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OZET

Arastirmamizin amaci, kolera salgininin Malatya Sancagi’ndaki etkilerini ve biraktig
hasarlar1 igermektedir. Calisma, ii¢ boliimden olusmaktadir. Birinci bolimde, kolera
hastaliinin Hindistan’dan yayilma siireci anlatilmistir. Ayrica bu boliimde koleranin
Osmanli Devleti'ne hangi yollardan bulastifi ve Malatya Sancagi’nin kolera salgini
donemindeki durumu ele alinmistir. ikinci béliimde, devletin kolera salginma karsi aldig
tedbirler ve koleradan korunma yoOntemlerinden bahsedilmistir. Bu tedbirler devletin
altyapidaki eksiklikleri gormesini ve bunlart diizeltmek i¢in ugragmasini saglamistir. Su
yollarinin insan sagligina uygun sekilde yeniden yapilmasi, cevre temizligine dikkat
edilmesi ve saglik alaninda yapilan yenilikler kolera ile miicadelede 6nemli bir rol
oynamustir. Ugiincii boliimde ise kolera hastaligma karst halkin tutumu ve korunma
yontemlerine karsi tepkisi anlatilmistir. Bu konuda devletin ne gibi ¢ézlimler buldugu ve
bu konuyu nasil ¢6ziime kavusturdugu ele alinmistir. Devletin aldig1 6nlemlere ve korunma
yontemlerine sadece hastalik doneminde riayet edilmis, hastalik sondiikten sonra eski
diizene geri donlilmiistiir. Bu sebeple alinan olumlu sonuglar, hijyen ve kisisel temizlik
uygulamalarinin tekrar yetersiz ve saglia uygun olmayan bi¢imine dénmesi ile ortadan
kaybolmus ve kolera hastaliginin Osmanli Devleti’nde yeniden salgin halini almasina yol
acmistir.
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ABSTRACT

The aim of our study is to investigate the effects of cholera epidemic on the Sanjak of
Malatya and its damages. The study consists of three parts. In the first chapter, the process
of spreading cholera from India is explained. In this section, the ways in which cholera
infects the Ottoman Empire and the status of the Sanjak of Malatya during the cholera
epidemic are discussed. In the second part, the measures taken by the state against cholera
epidemic and methods of protection from cholera are mentioned. These measures enabled
the state to see the shortcomings in the infrastructure and to try to correct them.
Reconstruction of waterways in accordance with human health, attention to environmental
cleanliness and innovations in the field of health have played an important role in the fight
against cholera. In the third part, the attitude of the people to cholera disease and its
reaction to the prevention methods are explained. What kind of solutions the state has
found and how it has solved this issue are discussed. The measures and protection methods
taken by the state were respected only in the period of illness, and after the disease had
gone out, the old order was restored. For this reason, positive results have disappeared with
the return of hygiene and personal hygiene practices to inadequate and unhealthy form and
caused cholera to become epidemic again in the Ottoman Empire.
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1. GIRIS

Insanlarin salgin hastaliklar konusundaki korkular1 ve endiseleri tarih boyunca hep var
olmustur. Baz1 zamanlar dogal afetlerin bile yanindan gecemeyecek kadar tahribatlara yol
acan salgin hastaliklar, tarihin sekillenmesinde rol oynamistir. Cok hizli ve etkili bir
sekilde ilerleyen veba, kolera, sitma ve cigcek gibi salgin hastaliklar ilk ortaya ciktiklari
vakit, insanlar salgin hastaliklarla nasil miicadele edeceklerini bilememis ve salgin
hastaliga teslim olmuslardir. ilerleyen dénemlerde bilgi alisverisinin artmasi ile birlikte
salgin hastaliklara yol acan sebepler, hastalifin yayilmasini 6nleyici tedbirler ve hastaliktan

kurtulma yontemleri tecriibeler sonucunda 6grenilmistir.

Konu salgin hastaliklar olunca, devletler birlikte hareket etmisler ve hastaligin yayilmasini
onlemeye c¢alismislardir. Ancak bu durumu firsat bilip salgin hastalik bulasmis olan
topraklara saldiran devletler de olmustur. Ornegin ingiltere, 1832 yilinda irlanda’y1 isgal
etmistir. Bu isgal sonucunda yerlerinden edilen Irlandalilar kagmislar ve yanlarina kolerayi
da alarak Kanada’ya ulasmislardir. Irlandalilarin Amerika’ya sigmmmasi sonucunda
Amerika Kitasi kolerayla tanigsmistir. Bundan sonraki her kolera pandemisi déneminde

kolera salgin1 yasayan Amerika Kitasi’nda birgok insan hayatini kaybetmistir.!

19. yiizyilin basindan beri diinyayr kasip kavuran kolera salgini, Osmanli Devleti’nde ilk
kez 1822 yilinda goriilmistiir. Hindistan’dan yayilan hastaligin Basra Korfezi’ne ulasmasi
ile birlikte Anadolu’ya ulagsmasi da uzun siirmemistir. Koleranin Osmanli Devleti’ne
ulasmasindaki en biiyiik etken Iran Devleti olmustur. Hindistan’a kara ve deniz yolu ile
baglantis1 bulunan Iran, Osmanli Devleti’nin smir komsusu olmasi sebebiyle koleranmn
Anadolu’ya ulasmasina yardimer olmustur.? Koleranin Osmanli Devleti’ne bir diger sirayet
etme noktasi ise Karadeniz olmustur. Iran iizerinden Rusya’ya bulasan kolera salgini
Karadeniz ve buradan yapilan deniz ticareti sebebiyle kendisine baska bir bulasma yolu
olusturuyordu. Osmanli Devleti, koleranin Avrupa’ya yayilmasi agisindan ¢ok 6nemli bir

mevkide bulunuyordu. Osmanli Devleti tarafindan kolera ile miicadele konusunda

{smail Yasayanlar, “Sinop, Samsun ve Trabzon’da Kolera Salginlari, Karantina Teskilat: ve Kamu Saglhig1
Hizmetleri(1876-1914)”, Uludag Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, (Basilmamis Doktora Tezi)
Bursa,2015, s.13-14

2 Mesut Ayar, “Osmanli Devleti’nde Kolera Salgini: Istanbul Ornegi (1892-1895)”, Marmara Universitesi
Tiirkiyat Arastirmalar1 Enstitiisii, (Bastlmamis Doktora Tezi) istanbul, 2005, s.17

1



yapilacak bir zafiyet, koleranin Avrupa’ya ulagmasina neden olabilirdi. Nitekim bu
diisiince ¢ok vakit gecmeden gerceklesmistir. Cilinkii Osmanli Devleti, kolera ile ilk
tanistigit zaman korunma tedbirlerini tam olarak uygulayamamistir. Bunun en onemli
sebeplerinden biri kolera ile miicadele konusunda bilgisi olan personelinin
bulunmamasidir. Yine de elinden gelen cabayr gosteren Osmanli Devleti, Avrupali
Devletler ’in baskilarina maruz kalmistir. Bu eksikliginin farkinda olan Osmanli Devleti,
Avrupa’dan yabanci doktorlar getirterek ve yabanci devletlerde kolera ile ilgili basilan
risale, rapor ve tembihname gibi eserleri Tiirk¢e’ye cevirttirerek bu durumu diizeltmeye
caligsmistir. Yapilan bu diizenlemeler sayesinde hem Osmanli Devleti’ndeki kolera vakalari
azalmis hem de koleranin Osmanli Devleti iizerinden Avrupa’ya yayilmasi az da olsa

Onlenmistir.

