlenmelidir.
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» Beyaz esyalar ve sofbenlerin sikica sabitlendiginden emin olunmalidir.
» Tiip gazlar ve her tiirlii gaz tanklar1 bulunduklari yere sikica sabitlenmelidir.

» Pencere Oniindeki yatak ve mobilyalarin yerleri degistirilebilir, dayanikli

camlar kullanilabilir, perdeler kapal1 tutulabilir.
» Agir ve 6nemli elektronik egyalar sikica sabitlenmelidir.

» Aydmlatma elemanlarinin tavana saglam sekilde sabitlendiginden emin

olunmalidir.
» Duvara gerceve asarken kanca vida kullanilmalidir.

» Tehlikeli maddeler (zehirli, yanici, patlayici) kontrol edilmeli ve giivenli

sekilde tutulmalidir.

» Mutfak dolap kapaklarina sarsinti sirasinda agilmalarini dnleyecek tutaglar

takilmalidir (Hepimiz I¢in ABC Afete Hazirlik El Kitabi, 2005).

2.6.5.ACIL DURUM CANTASI

Afet sonrasi i1lk 72 saatte yardim ekipleri bize ulasincaya kadar hayatimizi
idame ettirecek acil ihtiyaglarimizin ve degerli evraklarimizin birer kopyasinin oldugu
bir afet ve acil durum ¢antas1 hem bizim hem de ailemizin ve yakin ¢evremizin hayatini

kurtarabilir. Bu ¢anta i¢inde olmasi gereken malzemeler asagidaki gibidir;

> Gida

Yiiksek kalorili, vitamin ve karbonhidrat igeren, su kaybini1 onleyen, tuz orani
diisiikk, dayanikli (¢cabuk bozulmayan) ve hazir gidalar (Konserve, kuru

meyveler, tahin—pekmez, meyve suyu, vb.) olmali ve 6 ayda bir degistirilmeli.

> Su

Her bir aile tyesi diisiiniilerek yeterli igme suyu alinmali ve 6 ayda bir
degistirilmeli.

> Onemli belge fotokopileri (Su gegirmez poset ya da kutularda)



Kimlik kartlar1 (niifus ciizdani, ehliyet vb.)
Tapu, sigorta, ruhsat belgeleri

Zorunlu Deprem Poligesi

Diplomalar

Pasaport, banka ciizdani vb.

Diger (evcil hayvan saglik karnesi, vb.)
Iletisim bilgileri

Kredi Karti ve bir miktar nakit para (Su ge¢irmez poset ya da kutularda)

Ilaclar ve recetesinin kopyasi
Size en az 1 hafta yetecek kadar ilag olmalidir. Ayrica aspirin ve agri kesici

gibi regetesiz ilaglar da bulundurulabilir.

Giyecekler

I¢ camasiri

Corap

Yagmurluk

Iklime uygun giysiler.

Hijyen malzemeler

Sabun ve Dezenfektanlar
Dis firg¢as1 ve macunu
Islak mendil

Tuvalet kagid1

Hijyenik ped

Diger malzemeler

[k yardim cantasi

Uyku tulumu veya battaniye
Caki, diidiik, kiiclik makas
Kagit, kalem

Pilli radyo, el feneri ve yedek piller (dayanikli/uzun émiirlii pil se¢ilmeli)

40
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e Devamli kullandiginiz gozliik, kontakt lens vb. malzemeler

o Ekstra bir takim anahtar

e Bir cift is eldiveni

e Naylon poset.

» Bebeginiz ya da evcil hayvanmmiz varsa ona Ozel ihtiyaglar da

bulundurulmalidir (AFAD, 2016; National Student Nurses' Association
(NSNA), 2011).

2.6.6.IKAZ ALARM ISARETLERI

2.6.6.1.Sar1 ikaz

Hava saldiris1 ihtimali oldugunu isaret eder ve 3 dakika siireli diiz siren sesi ile
duyurulur. Bu ikaz duyulunca;

Kapah Alanda Bulunanlar:

Bina icindeki gaz, elektrik, su ana anahtarlar1 kapatilmali, ocak, soba gibi
seyler sondiiriilmeli, agik kap1 ve pencereler kapatilip, perdeler ¢ekilmelidir. Siginak
veya sigmma yeri hazir bulundurulmalidir. Birka¢ giin sigiakta yasanacagi
varsayilarak yiyecek, icecek, giyecek, ilkyardim malzemesi, maske, radyo vb esyalar

sigmaga tasinmalidir (AFAD, 2019).

Disarida Acikta Bulunanlar:

Evi ya da is yeri yakin olanlar buralara gitmelidir. Uzak olanlar ise gerektiginde
saklanmak i¢in yakindaki genel siginaklara, siginma yerlerine veya yeralti gegitleri,
dehlizler, saglam pasajlar, bodrumlar, duvar dipleri, ¢ukurlar gibi sigiilmaya elverisli

yerlerin yakinlarina gitmelidirler (AFAD, 2019).

Aracta Bulunanlar:

Ev ve igyerine yakin olanlar buralara gitmeli, uzak olanlar ise ya sehir disina
¢ikmali ya da araci terk ederek siginak olarak kullanabilecegi bir yer bulmalidir

(AFAD, 2019).
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2.6.6 2. Krmz Alarm T N e

Hava saldirisi tehlikesi oldugunu isaret eder ve 3 dakika siiren yiikselip algalan

dalgali siren sesi ile duyurulur. Bu alarm duyulunca;

Kapali Alanda Bulunanlar:

Sar1 alarm sirasinda eksik kalan malzemeler hizla tamamlanarak siginaga
gidilmeli ve tehlike gecti ikaz1 verilene kadar sakin bir sekilde siginakta beklenmelidir.
Siginakta gaz, radyasyon, yangin tehlikesi olusursa; maske takilarak siginak amiri

gozetiminde yeni sigiaga gidilmelidir (AFAD, 2019).

Disarida Acikta Bulunanlar:

Hemen en yakin siginaga ya da siginak yerine kullanilabilecek bir alana gitmeli ve

tehlike gecti ikazina kadar siikunetle beklemelidirler (AFAD, 2019).

Aracta Bulunanlar:

En elverisli yerde araci terk etmeli ve kendine bir siginak bulmalidir (AFAD,
2019).

2.6.6.3.Siyah Alarm | HE HE

Kimyasal, Biyolojik, Radyolojik, Niikleer saldir1 tehlikesini isaret eden bu

alarm ise 3 dakika stireli kesikli siren sesi ile duyurulur. Bu alarm duyulunca;

Kapal Alanda Bulunanlar:

Anonslar ve/veya basin yayin araglari ile tehlikenin tiirii 6grenilmelidir.
Radyoaktif tehlike varsa derhal siginaga girilmeli, kimyasal tehlike varsa, hemen iist
katlardaki sigmmma yerine girilmelidir. Konutlarin ve isyerlerinin i¢ kisimlarinda
penceresi az ve korunmaya elverigli bir alan1 sifinma yeri olarak belirlenmelidir.
Iceriye gaz s1zmasimi dnlemek igin kap1 ve pencere gibi yerlerin ¢evresi ve araliklarini
bant macun veya g¢amagir suyuna batirilmis bezlerle kapatilmali, agiz ve burun

islatilmis bez arasma konulmus 1slak pamukla maskelenmelidir. Ilk yardim
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malzemeleri, depolanmis su ve temiz bezler alinarak siginma yerinde tehlike gecti

haberine kadar sakince beklenmelidir (AFAD, 2019).

Disarida Acikta Bulunanlar:

En yakin kapali yere girilmelidir. Ancak kapali yere girmeden 6nce, gaz
bulagsma ihtimaline karsi, elbiseler yikanmali veya degistirilmeli ve miimkiinse bir
naylon torbaya konulmalidir. Viicudun agikta kalan yerleri bol su ile yikanmali ya da
temiz bir bezle bulasan yerler siirtmeden emdirilerek temizlenmelidir. Kirlenmis arag
ve geregler deterjanli su veya camasir suyu ile temizlenmeli miimkiinse

kullanilmamalidir (AFAD, 2019).

Aracta Bulunanlar:

En elverisli yerde durularak “agikta bulunanlar” gibi hareket edilir. Disarida
emin bir yer yoksa aracin kapi, pencereleri ve havalandirmasi kapatilmali, viicudun

acikta kalan yerleri ortiilmeli ve aragta kalinmalidir (AFAD, 2019).

2.6.6.4.Beyaz ikaz
Tehlike gecti ikazinin isaretidir. Radyo, televizyon, hoparlér, megafon gibi
araclarla duyurulur. Beyaz ikaz duyulunca siginaktan ¢ikilir ve yardima ihtiyaci olan

varsa yardim edilir (AFAD, 2019).

2.6.7 AFET DURUMUYLA KARSILASINCA BIREYSEL OLARAK ILK
YAPILMASI GEREKENLER

2.6.7.1.Deprem Durumunda i1k Yapilmas: Gerekenler

2.6.7.1.1.Bina icindeyseniz

e Sakinliginizi korumaya c¢alisin ve sabitlenmemis dolap, raf, pencere vb.

esyalardan uzak durun.

e Saglam sandalyelerle desteklenmis masa altina veya dolgun ve hacimli koltuk,
kanepe, i¢i dolu sandik gibi koruma saglayabilecek esya yanina ¢omelerek
veya uzanarak kendinize hayat tiggeni olusturun. Basimizi iki elinizin arasina

alarak veya bir koruyucu (yastik, kitap vb) malzeme ile koruyun. Diz
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iistiit COK, bas ve enseyi koruyacak sekilde KAPAN, diismemek icin sabit bir
yere TUTUN hareketini yapin. Deprem sirasinda sarsinti  durana kadar

oldugunuz yerde kalin.

Cam, pencere, disariya bakan duvar ve kapilardan, aydinlatma tesisat1 veya
armatiiri gibi lizerinize diisecek ya da size zarar verebilecek esyalardan uzak
durun. Yiike dayanikli oldugundan emin olmadiginiz kapidan uzak durun

¢linkii i¢c mekan kapilarinin ¢ogu basit insa edilmistir.

Sarsint1 bagladiginda yataktaysaniz orada kalarak iizerinize diisecek agir bir

esya yoksa bir yastikla baginizi koruyun; varsa en yakindaki giivenli alana
gecin.

Sarsint1 bitene kadar ¢ok-kapan-tutun seklince giivenli bir yerde kalin. Sarsint
bittikten sonra disar1 ¢ikin. Cogu yaralanma sarsint1 sirasinda kostururken ya

da disar1 ¢ikmaya calisirken gerceklesir.
Balkona ¢ikmayin, balkonlardan ya da pencerelerden atlamayin.
Asansor kullanmayin.

Acil durumlar1 ve yanginlar1 bildirmek disinda telefonlar1 kullanmayin, kibrit

ve cakmak yakmayin, elektrik diigmelerine dokunmayin.

Tekerlekli sandalyede iseniz tekerlekleri kilitleyerek basinizi ve boynunuzu

korumaya alin.

Mutfak, imalathane, laboratuvar gibi is aletlerinin bulundugu yerlerde; ocak,

firm vb. cihazlar1 kapatin, dokiilebilecek malzeme ve maddelerden uzaklasin.

Sarsint1 gegtikten sonra elektrik, gaz ve su vanalarini kapatin; soba ve 1siticilari
sondiiriin. Diger giivenlik 6nlemlerini alin; daha onceden hazirlanmis acil
durum cantasi ile gerekli olan esya ve malzemeyi yaniniza alarak binay1 daha

once tespit ettiginiz yoldan derhal terk edip toplanma bolgesine gidin.

Biiytlik depremden sonra mutlaka art¢1 depremler olur. Sarsintilarin bittiginden
emin olmadan hasarli binaya girmeyin. Ciinkii art¢1 depremler de saglam ya da

hasarli binalarda zarara neden olabilir (AFAD, 2018Db).
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2.6.7.1.2.Bina disinda acik alandaysaniz

Disarida kalin.

Enerji hatlarindan, direklerden, agaglardan, diger binalardan ve duvar

diplerinden uzaklasin.

Agik arazide ¢omelerek etraftan gelen tehlikelere karsi hazirlikli olun.
Deniz kiyisindan uzaklagin.

Toprak kaymasi, tag veya kaya diisebilecek yamag altlarinda bulunmayin.
Binalardan diisebilecek baca, cam kiriklar1 ve sivalara karsi tedbirli olun.

Toprak altindaki kanalizasyon, elektrik ve gaz hatlarindan gelecek tehlikelere
kars1 dikkatli olun.

Deprem sirasindaki yer hareketi nadiren 6liime veya yaralanmaya sebebiyet
verir. Depremlerde ¢ogu o6liim ¢oken duvarlar, par¢alanan camlar ve diisen

esyalardan kaynaklanmaktadir (AFAD, 2018b).

2.6.7.1.3. Metroda veya diger toplu tasima araclarindaysaniz

Gerekmedikge, kesinlikle metro ve trenden inmeyin. Elektrige kapilabilir veya

diger bir trenin ¢arpmasi ile zarar gorebilirsiniz.
Trenin iginde sikica tutturulmus aski, korkuluk veya herhangi bir yere tutunun.

Metro veya tren personeli tarafindan verilen talimatlar1 izleyin (AFAD,
2018b).

2.6.7.1.4. Deprem Aninda Ara¢ Kullaniyorsaniz

Sarsint1 sirasinda karayolunda seyir halindeyseniz;

Bulundugunuz yer giivenli ise; yolu kapatmadan saga yanagip durun. Kontak

anahtarin1 yerinde birakip, pencereler kapali olarak arag igerisinde bekleyin. Sarsinti

durduktan sonra agik alanlara gidin.
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Ara¢ meskun mahallerde ya da giivenli bir yerde degilse (aga¢ ya da enerji

hatlar1 veya direklerinin yaninda, koprii tistiinde vb.); aracit durdurun, kontak anahtari

tizerinde birakarak terk edin ve trafikten uzak agik alanlara gidin.

Sarsint1 sirasinda bir tiinelin i¢indeyseniz ve ¢ikisa yakin degilseniz; araci
durdurup asagiya inin ve yanina yan yatarak ayaklar1 karina ¢ekip, ellerle bas

ve boynunuzu koruyun. (COK-KAPAN-TUTUN)

Kapal1 bir otoparkta iseniz; ara¢ disina ¢ikip, yanina yan yatarak, ellerle bas

ve boynunuzu koruyun (AFAD, 2018c).

2.6.7.1.5. Enkaz altinda kaldiysaniz

Kibrit ve gakmak yakmayin.

Hareket etmeyin ve toz kaldirmayin.

Agzimiz1 ve burnunuzu mendil ya da kiyafetinizle kapatin.

Borulara ya da duvarlara vurarak yerinizi arama kurtarma ekiplerine
bildirmeye calisin ve 1slik ¢alin. Bagirmay1 son care olarak kullanin. Ciinkii

bagirmak tehlikeli boyutlarda toz yutmaniza neden olabilir (AFAD, 2018b).

2.6.7.2.Yangin Durumunda i1k Yapilmas: Gerekenler

Telaga kapilmadan yakininizda yangin ihbar diigmesi varsa ona basin ve hemen

110 nolu telefondan itfaiyeye yangini, adresi ve yangin cinsini bildirin.

Itfaiye olay yerine gelinceye kadar miimkiinse eldeki mevcut imkanlarla

yardima miidahale edin.
Yangin kapali alandaysa yayilmamasi i¢in kap1 ve pencereleri agmayin.
Bunlari yaparken kendinizin ve ¢evrenizin giivenligini saglayim.

Eger alevler artmigsa ve binadan ¢ikis olanaksizsa, yatak altlarina, dolaplara
saklanin ve disaridakilerle iletisim kurmaya calisin. Yardim gelene kadar
bogulmamak i¢in egilerek ve siiriinerek hareket edin, agiz ve burnunuzu 1slak

bez ya da mendille kapatarak nefes alin.

Duman ve yanik kokusu baska odadan geliyorsa kapilari a¢cmayin,

dokunmayin.
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Kiyafetiniz alev almissa; kogsmadan durup yere yatarak yuvarlanin. Battaniye

tiirli Ortiiler alarak alevlerin {izerine atip azaltmaya calisin.

Eger viicudumuzda yanik varsa, hemen soguk suya tutun (afet.org, 2014).

2.6.7.3.Sel Durumunda i1k Yapilmasi Gerekenler

Su yatag1 ve ¢ukur bolgelerden uzak durun.

Sel bolgesini hemen terk ederek yiiksek ve gilivenli bolgelere gidin ancak asla

sudan karsiya gecmeye ¢alismayin.
Elektrik kaynaklarindan uzak durun, elektrik carpabilir.
Geceleri goriis daha sinirli oldugu i¢in daha dikkatli davranin.

Selden oliimlerin ¢ogunun nedeni sel sularmma girilmesidir. Ciinkii ayak
bilegimize kadar olan su bizi, dizimize kadar olan su aracimizi rahatlikla

stiriikleyebilecek giictedir.

Sel sular1 kanalizasyon suyu ve zararli diger atiklar1 igerebilir. Cocuklarin bu

sularla oynamasina miisaade etmeyin.
Konutu terk ederken elektrik ve su vanalari kapatin.
Sel sirasinda elektrikler kesilebilir. Gaz ile ilgili bir sorundan

stipheleniyorsaniz elektrikli 151k, cakmak vb kullanmayin.

Sel sirasinda aracg icindeyseniz;

Asla aracinizla su ile kapl yoldan gitmeye ¢aligmayin.

Aragta herhangi bir ariza olustuysa araci birakip yiiksek bir yere ¢ikin (AFAD,
2018d).

2.6.7.4.Tsunami Durumunda ilk Yapilmasi Gerekenler

Tsunami uyaris verildiginde;

Televizyon, radyo vb. dikkatlice dinleyin. Olasi bir tsunami uyarisi yapildiysa
uzaklasmak i¢in hazirhgmizi yapm. Eger tsunami yakin bir zamanda

bekleniyor diyorsa hemen yiiksek bir yere gidin.
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e Uzaklasmaniz gereken bir yerdeyseniz ¢ikmadan dnce vaktiniz varsa vana ve
diigmeleri kapatin. Deniz seviyesine yakin yerlere donmek icin resmi

aciklamalar1 bekleyin.

e Eger bastiginiz yer ayakta duramayacak kadar ¢ok giiclii bir sekilde sarsilmaya
baslamissa; bu birka¢ dakika i¢inde tsunami geliyor demektir. A¢ik denizlerde
bu siire 15dakika ile 15 saat arasi siirebilir. Hemen yiiksek bir yere ¢ikin.
Imkanmiz varsa araba veya bisikletle ya da kosarak karanin i¢ kismma ve
yiiksege dogru gidin. Binanin i¢indeyseniz iist katlara dogru ¢ikin (Yalginer ve
Ersoy, 2005).

2.6.7.5.Heyelan-Erozyon Durumunda ilk Yapilmasi Gerekenler

Kapal alandaysaniz;

e Uzaklagmak i¢in yeterli zamaniniz yoksa i¢eride kalin.
e Saglam esyalarin altinda veya yaninda hayat tiggeni olusturarak Cok-Kapan-

Tutun hareketini uygulayin.

Acik alandaysamz;

o Tehlike aninda heyelan veya ¢amur akintisinin yolundan uzaklasarak

ulasabildiginiz kadar yiiksege ¢ikin.
o Kacacak zaman ya da saklanabileceginiz bir yer yoksa Cok-Kapan-Tutun
hareketi ile basinizi ve boynunuzu koruyun (AFAD, 2018e).
2.6.7.6.Hortum Durumunda ilk Yapilmas: Gerekenler
Bina i¢indeyseniz;
e Elektrik salterini, su ve dogalgaz vanalarin1 kapatin.
e Varsa hemen sigmaga gidin, asansorleri kullanmayin.

e Siginaginiz yoksa penceresiz odalara (banyo, koridor gibi) sigmin. Kapt ve

pencereleri kapali tutun.
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e Saglam bir nesnenin yaninda veya altinda c¢ok-kapan-tutun yaparak,
miimkiinse viicudunuzu battaniye gibi kalin bir Ortiiyle sararak hortum

bitinceye kadar bekleyin.

Disardaysaniz;

e  Oncelikle sigmacak giivenli bir yer arayin.

e Ucusabilecek parcalara karsi 6zellikle baginizi koruyun.

e Kopri, iistgecitler ile enerji nakil hatlarindan uzak durun.

e Siginmak icin diiz ve algak alanlar tercih edin.

e Bir ara¢ icinde sigimmak zorundaysaniz, emniyet kemerini takip basinizi bir

ortiiyle koruyun (AFAD, 2017).

2.6.7.7.C1g Durumunda ilk Yapilmasi Gerekenler
e Cigin biiyilikliigiine, hizina, patikanin genisligine ve etrafta bulunan araclara

bakarak en kisa slirede daha giivenli yerlere ulasmaya ¢alisin.

o Sirt cantasi tastyanlarin ¢1gin topugu civarinda yiizeyde kalma sans1 daha fazla

oldugu i¢in sirt cantanizi ¢ikarmayin.
e Ci181n daha yavas, yiiksekliginin az oldugu kenar kisimlarina ulagsmaya caligin.

e Bagirarak veya baska ses kaynaklar1 (korna, can, 1shk vb.) kullanarak

cevrenizdekileri uyarmaya calisin.

o Kayak yaparken ¢igin oniinde kalirsaniz ¢igin rotas1 disina dogru kaymaya
calisin.

o Eger kayak yaparken ¢i1ga yakalanmak kesin ise kayak malzemelerini ¢ikarip
atin ve sabit aga¢ gibi bir cisme tutunmaya ¢aligin.

Ci1g basladiginda bir arac icerisindeyseniz;
e Motoru durdurun ve 1siklar1 sondiiriin.

e Aractaki oksijen miktarin1 korumaya ¢alisin (sigara igmeyin, ates yakmayin).

Telsiz varsa ¢agr1 yapin ve telsizi alict konumunda siirekli agik tutun.

C1ga maruz kalirsaniz;
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e Yerden destek alarak ve genis ylizme hareketleri yaparak akan karin iistiinde

ve miimkiinse kenarinda kalmaya calisin.

e Agzimiz1 sikica kapatin; kafaniz kar altinda kaldig1 anda miimkiinse uzun siire

nefesinizi tutmaya c¢aligin.

e Akisa kapilirsaniz bacaklarinizi ve kollariizi birbirine yapistirarak oturma

pozisyonu alin.

e Miimkiinse ¢1g durmadan kisa siire once bacaklarmizla yeri sert¢e iterek

kalkmaya calisin.

e Miimkiinse ¢1g durmadan 6nce mutlaka bir elinizi yliziin Oniinde (agzinizi ve
burnunuzu kapatacak sekilde), diger elinizi de basimizin iizerinde (yiizeye
dogru uzatarak) tutun ve kar altinda kaldigimiz zaman boyunca hayati 6nem
tagiyacak olan nefes boslugunu genisletin. Basinizi saga sola ¢evirerek boslugu

biiylitmeye ¢aligin.