Kolera salginlar1 doneminde Osmanli Devleti’nde goriilen 6nemli meselelerden biri de
kitlik olmustur. Gemilere ve sinir kapilarina konulan karantina uygulamasi sebebiyle
bircok iiriin Anadolu’ya girmeden yolda bozulmustur. Yiyecek bir ekmek dahi bulamayan
halk sikayetler yagdirmaya baslamistir. Bu sikayetlere kayitsiz kalamayan devlet, care
yollar1 aramaya baglamistir. Karantina uygulamasinin siiresi tibbi agidan sorun
yaratmayacak sekilde kisaltilmaya c¢alisilmis ve zor durumda olanlara gida malzemesi
yardimi yapilmistir. Bu uygulama muhtag olanlara kolera salgini gegene kadar devam

ettirilmistir.

[k baslarda kolera ile miicadelede sadece karantina yontemi uygulaniyordu. Ancak ileriki
zamanlarda bunun tek basina yeterli olmadig1 ve koleranin yayilmasinin durdurulamadigi
goriilmistiir. 19. yiizyi1lin sonlarinda Robert Koch’un kolera mikrobunu kesfetmesi ve buna
neden olan etkenleri saptamasi sonucunda su kaynaklarina ve kisisel temizlik hususlarina
dikkat edilmesi gerektigi anlasilmistir. Ozellikle salgin zamaninda hijyen konusuna iki kat
0zen gosterilmesi devlet tarafindan her zaman vurgulanmistir. Kisisel temizlik ve cevre
temizliginin énemini vurgulayan devlet, modern bir saglik politikasinin gerekli oldugunu
gormiistiir. Temizlik konusundaki eksiklikler belirlenerek sokaklarin ve g¢evrenin temiz
olmasini saglayacak kurallar getirtilmistir. Bu kurallara uyuldugunu kontrol etmek ig¢in
belediyeler tarafindan miifettisler gorevlendirilmistir. Bu sayede koleranin bulagma
yollarindan biri olan pis ve kirli ortamlar temizlenerek kolera salgminin 6nii kesilmeye

calisilmastir.



Konumuzun tarih araligi olan 1892-1896 yillar1 arasinda Malatya’da kolera salgini,
Bagbakanlik Osmanli Arsiv Belgeleri’nden elde ettigimiz bilgiler 1s18inda anlatilmistir.
Malatya Sancagi’nin kolera salgininin yayilmasi agisindan énemli bir mevkide bulundugu
belgelerden anlasilmaktadir. Ayrica devletin kolera salgini sirasinda Malatya Sancagi’nda
uygulanmasini istedigi kordon ve karantina islemleri ile koleranin komsu vilayetlere

bulasmamasi i¢in alinacak tedbirler hususundaki emir ve istekleri hemen yerine

getirilmistir.






2. MALATYA SANCAGI’NDA KOLERA SALGINI

2.1. 19. Yiizy1lda Koleranin Yayilmasi

Cok eski zamanlardan beri Hindistan’da goriilen kolera hastaliginin Hindistan disina
cikarak yayillmasindaki etkenlerden biri hi¢ siiphesiz deniz ticaretidir. Imkanlarm
cogalmasi ve ticaretin artmastyla birlikte deniz ticareti de artmistir. Diinyanin bir ucundan
Oblir ucuna taginan ipek, baharat ve tahil gibi salgin hastaliklarda tagimmistir. Dolayisiyla
koleranin Hindistan’dan ilk ¢ikis yolu da deniz yolu ticareti aracilig1 ile gerceklesmistir.
Hindistan’dan yayilan kolera salgini Basra Korfezi’ne ulagmis, oradan Anadolu’ya ve
Avrupa’ya yayilmistir. Kolera salgimi i¢in ozellikle Avrupali Devletler siki dnlemler
almigsa da salginin bulagsmasini1 dnleyememislerdir. Zaten salginin yayilmasindaki bir diger
etken de bu olmustur. insanlar kolera salgmindan korunma konusunda higbir bilgiye sahip
degildi. Bu da kolera salgininin rahatca ilerlemesine olanak saglamistir. Bunun yani sira
niifus artig1 da koleranin yayilmasina neden olmustur. Kalabalik sehirlerde insan ve hayvan
diskilarinin ortada birakilmasi, kirli ve pis bir havanin olusmasina sebep oluyordu. Bu
durum sadece kolera degil her tiirlii hastaliga davetiye ¢ikaran bir olaydi. Zaten kolera
hastalig1 da pis ve kirli ortamda {ireyen ve ¢ogalan bir hastalikti. Bu sebeple insanlarin

koleraya yakalanmasi pek zor olmamustir.

Ingilizlerin askeri faaliyetleri de kolera salgmmin yayilmasindaki en biiyiik etkenlerden
biri olmustur. Hindistan’da bulunan kolonileri sebebiyle siirekli Hindistan ve g¢evresi ile
alakadar olan Ingilizler, koleranin Hindistan’dan diinyaya yayilmasina neden olmuslardir.
Ingiliz askerlerine bulasan kolera salgini ilk olarak Afganistan’a bulasmustir. Buradan
Dogu’ya uzanan kolera salgini Cin’e kadar varmistir. Koleranin Bati’ya ulagmasi da yine
Ingilizlerin ticari faaliyetleri sonucunda yasanmustir. 1832°de Irlanda’yr isgal eden
Ingilizler, kolerayr Irlandalilara da bulastrmistir. Yurtlarindan edilen irlandalilar
Amerika’ya ulasmislar ve koleranin buraya bulasmasinda yardimci rol oynamislardir. Her
tiirlii yayilma yolu bulabilen kolera salgim1 kisa siirede biitiin diinyay1 kasip kavuran bir

felaket haline gelmistir.?

% {smail Yasayanlar, a.g.e, s.5-8



2.1.1. Kolera hastaliginin sebepleri ve tedavisi

Kolera tibbi terim olarak “vibrio cholera” olarak adlandirilan, virgiil seklinde goriinen bir
mikrobun olusturdugu hastaliktir. 1883 yilinda Robert Koch tarafindan kesfedilmistir.
Kolera, sulu ve kirli ortamlarda goriilmektedir. Kirli su ile temas etmek veya mikrobun
bulastig1 besinleri yemek, hastaligin insanlara bulasmasina neden olur. Lagim sularinin
igme suyuna karigmasi sonucu hastalik, salgin halini alir ve bir¢ok insanin éliimiine sebep
olur. Ayrica sineklerin mikrop iizerine konmasi ve bunu besin maddelerine bulastirmasi da
koleranin yayilma yollarindan biridir.* Koleranin belirtileri, siddetli kusma ve ishal olarak
ortaya cikar. Karin agrisi ile baglayan ishaller giinde 15-20 defa goriilebilir. Bir siire sonra
hastanin kusmugu piring suyuna benzer bir renk alir ve beyazimsi kirintilar goriilmeye
baglar. Hastanin cildi morarmaya baslar, nabzi1 diiser ve kan dolagimi yavaglar. Asiri
derecede bir susuzluk hissi olusur ve hastanin atesi 36 santigrat dereceden 32 santigrat
dereceye kadar diiser. Hastanin belden asagisi tutmaz. Bu belirtiler ¢cok ¢abuk olur ve hasta
birka¢ saat icinde veya bir-iki giin icinde Oliir. Bu belirtiler goriildiigii sirada hasta
dayaniklilik gésterip 6lmezse, uygulanan tedavi sonucunda hastalik yavas yavas yok olur
ve hasta bir hafta icinde iyilesir.” Koleraya yakalanan kisiler havadar ve rutubetsiz bir
odada kalmalidir. Ev ahalisi kolera bulagmuis kisi ile ayn1 odada kalmamalidir. Hastaya kuru
fasulye, 1spanak, kereviz, balkabagi gibi hafif sebzeler verilmelidir. Kavun, seftali,
salatalik, incir vb. meyveler ishali daha ¢ok siddetlendirecegi i¢in verilmemelidir. Ayrica
hastalar yaglh, siitli ve yumurtali yiyeceklerden uzak tutulmaldir. Ozellikle sucuk,
pastirma, peynir gibi yiyecekler kesinlikle tiiketilmemelidir.® Kolera hastalig1 bulasmis
olan bir evde en ¢ok dikkat edilmesi gereken husus; icme suyu, kisisel temizlik suyu ve
hatta bulasik yikama suyunun kaynatilarak kullanilmasidir. Bu husus kolera hastaliginin
tedavisi i¢in en basta yapilmasi gereken bir uygulamadir. Bir digeri ise sebze ve
meyvelerin iyice yikanmasi ve tamamen pisirilerek yenmesidir. Clinkii ¢ig olan ya da az
pisirilmis sebze ve meyveden kolera vibriyonunun bulagma ihtimali ¢ok yiksektir.
Sebzelerin iyice pisirilmesinin yani sira sineklerden de korunmasina dikkat edilmelidir.
Kolera vibriyonu olan bir yere konan sinek bunu ayaklariyla tagiyarak sebze ve meyvelere
bulastirabilir. Bu nedenle besin maddelerinin acikta birakilmamasi, kapali bir yerde veya

tel dolaplarda muhafaza edilmesi gereklidir. Bu uygulama gida maddesi satilan yerlerde de

4 Behi¢ Onul, “Infeksiyon Hastaliklar1”, Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Yayini, Say1:391, Ankara, 1980,
8.772-773

5 “Kolera”, Meydan Larousse, C:IX, s.381

6 “Kolera Risalesi”, Matbaa-i Osmaniye, Dersaadet, 1311, s.17
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yapilmigtir. Esnaftan satacag: iiriinleri tel dolapta sergilemesi ya da ince bir bezle drtmesi
icin kurallar getirtilmistir. Bu kural 6zellikle kasap diikkanlari i¢in diisiiniilmistiir. Ayrica
esnaftan hijyen kurallarma dikkat etmeleri istenmistir. Belediyeler bu uygulamalarin
stirekliligini saglamak i¢in her daim teftis etmislerdir. Koleranin bulasma yolu olan su
kaynaklari ise belediyelerin iizerinde durdugu en 6nemli konudur. Kolera sulu ve nemli
alanlarda yayilma 6zelligine sahip bir hastalik oldugu icin ¢esme, g6l ve nehir gibi su
kaynaklarinin korunmasi ve denetlenmesi zorunludur. Kentlerde bulunan ¢esmelerden su
borular1 vasitasiyla halkin su ihtiyact karsilaniyordu. Ancak bu su borular1 agik ve
topraktan yapilan borulardi. Bu yiizden hastaligin bu su borularina bulagmasi kaginilmazdi.
Bunun i¢in su borulari madeni ve kapali borularla degistirilmistir. Ayrica bu su
kaynaklarindan zaman zaman Ornekler alinarak suyun temiz olup olmadigi kontrol
edilmistir. Akarsularda camasir yikamak veya insanlarin yikanmasi yasaklanmustir. Ustelik
bir bolgede temiz su bulunmuyorsa devlet, buraya gilinde iki kere su temini saglamistir.
Lagimlar ve sehir temizligine ¢ok dikkat edilmistir. Copler sokaklarda birakilmamis, insan
diskilarinin ortada birakilmamasi i¢in herkesten evinin yanina tuvalet kuyusu kazdirmasi
istenmistir. Bu tuvalet kuyular1 da araliklarla denetlenmistir. Ayrica sehirlerde dolasan
evsiz ve akil sagligi yerinde olmayan kisiler, belediye tarafindan toplatilmis ve bu kimseler
icin yaptirilan konutlarda muayene edilmislerdir.” Koleraya yakalanmis bir kisinin tedavisi
hastanede yapilmak zorundadir. Ancak donemin sartlar1 dolayisiyla tedavi hastanede
yapilamiyor ise hasta evde tedavi edilmeye ¢alisilmalidir. Bunun i¢in ilk olarak hasta, diger
ev halkindan ayr1 bir odada istirahat etmelidir. Hastanin elbiseleri ve esyalar1 tibbi
temizlikten gecirilerek dezenfekte edilmelidir. Hastaya pamuklu kiyafet giydirilmelidir.
Yiinlii kiyafetler mikrobu uzun siire i¢inde barindiracagi i¢in 6zellikle uzak durulmalidir.
Hastayr muayene eden doktor, hastaya yaklasmadan ve yiizeysel olarak muayene etmelidir.
Koleranin etkisinin kirilmasi i¢in evde su ile karstirilmis sirke kaynatilmalidir. Evin
tuvaleti kire¢lenmelidir. Bu konuda Sihhiye Komisyonu tarafindan 17 Eyliil 1893 yilinda
Sadaret Makami’na yazilan tezkirede bu islemler ayrintisiyla anlatilmistir. Tezkirede
Istanbul’da gériilen kolera hastaligina dair yapilmast istenen islemler, kolerayla miicadele
konusunda Anadolu’nun her yerinde uygulanmasinda fayda goriilecek olan uygulamalardir.
Zamanla devletin kolera goriilen her yerde uygulanmasi istedigi bu islemler, bu tezkireyle

ayni niteligi tagimaktadir. Tezkirede sunlar ifade edilmistir:

" Burcu Kurt, - Tsmai! Yasayanlar, “Osmanli’dan Cumhuriyet’e Salgin Hastaliklar ve Kamu Saglig1”, Tarih
Vakfi Yurt Yayinlari, Istanbul, 2017, s.14-19
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“Der sdadet ve bilad-1 selasenin bazi taraflarinda zuhur eden hastalifin kolera
oldugunda sliphe olmadig1 sihhiye komisyonunca tanzim ve sehir emanet-i
celilesinden irsal olunmasi ile f1 6 rebiu’l evvel sene 1311 tarihli tezkire-i resmiye-i
sadaret penahilerine leffen takdim kilinan mazbatada arz ve beyan olunmasina
nazaran bu hastaligin zuhur ettigi mahallerde imhas1 ile men’i tevessu’u esbabina
tevessiil 1azime-i halden bulunmus olup mea hézé taze sebze ve meyvelerin mebzil
oldugu su mevsimde kesretle vuku’ bulan ve ishdl ve gasban vusili viicidun
teberriidii ve ..zuhuru gibi kolera alaimine mesabe alamat izhar eden adi mi’de ve
im’a hastaliklariin koleradan tefrik olunmamasindan dolayr miiskilat ve mehazirin
tezayld ve tenevvu’una ve ale’l husus kolera miindefi’ olduktan sonra dahi bir takim
imraz-1 adiyenin kolera zan olunmasi hasebi ile tedabir-i tahaffuziyyenin ve bunun
mistelzim olacagi mesarifin bila muceb ittihdz ve ihtiyarina mahal kalmamasi dahi
pek ziyade sayan-1 ehemmiyet mevaddan olmasi ile su iki maksadin temini zimninda
heyet-i miiskile-i tibbiyeye koleranin emr-i tedavisinde tecariibli sebk etmis
etibbadan birer ikiser zat ilavesi ve koleraya tutulanlar oldukg¢a hastagdnin mekteb-i
tibbiyeden ma’lumat-1 mahsisay1 hdiz hizdk-1 etibbadan bir ikisinin tayini ile lede’l
hace konsule dahi edilmek tizere pek ziyade dikkat ve itina ile tedavi ettirilmesi ve
kordon usuliiniin terkine asla mesa” verilmeyerek bir yerde kolera vaka’as1 zuhur
eder etmez orasinin kordon altina alinmast ve su kadar ki kordon dahilinde
kalacaklara me’kiilat ve mesribat ve levazim i¢in hicbir vecihle sikinti ¢ektirilmeyip
bunlara hiisn-ii muamele edilmesi ve bazi etibba’nin koleraya tutulan adama
yaklagmayarak hastay1 uzaktan ve sathi surette muayene ve tedavi etmeleri vaki’ olup
bu ise kat’1 mecaz olmayacagindan etibba canibinden hastalara vakit ve ehemmiyet
ile bakilmasi ve hasta olanlarin meskenleri ve ifragati ve elbise ve esyalar1 hakkinda
fenniyen icab eden muamelat-1 tathiriyenin icrasinda kusur edilmemesi ve koleraya
tutulanlardan fakir ve pikar olanlarin lazim gelen hastaneye nakli ile miidavatina
bakilarak bunlarin meskenleri ve meskenlerinde kalan esyalar1 hakkinda dahi tedabir-
i fenniyenin bi temamiha ifa kilinmasi ve hastalar1 nakil eden arabalardan hastaligin
diger mabhalle sirdyet etmemesi maddesine suret-i mahsiisada itina olunmasi
hususlarmin iktizd edenlere serian ve ekiden tenbih ve tavsiyesi irdde-i seniyye-i
cenab-1 hilafet penahi mantiik-1 miinifinden bulunmus olmagm...”8