C1g sonrasinda;

o Karda ses iletimi az olmasina ragmen eger ylizeye yakin oldugunuzu

hissediyorsaniz bagirin. Ancak enerjinizi dikkatli kullanin.
Arag icindeyseniz;

o Disartya ses (korna) ve 151k verecek herhangi bir alet (fener vb.) kullanin.

e Aracta bir gubuk veya benzeri bir alet varsa kar i¢inde yukar1 dogru batirin;

yardima geleceklerin gubugu gormelerini saglayin.

e Araci gevreleyen kar1 kazmaya c¢alisin; ancak kazarken kendinizi gilivende

hissetmiyorsaniz emniyetiniz i¢in arag i¢inde kalin.
e Miimkiinse 155 Polis ve 156 Jandarma hatlarin1 arayarak durumu bildirin.

o Ilk yardim egitiminiz yoksa ve zorunlu olmadik¢a, ¢1gdan kurtarilan kisileri

hareket ettirmeyin.

e (1gdan etkilenen kisilerin 6ncelikle iizerini ortiin; dogrudan sicak bir ortama

kesinlikle sokmayin (AFAD, 2016a).
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2.6.7.8.Biyolojik/Kimyasal/Niikleer Saldir1 Durumunda flk Yapilmasi
Gerekenler

Bkz. ikaz Alarm Isaretleri.

2.7.TURKIYE’DE AFET YONETIM SISTEMi

Afet yonetiminin etkin olarak gerceklestirilebilmesi i¢in ulusal bir politikanin
varligina ve afet yonetim kiiltiiriiniin olusup yerlesmesi gerekmektedir. Ancak Tiirkiye
icin ¢agdas bir afet yonetim anlayisinin varligindan bahsetmek miimkiin degildir.
Osmanli’dan gilinlimiize kadar yonetimlerin afetlere yaklasimi afetin meydana
gelmesinden sonra zararlarin giderilmesi, yeniden insa vb. girisimlerden ibaret kalmis,
afet dncesi Oonlemlere 6nem verilmemistir. Yasanan her afet sonrast yeni bir yasal
diizenleme caligsmasi yapilmis ve giinlimiize kadar mevzuatlar bu sekilde gelmistir.
1999 yilina kadar “kriz yonetimi Oncelikli” olan yasal slire¢c Marmara depreminden
sonra “risk yonetimi oncelikli” olarak degismeye baslamistir (Aktel, 2010; Tercan,

2018).

Ulkemizin afet ydnetim politika ve stratejilerini bes donemde inceleyebiliriz.
Bu dénemler;
e 1944 6ncesi donem
e 1944-1958 yillar1 aras1 donem
e 1958-1999 yillar aras1 donem
e 1999-2009 yillar1 aras1 donem

e 2009 ve sonrast donemdir.

Cizelge 4: Tiirkiye’de Afet Yonetimi Politika Siireci (1509’dan giiniimiize)

Tarihsel Siire¢ Afet Politikas1

1944 6ncesi Afete miidahale etme ve yeniden yapim siireclerini i¢ceren
sturlt tyilestirme politikalart uygulanmistir.
Bu donemde iyilestirici devlet anlayis1 hakimdir. Yalnizca
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afetin meydana geldigi bolge ile ilgili kanun ¢ikartma ve

Onlem alma anlayis1 goriilmektedir.

1944-1958 yillar1 arasi

dénem

Miidahale ve iyilestirme odakli afet yonetimi yaklasimi
etkindir. Afet dncesi alinacak onlemler ile ilgili calismalari
baslangic  seviyesinde  goOrebilmek  miimkiindiir.
Geleneksel afet yonetim modelinin kurgulanmasi ve
yerlesmesi bu donemde baslamistir. Iyilestirici Devlet
anlayisinin  afet yonetimi iizerine hakimiyeti devam

etmektedir.

1958-1999 yillar1 arast

dénem

Miidahale ve iyilestirme odakli afet yonetimi yaklasimi
devam etmektedir. Afet Oncesi caligmalar1 yetersiz ve
biitiinlestirilememis de olsa gelismektedir. Geleneksel afet
yonetim modelinin uygulanmasi ve iyilestirici devlet
anlayisinin etkinli devam etmektedir ancak koruyucu

devlet anlayisinin baslamasi da bu dénemdedir.

1999-2009 yillar1 arast

donem

Afet sonrasi politikalarda daha etkin ve siirdiiriilebilir
miidahale, iyilestirme ve yeniden insa yaklasimlarinin
benimsenmesinin yani sira afet dncesi politikalarda da risk
azaltma ve hazirlik calismalart 6nem kazanmistir. Bu
donemde Afet Risk Yonetimi anlayisina dogru doniisiim
baglamis, afetlerin hem dogal hem de insan kaynakl

oldugu anlayis1 gelismistir.

2009 — sonrasi

AFAD’1n kurulmasiyla baslayan donemde afet yonetim
dongiisiine uygun Afet Risk Yonetimi anlayisina yonelik
biitlinlesik bir afet yonetimi olusturulmaya ¢alisilmaktadir.
Afetlerin hem dogal hem de insan kaynakli oldugu anlayisi
yerlesmektedir.

Kaynak: Dogan, 2016.
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2.8. AFETLERLE iLGIiLi ULUSLARARASI DUZENLEMELER

Bir¢ok uluslararasi organizasyon dogal ya da insan kaynakl1 afetlerin git gide
artan etkileri ve ¢evre iizerinde olusturdugu agir baskilar agisindan insanlari, yerel,
ulusal ve uluslararasi kurumlar1 uyarmaktadirlar. Bu organizasyonlara 6rnek olarak
Birlesmis Milletler (UN), Ekonomik Isbirligi ve Kalkinma Orgiitii (Organisation for
Economic Co-operation and Development-OECD), HABITAT (Birlesmis Milletler’e
Bagli), Diinya Bankas1 — Afet Azaltimi ve Iyilestirme i¢in Kiiresel Hizmet Birimi
(WB-GFDRR), Uluslararast Kizilhag ve Kizilay Topluluklari Federasyonu
(IFRCRCS) ve diinyanin 6nemli reasiirans (re-insurance) kurumlar1 olan SwissRe ve
MunichRe sayilabilir. Afetlerin ardindan yapilan yardimlara olan gereksinmelerin
ciddi biliylimesi, yardim geri doniislerinin yetersiz kalmasi, tehlikelere duyarsizlasma
ve risk alma egilimlerinin giinden giine artmasi uluslararast kuruluslarin 1980’lerde
‘yara sarma’ politikalarin1 sorgulamasina yol a¢mustir. Geleneksel yaklasimda
odaklanan siirecler afet sonras1 miidahale ve iyilestirme iken afet sonrasi ¢aligmalarin
afetin etkilerini azaltmada etkili olmadigi anlasilmis ve 1990’lh yillardan itibaren
“Geleneksel Afet Yonetim Sistemi”nden “Afet Risk Yonetimi Sistemi”’ne doniisiim
politikalar1 baslamistir (Ozmen ve Ozden, 2013; Balamir, 2007). Yasanan déniisiim

ve degisimin icerigi kronolojik olarak asagida siralanmaktadir.

1. Birlesmis Milletler 1990-2000 yillarin1 “Dogal Afet Etkilerini Azaltma Onyili”
olarak ilan etmistir. Bu on yilin amaci 6zellikle kalkinmakta olan {iilkelerin dogal
afetlerden etkilenme oraninin can kaybi, mal kaybi ile ekonomik ve sosyal kayiplarini
uluslararast i birligi ve dayanisma ile en az olacak sekilde saglanmasi seklinde

ozetlenebilir (Kuterdem, Akin ve Nurlu, 2009; Ozmen ve Ozden, 2013).

2. Johannesburg Uygulama Plan’nin 1992 yilinda Giiney Afrika’da diizenlenen
uluslararasi organizasyonda kabul edilerek yayimlanmasi. Kabul edilen dékiimanda
21. Yiizyi’da tiim diinyada iilke, bolge, yerel capta tiim kalkinma planlarina afet
zararlarim1 azaltma g¢aligmalarinin dahil edilmesi, topluluklarin afetle bas edebilme
kapasitesinin arttirtlmasi, bunu basarabilmek i¢in de toplumun tiim kesimlerinin
programlara dahil edilerek stirdiiriilebilir kalkinmanin saglanmasi vurgulanmistir

(Ozmen ve Ozden, 2013; Ergiinay,2009).
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3. 1994 yilinda diizenlenen Uluslararasi Yokohama Konferansi’nda afetlerle
miicadelede yeni strateji ve prensiplerin belirlenmesi ve yine ayni yil diizenlenen
Dogal Afetler Uzerine Diinya Konferansi’nda belirlenen bu prensiplerin Daha Giivenli
Bir Diinya i¢in Yokohama Stratejisi ve Uygulama Plan1 ad1 altinda hayata gegirilmesi.
Bu stratejiler zarar azaltma ve hazirlik evreleri iizerine yogunlagsmakta, egitim ve
toplum katiliminin 6nemi lizerinde durmaktadir (Balamir, 2007, Ozmen ve Ozden,

2013).

4. Birlesmis Milletler biinyesinde Afet Azaltim1 i¢in Uluslararasi Strateji (International
Strategy for Disaster Reduction - ISDR) biriminin Yokohama Konferansi’nda alinan
kararlar yerine getirmek ve iilkeleri bu konuda tesvik edip gozlemlemek amaciyla
olusturulmasi. Ayn1 zamanda Birlesmis Milletler Genel Oturumu’nda bu birimin ve
sekreteryasinin da UN-ISDR (Birlesmis Milletler Afetlerin Azaltilmas1 Uluslararasi

Stratejisi) ad1 altinda olusturulmasi igin karar alinmas1 (Ozmen ve Ozden, 2013).

5. 2000 yilinda Birlesmis Milletler’in Sekizinci Genel Kurul Toplantisi’nda Binyil
Kalkinma Hedefleri’ nin ilan edilmesi. BKH (Biny1l Kalkinma Hedefleri) 19raporunun
“Ortak Gelecegimizi Koruma” baslikli dordiincii boliimde “dogal ve insan kaynakli
afetlerin etkilerinin ve sayisinin azaltilmasi igin kolektif ¢abalarin yogunlastiriimasi”

ortak amag olarak belirtilmistir (Ozmen ve Ozden, 2013; Kuterdem ve Akin, 2011).

6. 2004 yilinda OECD’nin Biiyiik Olgekli Afetler, Ogrenilen Dersler adli raporunun
yayinlanmasi. Tiirkiye tarihinin en 6nemli afetlerden biri olan Marmara Depremi ve

Tiirkiye’ye etkilerine de bu raporda yer verilmistir (Ozmen ve Ozden, 2013; Dogan,
2016).

7. Ocak 2005 tarihinde Japonya’nin Kobe kentinde Uluslararast Kobe Konferansi
yapilmasi (Ozmen ve Ozden, 2013).

Kobe Konferans1 Bildirgesi’nde yer alan hedefler asagidaki gibidir;

» Risklerin onceden belirlenmesi ve zarar azaltma c¢alismalarina Oncelik

verilmesi,
» “Biitlinlesik, ¢ok sektorlii, somut” eylemlerin mecburi hale getirilmesi,

» Zarar azaltma ¢aligmalarinin kalkinma programlari ile desteklenmesi,
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» Zarar azaltma planlamasinin kurumsal olmasi,
» Zarar azaltma faaliyetleri igin diizenli kaynak ayrilmasi,
» Afetlere karsi direnglilik kiiltlirinlin toplumun her kesiminde yayginlagsmasi,

» Paydaslarin belirlenerek katilimli uygulamalar i¢in baglantilarin kurulmasi

(Balamir, 2007).

8. Hyogo Cer¢eve Eylem Plam1 (Hyogo Framework for Action — HFA) isimli
dokiimanin Kobe Konferansi’nda belirlenen hedeflere ulasilabilmesi igin rehber
olmas1 amaciyla olusturulmasi. Bu ¢er¢cevede 2005-2015 yillar1 yeni “Dogal Afet Risk
Azaltim1 Onyil1” olarak ilan edilmistir. Bilesmis Milletlere liye 168 iilke tarafindan
benimsenen HFA, 3 stratejik hedef ve 5 oncelikli eylem plan1 ve bunlarin alt
eylemlerinden olusmakta ve kilavuz dzelligini giiniimiizde hala korumaktadir. (Ozmen

ve Ozden, 2013; Kuterdem ve Akin, 2011).

9. 2007°de Birlesmis Milletler Genel Kurulunda Hyogo Cer¢ceve Eylem Plani’nin
yasama gegirilmesini saglamak igin Afet Risk Azaltimi Uzerine Kiiresel Platform
Bienali (A biennial ‘Global Platform’ on disaster risk reduction) gergeklestirilmesi. Bu

platformda calistayin konular asagidaki gibidir;
» Ulusal diizeyde de platformlarin olusturulmasi,
» Risk azaltma konusunda mevzuatin gelistirilmesi,

» Kalkinma programlarinda ve araglarinda risk azaltma ydntemlerine yer
verilmesi,

» HFA uygulamalariin ulusal eylemlerden yerel eylemlere kadar yer almasi,

> Onemli sektorlerce de risk azaltma yontemlerinin uygulanmasi; saglik
kurumlari, egitim kurumlari, dogal ¢evre, afet ve acil durum hazirlik kurumlari
vb. (Ozmen ve Ozden, 2013; Balamir, 2007).

Sonraki Global Platformlar, her iki yilda bir olmak {izere 2009, 2011 ve 2013 yillarinda
yine Cenevre’da yapildi ve HFA uygulanmasinda kilit rol oynadi (UNISDR-United
Nations Office for Disaster Risk Reduction , 2019).

10. 2009 yilinda Birlesmis Milletler tarafindan Giiney Kore’de “Afet Risk Azaltimi

Icin Bir Yerel Yonetim Antlasmasi Insa Etmek” temali Incheon Konferans’inimn
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diizenlenmesi ve Deklarasyonu’nun yayimlanmasi. Bildirgede yerel yonetimlerin risk
azaltma eylemlerinde onemli yeri oldugu {izerinde durularak yerel yonetimler
“Kiiresel Aktorler” olarak tanimlanmis ve bu konferansta alinan kararlarla “Giivenli
Kentler Kampanyas1” (2010-2011) baslatilmistir (Ozmen ve Ozden, 2013; Dogan,
2016; Balamir, 2011).

11. 2010 yi1linda OECD tarafindan Dogal Tehlike Farkindaligi ve Afet Risk Azaltimi
Egitimi Uzerine Politika El Kitab1 hazirlanmas1 (Ozmen ve Ozden, 2013).

12. May1s 2011°de Cenevre de “Afet Riskini Azaltma Kiiresel Platform™ ve “Diinya
Yeniden Insa Kongresi® diizenlenmesi. ‘Daha giivenli bir yarin i¢in bugiinden yatirim-
yerel diizeyde yatirimi artirmak’ baglikli diizenlenen kongrede HFA ve Giivenli
Kentler Kampanyasi’nin 2015’e uzatilmasi kararlastirilarak ayni dogrultuda Birlesmis
Milletler’in destegiyle 2011°de Cin’de “Diinya Kentleri 2. Bilimsel Gelistirme

Forumu” ve “Sehir Yonetimleri 1. Zirvesi” gerceklestirilmistir (Dogan, 2016).

13.19-23 Mayis 2013’de Cenevre’de Dordiincii Kiiresel Afet Riskini Azaltma
Platformu’nun gergeklesmesi. HFA’da ilerleme ve danigmak icin de bir firsat olarak
goriilen Platform’da HFA uygulanmasinda sadece yerel topluluklar ve hiikiimetler
degil, sivil toplum, cocuklar ve gengler, akademi ve 6zel sektoriin de dahil olmasi

gerektigi vurgulanmistir (UNISDR, 2019a).

14. 14-18 Mart 2015 tarihlerinde UN-ISDR tarafindan Japonya’nin Sendai sehrinde
gerceklestirilen 3. Afet Riskini Azaltmak I¢in Diinya Konferansi. Bu konferans
sonucunda Sendai Afet Risk Azaltma Cergevesi 2015-2030 kabul edilmistir. Bu
cergevenin amaclt “Tehlikeye maruz kalmay1 ve afetten
zarar gorebilirligi onlemek ve azaltmak, miidahale ve 1iyilestirme i¢in hazirlig
artirmak lizere, entegre ve kapsamli
olarak ekonomik, yapisal, yasal, sosyal, saglikla ilgili, kiiltiirel, egitsel, gevresel,

teknolojik, politik ve kurumsal 6nlemlerin yerine getirilmesi yoluyla yeni afet riskinin
meydana gelmesini dnlemek, var olan afet riskini azaltmak, bu sayede afetlere karsi
direngliligi arttirmak™ seklinde tanimlanmistir. Bu amag¢ ve beklenen sonuclara

ulasabilmek i¢in belirlenen Yedi Kiiresel Hedef sunlardir:
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a) 2020-2030 yillarinda kiiresel seviyede afet kaynakli can kaybi sayisint 2005-

2015 donemine kiyasla 6nemli oranda diistirmek,

b) 2020-2030 yillar1 arasinda kiiresel seviyede afetten olumsuz etkilenen insan

sayisini azaltmak,
¢) 2030 yilina kadar kiiresel diizeyde afet kaynakli ekonomik kayiplar1 azaltmak,

d) 2030 yilina kadar afet sebebiyle kritik altyapilarin zarar gérmesini, saglik ve

egitim tesisleri hizmetlerinin sekteye ugramasini 6nemli 6lglide azaltmak,

e) 2020 yilina kadar ulusal ve yerel afet risk azaltma stratejileri olan iilkeleri

arttirmak,

f) Kalkinmakta olan iilkelere ulusal eylemlerini bu gergevenin uygulayabilmeleri
ve 2030 yilina kadar tamamlamalar icin yeterli ve siirdiiriilebilir destek

saglanmasi ve uluslararasi ig birligini arttirmak,

g) Erken uyari sistemlerinin, afet risk bilgisinin ve degerlendirmelerinin toplumca

kullanilabilirligini arttirmak (Sancakdar (Ed.), 2018).

15. 24-26 Mayis 2017 tarihleri arasinda Kiiresel Afet Riskini Azaltma Platformunun
Besinci Oturumu’nun Meksika'nin Cancun kentinde gerceklestirilmesi. Sendai Afet
Riskini Azaltma Cergeve Cergevesinin (2015-2030) kabuliinden sonra ilk kez bir araya
gelinmesinin yan1 sira 2030 Siirdiiriilebilir Kalkinma Giindemi ve Paris iklim
Degisikligi Anlagsmasinin kabul edildi. Global Platform 2017; iilkeler, uluslararas1 ve
hiikiimetler aras1 kuruluslar ve diger paydaslar i¢in erken uygulamay1 degerlendirmek,
daha ileri adimlar atacak 6nlemleri belirlemek, dersleri paylasmak, ortakliklar kurmak
ve ig birligini giiclendirmek i¢in firsat olustururken, Sendai Cercevesinin dneminin
yeniden farkina varilmasimi saglayarak riskin bilincinde olan siirdiiriilebilir

kalkinmanin uygulanmasinda etkili bir yol gdsterici ara¢ olmustur (UNISDR, 2017).

Kiiresel Afet Riskini Azaltma Platformunun Altinct Oturumu 13-17 Mayis 2019
tarihinde Cenevre’de gergeklestirilecektir (UNISDR, 2019b).
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2.9.AFETLERLE iLGILI HIZMET VEREN KURUM VE KURULUSLAR

2.9.1. Afet ve Acil Durum Yoénetimi Baskanhg1 (AFAD)

Afet ve acil durumlarda yetki ve koordinasyonun tek elde toplanmasinin
gerekliliginin ortaya konmasiyla iilkemizde afetlerle ilgili olarak gérev yapan Igisleri
Bakanligi’na bagl Sivil Savunma Genel Miidiirliigii, Bayindirbk ve Iskan
Bakanligi’na bagli Afet Isleri Genel Miidiirliigii ve Basbakanlik’a bagh Tiirkiye Acil
Durum Yonetimi Genel Midirliigii kapatilarak, 2009 yilinda ¢ikarilan 5902 sayili
yasa ile Bagbakanlik’a bagli Afet ve Acil Durum Y6netimi Bagkanlig1 kurularak yetki
ve sorumluluklar tek bir ¢at1 altinda toplanmistir. Cumhurbaskanligi Hikkiimet Sistemi
ile ilgili yapilan diizenlemelerle, 15 Temmuz 2018 tarihinde yaymlanan 4 Nolu
Cumhurbaskanhig Kararnamesi ile Afet ve Acil Durum Yénetimi Baskanhig: Icisleri

Bakanligina baglanmistir (AFAD, 2019a).

Afet ve Acil Durum Yonetimi Bagkanligi, afetlerin dnlenmesi ve zararlarinin
azaltilmasi, afetlere miidahale edilmesi ve afet sonrasindaki iyilestirme faaliyetlerinin
hizla tamamlanmas1 amaciyla gereken c¢alismalarin planlanmasi, yonlendirilmesi,
desteklenmesi, koordine edilmesi ve etkin uygulanmasi i¢in iilkenin tiim kurum ve
kuruluglar1 arasinda isbirligini saglayan, cok yonlii, ¢ok aktorlii, bu kapsamda
kaynaklarin gerceke¢i kullanilmasini gozeten, caligsmalarinda multi-disipliner calismay1

esas alan bir kurumdur (AFAD, 2019a).

Afet ve Acil Durum Y6netimi Baskanligy, illerde dogrudan valiye bagl Il Afet
ve Acil Durum Midirlikleri ve 11 ilde bulunan Afet ve Acil Durum Arama ve

Kurtarma Birlik Miidirliikleri vasitasiyla ¢alismalarini yiiriitmektedir (AFAD, 2019a).

2.9.2. 11 Afet ve Acil Durum Miidiirliikleri

Illerde, il 6zel idaresi biinyesinde kurulan il afet ve acil durum miidiirliiklerinin
sevk ve idaresinden vali sorumludur. Il afet ve acil durum miidiirliiklerinin gorevleri

sunlardir:

e [lin afet ve acil durum tehlike ve risklerini belirlemek.
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e Afet ve acil durum 6nleme ve miidahale il planlarini, mahalli idareler ile kamu

kurum ve kuruslariyla isbirligi ve koordinasyon i¢inde yapmak ve uygulamak.
e Il afet ve acil durum ydnetimi merkezini yonetmek.
e Afet ve acil durumlarda meydana gelen kayip ve hasar1 tespit etmek.
e Afet ve acil durumlara iligkin egitim faaliyetlerini yapmak veya yaptirmak.

e Sivil toplum kuruluslari ile goniilli kisilerin afet ve acil durum yonetimi ile

ilgili akreditasyonunu yapmak ve belgelendirmek.
e il veilge diizeyinde sivil savunma planlarimni hazirlamak ve uygulamak.

e Afet ve acil durumlarda, gerekli arama ve kurtarma malzemeleri ile halkin
barinma, beslenme, saglik ihtiyaclarimin karsilanmasinda kullanilacak gida,

arag, gere¢ ve malzemeler i¢in depolar kurmak ve yonetmek.

e llgili mevzuatta yer alan seferberlik ve savas hazirhiklari ile sivil savunma

hizmetlerine iligkin gorevleri ilde yerine getirmek.
e Yillik biit¢e teklifini hazirlamak.
e Il kurtarma ve yardim komitesinin sekretaryasini yapmak.

e Kimyasal, biyolojik, radyolojik ve niikleer maddelerin tespiti, teshisi ve
arindirmast ile ilgili hizmetleri yiiriitmek, ilgili kurum ve kuruluglar arasinda is

birligi ve koordinasyonu saglamak.

e Bagkanm ve valinin verecegi diger gorevleri yapmak (Afet ve Acil Durum

Yonetimi Bagkanliginin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun, 2009).

2.9.3. Saghk Bakanhg

Saglik Bakanligi afetlerde saglik organizasyonu c¢alismalarinin amaci,
Tirkiye’de deprem ilk sirada olmak iizere yasanabilecek olasi afetlerde iyi egitilmis
ve ihtiyaca uygun olarak donatilmis saglik ekipleri araciligiyla en kisa siirede medikal

kurtarma hizmetlerinin yapilmasidir. Bu kapsamda hasta/yarali naklinin giivenli ve
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hizl1 saglanmasi, nakil sonrasi acil tedavi tiniteleri ve diger saglik birimlerinin hizmet
organizasyonunun saglanmastyla 6liim ve sakatliklari asgari diizeyde tutmakla birlikte
kimsesizlerin rehabilitasyonu, afet sonrasi ortaya c¢ikabilecek salgin hastaliklara
miidahale edilmesi saglik bakanliginin hizmetleri arasindadir. Afet durumunda Saglik
Bakanligi da Basbakanlik Afet ve Acil Durum Yonetimi Bagkanligmmin emir ve
koordinasyonu altinda faaliyet gdstermektedir (Arslan, Sahindz ve Kaya, 2007; Unsal

ve Ertiirk Atabey, 2016).

Saglik Bakanligi Acil Saglik Hizmetleri Genel Miidiirligii’ne bagh 112 Acil
Saglik Hizmetleri Daire Bagkanligi ve UMKE (Ulusal Medikal Kurtarma Ekipleri)

afet aninda olay yerinde miidahale ve afetzedelerin naklinde en 6nemli kurumlardir.

UMKE personeli c¢esitli birimlerde c¢alisan ve kendi gorev tanimlari
kapsamindaki asli islerini yapan istekli saglik ¢alisanlari arasindan secilir, periyodik
egitim ve tatbikatlarla donatilirlar. Afet ve acil durumlara miidahale etme gérevini asli
gorevleri yaninda bakanlik ya da wvalilik gorevlendirmesiyle gergeklestirirler.
UMKE’ye diger resmi, 6zel kurum ve kuruluslardan da saglik personeli katilabilir
ancak bu kisilerin kiyafet ve donanimlari kendi imkanlari, egitimleri Bakanlik¢a
yapilir. Sivil kisiler de UMKE goniilliisii olarak UMKE iiyesi olabilir fakat
faaliyetlerle ile ilgili giderler kisilere aittir (UMKE, 2016).

2.9.4. Belediyeler

13/7/2005 tarih ve 25874 sayili Resmi Gazete’de yayinlanan 5393 numarali
Belediye Kanunu'nun Acil Durum Planlamasi bagligi altindaki Madde 53.’de

belediyenin gorevleri asagidaki gibidir:

e Belediye; yangin, sanayi kazalari, deprem ve diger dogal afetlerden korunmak
veya bunlarin zararlarin1 azaltmak amaciyla beldenin 6zelliklerini de dikkate

alarak gerekli afet ve acil durum planlarini yapar, ekip ve donanimi1 hazirlar.

e Acil durum planlarinin hazirlanmasinda varsa il 6lgegindeki diger acil durum

planlariyla da koordinasyon saglanir ve ilgili bakanlik, kamu kuruluslari,
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meslek tesekkiilleriyle iiniversitelerin ve diger mahalli idarelerin gorisleri

alinir.

Planlar dogrultusunda halkin egitimi i¢in gerekli onlemler alinarak ikinci

fikrada sayilan idareler, kurumlar ve orgiitlerle ortak programlar yapilabilir.

Belediye, belediye sinirlar1 disinda yangin ve dogal afetler meydana gelmesi

durumunda, bu bolgelere gerekli yardim ve destek saglayabilir.

Ayrica belediyenin gorev ve sorumluluklarini kapsayan ayni kanunun

14.Madde’sinde belediye, mahalli miisterek nitelikte olmak sartiyla; “imar, su ve

kanalizasyon, ulagim gibi kentsel alt yap1; cografi ve kent bilgi sistemleri; ¢evre ve

cevre sagligl, temizlik ve kati atik; zabita, itfaiye, acil yardim, kurtarma ve ambulans;

sehir ici trafik; defin ve mezarliklar; agaclandirma, park ve yesil alanlar; konut; kiiltiir

ve sanat, turizm ve tanitim, genclik ve spor orta ve yliksek 6grenim 6grenci yurtlari,

sosyal hizmet ve yardim, nikdh, meslek ve beceri kazandirma; ekonomi ve ticaretin

gelistirilmesi hizmetlerini yapar veya yaptirir” denmektedir.

23/7/2004 tarih ve 25531 sayili Resmi Gazete’de yayinlanan 5216 numarali

Biiyiiksehir Belediyesi Kanunu’nun 7. Maddesi’ne gore biiyiiksehir belediyelerinin

afetle ilgili yetki ve sorumlulugu asagidaki gibidir:

Il diizeyinde yapilan planlara uygun olarak, dogal afetlerle ilgili planlamalar
ve diger hazirliklar1 biiyiiksehir dlceginde yapmak; gerektiginde diger afet
bolgelerine arag, gere¢c ve malzeme destedi vermek; itfaiye ve acil yardim
hizmetlerini yliriitmek; patlayici ve yanicit madde tiretim ve depolama yerlerini
tespit etmek, konut, isyeri, eglence yeri, fabrika ve sanayi kuruluslari ile kamu
kuruluglarin1 yangina ve diger afetlere karsi alinacak Onlemler yoniinden

denetlemek, bu konuda mevzuatin gerektirdigi izin ve ruhsatlar1 vermek.

Afet riski tagiyan veya can ve mal glivenligi a¢isindan tehlike olusturan binalari
tahliye etme ve yikim konusunda ilge belediyelerinin talepleri halinde her tiirli

destegi saglamak.
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Yukaridaki belediyelerle iligkili her iki kanunda da goriildiigii gibi belediyeler afetlerle
ilgili risk ve zarar azaltma, afet ve acil durumlara yonelik plan yapma, ekip ve malzeme

hazirlig1, miidahale, halkin egitimi vb. pek ¢ok alanda yer almaktadir.

2.9.5. Tiirkiye Kizilay Dernegi

11 Haziran 1868 tarihinde "Osmanli Yarali ve Hasta Askerlere Yardim
Cemiyeti” adiyla kurulan kurulus, yillar iginde farkli isimler alarak en son
1947'de "Tiirkiye Kizilay Dernegi" adini almistir ve Kizilay ismini kurulusa
onderimiz Mustafa Kemal Atatlirk vermistir. Kizilay’in amaci; Uluslararas: Kizilay-
Kizilhag Toplulugu'nun da temel ilkeleri olan insanlik, ayrim gozetmemek, tarafsizlik,
bagimsizlik, hayir kurumu niteligi, birlik ve evrensellik ilkeleri ¢ergevesinde insanin
acisin1 Odnlemeye veya hafifletmeye ¢alismak, insanin hayatini ve sagligin1 korumak,
onun kisiligine saygi gosterilmesini saglamak ve insanlar arasindaki karsilikli anlayisi,
dostlugu saygiyi, is birligini ve siirekli barig1 getirmeye ugrasmaktir (Kizilay, 2019).
Tirk Kizilay, kan, afet, uluslararast yardim, go¢ ve miilteci hizmetleri, sosyal
hizmetler, saglik, ilk yardim, egitim, gen¢lik ve mineralli su isletmeleri alanlarinda

calismalar yiiriitmektedir (Kizilay, 2019a).

Tiirk Kizilay, tilkemizde yasanan afetler sonrasinda afetzedelere acil beslenme
hizmeti verirken, acil barinma konusunda da devletin ilgili kurumlariyla calisarak
yardimci rol {istlenir. Ayrica subeleri biinyesindeki 32 ilk Yardim Merkezi ile halka
ilk yardim egitim programlari diizenler (Kizilay, 2019a).

Tiirk Kizilay’in afet ve acil durumlarda Tiirkiye Afet Miidahale Plan1 (TAMP)

kapsaminda yasal ¢ercevede gorevleri asagidaki gibidir;

e Afetzedelerin, ihtiyaglarini kendi imkanlariyla giderebilecekleri doneme kadar

asgari beslenme hizmetini saglamak,

e Afetzedelerin, acil ve gecici barinma gereksinimlerini karsilamada AFAD’a

destek olmak,

e TAMP kapsaminda; Haberlesme, Ayni Bagis, Depo Yonetimi ve Dagitim,
Psiko-sosyal Destek, Nakliye, Uluslararas1 Destek ve Isbirligi, Ulusal ve
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Uluslararas1 Nakdi Bagis ve Saglik Hizmetleri Gruplarinda gorev alan ilgili

bakanliklara destek olmak,

e Uluslararasi Kizilhag ve Kizilay Dernekleri Federasyonu ve Ulusal Dernekler
ile iligkileri yiiritmek, Federasyona ve Ulusal Derneklere gerekli durumlarda

yardim ¢agrisinda bulunmak,

e Uluslararasi Kizilhag ve Kizilay Hareketi araciligiyla ya da bagka uluslararasi
kuruluslardan gelecek her tiirlii ayni ve nakdi yardimlar1 uluslararast ve ulusal
mevzuat ¢ercevesinde teslim almak, sevk ve idare etmek ve yerine

ulastirmaktir (Ipek ve ark., 2018).

2.9.6. Tiirk Silahli Kuvvetleri (TSK)

Tiirkiye’de TSK, asli gorevi olan vatan savunmasinin yaninda yurdumuzda sik
meydana gelen dogal afetlerde de 6nemli gérev ve sorumluluklar yerine getirmektedir.
Tiirkiye Cumhuriyeti’nin kurulusundan itibaren 1yi egitilmis ve disiplinli birlikleriyle,
hem arama-kurtarma ve hem de acil yardim calismalarinda, kendi imkan ve
kabiliyetleri ile afetlerden etkilenen insanlara destek vermektedir. Genelkurmay
Baskanligi miilki amirliklerle birlikte afetle ilgili kanun, tiiziik ve yonetmeliklerde
belirtilen TSK tarafindan yapilacak gorevlerin yapilmasini, afetle ilgili askeri acil

yardim planlariin hazirlanmasini saglamaktadir (Tokmak, 2012).

Tiirk Silahli Kuvvetleri’nin afet sirasindaki gorevleri, dogal afetlere ve biiyiik
yanginlara kars1 halkin can ve mal kaybinin 6nlenmesi, hayati 6neme sahip her tiirlii
resmi ve hususi tesisin korunmasi ve faaliyetlerinin idamesi i¢in acil tamir ve 1slah1 ve
halkin ruh sagliginin korunmasi amaciyla alinacak biitiin koruyucu ve kurtarict 6nlem
ve caligmalardir (Tokmak, 2012). Ayrica Marmara Depremleri’nden sonra
Genelkurmay Baskanligi’nca deprem, yangin, sel, ¢1g, toprak kaymalari, kaybolmalar,
Kimyasal Biyolojik Radyolojik ve Niikleer (KBRN) ve biiyiik kazalar gibi dogal olan
veya olmayan her tiirlii afette yurt i¢inde ve yurt disinda arama ve kurtarma faaliyeti
icra etmek ilizere TSK Dogal Afetler Arama Kurtarma Tabur Komutanlig1 kurulmus

ve uluslararasi standartlarda donatilmistir (TSK, 2019).
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2.9.7. itfaiye Teskilatlar

21 Ekim 2006 tarih ve 26326 sayili Resmi Gazete’de yayinlanan Belediye
itfaiye Yonetmeligi'ne gore Itfaiye teskilatimin afetlerle ilgili gorevleri asagidaki
gibidir;

¢ Yanginlara miidahale etmek ve sondiirmek,

e Her tiirlii kaza, ¢okme, patlama, mahsur kalma ve benzeri durumlarda teknik
kurtarma gerektiren olaylara miidahale etmek ve ilk yardim hizmetlerini
yirlitmek; arazide, su Ustli ve su altinda her tiirli arama ve kurtarma

caligmalarini yapmak,
e Su baskinlarina miidahale etmek,
e Dogal afetler ve olaganiistii durumlarda kurtarma ¢alismalarina katilmak,

e Halki, kurum ve kuruluslar itfaiye hizmetleri ile ilgili olarak bilgilendirmek,

aliacak onlemler konusunda egitmek ve bu konuda tatbikatlar yapmak,

e Talep edilmesi halinde orman yangimnlarinin sondiiriilmesi caligmalarina

katilmak.

2.9.8. Sivil Toplum Kuruluslar: (STK)

Sivil toplum kuruluslar kisaca kar amaci glitmeyen, kamu yararina ¢alisan,
belirli toplumsal amaclara ulasmak i¢in goniillii olarak bir araya gelen bireylerden
olusan orgiitlenmelerdir. 1999 Marmara Depremi, Tiirkiye’de sinirh gelirleriyle kamu
yararina c¢alisan dernek, vakif vb. sivil toplum inisiyatiflerinin gelismesi ve
etkinliklerinin artmasinda etkili olmus, afetlerde gerceklestirdikleri ¢esitli faaliyetlerle
de afet yonetiminin her asamasinda dnemli yerleri oldugunu gostermektedir (Isik ve

ark., 2012; Yavasoglu, 2015).

Afetler ve afetlere miidahale yer alan sivil toplum orgiitlerinin yerel 6l¢ekten
baslayarak ulusal ve uluslararasi Slgege uzanan genis bir ¢alisma alanlar1 vardir.

Tiirkiye’de STK’lar afetlerde miidahale ve ilkyardim, insani yardim, egitim, afetlere
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hazirlik, haberlesme, destek hizmeti vb. konularda hizmet vermektedir. Ulkemizde
faaliyet gosteren afetle ilgili STK’lara AKUT, TMMOB, TOBB, TUSIAD, AHDER
ornek gosterilebilir. Ayrica mabhalli, yerel ve toplumsal birgcok STK faaliyet
gostermektedir (Isik ve ark., 2012; Yavasoglu, 2015).

2.10.AFET HEMSIRELIGI
2.10.1.Afet Hemsireligi

Her giin diinyanin herhangi bir yerinde meydana gelen afetler; bireyleri, aileleri
ve toplumu etkilemekte; bir tek ailenin evinde meydana gelen yangin ya da toplumu
tahrip eden tsunami, deprem vb. de olsa yasam kalitesini bozmaktadir ve ciddi bir halk
saglig1 aciliyeti yaratmaktadir (Ibrahim, 2014; Burnock, 2014). Afetlerden etkilenen
insanlarin saglik ihtiyaglarini hizli ve etkili karsilamak i¢in afet hazirligi ¢ok 6nemlidir
(Labrague ve ark., 2015). Afet yonetimi plani; giivenlik, itfaiye, acil kurtarma ekibi,
saglik ekibi, sivil savunma ekipleri gibi bir¢ok sektoriin birlikte calismasini gerektiren
multidisipliner bir ¢alismay1 gerektirir. Bu nedenle tiim saglik profesyonellerinin afet
yonetimi konusunda bilgi ve donanima sahip olmalar1 olduk¢a 6nemlidir (Tel, 2016;

Savage ve Kub, 2009; Demirbas, Sezer ve Ergun, 2013; Kalanlar ve Kubilay, 2015).

Saglik profesyonelleri i¢inde insan giicli agisindan en biiyiik grubu olusturan
hemsireler, afet yonetiminde 6nemli bir role sahiptir. Hemsirelerin afet durumunda
acil miidahale, arama-kurtarma, afetzedelerin sagligin1 koruma, afete hazirlik ve afet
sonrasinda iyilesme asamasinda birgok 6nemli rolleri bulunmaktadir. Afetlerin farkli
asamalarinda liderlik ve rehberlik yaparak halkin saghigini koruyabilir ve 6liim
oranlarinin azalmasini saglayabilirler (Loke ve Fung, 2014; Burnock, 2014; Magnaye

ve ark.,2011; Demirbas, Sezer ve Ergun, 2013).

Hemsirelik ve halk saglig tarihinin, hemsirelik mesleginin kurucusu Florance
Nightingale’in Kirim Savasi sirasinda yarali askerlere verdigi hizmetlerle basladigi
kabul edilir. Bu baglamda modern hemsireligin afet sonras1 hemsirelik hizmetleri ile

basladig1 ve gelistigi sdylenebilir (Bayraktar, 2013; Savage ve Kub, 2009).
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Afet hemgsireligi “afetler ile ilgili 6zellesmis alanlarla is birligi i¢inde afetlerden
kaynaklanan yasami tehdit edici hasarlar1 ve saglik tehlikelerini en aza indirmek i¢in
genis capli planlamalarin olusturulmasi ve afet hemsireligine 6zel bilgi ve becerilerin
sistematik ve esnek olarak kullanim1” olarak tanimlanmaktadir. Afetlerde halk saglig
ve acil hemsireleri basta olmak iizere yogun bakim, travma, psikiyatri vb. tim
alanlarda ¢alisan hemsireleri kendi gorev yaptiklar1 alanlara 6zgii gergeklestirdikleri
fonksiyonlarinin yaninda afetlere iliskin temel bilgi ve yetkinliklere de sahip

olmalidirlar (Bayraktar, 2013; Bayraktar ve Totur Dikmen, 2018).

2.10.2.Afet Hemsiresinin Sorumluluklari, Rolleri ve Fonksiyonu

Hemsirelerin biitiin afet cesitlerinde ve afet yonetimi dongiisiiniin her
asamasinda onemli yeri vardir (Magnaye ve ark., 2011). Uluslararas1 Hemsireler
Birligi (ICN-International Council of Nurses) hemsirelerin afetlerdeki roliini
“Hemsireler epidemiyolojik, fizyolojik, farmakolojik, kiiltiirel ve ailevi yapilar ve
psikososyal konulardaki teknik becerileri ve bilgileri ile hazirlik programlarina afet
sirasindaki planlara yardimer olabilir. Ayrica hemsireler saglik ve sosyal disiplinler,
devlet kurumlari, toplumsal gruplar, sivil toplum kuruluslar1 ve insani yardim
kuruluglarinda ekip iiyesi olarak stratejik 6neme sahiptir.” seklinde aciklamaktadir
(ICN, 2009). Hemsirelerin afetle ilgili rolleri; acil durumlara cevap vermeyi, ilk
yardimi, afet durumunda saglikla ilgili tehditleri tespit etmeyi, hastalara/afetzedelere
dogrudan hemsirelik bakimi vermeyi, saglik ekipleri ve faaliyetlerini yonetmeyi, 6lim
ve yaralanmalar1 azaltmayr ve miimkiinse yok etmeyi, afet sirasinda hastalik
yayilimlarin1 O6nleme konusunda c¢alismalari, vaka incelemelerini, gozetim ve
raporlama yapmay1, ornek toplamayi, asilar1 yonetmeyi, topluma egitimler vermeyi,
psikolojik destek vermeyi, saglik politikalar1 gelistirmeyi, arastirma yapmay1 ve ordu
dahil diger kurum, kurulus ve organizasyonlar ile is birli§i yapmayi igerir. Ayrica,
hemsireler klinisyen, yonetici, lojistik koordinatorii, ekip lideri gibi rolleri de

iistlenmektedir (Labrague ve ark., 2015; Sunal ve Ozer, 2018; Magnaye ve ark., 2011).

Hemsireler acil durum hazirlik politikalar1 ve tatbikat ¢calismalarini uygulamak,
gelistirmek ve degerlendirmek i¢in yeterli bilgi, beceriye ve deneyime sahiptir. Ayrica

hemsirelik siireci de tanilama, planlama, uygulama ve degerlendirme evrelerinden
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olugmakta ve hemsirelere bu konuda rehber olmaktadir (Burnock, 2014). Hemsireler
epidemiyologlar, sosyal hizmet uzmanlar, laboratuvar calisanlari, doktorlar,
biyoistatistik¢iler vb. pek cok meslek grubuyla is birligi icinde ¢alistigr icin afet
durumlarinda yerel, bolgesel, eyalet, ulusal ve kiiresel seviyelerde farkli gruplarla

calismakta zorluk ¢ekmezler (Magnaye ve ark., 2011).

Tiirkiye agisindan baktigimizda hemsirelerin afetlerdeki rolleri ile ilgili yasal
diizenleme yetersizdir. Resmi Gazete’de yaymlanan 8§ Mart 2010 tarih ve 27515 sayili
Hemsirelik Yonetmeligi’nde afetlerle ilgili diizenlemede bashemsirenin gorevleri
icinde “Olagantistii durumlarda afet planlar1 dogrultusunda ilgili birimlerle isbirligi
icinde, acil durum planlamalar1 yapar, protokol gelistirir ve/veya gelistirilmesini saglar
ve gerekli durumlarda uygulamaya koymak {izere ekibini hazirlar.” seklinde yer
almaktadir. Normal hemsirenin gorevleri arasinda sadece “olaganiistii durumlarda ise
hemsireye olan ihtiya¢ ortadan kalkmadan kurumdan ayrilamaz.” olarak yer

verilmistir.

Hemgireler tiim diinyada afet yonetiminde bu kadar biiyiik ve 6nemli role sahip
olduklar1 halde temel yeterlilige sahip afet hemsiresi sayisi oldukca azdir. Afet
hemsireliginin evrensel ¢apta gelismesi ve yeterli hale gelmesi i¢in ¢aba gosterilmeli
ve egitime Onem verilmelidir (Loke ve Fung, 2014). Afetlerin sik yasandigi
Tiirkiye’de de bu alana 6zel dal hemsireligi yoktur. Hemsirelik alaninda lisans egitimi
veren Hemsirelik Fakiilteleri, Saglik Bilimleri Fakiilteleri ve Saglik Yiiksek
Okullarmin halk sagligi hemsireligi ve diger bazi hemsirelik alanlarinin ders
miifredatlarinda farkli ders isimleriyle yer verilse de igerikleri farkli oldugu i¢in birlik

saglanamamaktadir (Erdogan, 2018).

Afet hemsireliginin gelismesi ve hemgirelerin afetlere hazirliginin artmasi igin;
lisans egitiminde afet tiirlerine gore afetlerden korunma ve etkin afet yonetimi
konularma yer verilmeli ve egitim birligi saglanmali, mezuniyet sonrasi calisan
hemsirelere hizmet i¢i egitim programlar1 ve sertifika programlar diizenlenmeli, bu
konuda daha fazla bilimsel ¢alisma yapilmali, kavramsal, teorik ve pratik anlamda afet
hemsireliginin gelismesi i¢in akademisyenlerle uygulama alanindaki hemsgireler
birlikte ¢alismali, Tiniversiteler, meslek dernekleri ve afetle ilgili kurumlar egitim ve

uygulamalarda isbirligi yapmali, yasal diizenlemeler saglanmalidir. Tirkiye’de
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meydana gelecek bir afet durumunda 6liim oranlarinin azalmasi, saglik hizmetlerinin
kalitesinin artmas1 ve afetle ilgili maliyetlerin diismesi ancak bu yollarla saglanabilir
(Tel,2016; Sunal ve Ozer, 2018; Kalanlar ve Kubilay, 2015; Bayraktar ve Totur
Dikmen, 2018, Demirbas, Sezer ve Ergun, 2013; Erdogan, 2018).
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3. MATERYAL VE METOD

3.1.Arastirmanin Sekli
Bu arastirma, bir il merkezinde yasayan bireylerin afetlere iliskin bilgi ve

hazirlik durumlarmin belirlenmesi amaciyla tanimlayici olarak yapilmistir.

3.2.Arastirmanin Yapildig1 Yer ve Ozellikleri

Bu tanimlayici aragtirma Ege Bolgesi’nde yer alan Mugla il merkezinde
yiirlitilmistiir. Mugla ili ve civarinda yikici nitelikte depreme neden olabilecek bir¢ok
fay/fay zonu yer almaktadir. Bunlardan Mugla il merkezini etkileme ihtimali yiiksek
olanlar batidan doguya dogru; Milas Fay Zonu, Gokova Fay Zonu, Yatagan Fay1 ve
Mugla Fayr’dir (Sozbilir ve ark., 2017). Dolayisiyla Mugla il merkezi deprem
acisindan son derece riskli bir bolgedir ve buradaki halkin afetlere hazirlikli olmalari

afetlerin daha az kayip ve hasarlara neden olmasi agisindan son derece 6nemlidir.