Goriildigii lizere hastalarin tedavi konusunda hangi adimlart izlemeleri, doktorlarin

hastalar1 muayene etme islemleri, kordon uygulamalarina her zaman 6zen ve itina

gosterilmesi ve kordon i¢inde bulunanlarin sikintiya diisiiriilmemesi konusunda izlenecek

olan yollar ayrintili olarak anlatilmigtir.

2.1.2. Diinyada kolera salgim

Kolera hastaliginin ilk ortaya ¢ikis yeri Hindistan’in Ganj Nehri bolgesidir. 7. ylizyildan

beri var oldugu diisiiniilen kolera hastaligi, neredeyse her mevsim bu bdlgede

goriilmektedir. Hindistan halkinin temiz olmayan ortamlarda yasamasi, su ile ilgili giinliik

ithtiyaglarinin biiyiik cogunlugunu Ganj Nehri cevresinde karsilamalari hastaligin hizla

8 BOA, 1.HUS.00016.00032.001.001- 16 Eyliil 1893 (EK-1)
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yayilmasina sebep olmustur. Boyle hizli yayilabilen bir hastalik sadece Hindistan’la sinirlt
kalmamis, zamanla Giineydogu Asya, Cin, Ortadogu ve Avrupa’ya kadar yayilmistir.
Koleranin Ganj Nehri gibi kirli bir ortamda hizla yayilmasinin yam sira diger kitalara
ulasmasindaki en biiyiik etkenlerden biri de Ingilizlerdir. ingiltere’nin Hindistan’a yaptig
isgaller sonucunda yerli halk yerinden edilmis ve gittikleri bolgelere hastalig1 tagimislardir.
Ayrica hastalik Ingiliz askerlere de bulasmis ve hastaligin Afganistan basta olmak {izere
Asya iilkelerine sirayetine sebep olmuslardir. Yerel bir hastalik olan koleranin biitiin
diinyaya yayilmasina sebep olan Ingilizler, ulasim ve tasima islemlerini yaptiklari
gemilerle bu siireci hizlandirmiglardir. Kolera duyulmadan 6nce gemilerin kontrolsiiz bir
sekilde giris-cikislarinin yapilmast mikrobun yayilmasma kolaylik saglamistir. Kolera
hastaliinin Hindistan’dan disariya c¢ikmasi ve yayilmasi 1817 yilinda gerceklesmistir.
1830’lu yillarda Avrupa’ya kadar ulasan kolera, biitin diinyada énem kazanmistir.®
Hastaligin Hindistan’dan ¢ikarak diinyaya yayilmasia yardimei rol oynayan unsurlardan
biri de Haziran ve Eyliil aylarinda etkin olan muson yagmurlaridir. Muson yagmurlarinin
yarattigir seller, kolera mikrobunun temiz bolgelere tasinmasina sebep olmustur.
Yagmurdan dolay1 olusan sellerin karistigi akarsular ve goller ile sulanan tarlalardaki
iiriinlere kolera mikrobu bulagsmis oluyordu. Bu sularda yasayan canlilara ve bu canlilari
tilketen insanlara da bu yolla bulasirdi. Kolera, 1817 yilina kadar Hindistan’a 6zgii bir
hastalikt1. Ulagim ve ticari faaliyetlerin hareketlilik kazanmasi ile birlikte kolera, endemik
bir yapidan epidemik bir yapiya donligmiistiir. Yani sadece Hindistan’a 6zgii bir hastalik
olarak kalmamis, zamanla salgin halini almistir. Ik baslarda Hindistan ve g¢evresinde
goriilen kolera salgini hizla yayilmaya devam ederek diinya ¢apinda bir salgin olmustur.
Pandemi olarak adlandirilan bu salgin etkili oldugu yillarda neredeyse diinyanin her
tarafinda goriilmiistiir. Kolera pandemileri 1817, 1829, 1852, 1863, 1881, 1899 yillarinda
gerceklesmistir. 1817 yilindaki ilk kolera pandemisi, diinyanin kolera salgini ile tanistigi
yildi. Hindistan merkezinden baglayan kolera salgin1 dogu ve bati yoniinde olmak iizere
eszamanli bir sekilde ilerlemistir. Dogu yoniinde Siri Lanka ve Endonezya’ya kadar ulasan
kolera salgmi, Cin topraklarmi da etkisi altina almistir. Bati ile yapilan ticari faaliyetler
koleranin Cin’de hizli bir sekilde yayilmasina yardimec1 olmustur. Koleranin Bat1 yoniinde
ilerlemesi ise Hindistan’dan Umman’a giden Ingiliz askerlerinin giizergahlari {izerinde
bulunan Basra Korfezi’ne bulastirmalari sonucunda olmustur. Buradan Iran’a kadar ulasan

kolera salgin1 sonucunda 15.000 — 20.000 kisi vefat etmistir. Bu ilk kolera pandemisi 1824

® Mesut Ayar, a.g.e, s.3-5



yilma kadar siirmiis ve 1824’ten sonra sénmiistiir. Ikinci kolera pandemisi ¢ok siirmeden
1826 yilinda Bengal’de baslamistir. 1829 yilinda Hazar Denizi lizerinden Rusya’ya
sigrayan kolera salgin1 1830 yilinda Istanbul, Izmir ve Bulgaristan’a kadar ulasmustir.
Kolera salgininin Bati1 topraklarinin kapisinda oldugu haberi Avrupa devletlerini
endiselendirmistir. Sonug olarak beklenen yasanmis ve kolera salgin1 Avrupa’ya sirayet
etmistir. Kolera salgiindan dolay1 Avrupa’da en ¢ok yikima ugrayan sehirler Berlin ve
Viyana olmustur. 1832 yilinda Ingiltere’ye kadar ulasan kolera, Ingiltere ve Irlanda
arasinda yasanan savas sebebiyle Irlandalilara da bulasmistir. Yurtlarindan olan Irlandalilar
kendileri ile birlikte kolera salginini da alarak Amerika’ya kagmislardir. 1833 yilinda
kolera ile tanisan Amerika topraklar1 bu salgindan nasibini almis ve bir¢ok insan hayatini
kaybetmistir. Buradan Portekiz, Karayipler, Ispanya ve Kiiba’ya kadar ulasan kolera
salgini, 1837 yili itibariyla sénmiistiir. Ugiincii pandeminin baglamasina neden olan yine
Ingilizlerdi. Ingilizlerin askeri faaliyetleri sonucu kolera salgin1 1839 yilinda Afganistan’a
bulasmistir. Buradan hareketle Cin’e ulasan kolera salgin1 Bati’da ise Asya, Iran ve Basra
Kérfezi’ne kadar yayilmistir. 1846 yilinda Karadeniz’den Istanbul’a bulagmistir. Koleranin
Avrupa’ya gecisi bu kez uzun siirmemis, ayni yil Avrupa’nin 6nemli noktalarinda,
Amerika’da ve Kuzey Afrika’da goriilmiistiir. Bu salgin 6nceki pandemilere nazaran daha
siddetli gecmis ve 1855’¢ kadar devam etmistir. 1863°te baslayan dordiincii kolera
pandemisi 11 yil siirmiistiir. Zaman gectik¢e kolera hastaligi karsisinda alinacak tedbirler
tam olarak uygulanmis, kolera tedavileri gelistirilmis ve kolera ile miicadele yontemleri
artmistir. Bu sebeple dordiincii kolera pandemisi yine diinyanin her tarafina sarmigsa da
eskiden oldugu kadar tahripkar olmamistir.}® Besinci kolera pandemisi 1881 yilinda bas
gostermistir. Ozellikle Kuzey Afrika topraklarinda etkili olan bu salgin, bir hayli uzun
stirmiistii. Rusya {iizerinden Avrupa’ya sigrayan kolera salgini Almanya’da biiyiik
felaketlere sahne olmustur. 1896 yili kis aylarinda endemik haline geri donmiistiir. Altinci
pandemi 1899 yilinda baslamistir. Ancak bu salgin Avrupa Devletleri’ne ulagsmamistir.
Ortadogu ve Anadolu topraklar ile smirli kalan kolera salgim Cin, Japonya, Kore, I¢
Asya, Misir, Iran, Anadolu, Rusya ve Balkan topraklarinda goriilmiistiir.'*  Son kolera