3.3.Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini Mugla il merkezi Mentese ilgesinde yasayan bireyler
olusturmaktadir. Mugla il merkezinin 13 ilgesinden biri olan merkez ilge Mentese nin
niifusu 01 Subat 2018 tarihinde agiklanan Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi
sonuglarma gore 109979’dur (T.C. Mugla Valiligi, 2018). Mentese ilgesine bagli 66
mahalle bulunmaktadir. Mentese Belediyesi Muhtarlik Hizmetleri Miudiirliigi ile
gortsiilerek 12 merkez mahallenin isimleri ve hane sayilarina ulasilmis ve arastirmaya
bu merkez mahalleler dahil edilmistir. Her haneden bir kisi ile goriisiilmesi

planlanmustir.
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Toplam Hane Sayist: 20884 (Eyliil 2018 itibari ile)

Orneklem biiyiikliigiinii saptamak i¢in evrendeki birey sayisinin bilinmesi nedeniyle;

B N.t%.p.q
Cd2.(N—-1)+t2p.q

n

formiilii kullanilmastir.

N: Evrendeki birey sayisi

n: Ornekleme alinacak birey sayist

p: incelenecek olaym goriiliis siklig1 (olasiligr)
q: Incelenecek olayin gériilmeyis sikligi (1-p)

t: belirli serbestlik derecesinde ve saptanan yanilma diizeyinde t tablosunda bulunan
teorik deger

d: olayin goriiliis sikligina gore yapilmak istenen = sapma olarak simgelenmistir.

Bu formiil kullanilarak 6rneklem biiytikligi;

N:20884
~ 20884. (1,96)2.0,50.0,50
= 0,05)2. (20884 — 1) + (1,96)2.0,50.0,50
20056
"= 52,207 + 0,960
20056
n =
53,167

n = 377 olarak hesaplanmistir.

Orneklem 380 olarak uygulanmistir. Merkez mahalleler tabaka olarak
alinarak, tabakali rastgele 6rnekleme yontemi ile her mahalleden arastirmaya dahil

edilecek hane sayis1 belirlenmistir.
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Tabaka | Tabaka Adi Hane Sayist Tabaka Agirlig Ornekleme giren hane
No (Ni/N = a;) sayi1sl
(ai X n = n;)

1 Emirbeyazit 5000 5000/20884=0,23 0,23%377=86,7=87
2 Balibey 153 153/20884=0,007 0,007x377=2,63=3
3 Camikebir 415 415/20884=0,019 0,019%x377=7,1=8
4 Haciriistem 225 225/20884=0,010 0,010x377=3,77~4
5 Karamehmet 2000 2000/20884=0,095 0,095x377=35,8~36
6 Karsiyaka 1387 1387/20884=0,066 0,066x377=24,88=25
7 Kiramettin 697 697/20884=0,033 0,033x377=12,44=13
8 Muslihittin 4550 4550/20884=0,217 0,217x377=81,8=82
9 Miistakbey 240 240/20884=0,011 0,011x377=4,1=5
10 Orhaniye 5550 5550/20884=0,265 0,265%377=99,9~101
11 Orta 367 367/20884=0,017 0,017x377=6,4~7
12 Seyh 300 300/20884=0,014 0,014x377=5,2=6

Toplam=20884 Toplam=377

3.4.Veri Toplama Araclan

Aragtirmada veri toplama araci olarak, arastirmaci tarafindan literatiir

incelenerek olusturulan Bireylerin Afetlere iliskin Bilgi ve Hazirlik Durumlarinin

Belirlenmesine iliskin Anket Formu (Ek 1) kullanilmistir. Form 12 soruluk sosyo-

demografik ozellikler, afetlerle ilgili bilgi ve hazirliga iliskin 24 soru ve afete iliskin

bireyin hazirlik durumunu degerlendiren 17 soru olarak toplam 53 sorudan

olusmaktadir.
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3.5.Arastirmanin On Uygulamasi

Aragtirmada kullanilan anket formunun 6n uygulamasi Mart 2018
tarihinde Mugla Sitki Kogman Universitesi Egitim Arastirma Hastanesi’nde
calismakta olan ve aragtirmanin 6n uygulamasina katilmay1 kabul eden goniillii 20
hemsireyle yapilmistir. Veri toplama aracindaki diizeltme ve diizenlemeler yapilarak
veri toplama formu hazir hale getirilmisti. On uygulamada toplanan veriler

aragtirmaya dahil edilmemistir. On uygulamada her bir anket 20-30 dakika siirmiistiir.

3.6.Veri Toplama Araglarimin Uygulanmasi

Veri toplama araglarimin uygulanmasi Eylil 2018-Ocak 2019 tarihleri
arasinda arastirmaci tarafindan yapildi. Her mahallenin ilk cadde ya da sokaginin ilk
evinden baglanarak hanelerde arastirmaya katilmay1 kabul eden ve 18 yasindan biiyiik
bireyler caligsmaya alinarak anketler verilmis sonra toplanmistir. Her haneden bir kisi
arastirmaya alinarak tabakalardaki Orneklem sayisina ulasilana kadar her eve
gidilmistir. Arastirma 380 kisi ile tamamlandi. Bir anketin uygulamasi yas ve egitim

durumuna bagli olarak 20-45 dakika stirmiistiir.

3.7.Verilerin Degerlendirilmesi

Verilerin istatistiksel degerlendirilmesi bilgisayarda hazir bir paket
program kullanilarak yapilmistir. Elde edilen verilerin degerlendirilmesinde
tanimlayici istatistikler (say1 ve yiizde) ve ki-kare testi kullanilmistir. Veriler normal
dagilima wuygundur. Verilerin degerlendirilmesinde katilimcilarin  tanimlayict
Ozellikleri (yas, cinsiyet, medeni durum vb.) bagimsiz degisken olarak ele alinirken,

afetlere iliskin hazirliklar1 ve bilgileri bagimli degisken olarak ele alinmistir.
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3.8.Arastirmanin Simirhliklar:

Katilimeilarin beyanlar1 6zbildirime dayanmakta olup elde edilen veriler
Tirkiye’nin batisindaki bir il merkezi olan Mentese’de yasayan katilimcilarin

gorlisiinii yansitmaktadir.

3.9.Arastirmanin Etik Yonii

Arastirma uygulamasi i¢in 26.07.2016 tarih, 123 nolu etik kurul izni (Ek
2) ve 31.05.2017 tarih, 15397708-000-E.81879 sayili valilik izni (Ek 3) alinmistur.
Arastirma Oncesi; katilimcilara aragtirmanin amaci ve 6nemi agiklanarak, arastirmaya
katilmin  goniilliillik esasmna dayandigi ve verilerin gizliliginin saglanacagi
vurgulanarak, katilimcilarin aydinlatilmig s6zlii onamlar1 alinmistir. Goniillii ve 18 yas
ve listlinde bireyler 6rneklem grubuna dahil edilmistir. Katilimcilarin mahremiyetleri

korunarak verilerin gizliligi ilkesine dikkat edilmistir.



4 BULGULAR

74

Tablo 1: Arastirmaya Katilan Bireylerin Tamiticx Ozelliklerine Gére Dagihim

(n=380)
Tamtic1 Ozellikler n %
Yas (Yil) (39,34+11,04, Min:18, Max:68)
18-35 135 35,6
36-53 203 53,4
54-68 40 10,5
Cevapsiz 2 0,5
Cinsiyet
Kadmn 259 68,2
Erkek 121 31,8
Medeni Durumu
Evli 266 70,0
Bekar 114 30,0
Egitim Durumu
Okuryazar 4 1,1
IIkokul Mezunu 33 8,6
Ortaokul Mezunu 20 5,3
Lise Mezunu 105 27,6
On Lisans Mezunu 12 3,2
Lisans Mezunu 161 42,4
Lisansiisti Mezunu 45 11,8
Meslek
Memur 160 421
Ozel Sektor/Isci 72 18,9
Ev Hanim 58 15,2
Ogrenci 20 5,3
Esnaf 22 5,8
Emekli 23 6,1
Issiz 3 0,8
Cevapsiz 22 5,8
Sosyal Giivencenin Olma Durumu
Var 363 95,6
Yok 7 1,8
Cevapsiz 10 2,6
Gelir Durumu
Gelir Giderden Az 95 25,0
Gelir Gidere Denk 215 56,5
Gelir Giderden Fazla 58 15,3
Cevapsiz 12 3,2
Cocuk Sahibi Olma Durumu
Evet 268 70,5
Hayir 112 29,5
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Cocuk Sayisi

Yok 112 29,5
1-2 242 63,7
3-4 26 6,8
Evde Esi ve Cocugu Disinda Biriyle Yasama Durumu

Hayir 304 80
Evet 43 11,3
Cevapsiz 33 8,7
Evde Birlikte Yasanilan Kisiler (n=43)

Ev Arkadasi 5 11,6
Anne/Baba 28 65,2
Kardes 4 9,3
Anneanne 2 4,6
Anne/Baba ve Kardes 3 7
Anne/Baba ve Anneanne 1 2,3
Evcil Hayvan Besleme Durumu

Evet 81 21,3
Hayir 299 78,7
Oturulan Evin Miilkiyeti

Kira 142 37,4
Kendi Evi 214 56,3
Lojman 5 1,3
Diger* 14 3,7
Cevapsiz 5 1,3
En Son Yasanilan 11 Merkezinde Kalma Siiresi (Y1l)

1-16 191 50,3
17-32 102 26,8
33-48 55 14,5
49-68 24 6,3
Cevapsiz 8 2,1

*Yurt, apart vb.

Tablo 1°de aragtirmaya katilan bireylerin tanitict 6zelliklerine gore

dagilimi verilmistir. Tabloya gore arastirmaya katilan bireylerin %35,6’s1 18-35 yas

grubunda, %53,4°1 36-53 yas grubunda ve %10,5’1 54-68 yas grubunda saptanmustir.
Bireylerin %68,2’si kadin, %31,8’1 ise erkek olup %70’1 evli, %30’u bekard:.

Bireylerin %1,1°1 okuryazar, %8,6’si ilkokul mezunu, %35,3’ii ortaokul mezunu,

%27,6’s1 lise mezunu, %3,2’si 6n lisans mezunu, %42,4’0 lisans mezunu ve %11,8’1

lisansiistii mezunu olarak bulunmustur. Mesleklere bakildiginda ise %42,1°1 memur,

%18,9’u is¢i ya da 6zel sektor ¢alisani, %15,2°si ev hanimi, %5,3°1 6grenci, %5,8’1

esnaf, %6,1°1 emekli ve %0,8’1 ise igsizdi ve bireylerin %95,6’s1 sosyal giivenceye
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T3
1

sahip oldugunu belirtmistir. Gelir durumlarini katilimeilarin %251 “gelir giderden az”,

%356,5’1 “gelir gidere denk”, %15,3’1 “gelir giderden fazla” seklinde ifade etmistir.

Aragtirmaya katilan bireylerin  %29,5’inin  ¢ocugu bulunmazken,
%63,7’sinin 1-2, %6,8’inin ise 3-4 ¢ocugu bulundugu saptanmistir. Bireylerin %11,3’
i evde esi ve cocugu disinda biriyle yasamakta oldugunu ifade etmis olup bunlarin
%11,6’s1 ev arkadasiyla, %65,2’si anne ya da babasiyla, %9,3’ii kardesiyle, %4,6’s1
anneannesiyle, %7’si anne/baba ve kardesiyle, %2,3’1i ise anne/baba ve anneanne ile
yasadig1 saptanmistir. Bireylerin %21,3’l evinde evcil hayvan besledigini belirtmistir.
Oturulan evin miilkiyetine bakildiginda ise %37,4’1 kirada, %56,3’i kendi evinde,
%1,3’li lojmanda yasadigini ifade etmistir. Katilimcilarin en son yasadiklar: il
merkezinde yasama siirelerine bakildiginda ise %50,3’ 1-16 yildir, %26,8’1 17-32
yildir, %14,5°1 33-48 yildir ve %6,3’1i 49-68 yildir bu sehirde yasamakta oldugunu
belirtmistir.

Tablo 2:Arastirmaya Katilan Bireylerin Afet Tanmim ve Afet Cesitlerine Iliskin
Goriislerinin Dagilinm (n=380)

Afet Tammlarr™ n %

Doga olaylarinin sebep oldugu can ve mal kaybina yol agan 348 | 915
durumlar

Doganin neden oldugu yikici ve zarar verici olaylar 289 | 76,1
Cevre ve insani etkileyen beklenmedik olaylar 242 | 63,7
Fiziksel, sosyal ve ekonomik kayiplara yol acan yasami durduran | 229 | 60,2
olaylar

Hazirliksiz yakalanilan durumlar 189 | 49,7
Insanin etkisi ile ya da etkisi disinda yasanilan olaylar 179 | 471
Afet Cesitleri*

Deprem 378 | 99,4
Sel 370 | 97,3
Erozyon- Heyelan 342 | 90,0
Tsunami 339 | 89,2
Hortum 329 | 86,5
Cig 308 | 81,1
Yangin 243 63,9
Biyolojik/Kimyasal/Niikleer saldirilar 171 | 45,0
Diger** 3 0,8

*n katlanmastir.

**Klimatolojik afetler, yanardaglar ve kitlik
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Tablo 2’de arastirmaya katilan bireylerin afet tanimi1 ve afet gesitlerine
iliskin goriislerinin dagilimi verilmistir. Tabloya gore afeti bireylerin %91,5’1 “Doga
olaylarinin sebep oldugu can ve mal kaybina yol acan durumlar”, %76,1°1 “Doganin
neden oldugu yikict ve zarar verici olaylar”, %63,7’si “Cevre ve insani etkileyen
beklenmedik olaylar”, %60,2’si “Fiziksel, sosyal ve ekonomik kayiplara yol acan
yasami durduran olaylar”, %49,7’°si “Hazirliksiz yakalanilan durumlar” ve %47,1°1
“Insanin etkisi ile ya da etkisi disinda yasanilan olaylar” olarak tanimlamistir.
Bireylerin %99,4’ii depremi, %97,3’i seli, %90’1 erozyon-heyelani, %89,2’si
tsumaniyi, %86,5’1 hortumu, %81,1’1 ¢181, %63,9’u  yangmmi ve %45’1

biyolojik/kimyasal/niikleer saldirilar1 afet cesitleri iginde siralamaktadir.

Tablo 3: Arastirmaya Katilan Bireylerin Afet ile Karsilasma Durumu,
Karsilastiklar1 Bolge ve Yere Gore Dagilhinm (n=380)

Afetle Karsilasma Durumu n %

Evet 176 46,3
Hayir 204 53,7
Karsilastig1 Afet Tiiri*

Deprem 162 42,6
Sel 15 3,9

Yangin 12 3,2

Erozyon-Heyelan 4 1,1
Hortum 2 0,5
Savasg 2 0,5
Karsilasmama 204 53,7
Cevapsiz 4 1,1
Afetle Karsilasma Sayisi

Enaz 1 kez 42 11,1
2-4 kez 83 21,8
5< kez 24 6,3
Afetle Karsilasilan Bolge™

Ege Bélgesi (Mugla, Izmir, Denizli, Aydin, Manisa, Usak, Afyon) 123 32,3
Marmara Bélgesi (istanbul, Bursa, Balikesir, Kocaeli, Sakarya, Kirklareli) 37 9,7
Dogu Anadolu Bé’)lgesi (Van, Erzurum, Erzincan, Elaz1g, Malatya) 12 3,1
1(; Anadolu Bélgesi (Ankara, Konya, Eskisehir) 12 3,1
Karadeniz Bélgesi (Zonguldak, Samsun, Trabzon, Bayburt, Ordu, Karabiik, 11 2,9
Bolu)

Akdeniz Bolgesi (Antalya, Isparta, Mersin, Hatay) 8 2.1
Gl'ineydo gu Anadolu Bélgesi (Gaziantep, Sanlurfa, Mardin, Diyarbakir, 8 2’ 1
Siirt, Adryaman)

Iran 1 0’3
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Afet Sirasinda Bulunulan Yer*

Ev 152 40,0
Isyeri 46 12,1
Okul 15 3,9
Sokak 14 3,7
Otel 2 0,5
Komsu 1 0,3
Koy 1 0,3
Cami 1 0,3

*n katlanmustir.

Tablo 3’e¢ gore arastirmaya katilan bireylerin %46,3’ afet yasamis
olmakla birlikte; bireylerin %42,6’s1 depremle, %3,9’u selle, %3,2’si yanginla, %1,1°1
erozyon-heyelanla, %0,5’1 hortumla ve %0,5’1 savasla karsilasmistir. Katilimcilarin
%11,1’1 en az bir kez, %21,8’i 2-4 kez, %6,3’1 ise besten fazla kez afet durumu
yasamistir. Aragtirmaya katilan bireylerin %32,3°1i Ege Bolgesi’nde, %9,7’si Marmara
Bolgesi’nde, %3,1’i Dogu Anadolu Bélgesi’nde, %3,1°i I¢ Anadolu Bolgesi’nde,
%2,9’u Karadeniz Bolgesi’nde, %2,1’1 Akdeniz Bolgesi’nde ve %2,1°1 Giineydogu
Anadolu Bolgesi’nde afetle karsilasmistir. Afetle karsilastiklar1 sirada bireylerin
%40’1 evde, %12,1°1 ig yerinde, %3,9’u okulda, %3,7’si sokakta oldugunu belirtmistir.

Tablo 4: Arastirmaya Katilan Bireyler Uzerinde Yasadiklar1 Afetin Etkilerinin,
Yakininin Afetle Karsilasma Durumunun ve Afet Durumunda En Fazla Risk
Altinda Olan Gruplara Iliskin Goériislerinin Dagilimi (n=380)

Afetin Etkileri* n %

Panik-Korku Yasama 142 37,3
Psikolojik Etkilenme 51 13,4
Etkilenmeme 26 6,8

Maddi Olarak Etkilenme 14 3,7

Yakinin Afetle Karsilasma Durumu

Evet 179 471
Hayir 168 442
Cevapsiz 33 8,7
Riskli Gruplar*

Cocuklar 345 90,8
Engelliler 344 90,5
Yaslhlar 319 84,0
Diger (Gebeler, herkes, hayvanlar, hastalar, tiim canlilar) 24 6,3
Cevapsiz 3 0,8

*n katlanmustir.
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Tablo 4’¢ gore arastirmaya katilan bireylerin %37,3’ii panik-korku
yasadigini, %13,4’0 psikolojik olarak etkiledigini, %6,8’1 afetle karsilastiklarinda
etkilenmedigini ve %3,7’si ise maddi olarak etkilendigini bildirmistir. Katilimeilarin
%47,1’inin en az bir yakini afetle karsilasmistir. Afet durumunda en fazla risk altinda
olan gruplart bireylerin %90,8’i ¢ocuklar, %90,5’1 engelliler, %84°li yasllar olarak

belirtmistir.

Tablo 5: Arastirmaya Katilan Bireylerin Bilgi Kaynaklar, Afet Egitimi ve
Ilkyardim Egitimi Alma Durumlarinin Dagilimi (n=380)

Bilgi Kaynaklari® n %

Radyo-Televizyon 295 77,6
Internet 259 68,1
Yazili Kaynaklar 178 46,8
Dersler 124 32,6
Kurslar 55 14,5
Toplanti-Seminer vb. 8 2,1
Afet Egitimi Alma Durumlan

Evet 148 38,9
Hayir 229 60,3
Cevapsiz 3 0,8
Ilk Yardim Egitimi Alma Durumlar

Evet 198 52,1
Hayir 179 47,1
Cevapsiz 3 0,8

*n katlanmustir.

Tablo 5’te bireylerin afetlere iligkin bilgi kaynaklari, afet egitimi ve ilk
yardim egitimi alma durumlarinin dagilimi verilmistir. Buna gore arastirmaya katilan
bireylerin %77,6’s1 radyo-televizyonu, %68,1°1 interneti, %46,8’i yazili kaynaklar
%32,6’s1 egitim doneminde aldiklar1 dersleri, %14,5’1 kurslar1t ve %2,1°1 ise
toplanti/seminer vb. etkinlikleri bilgi kaynagi olarak belirtmis, %38,9’u afet egitimi,
%52,1°1 1lk yardim egitimi aldigini ifade etmistir.
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Tablo 6: Arastirmaya Katilan Bireylerin Afetle Ilgili Egitimin Verilebilecegi
Yerler ve Egitim Verebilecek Kisilerle ilgili Goriislerinin Dagihm (n=380)

Egitimin Verilebilecegi Yerler* n %

Okul 359 94,5
Kamu Kurum ve Kuruluslari 242 63,7
Isyeri 241 63,4
Kres\Anaokulu 222 58,4
Sivil Toplum Orgiitleri 216 56,8
Halk Egitim Merkezleri 215 56,6
Aile 7 1,8

Afet Egitimini Verebilecek Kisiler*

AFAD 346 91,1
Saglik Personeli 246 64,7
Sivil Toplum Orgﬁtleri 198 52,1
Diger (Askeri personel, giivenlik giigleri, uzman kisiler) 7 1,8

*n katlanmugtir.
Tablo 6’da arastirmaya katilan bireylerin afetle egitimin

verilebilecegi yerler ve egitim verebilecek kisilerle ilgili goriislerinin dagilimi yer

almistir. Buna gore bireylerin %94,5’i okullarda, %63,7’si kamu kurum ve

kuruluslarinda, %63,4’1i is yerlerinde, %58,4’li kres/anaokulunda, %56,8’1 sivil

toplum oOrgiitlerinde, %56,6’s1 halk egitim merkezlerinde ve %1,8’1 ailede egitim

verilebilecegini belirtmistir. Bireylerin %91,1’t AFAD’m, %352,1°’1 sivil toplum

orgiitlerinin, %64,7’s1 ise saglik personelinin afetle ilgili egitim verebilecegini

belirtmistir.
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Tablo 7: Arastirmaya Katilan Bireylerin Tatbikata Katilma Durumlari,
Katildiklar1 Yer, Gorevleri ve Tatbikata Katilma Sayilarinin Dagilimi (n=380)

Tatbikata Katilma Durumlar1 (n=380) n %

Evet 125 32,9
Hayir 253 66,6
Cevapsiz 2 0,5
Tatbikata Katildiklan Yer* (n=125)

Okul 62 49,6
Isyeri 48 38,4
Hkyardlm Kursu 3 2,4
Turk Silahli Kuvvetleri 2 1,6
UMKE Kamp1 2 1,6
Tatbikattaki Gorevleri*(n=125)

Gozlemci 58 46,4
Figiiran 41 32,8
Gorevli 30 240
Tatbikata Katilma Sayilari(n=125)

Enazl 33 26,4
2-3 72 57,6
4-6 17 13,6
Cevapsiz 3 2,4

*n katlanmustir.

Tablo 7’ye gore arastirmaya katilan bireylerin %32,9’u tatbikata katilmig
olup; bunlarin %49,6’s1 okulda, %38,4’1 is yerinde, %2,4’1 ilkyardim kursunda,
%1,6’s1 Tiirk Silahli Kuvvetleri'nde ve %1,6’s1 ise UMKE kampinda tatbikata
katildigini belirtmistir. Tatbikata katilan bireylerin %26,4’{ en az bir kez, %57,6’s1 2-
3 kez, %13,6’s1 ise 4-6 kez tatbikata katildiklarini; tatbikattaki gorevlerini ise %24’

gorevli, %46,4°1 gozlemci ve %32,8’1 figiiran olarak belirtmistir.
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Tablo 8: Arastirmaya Katilan Bireylerin Tatbikatlarin Yapilmas: ile Tlgili
Goriislerinin Dagilim (n=380)

Tatbikatin Yapilma Durumu n %

Yapilmali 357 93,9
Yapilmamali 3 0,8
Cevapsiz 20 53
Tatbikatin Yapilma Yeri*

Okul 144 37,9
isyeri 120 31,6
Sosyal Kullanim Alanlari-Toplu Alanlar 35 9,2
Afetin Etkileyebilecegi Her Yer 32 8,4
Ev 27 7,1
Tatbikat Icin Hazirlanmis Alanlar 19 5,0
Acik/Bos Alanlar 10 2,6
Halk Egitim Merkezi 7 1,8
Tatbikatin Yapilma Sikhig:

Her Yil 171 45,0
3-6 Ayda Bir 118 31,1
Gereksinim Duyuldukga 67 17,6
Cevapsiz 24 6,3
Tatbikati Uygulayabilecek/Planlayabilecek Kisiler*

Uzman/Egitimli Kisiler 171 450
AFAD Ekipleri 103 27,1
Saglik Personeli 35 9,2
Sivil Toplum Orgiitleri Ekipleri 34 8,9
Belediye/itfaiye Personeli 7 1,8
Ogretmenler 7 1,8
Anne-Baba 6 1,6
Kizilay Personeli 2 0,5
Kolluk Kuvvetleri Personeli 2 0,5
Tatbikatin Yapilma Nedeni*

Biling Olusturmak/Hazirlikl1 Olmak 239 62,9
Olay Aninda Sogukkanli Olabilmek I¢in 18 4,7
Eksiklerin Tespiti 3 0,8

*n katlanmastir.

Tablo 8’e gore ise arastirmaya katilan bireylerin %93,9°u tatbikatlarin
yapilmast gerektigini disiindiigiinii belirtmistir. Tatbikatlarin yapilmasi gereken
yerlerle ilgili olarak bireylerin %37,9’u okullarda, %31,6’s1 is yerlerinde, %9,2’si
sosyal/toplu kullanim alanlarinda, %38,4’ii afetin etkileyebilecegi her yerde, %7,1°1
evlerde, %5°1 tatbikat igin hazirlanmis alanlarda, %2,6°s1 agik/bos alanlarda ve %1,8’1
halk egitim merkezlerinde yapilmasinin uygun olacagini ifade etmistir. Tatbikatin

yapilma siklig1 ile ilgili goriislere bakildiginda ise bireylerin %45°1 her yil, %31,1°i 3-
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6 ayda bir, %17,6’s1 ise gereksinim duyuldukca yapilmasi gerektigi belirtmistir.
Bireylerin %45’i bu konuda uzman ya da egitim almis kisilerin, %27,1’i AFAD
ekiplerinin, %9,2’si saglik personelinin, %8,9’u sivil toplum orgiitleri ekiplerinin,
%1,8’1 belediye/itfaiye personelinin, %1,8’i 6gretmenlerin ve %]1,6’s1 anne-babanin
tatbikatlar1 planlamasi ve uygulamasi gorilisiinde olarak saptanmustir. Bireylerin
%62,9’u biling olusturmak ve hazirlikli olmak igin, %4,7’si olay aninda sogukkanl
olabilmek i¢in ve %0,8’i eksiklerin tespiti igin tatbikat yapilmasi gerektigini

belirtmistir.

Tablo 9: Arastirmaya Katilan Bireylerin Afetlere iliskin Hazirhkli Olma
Durumlari (n=380)

Hazirhk n %

Afete Hazirhkh Oldugunu Diisiinme Durumu

Evet 51 13,4
Hayir 327 86,1
Cevapsiz 2 0,5
Afete Iligkin Evinde Hazirhg Olma Durumu

Var 37 9,7

Yok 340 89,5
Cevapsiz 3 0,8

Afete Tliskin Aracinda Hazirhg Olma Durumu

Var 45 11,8
Yok 305 80,3
Cevapsiz 30 7,9

Afete Iliskin Cahstig1 Yerde Hazirhgn Olma Durumu

Var 65 17,1
Yok 256 67,4
Cevapsiz 59 15,5
Afete Iliskin Hazirhk Plam Olma Durumu

Var 47 12,4
Yok 330 86,8
Cevapsiz 3 0,8

Ailesinin Afete iliskin Hazirhk Planinin Olma Durumu

Var 34 8,9

Yok 339 89,2
Cevapsiz 7 19

Calstign Kurumun Afet Hazirhik Planim Bilme Durumu

Evet 64 16,9
Hayir 246 64,7
Cevapsiz 70 18,4
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Afet Durumunda Ailesiyle iletisim Kurma Planina Sahip
Olma Durumu

Var 78 20,5
Yok 300 79,0
Cevapsiz 2 0,5

Biyolojik-Kimyasal Saldir1 Durumunda Yapilacaklara

Tliskin Bilgisinin Olma Durumu

Var 119 31,3
Yok 258 67,9
Cevapsiz 3 0,8

Oturdugu Binada Siginak Olma Durumu

Var 140 36,9
Yok 238 62,6
Cevapsiz 2 0,5

Cahistign Kurumda Sigimak Olma Durumu

Var 107 28,1
Yok 188 49,5
Cevapsiz 85 224
Ikaz Alarm Isaretlerini Bilme Durumu

Evet 194 51,1
Hayir 177 46,5
Cevapsiz 9 2,4
Oturdugu Evin Deprem/Afet Sigortasinin Olma Durumu

Var 211 55,5
Yok 152 40

Cevapsiz 17 45
Oturdugu Binada Yangin Sondiirme Tiipiiniin Olma

Durumu

Var 142 37,4
Yok 233 61,3
Cevapsiz 5 1,3

Evinde Kullandigi Esyalarin Yerlesimlerinin Deprem

Hazirhgmma Uygunlugu

Evet 126 33,1
Hayir 250 65,8
Cevapsiz 4 1,1

Bireysel Saghk/Afet Sigortasimin Olma Durumu

Var 76 20

Yok 299 78,7
Cevapsiz 5 1,3

Tablo 9’da arastirmaya katilan bireylerin afetlere iligskin hazirlik durumlari

verilmistir. Buna gore bireylerin %13,4’tiniin afete hazirlikli oldugunu diisiincesinde

oldugu saptanmistir. Bireylerin afete iliskin hazirliklarina bakildiginda %9,7’sinin
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evinde, %11,8’inin arabasinda, %17,1’inin ise calistigi yerde hazirligmin oldugu
gortilmistiir. Bireylerin %12,4’1 afete iliskin kendi hazirlik planinin oldugunu, %8,9°u
ise ailesinin afet hazirlik plant oldugunu belirtmistir. Bireylerin %64,7’si ¢alistig
kurumun afet hazirlik planini bilmedigini ve %79’u ise afet durumunda ailesiyle nasil
iletisim kuracagina dair plani olmadigini1 belirtmistir. Bireylerin %67,9’u biyolojik-
kimyasal saldiri durumunda yapilacak uygulamalarla ilgili bilgisinin olmadigini;
%36,9’u oturdugu binada, %28,1°1 ise ¢alistig1 kurumda siginak bulundugunu ifade
etmistir. Bireylerin %51,1°1 ikaz alarm isaretlerini bildigini, %55,5’1 oturdugu evin
deprem/afet sigortasi bulundugunu, %37,4’i oturdugu binada yangin tlipiiniin yer
aldigini belirtmistir. Bireylerin %33,1’inin evinde esyalarin deprem hazirligina uygun
olarak diizenlendigi, %?20’sinin bireysel saglik/afet sigortasina sahip oldugu
bulunmustur. Tabloda gosterilmemesine ragmen arastirmaya katilan bireylerin
%84,5’1 afet yoOnetimi caligmalarinin ve afet durumunda yardimin saglik

profesyonelleri ile sinirlt olmadigini ifade etmistir.

Tablo 10: Arastirmaya Katilan Bireylerin Afet Oncesi Hazirhklarla Tlgili
Goriislerinin Dagilinm (n=380)

Afet Oncesi Hazirhga iliskin Goriisleri* n %

Acil durum gantasina sahip olunmali 339 89,2
Tatbikatlar yapilmali 331 87,1
Afet egitimleri periyodik olarak yapilmali 331 87,1
Medyada afetlerle ilgili program ve kamu spotlarina yer 323 84,7
verilmeli

Deprem sigortasi yapilmali 293 77,1
Diger** 2 0,5
Acil Durum Cantasina Sahip Olma Durumu

Var 48 12,6
Yok 329 86,6
Cevapsiz 3 0,8

Acil Durum Cantasinda Olmasi Gerekenler*

Gida Malzemeleri 216 56,8
Tibbi Malzemeler 132 34,7
Diger Malzemeler*** 181 47,6

*n katlanmustir.
**Cocuklar i¢in piyes, tiyatro diizenlenmesi, afet plan1 yapilmasi.

**+*Diidiik, fener, radyo, kiyafet, battaniye, kisisel koruyucu iiriinler vb.
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Tablo 10’da bireylerin afet oncesi hazirliklarla ilgili goriislerine yer
verilmistir. Buna gore bireylerin %89,2’si acil durum cantasina sahip olunmasi,
%87,1’1 tatbikatlar yapilmasi, %87,1°1 periyodik olarak afet egitimleri yapilmasi,
%84,7’si medyada afetlerle ilgili egitimlere yer verilmesi, %77,1’1 ise deprem sigortasi
yapilmasi gerektigini belirtmis, %12,6’sinin acil durum ¢antasi bulundugu
saptanmigtir. Acil durum ¢antasinda olmasi gereken malzemeleri %56,8’1 gida

tirlinleri, %34,7’s1 tibbi malzemeler ve %47,6’s1 diger malzemeler olarak siralamistir.

Tablo 11: Arastirmaya Katilan Bireylerin Afetle Karsilasma Durumunda Kisisel
Olarak Ilk Yapilmasi Gereken Uygulamalara lliskin Goriisleri (n=380)

Afet Durumu ve Yapilabilecek Uygulamalar* n %

Deprem Durumunda

Giivenli alana ge¢mek 132 34,7
Yasam {iggeni olusturmak (Cok-tutun-kapan) 55 14,4
Disariya ¢ikmak 19 5,0
Siginaga gitmek 7 1,8
Ortak toplanma noktasina gitmek 5 1,3
Pencere ve merdivenden uzak durmak 2 0,5
Dua etmek 2 0,5
Dogalgaz1 kapatmak 1 0,3
Cevapsiz 186 48,9
Sel Durumunda*

Yiiksek/giivenli yere ¢ikmak 130 34,2
Tutunabilecek bir sey bulmak 8 2,1
Dua etmek 3 0,8
Evden ¢ikmamak 3 0,8
Cevapsiz 238 62,6
Tsunami Durumunda*

Korunakli bina/giivenli yere gitmek 88 23,1
Uzaklagsmak 12 3,1
Siginaga gitmek 5 1,3
Dua etmek 4 1,1
Cevapsiz 273 71.8
Erozyon-Heyelan Durumunda*

Korunakli bina/giivenli yere gitmek 41 10,8
Uzaklagmak 39 10,3
Yasam iiggeni olusturmak (Cok-tutun-kapan) 3 0,8
Dua etmek 2 0,5
Yardim ¢agirmak 1 0,3
Cevapsiz 295 77,6
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Hortum Durumunda*

Korunakli bina/giivenli yere gitmek 51 13,4
Signaga gitmek 40 10,5
Uzaklagmak 16 4.2
Dua etmek 2 0,5
Acik alanda bulunmak 1 0,3
Cevapsiz 274 72,1
Biyolojik/Kimyasal/Niikleer Saldir1 Durumunda*

Sigmaga gitmek 63 16,6
Bireysel korunma yontemlerini uygulamak 20 53
Kap1 pencereyi kapatmak/Kapali alana ulasmak 5 1,3
Uzaklasmak 5 1,3
Igili yerleri aramak 5 1,3
Disar1 ¢ikmamak 4 11
Sabunlu suyla yikanmak 4 1,1
Dua etmek 2 0,5
Cevapsiz 283 74,5
Yangin Durumunda*

Kagmak/uzaklagsmak 63 16,6
112 aramak 34 8,9
Hava alabilecegim bir yere ulasmak 22 58
Yangn tiipiine ulasmak 19 5,0
Sondiirmeye ¢alismak 16 4,2
Islak battaniye ile miidahale etmek 10 2,6
Temiz bezle agiz burunu kapamak/maske takmak 6 1,6
Dua etmek 2 0,5
Yangin merdivenine gitmek 2 0,5
Cevapsiz 236 62,1
Ci1g Durumunda*®

Uzaklasmak 35 9,2
Yiiksek/giivenli bir yere gitmek 24 6,3
Siginaga gitmek 7 1,8
Dua etmek 2 0,5
Yardim gagirmak 2 0,5
Yasam {iggeni olusturmak (Cok-tutun-kapan) 2 0,5
Viicut 1s1s1n1 korumaya ¢alismak 1 0,3
Cevapsiz 308 81,1

*n katlanmustir.

Tablo 11°e gore deprem durumunda bireylerin %34,7’s1 giivenli bir alana

geemenin, %14,4°i yasam {iggeni olusturmanin (¢ok-tutun-kapan), %5’1 disar

¢ikmanin %1,8’1 siginaga gitmenin, %1,3’1i ortak toplanma noktasina gitmenin uygun

oldugu goriisiinde bulunmustur. Sel durumunda bireylerin %34,2’s1 yiiksege

¢ikmanin, %?2,1°1 tutunacak bir cisim bulmanin uygun oldugu; tsunamide %23,1’1
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korunakli ve giivenli bir yere gitmenin, %3,1’i uzaklagmanin, %1,3’{ ise sigmaga
gitmenin uygun oldugunu belirtmistir. Erozyon-heyelan durumunda bireylerin
%10,8’1 korunakli ve giivenli bir yere gitmenin, %10,3’1i uzaklasmanin; hortumda
%13.,4’1 korunakli ve giivenli bir yere gitmenin, %10,5°1 siginaga gitmenin, %4,2’si
uzaklagsmanin; biyolojik/kimyasal/niikleer saldirt durumunda %16,6’s1 siginaga
gitmenin, %5,3’l bireysel korunma oOnlemlerini kullanmanin; yanginda %16,6’s1
uzaklagmanin, %8,9’u 112’yi aramanin, %35,8’1 hava alabilecegi bir yere ulasmanin,
%5’1 yangin tlipline ulasmanin, %4,2’si sondiirmeye c¢aligmanin; ¢1g durumuyla
karsilasmada ise %6,3°1 yiiksek ve giivenli yerlere ¢ikmanin, %9,2’si uzaklasmanin,
%1,8’1 s1@inaga gitmenin uygun oldugunu ifade etmistir.

Tablo 12: Arastirmaya Katilan Bireylerin Afetlerde Goérev Alan Kurum/

Kurulus/ Sivil Toplum Orgiitlerinin Afet Oncesi, Afet Siras1 ve Afet Sonrasi
Gorevlerine Iliskin Goriisleri (n=380)

Kurumlar: Bilme Durumlari n %

Evet 133 35,0
Hayir 222 58,4
Cevapsiz 25 6,6

Kurumlarin Afet Oncesi Gorevleri*

Bilgilendirme/Egitim 67 17,6
Tatbikat 20 5,7

Hazirlik 20 5,7

Organizasyon 7 1,8

Erken Uyar 4 1,1

Cevapsiz 294 77,7
Kurumlarin Afet Sirasinda Gorevleri*

Kurtarma 37 9,7

Organizasyon/Koordinasyon/Iletisim 18 4,7

Yardim 15 3,9

Miidahale 14 3,7

Uyari 3 0,8

Cevapsiz 308 81,1
Kurumlarin Afet Sonrasindaki Gorevleri*

Maddi ve Psikolojik Destek/Yardim 34 8,9

Diizeni Saglama/Koruma ve Organizasyon/lyilestirme 27 7,1

Hasar/Durum Tespiti 7 1,8

Hkyardlm 7 1,8

Kurtarma 7 1,8

Miidahale 6 1,6

Egitim 6 1,6

Yeni Projeler/Yeniden Yapilanma 5 1,3

Cevapsiz 304 80,0

*n katlanmustir.
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Tablo 12’ye gore bireylerin  %35’1 afetlerde gorev alan
kurum/kurulus/sivil toplum oOrgiitlerini bildiklerini ifade etmistir. Kurumlarin afet
Oncesi gorevlerini bireylerin %17,6’s1 bilgilendirme ve egitim, %5,7’si tatbikat,
%S5,7’s1 hazirlik, %1,8’1 organizasyon ve %]1,1’1 erken uyar1 seklinde belirtmistir.
Kurumlarin afet sirasindaki gorevleri ise bireylerin %9,7’sine goére kurtarma,
%4, 7’sine  gbre organizasyon/koordinasyon/iletisim, %3,9’una gbre yardim,
%3,7’sine gore de miidahale olarak bulunmustur. Bireylerin %8,9’u maddi ve
psikolojik destegi, %7,1°1 diizeni saglama ve iyilestirmeyi, %1,8’i hasar ve durum
tespitini, %1,8’1 ilk yardimi, %1,8’1 kurtarmay1, %1,6’s1 miidahaleyi, %1,6’s1 egitimi
ve %1,3’1 yeni projeler ve yeniden yapilanmayi kurumlarin afet sonrasindaki gorevleri

arasinda siralamustir.

Tablo 13: Arastirmaya Katilan Bireylerin  Afetlere Yonelik  Bir
Kurum/Kurulus/Goniillii Toplulukta Calisma Durumu ve Cahsmaya Istekli
Olma Durumlari (n=380)

Kurumda Calisma Durumlari n %

Evet 18 4,7

Hayir 359 945
Cevapsiz 3 0,8

Kurumda Calismaya Istekli Olma Durumlari

Evet 168 44,2
Hayir 195 51,3
Cevapsiz 17 45

Tablo 13’de arastirmaya katilan bireylerin %4,7’sinin afetlere yonelik bir
kurum/kurulus/géniillii toplulukta calistigi, %44,2’sinin ise bahsedilen kurumlarda

caligmaya istekli oldugu, yaridan fazlasinin (%51,3) isteksiz oldugu goriilmiistiir.
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Tablo 14: Arastirmaya Katilan Bireylerin Konut Satin Alma/Kiralama Sirasinda
Afetlere Yonelik Go6z Oniinde Bulundurduklar:1 Konular (n=380)

Dikkat Ettikleri Konular* n %
Deprem Y onetmeligine Uygunlugu/Depreme Dayaniklilig 107 28,1
Zeminin Yapisi (Fay hatti, dere yatagi vb.) 60 15,8
DASK 46 12,1
Yangin Onlemleri** 14 3,7
Binanin Yasi 13 3,4
Siginak 11 2,9
Kaginc1 Katta Olduguna 7 1,8
Oturma Izni 2 0,5
Cevapsiz 199 52,4

*n katlanmustir.

**Yangin sondiirme tiipii, yangin merdiveni, yangin sensorii vb.

Tablo 14’¢ gore ise arastirmaya katilan bireylerin konut satin
alma/kiralama sirasinda afetlere yonelik géz Oniinde bulundurduklar1 konulara
bakildiginda; bireylerin %28,1°inin deprem yo6netmeligine uygunlugu/depreme
dayanikliligina, %15,8’inin zeminin yapisina, %12,1’inin DASK (Dogal Afet Sigorta
Kurumu) bulunmasina, %3,7’sinin yangin 6nlemlerinin olmasina, %3,4’linlin binanin

yasing, %2,9’unun ise sigiak olmasina énem verdigi gorilmistiir.

Tablo 15: Arastirmaya Katilan Bireylerin Afetlerin Insanlar/Toplum Uzerindeki
Etkileri Konusunda Goriisleri (n=380)

Toplum Uzerindeki Etkileri* n %

Can kayiplari 354 93,5
Maddi kayiplar 348 91,6
Psikolojik etkiler 337 88,7
Yaralanmalar 327 86,1
Fiziksel etkiler 291 76,6
Yer degisiklikleri 209 55,0
Sekeller 159 41,8
Salgin hastaliklar 1 0,26

*n katlanmustir.

Tablo 15°de arastirmaya katilan bireylerin afetlerin insanlar/toplum
tizerindeki etkileri konusunda goriisleri yer almistir. Buna gore bireylerin %93,5’1 can

kayiplarini, %91,6’s1 maddi kayiplar, %88,7’si psikolojik etkileri, %86,1°1
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yaralanmalari, %76,6’s1 fiziksel etkileri, %55’1 yer degisikliklerini ve %41,8’1
sekelleri afetlerin etkileri olarak belirtmistir.

Tablo 16: Arastirmaya Katilan Bireylerin Halkin Afetlere Hazirhkhh Olma
Durumu, Hazir Olma/Olmama Sebepleri ve Afet Konusunda Halkin
Farkindahigim Arttirma ile Ilgili Goriisleri (n=380)

Halkin Hazirhkh Olma Durumuna Iliskin Diisiincesi n %

Evet 16 4,2
Hay1r 357 93,9
Cevapsiz 7 19
Halkin Hazir Oldugunu Diisiindiiren Sebepler*

Egitimlerin yapilmasi 6 1,6
Tatbikatlarin yapilmasi 6 1,6
Deprem cantalarinin olmasi 2 0,5
Ormanlarimn arttirilmasi 1 0,3
Dayanikli evlerin yapilmasi 1 0,3
Cevapsiz 373 98,1
Halkin Hazir Olmadigim Diisiindiiren Sebepler™

Yetersiz bilgi/biling 185 48,7
Ciddiye almama/umursamama/kadercilik 97 25,5
Uygun Olmayan Binalar 21 55
Alt Yap1 Eksikligi 10 2,6

Yetersiz Denetim 9 2,4
Yetersiz orgiitlenme 1 0,3

Diisiik Sosyo-Ekonomik Diizey 1 0,3

Ormanlarin Yok Edilmesi 1 0,3

Cevapsiz 133 35

Farkindahg Arttirmak Icin Yapilabilecek Aktiviteler*

Egitimler Arttirilmalt 200 52,6
Tatbikatlar Arttirilmali 61 16,1
Medya Aktif Kullanilmali 55 14,5
Kamu Spotlar1 Yapilmali 30 79

Seminer/Sunum/Kurslar Arttirilmali 17 4,5

Afig/Brosiirler Hazirlanmali 7 1,8

Gergekei ve Uygulanabilir Politikalar Olusturulmali 5 1,3

Dogru Yapilasma Saglanmali 5 1,3

*n katlanmustir.

Tablo 16’ya gore bireylerin %93,9’u halkin afetlere hazirlikli olmadigi
goriisiinde bulunmustur. Bireylerin %48,7’sine gore halkin yeterli bilgi ve bilince
sahip olmamasi, %25,5’ine gore insanlarin afetleri ciddiye almamasi/umursamamasi

ya da kaderci oluslari, %5,5’ine gore afetlere uygun olmayan binalarin varligi,
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%2,6’sma gore alt yapi yetersizligi, %2,4’line gore denetimlerin yetersizligi halkin
afetlere hazir olmamasinin nedenleri olarak siralanmistir. Diger yandan bireylerden
halkin afetlere hazir oldugu goriisiinde olanlarin %1,6’s1 egitimlerin yapilmakta
olmasi, %1,6°s1 tatbikatlarin olmasi, %0,5’1 deprem/afet ¢antalarinin olmasini halkin
hazir olma sebepleri olarak belirtmistir. Halkin afetlere hazirlikli olmasi amaciyla
farkindalig1 arttirmak icin yapilabilecek girisimlere iligkin bireylerin %52,6’s1
egitimlerin arttirllmasi, %16,1°1 tatbikatlarin arttirilmasi, %14,5’1 medyanin aktif
kullanilmasi, %7,9’u kamu spotlarinin yapilmasi, %4,5’1 seminer, sunum ve kurslarin
arttirtlmasi, %1,8’1 afis ve brosiirler hazirlanmasi, %1,3’1 gercekci ve uygulanabilir
politikalar olusturulmas: ve %1,3’0 ise dogru yapilasmanin saglanmasi gerektigini

siralamistir.