pandemisi 1923 yil1 itibariyle son bulmustur.!?

10 Zaten 1863 yilinda kolera asis1 {izerinde calisilmaya baslanmis ve kolera tamamen ortadan kaldirilamasa
bile etkileri azaltilmistir. Béylece koleradan dolay:1 6liimler de azalmaya baglamistir. Bkz. Nuran Yildirim,
“Osmanli Devleti’nde Kolera Asis1”, Mostar,58, Aralik, 2009, s.48

11 Bu kolera pandemisi sirasinda kolera asis1 iyice gelistirilmis ve cephelerde savasan askerler icin iicretsiz ve
mecburi olmustur. Kolera asis1 sayesinde kolera salginlar1 daha az tahribatlarla atlatilmistir. Bkz. Nuran
Yildirim, a.g.m, s.50-51

12 {smail Yasayanlar, a.g.e, s.10-15
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2.1.2.1. Avrupa Kitasi

Avrupali devletlerin kolera salgimi ile tamismalar1t 1831 yilinda olmustur. Kolera
haberlerinin Osmanli Devleti’ne kadar ulastigi haberleri gelince koleranin Avrupa’ya
girigini Onlemek i¢in karantinalar olusturulmustur. Avrupali devletler bu konuya ¢ok
ehemmiyet verseler de kolera Avrupa’ya da sigramistir. Koleranm Bati’ya ulagmasi Iran,
Rusya ve Karadeniz lizerinden ger¢eklesmistir. Koleranin Avrupa’da en ¢ok tahribata sebep
oldugu yerler Almanya’nin Hamburg, Avusturya’min Viyana ve Fransa’nin Paris
sehirleridir. Kolera nedeniyle olan 6liimler en ¢ok yaz aylarinda yasaniyordu. Ciinkii kolera
sicak aylarda ¢ogalir ve yayilir, soguk aylarda sonerdi. Diger yil bahar aylar itibariyle
tekrar ortaya cikardi. Tezimizi sinirlandirdigimiz 1892-1896 yillar1 arasinda Avrupa’da ¢ok
fazla insan kayb1 yasanmistir. Daha 6nce kolera kadar tahripkar olan veba salginini tecriibe
etmis olan Avrupali devletler, bu kez tedbirli davranmislar ve koleranin ¢ok fazla dliime
sebep olmamasi i¢in tedbirler almiglardir. Okullar kapatilmis, deniz yoluyla yapilan ticaret
durdurulmus, her yi1l yapilan balo-panayir gibi kutlamalar iptal edilmis ve halk koleradan
korunmak i¢in bilin¢lendirilmistir. Koleradan siliphelenilen yerlerden gelen biitiin esyalar
yok edilmistir. Bu durum halki zor durumda biraksa da salginin yayilmasini dnlemek igin
her tiirli ticaret yasaklanmistir. Ayrica kolera pandemileri doneminde yapilan saglik
konferanslarina birgok Avrupali devlet katilmig ve koleranin yayilmasini 6nlemek i¢in her
devlet elinden gelen gabay1 gdstermistir. 1860’11 yillarin ortalara kadar kolera karsisinda
pek basar1 saglanamasa da 1865 yili itibariyle koleranin direnci kirilmaya baglamigtir.
Zamanla gelistirilen korunma tedbirleri kolera salgininin daha az siirede ve daha az kayipla
atlatilmasimi saglamistir. Bu sebeple 1892-1896 yillar1 arasinda yasanan kolera salgim
bir¢gok Avrupa Devleti’nde pek fazla kayba neden olmamistir. Bu donemde koleradan en
fazla etkilenen devlet Rusya olmustur. Bunun sebebi ise havalarin sicak olmas1 ve gerekli
olan saglik kurallarina yeterince uyulmamasidir. Yaz aylarinda sadece bir giin iginde
Olenlerin sayis1 1200 kisiye kadar ulasiyordu. Bunun iizerine Rus hiikiimeti sadece kolera
iizerinde yogunlagmis ve koleranin yayilmasini durdurmak i¢in ¢esitli dnlemler almaya
baglamistir. Saglik tedbirlerinin tam olarak uygulanmadigi goriilmiis ve bu konuda ihmali
olan kigiler gérevden alinmistir. Sahil bdlgelerine barakalar kurularak deniz yoluyla gelen

yolcular bu barakalarda tedavi edilmistir. Halkin tibbi tedbirlere uymasi konusunda ilanlar
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yaymlanmis ve bu tedbirlere uymayanlara para cezast uygulanacagi bildirilmistir. Bu

sayede Rusya, kisa siirede toparlanmis ve kolera biisbiitiin atlatilmigtir.'®

2.1.2.2. Amerika Kitasi

Amerika kitasi, Avrupa Kitasi’nin 1831 yilinda kolera ile tanigmasindan sonra 1832°de
kolera ile tanismistir. Bircok kolera salginmin yayilmasina sebep olan Ingilizler, koleranin
Amerika’ya ulagsmasinda da basrolii oynamistir. 1826 yilinda ikinci kolera pandemisi
baslamigtir. Uzakdogu ve Ortadogu Devletleri’ni kirip gegiren kolera salgini, 1831 yilinda
Berlin, Viyana ve Hamburg’u da kasip kavurmustur. Hamburg {izerinden Ingiltere’ye
sicrayan kolera, Ingiltere’nin Irlanda’y1 isgal etmesi sonucunda Irlanda’ya da bulagsmistr.
Yerlerinden edilen irlandalilar gd¢ etmek zorunda kalmislar ve gemilerle Iskogya’ya
kagmislardir. Bu gd¢menlerin ¢cogu okyanusta hayatim1 kaybetmistir. Kalanlar ise Iskogya
yerine Kanada’ya ulagsmislardir. Kanada’ya ulasan gemilere bir ay siireli bir karantina
islemi uygulamyordu. Irlanda’dan gelen gemiye de karantina uygulanmis ancak bazi
gocmenler buradan kagmistir. Dolayisiyla koleranin Amerika’ya yayilmasi bu sekilde

olmustur.