Tablo 17: Arastrmaya Katilan Bireylerin Hemsirelerin Afetlere iliskin
Calhismalarda Yer Almasina Iliskin Goriisleri (n=380)

Afetlerde Hemsirenin Rolii n %

Var 338 88,9
Yok 29 7,6
Cevapsiz 13 3,5
Afet Oncesi Donemde Hemsirenin Rolii

Var 175 46,1
Yok 107 28,2
Kararsizim 62 16,3
Cevapsiz 36 9,4
Afet Sirasinda Hemsirenin Rolii

Var 281 73,9
Yok 40 10,5
Kararsizim 36 9,5

Cevapsiz 23 6,1

Afet Sonrasi Donemde Hemsirenin Rolii

Var 340 89,5
Yok 13 3,4
Kararsizim 10 2,6

Cevapsiz 17 4.5

Tablo 17’ye gore bireylerin %88,9’u hemsirelerin afetlerde rolii oldugunu,
%46,1°1 hemsirelerin afet dncesinde, %73,9’u afet sirasinda ve %89,5°1 de afet sonrasi

donemde yer almalar1 gerektigini belirtmis, %7,6’s1 afetlerde, %28,2’s1 afet dncesi
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donemde, %10,5’1 afet sirasinda, %3,4’i ise afet sonrasinda hemsirenin rolii

olmadigini ifade etmistir.

Tablo 18: Arastirmaya Katilan Bireylerin Bazi Degiskenlere Gore Afet
Konusunda Egitim Alma Durumlarinin Dagilimi (n=380)

Degiskenler Afet Egitimi Alma Durumu
Evet Hayir Test

n % n % p* 1
Cinsiyet
Kadin 102 68,9 155 67,7 0,802 0,063
Erkek 46 31,1 74 32,3
Yas
18-35 66 44,6 68 30,0 0,007 9,995
36-53 72 48,6 129 56,8
54-68 10 6,8 30 13,2
Medeni Durum
Evli 100 67,6 164 71,6 0,024 9,416
Bekar 50 32,4 65 28,4
Egitim Durumu
Okuryazar 0 0,0 4 1,7 0,000 47,951
Ilkokul Mezunu 6 41 27 11,8
Ortaokul Mezunu 3 2,0 17 7,4
Lise Mezunu 23 15,5 80 34,9
On Lisans Mezunu 4 2,7 8 3,5
Lisans Mezunu 86 58,1 74 32,3
Lisans Ustii Mezunu 26 17,5 19 8,3
Meslek
Memur 92 65,7 67 31,2 0,000 58,807
Ozel Sektor/Isci 24 17,1 47 21,9
Ev Hanim 5 3,6 52 24,2
Ogrenci 11 7,9 9 4.2
Esnaf 4 2,9 18 8,4
Emekli 4 2,9 19 8,8
Issiz 0 0,0 3 1,4
Gelir Durumu
Gelir Giderden Az 41 28,9 52 23,3 0,191 3,308
Gelir Gidere Denk 84 59,2 130 58,3
Gelir Giderden Fazla 17 12,0 41 18,4
Afet Yasama Durumu
Evet 83 56,1 93 40,6 0,003 8,644
Hayir 65 43,9 136 59,4
Afete Hazirhiklh Hissetme
Evet 30 20,4 21 9,2 0,002 9,537
Hayir 117 79,6 207 90,8
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Evde Hazirhginin Olma
Durumu

Evet 19 13,1 18 7,9 0,098 2,738
Hayir 126 86,9 211 92,1
Arabada Hazirhgimin
Olma Durumu
Evet 27 19,9 18 8,5 0,002 9,393
Hayir 109 80,1 193 91,5
Cahstig1 Yerde
Hazirhginin Olma
Durumu
Evet 41 29,7 24 13,3 0,000 13,060
Hayir 97 70,3 157 86,7
Ailesel Hazirhik Plani
Olma Durumu
Evet 21 14,6 13 5,8 0,004 8,220
Hayir 123 85,4 213 94,2
Evde Esyalarin Deprem
Hazirhgma Uygun
Yerlesimi
Evet 47 32,0 78 34,5 0,612 0,258
Hayir 100 68,0 148 65,5
Acil Durum Cantasina
Sahip Olma Durumu
Evet 24 16,3 24 10,6 0,104 2,640
Hayir 123 83,7 203 89,4
Tatbikat Katilim
Evet 89 60,1 35 15,4 0,000 81,435
Hayir 59 39,9 193 84,6
Oturulan Binada DASK
Olma Durumu
Evet 85 61,6 125 55,8 0,278 1,176
Hayir 53 38,4 99 442
*p<0,05

Tablo 18’de bireylerin bazi degiskenlere gore afet konusunda egitim alma

durumlarimin dagilimi verilmistir. Bireylerin afet konusunda egitim alma durumlari ile

yas, medeni durum, egitim durumu, meslek, afet yasama durumu, kendini afete hazir

hissetme, arabada afet hazirliginin olma durumu, ¢alistig1 yerde afet hazirliginin olma

durumu, ailesel hazirlik planina sahip olma ve afet tatbikatina katilma durumu arasinda

istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Buna karsin afet konusunda

egitim alma durumlar ile cinsiyet, gelir durumu, evde afet hazirliginin olma durumu,

evde esyalarin deprem hazirligina uygun yerlesimi, acil durum cantasina sahip olma
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durumu ve oturulan binada DASK olma durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli

fark bulunmamistir (p>0,05).

Tablo 19: Arastirmaya Katilan Bireylerin Baz1 Degiskenlere Gore Acil Durum
Cantasina Sahip Olma Durumlarinin Dagilimi (n=380)

Degiskenler Acil Durum Cantasina Sahip Olma Test
Durumu
Evet Hayir
n % n % P * 1
Cinsiyet
Kadin 30 62,5 228 69,3 0,897 0,344
Erkek 18 37,5 101 30,7
Yas
18-35 15 31,3 118 36,1 0,758 0,555
36-53 27 56,3 176 53,8
54-68 6 12,5 33 10,1
Egitim Durumu
Okuryazar 0 0,0 4 1,2 0,000 34,060
Ilkokul Mezunu 0 0,0 33 10,0
Ortaokul Mezunu 0 0,0 20 6,1
Lise Mezunu 10 20,8 93 28,3
On Lisans Mezunu 0 0,0 12 3,6
Lisans Mezunu 30 62,5 130 39,5
Lisans Ustii Mezunu 8 16,7 37 11,2
Medeni Durum
Evli 34 70,8 231 70,2 0,609 1,829
Bekar 14 29,2 98 29,8
Meslek
Memur 23 52,3 136 43,7 0,034 13,668
Ozel Sektor/Isci 12 27,3 59 19,0
Ev Hanim 1 2,3 57 18,3
Ogrenci 1 2,3 19 6,1
Esnaf 1 2,3 21 6,8
Emekli 5 114 17 55
Issiz 1 2,3 2 0,6
Afet Yasama Durumu
Evet 29 60,4 145 441 0,034 4,502
Hayir 19 39,6 184 55,9
Gelir Durumu
Gelir Giderden Az 10 21,3 85 26,7 0,503 1,375
Gelir Gidere Denk 31 66,0 181 56,9
Gelir Giderden Fazla 6 12,8 52 16,4

*p<0,05
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Tablo 19°da bireylerin bazi degiskenlere gore acil durum gantasina sahip
olma durumlarinin dagilimi verilmistir. Bireylerin acil durum ¢antasina sahip olma
durumlan ile egitim durumu, meslek, daha Once afet yasama durumu arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur (p<0,05). Bununla birlikte cinsiyet, yas,
medeni durum, gelir gider durumu ile acil ¢antasina sahip olma arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark bulunmamaistir (p>0,05).
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S5.TARTISMA

Bu boliimde, bireylerin afetlere iliskin bilgi ve hazirlik durumlarinin
belirlenmesine yonelik arastirma sonucunda elde edilen bulgular dogrultusunda

tartismaya yer verilmistir.

Arastirmaya katilan bireylerin yaridan fazlasi kadin, %27,6’s1 lise mezunu,
%70’1 evli, yartya yakin1 memur, yas araliklarinda, %70,5°1 ¢ocuk sahibi, %56,3 iiniin
ikamet ettigi ev kendisine aittir (Tablo 1). Afet yonetimi agisindan acil saglik
yardimini planlamak, ilag, su ve besin maddeleri, arag-gerec gibi yardim malzemesini
saglamak, afet sonras1 donemlerde 6liim, yaralanma ve hastalik hizlari ile ilgili tahmin
ve hazirlik yapabilmek, riskli gruplari belirleyebilmek i¢in toplumun demografik
ozelliklerinin bilinmesi son derece énemlidir (Isik ve ark., 2012). Egitim eksikligi,
okuryazarlik ve giivenligin 6nemini goz ard1 etme afetlere iliskin hazirliklar kisitlayan
zorluklardan bazilaridir (Kogak ve ark., 2015). Ayrica calismada bireylerin %1,8’inin
sosyal glivencesi bulunmazken, %25’inin geliri giderinden az, %37,4’1 kiralik evde
oturmaktadir (Tablo 1). Bollettino ve ark. (2018) Filipinlilerle yaptiklar1 aragtirmada
katihimcilarin = %34’ yoksul bireylerin afetlerden daha fazla etkilendigini
belirtmislerdir. Bireylerin sosyal giivencesinin olmamasi, gelirinin azligi, kendilerine
ait bir evin olmamasi siliphesiz ki onlar1 olagan {istii durumlara iliskin hazirlikli
olmalarini ve planlama yapmalarini olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Oral ve ark.
(2015) yaptig1 ¢alismada ev sahibi olanlarin deprem hazirligi yapmaya daha fazla
egilimli oldugu ortaya konmustur. Ozsahin ve Kaymaz (2013) afetlerin bir topluma
verdigi zararin, olaym kendisi kadar afeti yasayan toplumun sosyal, politik ve

ekonomik ozellikleriyle de iliskili oldugunu belirtmektedir.

Bireylerin ¢ogunlugu afet ve afet ¢esitlerini doga olaylarinin sebep oldugu
can ve mal kaybina yol acan durumlar, %2’li doganin neden oldugu yikic1 ve zarar verici
olaylar, yartya yakini insanin etkisi ile ya da etkisi disinda yasanilan olaylar seklinde
tanimlamaktadir. Afet gesitlerini ise sirasiyla deprem, sel, erozyon/heyelan, tsunami,
hortum, biyolojik/kimyasal/niikleer saldirilar seklinde sirasiyla belirtmektedir (Tablo
2). Bireylerin doga kaynakli afetleri ilk sirada belirtirken insan kaynakli durumlari

sona almalar1 afetlere iliskin bilgi ve farkindalik diizeylerinin diisiik ya da yetersiz
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oldugunu gostermektedir. Dolayisiyla bu durum onlarin afetlere iliskin hazirlikli olma

ve planlama yapmalarini da olumsuz yonde etkilemektedir.

Aragtirmada bireylerin yarisi afetle karsilasmadigini belirtirken, %42,6°s1
deprem, %3,9’u sel, %3,2’si yangin, %1,1’1 erozyon-heyelanla ilgili deneyim
yasadigini (Tablo 3), yariya yakini ise yakininin afetle karsilastigini bildirmektedir
(Tablo 4). AFAD’in 2014 yilindaki ¢aligmasinda katilimcilarin %22,7’si dogrudan,
%6’smin ise yakininin afete maruz kaldigi, en fazla yasanan afet tiiriiniin (%69,7)
deprem, sel, yangin, heyelan oldugu saptanmistir. Benzer sekilde yapilan ¢alismalarsa
yasanan afet tiirii deprem, yangm, sel ve heyelan seklinde siralanmaktadir (inal,
Kocagdz ve Turan, 2012; Unal ve ark., 2017; Turan ve ark., 2018). Oral ve ark. (2015)
Askale, Ercis ve Erzurum’da yaptig1 calismada deprem deneyimi yasayanlarin daha
fazla deprem hazirligi yaptigini saptamislardir. Bu aragtirmanin da Tiirkiye’nin
batisinda yer alan bir ilde yapilmig olmasi1 ve katilimcilarin 1/3’iiniin Ege Bolgesi’nde
afet yasadigini belirtmis olmasi bu boélgenin, lilkemizin de deprem kusagi lizerinde ve
dogal afetler yoniinden risk altinda oldugunu gostermektedir. Dolayisiyla bu durum,
afet durumunda yasanabilecek can ve mal kayiplarina karsi toplumun
bilinglendirilmesinin, farkindalik olusturulmasinin, sektorler arasi is birliginin afet
oncesi, sirast ve sonrasinda gerekliligine isaret etmektedir. Tiirkiye'de afetlere sikca
rastlanmakla birlikte, afet hazirliginin ve dnlemlerinin yetersizligi ve afet kiiltiiriiniin
zayiflig1 toplumun afetlere kars1 direncini azaltmasina yol agmaktadir (Kogak ve ark.,

2015).

Arastirmada toplumdaki bireylerin cogunlugu en fazla risk altinda olan
gruplar1 ¢ocuklar, yaglilar ve engelliler olarak belirtmektedir (Tablo 4). Bollettino ve
ark. (2018) Filipinlilerle yaptiklar1 calismada katilimeilarin yarisindan ¢ogu yaslt ve
cocuklar1 savunmasiz ve en fazla etkilenen gruplar olarak belirtmistir. Kilig (2017),
olaganiistii durumlarda yasin gengler lehine tercih edilebilecegi ifade ederken, Isik ve
ark. (2012) afetlerde, engelliler, kronik hastalar (diyabetikler, kas hastalar1 vb.),
yaslilar, ¢ocuklar ve kadinlarin en riskli gruplar oldugunu ve bu nedenle afet ha-
zirliklarinda bu gruplarin  gereksinimleri diisiiniilerek planlamalar yapilmasi

gerektigini bildirmektedir.
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Arastirmaya katilan ve afetle karsilasan bireylerin yarisi panik-korku
yasayarak psikolojik olarak etkilenirken, %3,7’si ise maddi olarak etkilenmistir (Tablo
4). Afetlerin toplum flizerine etkileri soruldugunda ise bireyler sirayla can kayiplari,
maddi kayiplar, psikolojik etkiler, yaralanmalar, fiziksel etkiler, yer degisiklikleri ve
sekeller olarak siralamistir (Tablo 15). AFAD (2014)’1n ¢alismasinda ise dogrudan
afete maruz kalanlarin yasadiklar afetlerle birlikte herhangi bir can kaybi, mal kayb1
ya da go¢ olup olmadigr incelenmis ve dogrudan afet yasayan katilimeilarin %56,5°1
deprem nedeniyle can kaybi, %50,7’si mal kayb1 ve %71,3 go¢ gibi durumlarla
karsilagtig1 saptanmistir. Afetlerin toplum iizerinde 6liim, yaralanma gibi fiziksel
etkileri; konut, altyapi, tarim alanlarinin zarar gérmesine bagli mekansal fiziksel
etkileri; hem bireysel hem de devlet bazinda mali ve ekonomik etkileri; yetim kalan
cocuklar, pargalanmis aileler, gogler, egitim firsatlarinin yok olmasi, hayatta kalanlarin
yasadiklar1 travmalar, bor¢lanma vb. sosyal etkileri ve su, kanalizasyon, barinma ve
gida sorunlarindan kaynakli bulagici hastaliklar gibi biyolojik etkileri olabilmektedir
(Unsal ve Ertiirk Atabey, 2016). Dolayisiyla afet durumunda bireyler sagliklarini

olumsuz yonde etkileyebilecek bir¢cok olumsuz faktorle karsilasabilmektedir.

Aragtirmaya katilan bireylerin %38,9’u afet konusunda egitim almistir
(Tablo 5). Benzer sekilde Cui, Han ve Wang (2018) yaptig1 ¢aligmada ise Giiney-Bati
Cin’in kirsalindaki halkin %45,5°1, Teker, Ergin ve Karavus (2018)’un halk saglig:
akademik personelleriyle yaptig1 calismada 6gretim tiyelerinin %61,1°1 ve arastirma
gorevlilerinin %71,6’s1, Ulas Kadioglu ve Uncu (2018)’in Elazig’da aile saghig
merkezlerine basvuran bireylerle yaptig1 ¢calismada %41°1, Arslan, Sayhan ve Salt
(2018) t1p fakiiltesi 6grencileriyle yaptig1 calismada %27,4’i, AFAD’1n (2014) yaptig1
calismada %7,5°1, Inal, Kocagdz ve Turan (2012) yaptigi arastirmada 6grencilerin
%26’s1, Saygun ve ark. (2012) Kirikkale’de aile sagligt merkezine bagvuran
yetiskinlerle yaptig1 calismada ise katilimcilarin %3,5’inin afet egitimi aldig
saptanmigtir. Afet egitimlerinin amaci, insanlarin afetlere direncini arttirarak ve
bireylerin afetlere hazirlikli olmalarimi saglayarak toplumlarin afetlerden olumsuz
etkilenmelerini Onlemektir (Mizrak, 2018). Bu arastirma ve diger arastirma
bulgularima bakildiginda afet egitiminin istendik diizeyde kisiye ulasmadig
goriilmektedir. Ozellikle afetin olumsuz etkileri diisiiniildiigiinde toplumdaki

bireylerin istendik diizeyde egitim almadiklar1 dikkati ¢ekmektedir.
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Arastirmada bireyler afet konusundaki bilgi kaynaklarin1 %77,6 radyo-
televizyon, %68, 1 internet ve %32,6 dersler/okul olarak siralamaktadir (Tablo 5). Inal,
Kocagoz ve Turan (2012)’1n calismasinda ise temel afet bilincini %24,6 televizyon,
%32.9 internet ve %42,5 okuldan edinildigi saptanmistir. Toplumun afetlere yonelik
egitim ve bilgi seviyesinin artmasi, afetlere hazirligi, afet durumundaki tutum ve
davranisi olumlu yonde etkilemekte, maddi ve manevi zararlar1 azaltmaktadir (Kog,
2013). Toplumun her egitim diizeyindeki bireylerine ulasabilmek igin; kongre,
seminer, sempozyum gibi bilimsel toplantilarin; okul, halk egitim merkezi, aile saglig
merkezi gibi kurumlarda periyodik egitimlerin; gorsel ve isitsel medyada afet
bilgilendirme programlarinin ve kamu spotlarinin arttirilmasinin toplumda afet bilinci

olusturmada biiyiik 6neme sahip oldugu diistiniilmektedir.

Tablo 5°de bireylerin yarisinin ilkyardim egitimi aldigi, ayrica tablolarda
yer verilmemekle birlikte katilimcilarin %84,5°1 afet yonetiminde ve afet durumunda
yardimin saglik profesyonelleri ile sinirli olmadigini ifade etmektedir. Ani kazalar ve
afetlerdeki yaralanmalarda ilk bes dakika hayati 6neme sahip olmakla birlikte, afet
durumunda profesyonel ekiplerin olay yerine gelmesinin zaman alacagi
unutulmamalidir. Ayrica lilkemizde artan niifusla birlikte saglik bakim hizmetlerini
karsilamak i¢in yeterli doktor, hemsire ve diger saglik personeli bulunmamaktadir
(Kus, 2017). Bu durum yasanilacak bir afet durumuna kars1 hazirliklt olmanin ve
yaralilara dogru miidahalede bulunabilecek bilgi ve beceriye sahip insan sayisinin

Onemini gostermektedir.

Bireylerin yarisindan fazlasi kreg/anaokulunda, ¢ogunlugu ise okullarda
afetle ilgili egitim verilmesi goriisiindedir (Tablo 6). Inal, Kaya ve Altintas (2018)
ilk6gretim ve ortadgretim diizeyindeki miifredat programlarinmi afet egitimi acisindan
degerlendirdiklerinde afetlerle ilgili ayr1 bir dersin olmadigini, dersler icinde {inite ve
konularda yer verildigini ve miifredatin yetersiz oldugunu belirlemiglerdir. Tablolarda
yer almamakla birlikte ¢aligmada katilimcilara afet egitimine hangi yas doneminde
baslanmasinin uygun oldugu soruldugunda tamamina yakim1i 5-15 yas arasinda
verilmesinin uygun oldugunu ifade etmislerdir. Bugiinlin ¢ocuklarinin gelecegin

toplumlarint olusturacagr diislintildiiglinde ¢ocuklara yonelik verilen egitimin
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verimliligi ve ¢ocuklarin afetlere direngli olmasi toplumun da afetlere uzun donem
direncli olmasimi saglayacagi bilindik bir durumdur. Cocuklarda afet bilincinin
gelistirilmesi  i¢in  egitimde sembolik ¢alismalardan ziyade gergege yakin
uygulamalara yer verilmesinin 6nemine vurgu yapilmaktadir (Mizrak, 2018; Limoncu
ve Atmaca, 2018). Bu anlamda afetlere iliskin ¢ocuklara yonelik egitim yapilmasinda
simiilasyon, tiyatro, miizikal, ¢izgi film ve tatbikatlarin yapilmasinin yeri afetler
konusunda  farkindalik  olusturulmasinda son derece Onemli oldugunu
diistindiirmektedir. Muttarak ve Pothisiri (2013)’nin yaptig1 ¢alismada ise ailenin
birlikte aldigr afet egitiminin, afet hazirligin1 afet deneyimi kadar etkiledigi

saptanmistir.

Aragtirmaya  katilan  bireylerin yaridan fazlast hi¢ tatbikata
katilmamiglardir (Tablo 7). Benzer sekilde Arslan, Sayhan ve Salt (2018)
katilimcilarin yarisinin, Sahin, Lamba ve Oztop (2018) iiniversite dgrencilerinin
%78,6’s1min deprem tatbikatina katilmadiklarini saptamistir. Diger yandan Cui, Han
ve Wang (2018) Giiney-Bati Cin’in kirsalindaki halkin %61,9’unun tahliye
tatbikatlarina katildigin1 belirtmislerdir. Bu durum kurum ve kuruluslarin afetlere
yonelik farkindaliga yeteri kadar 6nem vermediklerini gdstermektedir. Calismada
ayrica bireylerin ¢ogunlugu tatbikatlarin yapilmasi gerektigini, %45°1 her yil ve
%31,1’1 3-6 ayda bir tatbikatlarin tekrarlanmasini belirtmektedir (Tablo 8). Tatbikat
planlarinin tatbikatta gorevli kisilerce ¢ok iyl Ogrenilmesi ve gerektiginde
uygulanabilmesi gerekmektedir. Cilinkii acil durum olustugunda bu plan1 okuyacak
zaman olmayacak, belki de planlar bulunamayacaktir. Bu nedenle planlarin yilda en
az iki defa uygulanmasi ve herkesin denemesi, 6grenmesi ve gelistirmesi son derece
onemlidir. Tatbikat senaryolarinin hareket kabiliyetinin diger kurumlarin is birligi ile
zamanla arttirilmasi da saglanmalidir. Tatbikatlarin gercekei, ol¢iilebilir, basit, elde
edilebilir ve katkiya yonelik olmast gerektigi unutulmamalidir (Isik ve ark., 2012;

Kadioglu, 2011).

Aragtirmada bireylerin yaridan fazlasi afetlere hazirlikli olmak ve biling
olusturmak, az bir kismi1 olay aninda sogukkanli olabilmek ve eksiklerin tespiti i¢in

tatbikatlarin yapilmasi gerektigini ifade etmektedir (Tablo 8). Tatbikatlarin ve tatbikat
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degerlendirmelerinin yapilmasinin amaglari planlarinin, yonetmelik ve kilavuzlarinin
dogru hazirlanmasimni1 saglamak, afet yoOnetim sistemindeki yapilmasi gereken
degisiklikleri saptamak, egitim ve personel eksikliklerinin tespit etmek, tatbikatin
amacia ulasip ulasmadigini degerlendirmek, gerekli ekipmanlarin varligini tespit
etmek ve tatbikat sikligimi belirlemektir (Kadioglu, 2011). Bu durum, afetlerde
yasanabilecek olumsuzluklart en aza indirmede tatbikatlarin belirli araliklarla

periyodik olarak yapilmasinin ne kadar 6nemli oldugunu diisiindiirmektedir.

Arastirmada bireylerin %13,4’li kendisinin afetlere hazirliklt oldugunu
disiinmektedir (Tablo 9). Benzer sekilde Bollettino ve ark. (2018) yaptiklari
arastirmada ise Filipinlilerin %31°1 kendisini hafif hazir, %33’ biraz hazir ve %36’s1
cok hazir olarak tanimlamislardir. Tiirkiye’de yapilan calismalarda: AFAD (2014)
katilimeilarin %10, Ozsahin ve Kaymaz (2013) %23,8, Sahin, Lamba ve Oztop (2018)
%21,7’sinin kendilerini hazirlikl olarak gordiiklerini saptamislardir. Afetler agisindan
riskli olan Istanbul ve Miyazaki gibi farkli toplumlarda hemsirelik lisans dgrencileriyle
es zamanli yaptiklari calismada iki grubun da afet hazirlig1 ve afetle ilgili bilgi diizeyi
acisindan benzer oldugu belirlenmistir (Oztekin ve ark., 2015). Bu durum afet

konusunda toplumlarin hazirlikli olmadigini diistindiirmektedir.

Arastirmada bireylerin %9,7’si evinde afete iligkin hazirliginin oldugunu
belirtmistir (Tablo 9). Teker, Ergin ve Karavus (2018)’un halk sagligi akademik
personelleriyle yaptigi calismada da 6gretim tiyelerinin %27,8’inin evinde afete iliskin
hazirligr oldugu fakat arastirma gorevlilerinin hicbirinin  hazirligit  olmadig
bulunmustur. Bu bulgu her ne kadar bireylerde farkindalik olusturmada 6nemli
oldugunu diisiindiirse de tutum olusturmada bilginin yan1 sira farkli egitim

stratejilerinin kullaniminin 6nemini gostermektedir.

Arastirmada katilimcilarin biiyiik cogunlugunun gerek bireysel gerekse
ailesel herhangi bir hazirlik planimin olmadigi bulunmustur (Tablo 9). Shannon
(2015)’un yaptig1 ¢alismada katilimcilarin %57 sinin sinirh kisisel hazirligi oldugu,
Bollettino ve ark. (2018) yaptig1 calismada Filipinlilerin %83"i acil durum planlarini
aileleriyle tartistig1, Najafi ve ark. (2017) Tahran’da yaptig1 ¢calismada katilimcilarin
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sadece %10’unun afet hazirlik davranisi oldugu tespit edilmistir. Benzer konuda
Tiirkiye’de Ulas Kadioglu ve Uncu (2018)’nun Elazig’da aile sagligi merkezlerine
basvuran bireylerle yaptig1 ¢aligmada katilimcilarin %89,7’sinin evinde hazirlik plani
yapmadigi, Arslan, Sayhan ve Salt (2018) yaptig1 ¢calismada katilimeilarin %86’sinin
halihazirda kisisel/ailesel afet planlarinin olmadig1, inal, Kocagdz ve Turan (2012)’1n
yaptig1 ¢aligmada ise 6grencilerin %14,1’inin kisisel/ailesel hazirlik planlarinin oldugu
bulunmustur. Afetlere iliskin sahip olunan kisisel/ailesel hazirlik planlarinin istenen
diizeylerde olmamasi toplumun bilgi ve farkindaliginin yetersiz oldugunu
gostermektedir. Bunun yani sira ¢alismada bireylerin %79’unun afet durumunda
ailesiyle iletisim kurma plani olmadigi, %20,5’inin plan1 oldugu saptanmustir (Tablo
9). Turan ve ark. (2018) yaptig1 ¢alismada katilimcilarin %29,5’inin acil durum telefon
numara listesine sahip olduklari, Unal ve ark. (2017) UMKE calisanlariyla yaptig1
calismada ise katilimcilarin tamamia yakini aile iyelerinin acil durum telefon
numaralarini bildigini, %44,8’1 ise biri ayn1 sehirde digeri sehir disinda olmak tizere
aile disinda ulasabilecekleri iki kisiyi belirleyerek numara ve adreslerini 6grendiklerini
belirlemiglerdir. Afet durumunda telefon hatlarinin  yogunlugu nedeniyle
yasanabilecek iletisim sorunlarindan dolayr baska sehirlerde yasayan yakinlara
ulagmak daha kolay olmaktadir. Bu durum afetin etkilerini yakindan géren ve yasayan
insanlarin afetlere hazirliga daha fazla 6nem verdigini ve farkindaliklarinin daha

yiiksek oldugunu diistindiirmektedir.

Arastirmada katilimcilarin 1/3’0 evindeki esya yerlesimlerini deprem
hazirligina uygun olarak (dolaplar duvara sabitlenmis, avizeler tavana gengelle asilmis
vb.) diizenlemistir (Tablo 9). Unal ve ark. (2017) yaptig1 calismada bireylerin yarisi,
AFAD’m (2014) ¢calismasinda %27,5’1, Ulag Kadioglu ve Uncu (2018)’nun Elazig’da
aile saglig1 merkezlerine bagvuran bireylerle yaptig1 ¢alismada %49,1°1, Saygun ve
ark. (2012) Kirikkale’de aile sagligit merkezine bagvuran yetiskinlerle yaptigi
calismada ise %6,7 sinin afetlerin etkilerinden en az diizeyde zarar goriilmesi amaciyla
evdeki esyalarinda diizenlemeler yaptigi belirlenmistir. Japonya’da siirekli farkli
siddetlerde depremler meydana gelmesine ragmen 6liim oranlari azdir. 1995 yilinda
meydana gelen Kobe Depremi sonrasinda yapilan incelemelerde insan éliimlerinin ve
yaralanmalariin en 6nemli sebebinin bina yikiminin yaninda evde kullanilan mobilya

ve esyalarin oldugu tespit edilmistir (Demirarslan, 2005). Tiirkiye’de 1999 yilinda
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yasanan Kocaeli depremindeki yaralanmalarin %50’si ve can kayiplarinin %31
yapisal olmayan esya kaynakli yap1 elemanlarindan kaynaklanmistir (Ipek, 2015). Bu
durum afetlerden korunmada, can ve mal kaybinin 6nlenmesinde evdeki esyalarin

tespit edilmesinin ve yerlesiminin 6nemini gostermektedir.

Arastirmada bireylerin yarisindan fazlasi ¢alistigi kurumun afet hazirlik
planina iliskin herhangi bir bilgisinin olmadigini ifade etmektedir (Tablo 9). Benzer
sekilde Labrague ve ark. (2015) Filipinli hemsireler iizerinde yaptigi calismada
hemgsirelerin %42,4’iniin, Cakmak ve ark. (2010) 112 acil birim ¢alisanlarinin
%76,1’inin kurumlarina ait afet eylem planlarini bildigi belirlenirken, Teker, Ergin ve
Karavus (2018)’un halk sagligi akademik personelleriyle yaptigi ¢alismada da 6gretim
tiyelerinin %50’sinin ve arastirma gorevlilerinin %77,6’sinin kurumlarina ait herhangi
bir afet planinin olup olmadigina iliskin bilgisinin olmadigi saptanmistir. Diger yandan
Vatan ve Salur (2010)’un Izmir’deki yonetici hemsirelerle yaptig1 calismada ydnetici
hemsirelerin %8,3’inin ¢alistiklar1 hastanede HAP (Hastane Afet ve Acil Durum
Planlar1) olmadigi, %43,3’iinlin calistigi hastanede ise HAP ile ilgili personelle
bilgilendirme toplantis1 yapilmadigi, Sen ve Ersoy (2017)’un hastane afet ekibiyle
yaptig1 ¢alismada ise katilimcilarin %53,6’sinin HAP’daki gorevini hi¢ bilmedigi,
%6,3’1 de yanlis bildigi saptanmistir. Yasanabilecek herhangi bir afet durumunda
saglik kurumlar1 ve saglik calisanlari biiyiik 6neme sahiptir. Saglik kurumunun afet
planinda yer alan hastane afet ekipleri ve hastane yoneticileri basta olmak iizere biitiin
saglik kurumu calisanlarinin kurumun afet planim1 bilmesi; afet durumunda 6nce
kendilerinin sonra kurumda tedavi goren hasta ve yakinlarimin afetin olumsuz
etkilerinden korunmalarinda son derece 6nemlidir. Bu arastirma ve diger arastirma
sonuglar1 afet durumunda aktif rol alan ve afetin etkilerini yakindan géren ve yasayan
saglik profesyonellerinin ¢alistiklart kurumun afet plani ile ilgili daha fazla bilgi sahibi
oldugunu gosterirken, egitim yapan akademik personelin, hastanelerin yoneticileri ve
hastane afet ekiplerinin bu konuda bilgiye sahip olmamasi diisiindiiriicii bir durum

olup, periyodik egitimlerin ne derece 6nemli oldugunu gostermektedir.

Aragtirmada bireylerin yarisinin oturdugu binada deprem/afet sigortasi
bulunmaktadir (Tablo 9). Benzer sekilde Teker, Ergin ve Karavus (2018)’un halk

saglig1 akademik personelleriyle yaptigi calismada 6gretim tiyelerinin %33,3 {iniin ve
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arastirma gorevlilerinin %36,7’sinin, AFAD’1n (2014) ¢alismasinda %20,6’sinin, Ulas
Kadioglu ve Uncu (2018)’nun Elaz1g’da aile sagligi merkezlerine bagvuran bireylerle
yaptig1 calismada %31,4’linlin, Kogak ve ark. (2012)’nin yaptig1 ¢aligmada ise 112
ambulans servisi personelinin %34,1’inin evinin DASK sigortasina sahip oldugu
bulunmustur. Konut kredisi ile ev aliminda konut sigortasinin yapilabilmesi ve
Agustos 2012°de yiiriirliige giren yeni Afet Sigortalar1 Kanunu geregince evlere su ve
elektrik baglatilabilmesi i¢in DASK poligesi sart1 aranmaktadir (Ozbayram, 2018). Bu
gerekceler DASK poligesine sahip evlerin sayisinda artis olacagini dolayisiyla afet
durumuyla Kkarsilasma  durumunda maddi  kayiplarin  karsilanabilecegini
gostermektedir. Ayrica ¢aligmada bireylerin %37,4’{inlin oturdugu binada yangin
séndiirme tiipii oldugu bulunmustur (Tablo 9). Benzer sekilde Sahin, Lamba ve Oztop
(2018)’un Tniversite Ogrencileriyle yaptig1 ¢alismada Ogrencilerin barinma igin
kullandiklar1 konutlarda yangin detektorii veya yangin sondiirme tiipii bulunma orani
%17,4 olarak bulunmustur. Yaganabilecek her ¢esit afette ikincil bir afet olarak yangin
yasanmasi olasi bir durum olup, yasanilan binalarda yangin sondiirme tiipii ve
ekipmanlarin olmamasi afetlere hazirlik konusunda yeterli bilgi ve farkindalik
diizeyine sahip olunmadigin1 gostermekte ve yangin durumunda can ve mal

kayiplarinin artacagina isaret etmektedir.

Arastirmada bireylerin %12,6’simnin acil durum c¢antast bulunurken,
%86,6’s1n1n ise bulunmamaktadir (Tablo 10). Teker, Ergin ve Karavus (2018)’un halk
saglig1 akademik personelleriyle yaptigi ¢alismada ise 6gretim iiyelerinin %50 sinin
ve arastirma gorevlilerinin %14,3’linlin, Arslan, Sayhan ve Salt (2018) yaptig1
calismada katilimcilarin %11,8’inin, Ulas Kadioglu ve Uncu (2018)’nun yaptig
caliymada %8,2’sinin, Saygun ve ark. (2012) yaptigi calismada %3,8’inin, Inal,
Kocagdz ve Turan (2012)’1n yaptig1 calismada da 6grencilerin %1 1,3 {iniin acil durum
cantas1 bulunmaktadir. Afet durumunda acil durum cantasi, ilk 72 saat basta olmak
lizere, enkaz altinda ya da istlinde, yardim ekipleri gelene kadar bireysel ve ailesel
yagamin devamliligimi saglayabilmek i¢in oldukca Onemlidir. Bu durum afetler,
afetlerden korunma ve afet sirasinda acil durum gantasi bulundurmanin ne kadar
onemli oldugu konusunda toplumun farkindalik diizeyinin istendik seviyede

olmadigini géstermektedir.



106

Aragtirmada  bireylerin deprem durumunda ilk yapilacak olan
uygulamalar1 %34,7 giivenli bir alana gegmek, %14,4 yasam ticgeni olusturmak (¢cok-
tutun-kapan), %5 disar1 ¢cikmak, %1,8 siginaga gitmek, %1,3 ortak toplanma noktasina
gitmek olarak siraladiklar1 saptanmistir (Tablo 11). Salur ve ark. (2012) Kirikkale’de
yaptig1 ¢alismada katilimcilar deprem sirasinda yapilacak uygulamalar1 dua etme,
panik yapmadan kagmaya calisma, kayabilecek ve devrilebilecek agir mobilyalardan
uzak durma, kosarak disar1 ¢ikma, cenin pozisyonunda yere yatma, camlardan uzak
durma, buzdolabinin yanina uzanma ve balkondan inmeye c¢aligma seklinde
siraladiklart bulunmustur. Turan ve ark. (2018) yaptig1 calismada katilimcilarin
%51,3’1i deprem, %44,3°1 sel, %41,3’1 heyelanda, %45,3’1i bina yangininda ne
yapmalar1 gerektigi konusunda az bilgi sahibi olduklar belirlenmistir. Tiirkiye afetler
acisindan riskli bolge lizerinde olmasina ragmen bireylerin afet aninda kendisini nasil

koruyacagi ile ilgili yeterli bilgiye sahip olmadigini gostermektedir.

Arastirmada  bireylerin  1/4’inden fazlasi afetlerde gorev alan
kurum/kurulus/sivil toplum drgiitlerini bilmektedir (Tablo 12). Turan, Bulut ve Oztiirk
(2015)’1in yaptig1 calismada katilimcilarin %40,7’sinin AKUT u, %31’inin UMKE’yi
ve %27,8’inin AFAD’1 bildigi bulunmustur. Bu bulgular toplum tarafindan afetlerde
gorev alan kurum ve kuruluslarin yeterince bilinmedigi, toplumun bu konuda
bilgilendirilmesinin eksik oldugunu diisiindlirmektedir. Bununla birlikte arastirmaya
katilan bireylerin %4,7’si afetlere yonelik bir kurum/kurulus/goniillii toplulukta
caligmakta, %44,2’si ise calismaya istekli olduklarini belirtmektedir (Tablo 13).
Benzer sekilde Arslan, Sayhan ve Salt (2018) calismasinda da katilimcilarin %79,4’1
afetlerde goniillii olarak ¢aligmaya istekli oldugu belirlenmistir. Ilging bir ¢aligma
sonucu olarak Teker, Ergin ve Karavus (2018)’'un halk sagligi akademik
personelleriyle yaptigi c¢alismada ise katilimcilarin ¢ogunun olasi bir felaket
durumunda goniillii olarak ¢alismak istemedigi, bunun da en 6nemli nedeninin egitim
eksikligi oldugu saptanmistir. Afet sonras1 gerek arama kurtarma gerekse ilkyardim
acisindan her bir saniyenin hayati 6nemi oldugu ve profesyonel ekiplerin sayisinin
yetersiz kalabilecegi unutulmamalidir. Ancak bilingsizce yapilmaya calisilan

yardimlar afetzedelerin hayatlarini daha cok tehlikeye sokabilmekte ya da kalici



107

hasarlara neden olabilmektedir. Bu nedenle halkin bu kurum/kurulug/topluluklarda yer
almasi, gereken egitimlerden gectikten sonra profesyonel ekiplere destek olmasinin
saglanmas1 ve gonilli katilimlarin artmasi i¢in insanlarin tesvik edilmesinin 6nemli

oldugu distiniilmektedir.

Arastirmada bireylerin konut satin alma/kiralama sirasinda afetlere
yonelik g6z Oniinde bulundurulan konularla ilgili 1/4’tinden fazlasi deprem
yonetmeligine uygunluguna ve dayanikliligina, %15,8’1 zemin yapisina ve %12’si
DASK olmasma dikkat ettikleri belirlenmistir (Tablo 14). Afetlerde yikilan eski,
dayaniksiz ve afetlere uygun olmayan binalarin en biiyiik 6liim nedeni oldugu goz
oniinde bulunduruldugunda, binalarin deprem ve diger afetlere uygun olarak ve dogru
zeminlerde yapilmasi ve bireylerin bu binalarda yasamayi tercih etmesi can ve mal

kayiplarinin 6nlenmesinde son derece dnemlidir.

Arastirmada bireyler afetlerin insanlar/toplum {izerindeki etkilerini can
kayiplari, maddi kayiplar, psikolojik etkiler, yaralanmalar, fiziksel etkiler, yer
degisiklikleri ve sekeller olarak siralamaktadirlar (Tablo 15). Tablo 16’da bireylerin
tamamina yakininin halkin afetlere iliskin hazirlikli olmadig1 goriisiine sahip oldugu
goriilmektedir. Benzer konuda AFAD (2014) yaptigi c¢aligmada katilimcilarin
%74,6’smn Tiirk toplumunun herhangi bir afete hazirlikli olmadig1 goriistine sahip
oldugu bulunmustur. Her ne kadar bireyler afetin olumsuz etkilerini siralasalar da afete
hazirlik konusunda yeterli bilgiye sahip olmamalari, motivasyonlariin diisiik olmas1
ve onemsememeleri toplumun Kiiltiirel yapisina da uygun olarak aragtirmaya katilan

bireylerin de kaderci bir diisiinceye sahip olduklarini diigiindiirmektedir.

Arastirmada bireylerin  %93,9’u halkin afetlere hazirlikli olmadigi
goriisiinde olup, bu hazirliksizligin nedenini %48,7’si halkin yeterli bilgi ve bilince
sahip olmamasi, %25,5’1 de toplumun afeti ciddiye almamas1 ya da umursamamast
olarak gérmektedir (Tablo 16). Halk saglig1 hemsireleri sorumlu oldugu bolgedeki ev,
isyeri, okul gibi alanlarda egitim programlar1 diizenlemeli, toplumdaki diger ekip
tiyeleri ile is birligi yaparak risk analizi yapmali, tehlike ve giivenlik eksiklerini
belirlemeli, afet tatbikatlar1 organize ederek halkin farkindaligini arttirmalidir

(Demirbas, Sezer ve Ergun, 2013).
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Arastirmada halkin afetlere hazirlikli olmast amaciyla farkindalig
arttirmak i¢in yapilabilecek girisimler incelendiginde bireylerin %52,6’s1 egitimlerin
arttirilmasi, %16,1°1 tatbikatlarin arttirilmasi, %14,5’1 medyanin aktif kullanilmasi,
%7,9’u kamu spotlarinin yapilmasi, %1,8°1 afis ve brosiirler hazirlanmasi, %4,5’1
seminer, sunum ve kurslarin arttirilmasi, %1,3’i ger¢ekei ve uygulanabilir politikalar
olusturulmasi ve %1,3’ii dogru yapilasmanin saglanmasi goriisiine sahiptir (Tablo 16).
AFAD’m (2014) calismasinda da katilimeilarin %47,8’inin genel olarak kamuda ve
%40,7’sinin yasanilan bdlgede olas1 afetler konusunda bilgilendirme yapilmasi,
%40,6’s1inin daha once yasanmis afetler konusunda bilgilendirme olmasi, %26,8’inin
yasadig1 bolgede afetlere iliskin etkinlikler yapilmasi, %13,9’unun yasadig1 bolgede
afetlere kars1 yerel orgiitlerin olusturulmasi, %6,9’unun seminer, toplanti, egitim,
konferans verilmesi ve kamu spotlarinin artirilmasi, %6,8’inin afete kars1 farkindalik
konusunda 6zel sektoriin tesvik edilmesi diisiincesinde oldugu bulunmustur. Afet
egitimi; bireylerin afetlere kars1 daha dogru ve etkili hazirlanmalarini, afetlere nasil
miidahale edeceklerini, afetlerden Oncelikle kendilerini ve ailelerini nasil
koruyacaklarmi ve afetlerden sonra en kisa siirede eski hallerine donmeyi
ogretmektedir (Mizrak, 2018). Basta konut, okul ve is yeri diizeyinde olmakla birlikte
depremle karsilasilabilecek her yerde periyodik olarak tatbikatlarin yapilmasi hem
depremin zararlarini azaltmada hem de hata ya da eksiklerin tespit edilmesinde son
derece dnemlidir (Sahin, Lamba ve Oztop, 2018). Ozellikle medyanin genis kitlelere
ulasmast nedeniyle afetler Oncesi ve sonrasinda, halkin afetler hakkinda
bilgilendirilmesi ve bilinglendirmesinde, resmi kurum yetkilileri ile halk arasinda
iletisim saglamada, afetlerin sebep oldugu maddi ve manevi kayiplarin azalmasinda

onemli role sahiptir (Kog, 2013).

Aragtirmada bireylerin %388,9’u hemsirelerin afet caligmalarinda yer
almasi1 gerektigi goriisiinde olup; %46,1°1 afet dncesinde, %73,9’u afet sirasinda ve
%89,5°1 afet sonras1 donemde hemsirenin 6nemli role sahip oldugunu belirtmektedir
(Tablo 17). Taskiran ve Baykal (2017)’nin yaptig1 ¢calismada da arastirmaya katilan
hemsirelerin %66,7 sinin afet 6ncesinde, %95,1’inin afet sirasinda ve %95,6’sinin afet
sonrasinda hemsirenin rolii oldugu goriisiinde olduklar1 saptanmistir. Hemsireler,
halkin afetler ile basa ¢ikmasinda en 6nemli insan kaynaklarindan biri olup afet

dongiisiiniin her asamasinda rol sahibidir ve bu nedenle hemsireler afetlere hazirlikli
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olmak zorundadir. Gerek halk gerekse hemsirelerin biiyiik bir cogunlugu hemsirelerin
afetteki tek roliiniin afetlere miidahale etme oldugunu diistinmektedir. Bilindigi gibi
hemsirelerin vaka ydneticisi, egitici, ekip tiyesi, bakim verici, arastirmaci, yonetici ve
ilk yanit verici rollere sahip olmasi, hemsirelerin afetin tiim evrelerinde 6nemli bir
konumda olduklarini géstermektedir (Kalanlar ve Kubilay, 2015; Taskiran ve Baykal,
2017).