Kisa stirede Amerika’nin her yerine ulagan kolera hastaligi, en ¢ok tahribati Meksika’da
yapmustir. 1833’te sadece Meksika’da 15.000 kisi dlmiistiir. Kolera salgini burasi ile sinirl
kalmamis ve Ispanya, Portekiz, Karayipler ve Kiiba’ya kadar ulagmistir. Diinyanin her
yerinde goriilen bu kolera pandemisi 1837 yili itibari ile sonlanmistir. Ancak Ingilizlerin
askeri faaliyetleri devam ettikce kolera salginlarinin yayilmast ve pandemi halini almasi
kagmilmaz olmustur. Dolayisiyla 1852 yilinda baslayan kolera pandemisi de yine
Ingilizlerin sebep oldugu olaylar sonucunda olmustur. 1850 yilinda Amerika’ya ulasan
kolera salgin1 kisa siirede New York, California, Kuzey ve Giliney Amerika’y1 hi¢
olmadig1 kadar siddetli bir sekilde sarmistir. 1855 yilinda {igiincli pandemi endemik
yapisina geri donmiistiir. Ancak ilerleyen yillar i¢inde yasanan dordiincii, besinci ve altinci
pandemilerde de kolera hastaligi Amerika’da goriilmiistiir. Netice olarak Amerika Kitasi,

her dénem Avrupa Kitasi’nin koleradan etkilendigi kadar etkilenmistir.'*

13 Enver Arslan, Trabzon Vilayeti’nde Kolera (1892-1895), Karadeniz Teknik Universitesi, Sosyal Bilimler
Enstitiisti, (Basilmamis Yiiksek Lisans Tezi) Trabzon,2015, s.12-21
1 {smail Yasayanlar, a.g.e, s.13-15
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2.1.2.3. Ortadogu

Koleranin Hindistan’dan yayilirken ilk ugradigi durak Ortadogu olmustur. Kuzey
Hindistan’dan yayilan kolera, ilk dnce Afganistan’a oradan da Arabistan, Iran ve Osmanli
Devleti’ne dogru yol alirdi. Genellikle Hac mevsiminde ortaya ¢ikan kolera salgini, gliney
yolunu takip ederek Hicaz’a ulasirdi. Hac ibadetini yerine getirmek i¢in Hicaz’da bulunan
hacilarin neredeyse yaris1 koleradan dolay1r hayatim1 kaybederdi. Ortadogu’ya yayilan
kolera hastalig1 Afganistan, Tiirkmenistan, Arabistan ve Iran’1 etkisi altina alirdi. Ancak
bunlarin arasinda koleradan en ¢ok etkilenen devlet iran olurdu. iran’da salgin hastaliklarin
¢ok sik goriilmesinin birgok farkli nedeni vardi. Iran, fakir bir iilkeydi. Halk, rahatlikla
ulasabilecegi saglik imkanlarina sahip degildi. Ustelik devletin kamu sagligina yonelik
herhangi bir calismasi ya da politikas1 yoktu. Ayrica Iran cografyasinin genis bir alanda
kurulu olmas1 ve iilke genelinin yil igindeki sicaklik degerinin yiiksek olmasi, koleranin
buraya bulagsmasina ve bakterinin burada ¢ogalmasina uygun bir ortam sunmaktadir.
Bununla birlikte [ran, Osmanli Devleti, Afganistan ve Rusya’ya sinir1 olan bir devlettir. Bu
sebeple dogu iilkelerinde ortaya ¢ikan bir salgin hastaligin iran’a bulasmasi sonucunda
hastalik, kuzey-giiney ve bati yoniinden olmak iizere her tarafa yayilirdi. Osmanl
Devleti'ne kolera hastaligmin kara yolu giizergdhin1 iran olusturmaktaydi. Kolera

hastaliginin Osmanli Devleti’nin deniz yolu {izerinden sirayeti ise Rusya’dan olurdu.

Ingilizler, Hindistan’daki ticari faaliyetlerini iran Kérfezi {izerinden gerceklestiriyordu. Bu
ticari faaliyetler koleranin deniz yoluyla ilerlemesinin, Iran Korfezi iizerinden baglamasina
neden olurdu. Zaten ilk kolera salgminin Iran’a bulasmasi, 1821 yilinda deniz yolu ile
olmustur. Kolera neredeyse her yil Iran’da goriiliiyordu. Genellikle yaz aylarmda
siddetlenen kolera hastaligi, sadece Tebriz sehrinde bir ay icerisinde binlerce kisinin
oliimiine sebep oluyordu. Ornegin, 1846 yilinda Tebriz’de goriilen kolera hastalig
dolayisiyla 40 giin igcinde 7.000 kisi hayatin1 kaybetmistir. Ayn1 sene Iran’in diger énemli
sehirleri olan Urmiye’de 2.000, Kirman’da 2.000, Yezd’de 7.000-8.000 kisi vefat etmistir.
Bunun yami sira bir anda bu kadar ¢ok Oliimiin yasanmasi halkin endise ve korkuya
kapilmasma neden olmustur. Insanlar yasadiklar1 yerleri terkedip koleradan kagmaya
calistyordu. Bu durum ise biiyiik bir kargasaya neden oluyordu. 1847 yilinda ise Iran’da
koleranin en siddetli hali yasanmistir. Yine en biiyiik kaybi veren sehir Tebriz olmustur.
1847 yil1 boyunca Tebriz’de koleradan dolay1 vefat edenlerin sayis1 15.000-20.000 kisiye

ulagmistir. Tebriz niifusunun %3-6 oraninda, Urmiye niifusunun ise %8-17 oraninda
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azaldig1 tahmin edilmektedir. Koleranin bu kadar kisa zamanda bdylesine biiyiik oranlarda
insan kaybina sebep olmasinin nedeni halkin fakir olmasi ve kolera karsisinda higbir

korunma tedbirinin olmamasindan dolay1 yasanmistir.*

Hindistan’dan her y1l Hac ibadetini yapmak icin 20.000-25.000 kisi Hicaz’a gelirdi. Bu
gelen hacilar koleranin Hicaz’a bulagmasina neden olmuslardir. Hicaz’daki ilk kolera
salgin1 1831 yilinda gergeklesmistir. Hicaz’da bir¢ok insanin hayatini kaybetmesine neden
olan kolera salgininin en etkili oldugu yillar ve 6lenlerin sayis1 soyledir: 1835-1846’da
15.000, 1865°te 15.000, 1881°de 5.000 ve tezimizin tarih araligi icerisine giren 1891-1893
yilinda ise 30.000 kisi vefat etmistir. Koleranin Hicaz’a bulasmas1 genellikle Ingiltere ve
Hollanda’ya ait gemilerin hacilar1 getirmesi sonucu oluyordu. Hac donemi bittikten sonra
hacilarin Hicaz’dan ayrilmalart ile birlikte kolera salgini da yok oluyordu. Her Hac donemi
yasanan kolera hastaligint Onlemek isteyen Osmanli Devleti, 1866 yilinda Hicaz’in
durumunu incelemek i¢in heyetler gondermistir. Burada yapilan incelemeler sonucunda
Hicaz’da saglik hizmetlerinin etkili bir sekilde uygulanmasi karar1 alinmistir. Hicaz’da
uygulanmaya baslanan saglik hizmetleri sunlardi: Caddeler ¢oplerden arindirilmis, hac
ibadeti sonunda yerine getirilen kurban kesme islemi i¢cin mezbahane insa edilmis, 60
yatakli bir hastanede kurulmus, su kaynaklar1 ve kanallar temizlenmis, ¢op yiginlari ve
kurbanlik hayvanlardan kalan kalintilar i¢in 500 tane hendek kazilmistir. Alinan bu
tedbirler sonucunda Hicaz’in sihhi sartlar1 daha iyi hale gelmis ve kolera dolayisiyla

yasanan dliimlerin sayis1 azalmistir. '8

2.1.2.4. Anadolu

19. Yiizyll boyunca etkisini hi¢ yitirmeyen kolera hastaligi, Anadolu’da da her dénem
gorilmiistiir. Koleranin Osmanli Devleti’ne sirayet ettigi yillar soyledir: 1822, 1831, 1838,
1847, 1852, 1855, 1865, 1870, 1892 ve 1910’dur. Kolera hastaligi salgin donemlerinde
Anadolu’ya genellikle Hicaz ve Yemen iizerinden ulasiyordu. Koleranin Anadolu’ya deniz
yolu ile bulasmas: ise Rusya iizerinden oluyordu. 1892 yilinda iran’da ¢ok siddetli bir

kolera salgin1 yasanmistir. Bu biiyiik salgm Iran’in komsulari olan Rusya, Osmanli Devleti