Aragtirmada bireylerin afet konusunda egitim alma durumlar ile yas,
medeni durum, egitim durumu, meslek, afet yasama durumu, afete hazir hissetmeleri,
arabada afet hazirliginin olma durumu, ¢alistig1 yerde afet hazirliginin olma durumu,
ailesel hazirlik planina sahip olma durumu ve tatbikata katilma durumu arasinda
istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur. Buna karsin afet konusunda egitim alma
durumu ile cinsiyet, gelir gider durumu, evde afet hazirliginin olma durumu, evde
esyalarin deprem hazirligina uygun yerlesimi, acil durum ¢antasina sahip olma durumu
ve oturulan binada DASK poligesi olma durumlari arasinda istatistiksel olarak anlaml
fark bulunmamistir (Tablo 18). Muttarak ve Pothisiri (2013) yaptiklar ¢alismada afet
egitimi alma ile afetlere hazirlikli olma arasinda anlamli fark bulmuslardir. Benzer
sekilde Ulas Kadioglu ve Uncu (2018)’nun Elazig’da yaptig1 caligmada bireylerin
temel afet bilinci egitimi alma durumlart ile egitim durumu arasinda istatistiksel olarak
anlaml fark bulunmustur. Karanci ve Dogulu (2017) 2002 yilinda Cankiri’da afet
egitimi alan ve almayan iki grupla yaptiklar1 karsilastirmali caligmada afet egitiminin
afet hazirliginda hem biligsel hem de davranigsal olarak olumlu fark yaratti§ini ortaya
koymuslardir. Yine Kogak ve ark. (2012) yaptig1 ¢caligmada afet egitimi alma durumu
ile afet hazirlik planlar1 ve uygulamalar1 olmasi arasinda istatistiksel olarak anlamli
fark bulmuslardir. Ancak Inal, Kocagoz ve Turan (2012)’m yaptig1 arastirmada temel
afet bilinci egitimi alma ile afet yasama durumu arasinda anlamli fark bulunmamuistir.
Afet egitimi alma siliphesiz ki bireylerin afetlere hazirlikli olma ve motivasyonu

arttirma anlaminda 6nemli etkiye sahiptir.

Arastirmada bireylerin acil durum c¢antasina sahip olma durumu ile egitim
durumu, meslek, daha once afet yasama durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark bulunurken; cinsiyet, yas, medeni durum, gelir gider durumu arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmamistir (Tablo 19). Najafi ve ark.

(2017) Tahran’daki ¢alismada aylik gelir seviyesi, onceki afet deneyimi, yerlesim
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bolgesi ve meslegin; Xu ve ark. (2015) Cin’de cinsiyet, yas, egitim, gelir diizeyi, afet
deneyiminin afet hazirlik davranislarini 6nemli dlgiide etkileyen demografik faktorler
oldugunu saptamislardir. Oral ve ark. (2015) yaptig1 calismada ise deprem hazirligi ile
deprem deneyimi ve yasam yeri arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulmuslardir.
Foster ve ark. (2011) yaptiklar1 calismada yas, cinsiyet, 1k, egitim, okuryazarlik,
sosyoekonomik durumun afete hazirlik durumunu etkilemedigini, inal, Kocagdz ve
Turan (2012) ise yaptig1 arastirmada afet ¢antasi bulundurma ile afet yasama durumu

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark olmadigin1 saptamislardir.
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6.SONUC VE ONERILER

Bu béliimde bir il merkezinde yasayan bireylerin afetlere iligskin bilgi ve
hazirlik durumlarinin belirlenmesine yonelik yapilan aragtirmanin sonuglaria ve bu

sonuclar dogrultusunda gelistirilen dnerilere yer verilmistir.

6.1.SONUCLAR

Bir il merkezindeki bireylerin afetlere iliskin bilgi ve hazirlik durumlarinin

belirlenmesi konusunda yapilan arastirmanin sonuglart asagida sunulmustur.

e Bireylerin %91,5’inin afeti “Doga olaylarinin sebep oldugu can ve mal kaybina
yol acan durumlar” olarak tanimladigi ve bireylerin tamamina yakininin
deprem, sel, tsunami, erozyon-heyelan, hortum, yangin ve ¢1g1 afet gesitleri
icinde tanimlarken; bireylerin %45’inin biyolojik/kimyasal/niikleer saldirilar

afetler arasinda saydigi belirlenmistir.

e Bireylerin %37,31i afetle karsilastiklarinda panik-korku yasadigini, %13,4°1
psikolojik olarak etkilendigini belirtirken %6,8’1 etkilenmedigini belirtmistir.

e Bireylerin biiyiik cogunlugunun afetlerle ilgili bilgi kaynaginin radyo-
televizyon (%77,6) ve internet (%68,1) oldugu; %38,9’unun afet egitimi ve

%52,1’1nin ilkyardim egitimi aldig1 saptanmustir.

e Bireylerin %32,9’unun tatbikata katildigt; %93,9’unun tatbikatlarin yapilmasi

goriisiinde oldugu saptanmastir.

e Bireylerin %86,1’inin afete hazirlikli olmadigini diisiindiigii ve %86,8’inin
bireysel, %89,2’sinin ailesel afete hazirlik plani bulunmadigir saptanmistir.
Ayrica bireylerin %64,7’si1 ¢alistigi kurumun afet hazirlik planini bilmedigini

belirtmistir.



112

Arastirmada bireylerin %89,2’sinin afete hazirlikta deprem g¢antasina sahip
olunmasi gerektigi goriisiinde oldugu ancak sadece %12,6’siin acil durum

cantasi bulundugu saptanmistir.

Bireylerin %#4,7’sinin afetlere yonelik bir kurum/kurulus/goniillii toplulukta

calistig1, %44,2’sinin ¢alismaya istekli oldugu saptanmistir.

Arastirmaya katilan bireylerin afetlerin insanlar/toplum tizerindeki etkilerini
can kayiplart (%93,5), maddi kayiplar (%91,6), psikolojik etkiler (%88,7),
yaralanmalar (%86,1), fiziksel etkiler (%76,6), yer degisiklikleri (%55) ve
sekeller (%41,8) olarak belirttikleri bulunmustur.

Arastirmada bireylerin %#4,2’sinin halkin afetlere hazir oldugu goriisiinde
oldugu ve bu bireylerin halkin hazir olma sebeplerini egitimlerin yapilmakta
olmasi, tatbikatlarin yapilmasi ve deprem/afet ¢antalarinin olmasi olarak
saydiklar1 saptanmistir. Diger yandan katilimcilarin %93,9’unun ise halkin
afetlere hazir olmadig1 goriisiinde olup, halkin hazirliksiz olma sebeplerini
halkin yeterli bilgi ve bilince sahip olmamasi, insanlarin afetleri ciddiye
almamasi/umursamamasi ya da kaderci oluslari, afetlere uygun olmayan
binalarin varligi, alt yapr yetersizligi ve denetimlerin yetersizligi olarak

belirttikleri bulunmustur.

Aragtirmada bireylerin  %88,9’unun hemsirelerin afetlerde rolii oldugu

goriisiinde oldugu saptanmustir.

Arastirmada bireylerin afet konusunda egitim alma durumlan ile yaslari,
medeni durumlari, egitim durumlari, meslekleri, afet yasama durumlari, afete
hazir hissetmeleri, arabada hazirliklarinin olma durumlari, ¢alistiklart yerde
hazirliklarinin olma durumlari, ailesel hazirlik planlar1 olma durumlarn ve
tatbikat katilimlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmustur.

Arastirmada bireylerin acil durum ¢antasina sahip olma durumlar ile egitim
durumlari, meslekleri, daha dnce afet yasama durumlari arasinda istatistiksel

olarak anlamli fark bulunmustur.
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6.2.ONERILER

Aragtirmadan elde edilen bulgu ve sonuglar dogrultusunda;
Egitime yonelik Oneriler;

e Toplumda afet kiiltiirliniin olusturulmasi,

e Toplumda afet kiiltiiriiniin gelistirilmesi ve toplumun afete hazirligim
saglamak icin; nitelikli, i¢sellestirilebilen ve yasadigimiz toplumun yapisina
uygun egitim programlarinin olusturulmasi ve yayginlastirilmasi,

o Afet egitimlerinin halkin her kesiminden insanin anlayacagi sekilde basit,
anlasilir, giincel bilgilerle ve periyodik olarak yapilmasi,

e (Cocuklarimizin afet egitiminin ailede baslamasi boylece uzun vadede hazirlikli
toplumlar olusturulmasi,

e Okullarda anaokulundan itibaren afetler ve afetlerden korunmaya miifredatta
yer verilmesi; tiyatrolar, oyunlar, hikaye kitaplari, yap-bozlar, kuklalar, alan
gezileri, miizik ve sarkilar vb. yer verilerek afete hazirliga ilginin arttirilmast,

o Afet egitimlerinde Kizilay, UMKE, AKUT, itfaiye vb. kurumlardan destek

alinmasi, uzman kisilerin davet edilmesi,

Uygulamaya yonelik oneriler;

e Toplum liderlerinin ve iinliilerin toplumu bilin¢lendirme kampanyalarinda yer
almasi,

e Afisler, posterler, el brostirleri, reklam panolari, kamu spotlar1 vb. gorsel olarak
toplumun dikkatinin ¢ekilmesi ve yaygin ulasim saglanmasi,

e (esitli seminerler, konferanslar, senlikler, konserler, spor yarigmalar1 ve TV/
yazili medya yolu ile toplumun ilgisinin ¢ekilmesi,

e Afetlere hazirlikta yapilan c¢alismalarin ve gerekli olan bilgilerin halkla
paylasilmas1 (medya araglariyla, posta, sergi ve fuarlar, toplantilar, vb.
sekillerde), halktan goriis ve Oneriler (anketler, arastirmalar, halk toplantilari,
vb. sekillerde) alinmasi ve halkin katiliminin saglanmasi,

e Her bolge veya ilin afet gecmisinin arastirilmasi, goriilen afetlerin ¢esitleri,
siklig1, siddetinin belirlenmesi ve o bolgedeki toplumun egitiminde bunlara

agirlik verilmesi,
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o Afet hazirliginin evlerde baglamasinin 6neminin vurgulanmasi,

e Kurum ve kuruluslarda afet ve kriz yonetimi hakkinda bilgilerin hem kurum
ici egitimlerle hem de konferanslar, toplantilar ile giincel tutmasi,

e Kamu ya da 6zel tiim kurum ve kuruluslarda afet planlarinin sadece yazil
olarak var olmaktan Gteye gegcmesi ve tiim c¢alisanlarinin gorev ve rollerinin
bilincinde olmasinin saglanmasi,

e Ogzellikle saglk kurumlarinda olusturulan HAP’larm igeriginin  ve
uygulanmasinin tiim kurum ¢alisanlari tarafindan 6grenilmesinin saglanmast;
HAP’larin gereksinim duyulmasi durumunda saglik calisanlarinin her an
ulasabilecekleri yerlerde (acil servis, hastane servisleri, hemsire ve doktor
odalari, yogun bakim, ameliyathane vb.) bulundurulmasi; HAP kapsaminda
egitim ve tatbikatlarin diizenli araliklarla yapilmasi, katilimin saglanmasi ve
eksiklerin giderilmesi,

e Tiim saglik ¢alisanlarinin ve 6zellikle hemsirelerin afetlerle ilgili konularda
hizmet i¢i egitim, kurs, uygulamali egitim vb. programlarla afete

hazirliklarinin arttirilmasi,

Arastirmaya yonelik oneriler;

e Hemsirelerin afet Oncesi, sirast1 ve sonrasinda bulunan rollerinin farkina
varmalarinin saglanmasi,

e Hemsirelerin afet hemsireligi ve afet yonetiminde gelismesinin ve profesyonel
olarak yer almasinin saglanabilmesi i¢in hemsirelik boliimlerinde zorunlu
olarak bu konuda dersin olmasi,

e Afet hemgireliginin bir uzmanlik alani olarak kabul edilmesi ve yurt diginda
oldugu gibi yiiksek lisans ve doktora gibi lisansiistii egitimler ile gelistirilmesi,

o Afetler ve afetlere hazirliga iliskin yeni arastirmalar yapilmasi dnerilebilir.
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8.EKLER
EK1
BIREYLERIN AFETLERE ILiSKIiN BiLGi VE HAZIRLIK
DURUMLARININ BELIiRLENMESINE ILISKIN ANKET FORMU

Saymn katilimer; bu calisma ‘BIR IL MERKEZINDEKI BIiREYLERIN
AFETLERE ILISKIN BILGi VE HAZIRLIK DURUMLARI’'nin belirlenmesi
amactyla yapilmaktadir. Anket formunda yer alan sorulara vereceginiz cevaplar bilime
katki saglayacak olup, verileriniz gizli tutulacaktir. Sorular1 cevaplarken size uygun
secenek/seceneklere X isareti koyunuz. Anketleri doldurmaniz bu ¢alismaya goniilli
olarak katildiginiz anlamina gelmektedir. Goniillii katiliminiz i¢in tesekkiir ederiz.
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ARASTIRMACI

Necla Togu¢ Akkus

(Mugla Sitk1 Kogman Universitesi Saglik Bilimleri

Enstitiisii Hemsirelik Anabilim Dali Yiiksek Lisans Ogrencisi)
A.Sosyo-Demografik Ozellikler

1.Yasimniz:
2.Cinsiyetiniz: () Kadin () Erkek
3.Medeni durumunuz:( ) Evli ( )Bekar ( )Bosanmis ( )Dul  ( )Diger......

4.Bgitim durumunuz: ( )OKur-yazar degil ( ) Okur-yazar ( ) Ilkokul
( ) Ortaokul  ( ) Lise () Lisans () Yiiksek lisans
( ) Doktora/ tipta uzmanlik mezunu

5.Mesleginiz:
6.Sosyal giivenceniz nedir?.....................
7.Gelir-gider durumu:

( ) Gelir giderden az () Gelir gidere denk ( ) Gelir giderden fazla

8. Cocuk sayist: ( ) Evet(Kag tane? ........... ) ( ) Hayir

9.Evde esiniz ve ¢ocugunuz disinda yasadiginiz herhangi birisi/birileri var m1?
() Evet..ooovviiiiniils ( ) Hayrr

10.Evcil hayvan besleme durumunuz? () Evet ( ) Hayir

11.0turulan evin miilkiyet durumu: () Kira () Kendi evi () Lojman

( )Diger.........

12.Ne kadar siiredir bu sehirde yasiyorsunuz? .................

B.Afetler ve Afetlere Hazirhga iliskin Sorular

13.Afeti nasil tamimlarsiniz? (Birden fazla segenek isaretleyebilirsiniz.)

( ) Doga olaylarinin sebep oldugu can ve mal kaybina yol agan durumlar
() Insanin etkisi ile yada etkisi disinda yasanilan olaylar

( ) Cevre ve insan1 etkileyen beklenmedik olaylar

() Fiziksel, sosyal ve ekonomik kayiplara yol agan yasami durduran olaylar
( ) Doganin neden oldugu yikici ve zarar verici olaylar

( ) Hazirliksiz yakalanilan durumlar

() Diger (agIKIaYINIZ. ...ouotie i
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14.Afet cesitleri nelerdir?  (Birden fazla secenek isaretleyebilirsiniz.)

( )Deprem ( )Sel ( )Tsunami () Erozyon- Heyelan
( )Hortum ( )Biyolojik/Kimyasal/Niikleer saldirilar ( ) Yangin
( )Cig () Diger(agiklaymiz....................... )

15.Bugiine kadar herhangi bir afet durumu ile karsilastiniz m1?
() Evet ( )Hayir (Cevabiniz hayir ise 21. Soruya geginiz.)

16.Cevabiniz evet ise ne tiir afetle karsilastiniz?

( ) Deprem ( )Sel ( ) Erozyon- Heyelan () Yangin () Hortum
( )Cig ( )Savas () Biyolojik/Kimyasal/Niikleer saldirilar
( )Tsunami ( )Diger(aciklaymiz................. )

17 Kag defa karsilastiniz?

18.Hangi sehirde/sehirlerde karsilastiniz?...........cccocoeevveiveeieennennne.

19.Nerede karsilastiniz? () Evde ( ) Is yerinde () Okulda
( ) Sokakta () Diger (agiklaymiz.......... )

20.Karsilastiginiz afet/afetlerin sizin iizerinizde ne tiir etkileri oldu? (Birden fazla
secenek isaretleyebilirsiniz.)

( ) Etkilenmedim ( ) Panik-korku-endise ( )Psikolojik etkiler
() Maddi etkiler ( ) Diger (aciklaymiz................. )

21.Sizin disimizda herhangi bir yakinimizin afetle karsilasma durumu nedir?
() Evet ( ) Hayr

22.Size gore afet durumunda en fazla risk altindaki gruplar hangileridir? (Birden fazla
secenek isaretleyebilirsiniz.)
( ) Cocuklar () Yashlar () Engelliler () Diger..............cce......

23.Bugiine kadar afetlere iliskin herhangi bir egitim aldiniz m1?
( )Evet (Aciklaymiz............coooiiiiiiiiiiiiiin ) ( )Hayir

24 Afetlere iliskin bilgi kaynaklarimiz nelerdir? (Birden fazla segenek
isaretleyebilirsiniz.)
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( ) Dersler ( )internet ( )Radyo-televizyon
( )Yazili kaynaklar (Kitap, dergi, gazete) () Kurslar

() Diger(agiklaymniz......................... )

25.1lkyardim egitimi aldiniz m1? () Evet ( ) Hayir

26.Sizce afetle ilgili egitim hangi yas doneminde baslamalidir?

27.Sizce afetle 1ilgili egitim nerede verilmelidir? (Birden fazla secenek
isaretleyebilirsiniz.)

() Kres/Anaokulu ( )Okul () Isyeri
( ) Sivil Toplum Orgiitleri ( )Kamu Kurum ve Kuruluslari
( )Halk Egitim Merkezleri () Diger...............

28.Sizce afetlere iliskin egitimleri kimler vermelidir? (Birden fazla seg¢enek
isaretleyebilirsiniz.)
( )AFAD ( )Sivil toplum orgiitleri () Saglik personeli ( ) Diger.........

29.Bugiine kadar afetlere iliskin herhangi bir tatbikata katildiniz mi1?
() Evet ( )Hayir (cevabiniz hayirsa 35. soruya geginiz.)

30.Cevabiniz evet ise nerede katildiniz?

31.Tatbikattaki roliiniiz ne idi?
( ) Gorevli () Gozlemci () Figiiran
( ) Diger(agiklaymiz.................. )

33.Size gore tatbikatlarin yapilmasina iligkin goriisiiniizii agiklaymniz.

() Yapilmali (nedeni.............cooovviniiiiiiiiiiiie, )

() Yapilmamali (nedeni..............cooeiviiiiiiiiiiiiiiiieanen, )(cevabiniz hayir ise
37. Soruya ge¢iniz)

34.Cevabiniz evet ise nerede yapilmalidir?

35.Cevabiniz evet ise ne siklikla tatbikat yapilmalidir?
( ) Heryil ( )3-6 ayda bir () Gereksinim duyuldukca

36.Size gore tatbikati kim/kimler uygulamali/planlamalidir?

C.Afete iliskin Hazirhik Durumu
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37.Asagidaki cizelgede afetlere iliskin hazirlikli olma durumunuzu gosteren
secenekler bulunmaktadir. Size gore en uygun segenege X isareti koyunuz.

EVET (aciklayiniz)

HAYIR(aciklayiniz)

Afete hazirlikli oldugunuzu
diisiinliyor musunuz?

Afete iliskin evinizde hazirliginiz var
mi1?

Afete iliskin arabanizda hazirliginiz
var mi1?

Afete iliskin calistiginiz  yerde
hazirliginiz var mi?

Sizin afet hazirlik planiniz var mi?

Ailenizin afet hazirlik plani var m1?

Calistiginiz  kurumun afet hazirlik
planini biliyor musunuz?

Afet durumunda ailenizle nasil
iletisim kuracaginiza iliskin planiniz
var mi1?

Biyolojik-kimyasal saldirt
durumunda ne yapmaniz gerektigini
biliyor musunuz?

Oturdugunuz binada siginak var mi?

Calistigiiz kurumda siginak var mi?

Ikaz alarm isaretlerini  biliyor
musunuz?

Oturdugunuz binanin deprem/afet
sigortas1 var m1?

Oturdugunuz binada yangin
sondiirme tiipii var m1?

Evinizde kullandiginiz  esyalarin
yerlesimlerinin depremden korunmak
icin uygun olma durumu
(dolaplar duvara monteli, avizeler
tavana cengelle asili vb.)

Sizce afet yoOnetimi ve afet
durumunda yardim saglik
profesyonelleri ile sinirlt midir?

Bireysel saglik/afet sigortaniz var m1?

38.Size gore afet durumuna iligkin ne tiir hazirliklar yapilmali? (Birden fazla segenek

isaretleyebilirsiniz.)

() Deprem ¢antasina sahip olunmali
( ) Tatbikatlar yapilmali

() Deprem sigortast yapilmali

() Afet egitimleri periyodik olarak yapilmali
() Medyada afetlerle ilgili program ve kamu spotlarina yer verilmeli
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39.Acil durum ¢antaniz/hazirliginizin olma durumu
( )Var (Acgiklayiniz............cooevviiiiiiiiiiiinieenn, )
( )Yok (nedenini agiklaymiz.......................oevenn. )

40.Size gore acil durum cantasinda neler yer almalidir?

41.Size gore afet durumuyla karsilasma durumunda bireysel olarak ilk olarak
yapilmasi gereken uygulama ne olmalidir?

Deprem durumunda. .........oouiviitii e
S e

42.Afetlerde gorev alan kurum/kurulus/sivil toplum orgiitlerine iliskin bilginizin olma
durumu nedir?

() Evet(agiklaymiz............cooiiiriiiiiiiiiie e )

() Hayir (cevabiniz hayir ise 44. Soruya geginiz)

43.Size gore belirttiginiz kurum/kurulug/sivil toplum orgiitlerinin afetler konusunda
rolii ne olmalidir?

ATET ONICEST. ettt
AT SITASI. ..ottt e
AT SOMIASL. ¢ . ue et

44 Afetlere yonelik hizmet veren herhangi bir kurum/ kurulus/goniillii topluluklarda
calistyor musunuz?

() Evet (agiklaymniz.............coeieiiiiiniiiiiaenn., )

( ) Hayir

45. Afetlere yonelik hizmet veren kurum/ kurulus/ goniillii topluluklarin caligmalarinda
yer almak ister misiniz? () Evet ( ) Haywr

46.Ev satin alirken /kiralarken afetlere yonelik nelere dikkat edersiniz?
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47.Size gore afetlerin insanlar/toplum iizerindeki etkileri nelerdir? (Birden fazla
secenek isaretleyebilirsiniz.)

() Maddi kayiplar () Fiziksel etkiler ( ) Yaralanmalar
() Can kayiplari ( )Yer degisiklikleri () Psikolojik etkiler
( )Sekeller(sakatliklar) () Diger (Agiklaymiz.................ccoeeeenen.. )

48.1¢inde yasadigimiz toplumun afetler konusunda hazirlikli oldugunu diisiiniiyor
musunuz?
() Evet ( )Hayir

49.Cevabiniz evet ise sizce bu hazirliklar nelerdir?

50.Cevabiniz hayir ise neden?

51.Toplumun afet konusunda duyarliligin1 ve farkindaligini arttirmak igin sizce neler
yapilabilir?

52.Size gore Hemsireler afetlere iliskin calismalarda yer almali midir?
( ) Evet (agiklaymiz............................ )
( ) Hayir

53. Asagidaki durumlarda hemsirelerin rolii oldugunu diisiiniiyor musunuz?

-Afet Oncesi donemde ( )Yok () Var () Kararsizim
-Afet Sirasinda ( )Yok () Var ( ) Kararsizim
-Afet Sonrast donemde ( )Yok () Var () Kararsizim
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