5 Ozgiir Yilmaz, “1847-1848 Kolera Salgin1 ve Osmanli Cografyasindaki Etkileri”, Avrasya Incelemeleri
Dergisi, Istanbul, 2017, s.32-36

16 Sinan Kuneralp, "Osmanli Yonetimindeki (1837-1911) Hicaz'da Hac ve Kolera", Ceviren: Miinir Atalar,
Ankara Universitesi Osmanli Tarihi Arastirma ve Uygulama Merkezi, A.U. Basimevi, Ankara 1997, 5.503-
506
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ve Tirkistan’a da ulagsmistir. Koleranin Anadolu’ya sirayeti ise Van, Erzurum ve Agri
vilayetleri iizerinden olmustur. Osmanli Devleti’ne bulagsmakla smirli kalmayan kolera
salgini, Avrupa’ya kadar yayilmistir. Bu tehlikeye karsi tedbir almak isteyen Avrupali
devletler Dresden’de bir saglik konferansi diizenlemislerdir. Bu konferansin amaci;
Istanbul’da olusturulan Sihhiye Meclisi'ne benzer bir meclisin Iran’da da kurulmasini
saglamak ve Iran’dan gelebilecek olan kolera tehlikelerine karsi onlemler almaktir.
Konferansa Osmanli heyeti olarak Bonkowski Pasa, Vitalis Efendi, Miralay Nuri Bey ve
Tabip Kolagas1 Hasan Tevfik Efendi katilmistir.

Osmanli Devleti, Iran’da yasanan kolera salginmin dogu vilayetlerine bulasmamasi ve
etkilerini azaltmak i¢in iran ve Rusya smirinda bulunan dokuz sinir kapisini kapatmustir.
Sadece bir sinir kapist agik birakilarak biitiin giris-cikislar buradan saglanmistir. Bu sinir
kapisinda 10 giinliik bir karantina uygulamasi yapilmis ve girig-¢ikiglara ondan sonra izin
verilmistir. Osmanli Devleti’nin saglik politikasi, Iran’in saghk politikasindan katbekat
giicliiydii. Bu sebeple basta II. Abdiilhamit olmak iizere bir¢ok yonetici iran’da yasanan
biiyiik kolera salgmini 6nlemek igin yardimda bulunmuslar ve Iran’a doktor ve
eczacilardan olusan bir heyet gondermislerdir. Ancak bu heyet yoldayken Iran’da yasanan
salgin sonmeye baslamigtir. Bunun iizerine heyetin gonderilmesi iptal edilmis ve heyetin
gecici gorevle Erzurum’da bulunan 4. Ordu’ya katilmalarina karar verilmistir. Bu 6rnek
gosteriyor ki Osmanli Devleti’nin koleraya kars1 gayet ciddi bir tavir da oldugu ve biitiin

imkansizliklara ragmen elinden gelen biitiin yardimi yapmaya ¢alistigi anlasilmaktadir. '’

Trabzon Vilayeti, Rusya {lizerinden gelen iirlinlerin Osmanli Devleti’ne giriginin ve
Osmanli Devleti’nde {iretilen iirlinlerin diger devletlere ihracatinin yapildigi limanlardan
biridir. Bu 6nemli konumu ve potansiyeli bakimindan bir salgin halinde koleranin etkisini
gosterdigi bir yer olarak Trabzon’da alinan tedbirler iizerinde kisaca durmakta fayda vardir.
Koleranin deniz yoluyla Osmanli Devleti’ne bulastigi yer, Trabzon Vilayeti’ne bagl
Pulathane Kasabasi’dir. Daha Onceki yillarda yasanan kolera salginlari sebebiyle
Pulathane’de tahaffuzhane kurulmustur. 1892 yilinda kolera salgininin Osmanli Devleti’ne
sirayet etmesi iizerine Pulathane Tahaffuzhanesi kurulmus ve deniz yoluyla gelenlere karsi
karantina uygulamasini yerine getirmek icin kullanilmistir. Gemi ile gelenler karantina

siiresini tamamlamak i¢in mecburen beklemek zorunda idiler. Aksi takdirde kolera

"Mesut Ayar, a.g.e, $.54-57
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salgmint gittikleri yerlere bulastirma riski vardi. Hal bdyle olunca karantinada
bekleyenlerin sayisi1 giinbegiin artmakta ve izdihama yol agmaktaydi.® 30 Temmuz 1892
tarthinde Sihhiye Nezareti’nden Sadaret Makami’na yazilan telgrafthamede, Pulathane
Mevkii’ne gelip-giden gemilere karantina uygulamasinin gerekli oldugu bildirilmistir.
Ciinki karantina bekleyenlerden vefat edenlerin sayisinin 12 kisiye ulastigi belirtilmistir.
Ayrica Hopa’da da ayni karantina uygulamasi yapilmaktadir ve burada karantina siiresini
doldurmay1 bekleyenlerin sayisinin 219 kisi oldugu ve bu saymin giderek izdihama yol
actig1 belirtilmistir. Hopa’daki izdihamdan dolay1 yapilmasi istenen tedbirlerin yerine
getirilip getirilmedigi ve hastalar ile saglam olan kisilerin ayn1 yerde mi yoksa ayr1 ayr1 mi
ikamet edildikleri bilgisi Trabzon Vilayeti’'nden ozellikle istenmistir. Ciinkii hastalia
yakalanan kisiler ile saglam olan kisiler bir arada kalmaya devam ederlerse hastalik daha
cok kisiye bulasacak ve alinan tedbirler higbir ise yaramayacaktir. Ustelik koleranm
Trabzon Vilayeti’ne de bulagma ihtimali vardir. Bu yiizden Trabzon Vilayeti’nin dahi
kendisini korumasi ve Rusya ile ¢evresinden gelenlere karsi eskiden oldugu gibi temizlik
tedbirleri almaya devam etmesine karar verilmistir. Bu sebeple karantinaya konulan
gemilerin son derece dikkatli bir sekilde muayene edilmesi ve Hopa’da karantina
bekleyenlerin izdihama yol agmamasi i¢in burada bulunan Vitalis Efendi’den hasta olan ve
olmayan kisileri ayirmasi istenmistir. Bu ayirma islemi, sithhiye usullerinin tam olarak

9 31 Temmuz 1892 tarihinde Pulathane mevkiinden

yerine getirilmesi i¢in gereklidir.!
gelen vefat haberleri lizerine burasi bulasik sayilmis ve ikinci bir karantina uygulamasi
gerekli  gOriilmiistiir. Bu  karantina siliresini tamamlayacak yolcularin  Kavak
Tahaffuzhanesi’ndeki doktorlar tarafindan muayene edilmesi ve sithhiye tedbirleri tamamen
yerine getirildikten sonra yolculara temiz pratika verilmesi Sihhiye Nezareti’nden
bildirilmistir. Devlet bu konuda ¢ok titiz davranmistir. Kolera salgininin bulasmamasi ve
yayilmamasi i¢in gereken personel vakit gegmeden gorevlendirilmis ve alinabilecek biitiin

tedbirler alimmistir. Ancak c¢ogu yerde almman bu Onlemlere ragmen basarili

olunamamustir.?

18 Mesut Ayar, a.g.e, s.47-48
19 BOA, 1.HUS.00001.00014.001- 30 Temmuz 1892
20 BOA, I.HUS.00001.00014.002.001- 31 Temmuz 1892
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2.2. Malatya Sancagi’nda Kolera Salgim

Malatya, bulundugu mevki dolayisiyla her tiirlii saldiriya ve tehlikeye karsi agik bir
konumdadir. Dogu Anadolu’ya agilan kapinin girisi olan Bagdat, Musul, Diyarbakir, Halep
ve Basra vilayetlerine giden yollar {izerinde kuruludur. Ayrica Anadolu’nun dogusunun bat1
bolgelerine acilan kapist olan Sivas’la da komsudur. Dolayisiyla Malatya dogu ve bati
arasinda her tiirlii alisverisi saglayan bir yerdir.?! 13 Mayis 1894 tarihli Mamuratii’l Aziz
Valisi Mehmet Enis tarafindan Sadaret Makami’na yazilan telgrafhameden anlagildig
iizere Malatya’nin Kotiikale(?) Karyesi’nde bag gosteren hastaligin kolera oldugu ve bunun
oraya Sivas’in Darende?” Kazasi yolu ile gidip gelenlerden bulastigi génderilen doktorun

su ifadeleri ile anlasilmaktadir:

“27 Nisan sene 1310 Kotiikale Karyesi’nde zuhur eden hastaligin kolera oldugu ve
bu da oraya yakin bulunan Sivas’in Darende Kazasi tariki ile gidip gelenlerden
sirayet ettigi gonderilen tabibin icra ettigi tetkikat ile tebeyyiin eyledigi ve hastaligin
zuhur eyledigi on giin zarfinda on bes yirmi haneden ibaret olan karye-i mezkirede
on sekiz musab ve on bes ve fiyat vuku’ buldugu ve gerci kazanin baska yerinde
heniiz bir vuku’at olmayip ancak karye-i mezklreye gidip gelen ahali ve zabtiyeler
kazanin her yerini bulastirdiklar1 kaza-i mezkGr kaymakamligindan alinan
telgrafnamede bildirilmesi ile su halde kaza-i mezkirun tamamen bulasik ad edilmesi
ve bu yolda ne tiirlii tedabir-i tehaffuziyye ittihdz olunmak lazim gelecegi taraf-1
sami-i cenab-1 sadaret pendhilerinden idare buyuruluncaya kadar Malatya’nin ve
temiz olan sair kazalarinin mezk(r Akcadag Kazasi ile aralarindaki mevaridatin
kesilmesi tabii ve zuhiri olarak Malatya ve temiz olan sair kazalar ile Akcadag
Kazas1 beyninde ve miinasib mevaki’de muntazam ve muhkem kordonlarin teskil ile
netice-1 tesebbiisat ve icraatin hemen is’ar1 Malatya mutasarrifligina akide bildirilmis
ve bir de Ak¢adag merkezinin Malatya’ya kurbiyeti hasebi ile hiidangerde hastaligin
Malatya’ya sirayet edip etmedigi anlasilincaya kadar her tarafi Firat Suyu ile muhéat
olan ve Diyarbekir, Bagdad, Musul, Basra gibi vilayat-1 sahane yollarinin mehri
bulunan Mamuretii’l Aziz Kazasi’nin muhafazasina medéar olacak bir tedabir-i
muvakkat ve ihtiyati olmak lizere mezkur suyun etrafinda ve miiteaddid mahallerde
kordon teskil olundugu gibi mevki’lerinde bulunmak ve hemen yola ¢ikarilmak iizere
buraca miiteemmin memurlarla miktar-1 kafi zabtiyeler ta’yin ve teheyyiin edilmis
oldugundan tedabir-i miittehize tensib musib fehimanelerine muvafik ise idamesine
degil ise dehdne yolda tedabir ittihaz olunmak lazim gelecegine emr i ig’ar
bulunmasi miisterhamdir.”%3

2l Mesut Ayar, a.g.e, s.105
22 Su an Malatya’ya bagli olan Darende Kazasi, o ddnem Sivas’a baglidir.
Z BOA, A) MKT.MHM.00552.00002.003.001- 13 Mayis 1894 (EK-2)
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Belgeden de anlasildigi lizere 15-20 haneden olustugu sdylenen karyede hastaligin bas
gosterdigi on gilin zarfi itibariyla 15 kisinin vefat ettigi ve 18 kisinin de hastaliga
yakalandig tespit edilmistir. Kaza kaymakamligindan alinan telgrathamede karyeye gidip-
gelen ahali ve zaptiyelerin; hastaligi, kazanin her tarafina bulagtirdigr bildirilmistir. Kaza
halkinin tamamina hastaligin bulastigindan bu yonde alinacak korunma tedbirleri Sadaret
Makami’ndan bildirilinceye kadar Malatya ve diger temiz kazalar ile Ak¢adag arasindaki
aligverisin kesilmesine karar verilmistir. Ayrica Ak¢adag Kazasi etrafina diizenli ve saglam
kordonlar kurulmast ve sonucun hemen bildirilmesi Malatya Mutasarrifligi’ndan
istenmistir. Bir de Akgadag merkezinin Malatya’ya yakinligi sebebiyle hastaligin
Malatya’ya bulasip bulagsmadig1 anlagilincaya kadar her tarafi su ile ¢evrili ve Diyarbakir,
Bagdat, Musul, Basra gibi vilayetlerin ge¢it yolu olan Mamuratii’l Aziz Vilayeti’nin
etrafinda ve bircok mahallelerde kurulmus olan kordonun ve tayin edilen memur ve
zabitlerin yeterli ise daimi kilinmasi, yeterli degil ise gerekli olan tedbirlerin alinmasi
istenmistir.?* Bir sonraki giin Sthhiye Dairesi’'nce gonderilen telgrafnamede hastaliktan
korunmak i¢in yerine getirilen korunma tedbirlerinin yeterli oldugu ve ayn1 sekilde devam

edilmesi bildirilmistir.?®

2.2.1. Nefs-i Malatya

Kolera hastaligi, Malatya Sancagi’nda ilk olarak Kotiikale Karyesi yoniinde 13 Mayis 1894
tarihinde zuhur etmistir. Malatya’nin merkezi olan Nefs-i Malatya’ya ise bir ay sonra
ulagmistir. 14 Haziran 1894 tarihinde Malatya’da bir kisi vefat etmistir. Bu vefatin
sebebinin kolera oldugu hususunda bazi soylentiler ¢ikmistir. Ug kisinin daha hastaliga
yakalanmas1 ve bunlardan birinin vefat etmesi lizerine hastaligin kolera oldugu belediye
doktorunun raporu ile anlagilmistir. Hastaligin yayilmamasi i¢in Mamuratii’l Aziz Vilayeti
etrafina kordonlar kurulmaya baslanmistir. Fakat Dersim eskiyalarinin tecaviizleri
sebebiyle Mamiiratii’l Aziz Vilayeti’nin ancak {i¢ tarafi muhafaza edilebilmistir.?
Vilayetin tam olarak muhafaza edilememesinin nedenlerinden birisi de bolgede bulunan

asker ve zaptiyelerin mevcudunun yetersiz oldugu ve burada bulunan askerlerin korunma

2 BOA, A) MKT.MHM.00552.00002.003.001- 13 Mayis 1894

% Hastalik karyeler arasi yapilan alisveris sebebiyle bulagmustir. Hastalik gecene kadar bulasmis olan
karyeler ile iletisgimin kesilmesine ve aligverislerin durdurulmasina karar verilmistir. Aksi takdirde hastalik
diger temiz olan karyelere de bulasacaktir. Hastaligin bulagmamasi i¢in gerekli olan tedbirlerin yerine
getirilmesi ve kordonlarin saglam bir sekilde kurulmasi yeterlidir. BOA. A)
MKT.MHM.00552.00002.002.001- 14 May1s 1894

ZBBOA. AJMKT.MHM.00552.00010.003.001-14 Haziran 1894
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tedbirlerini almak i¢in uygun olmadiklart goriilmiistir. Bu sebeple Malatya
Mutasarrifligi’nca gegici olarak 20-30 neferin buraya gonderilmesi, ayrica Malatya’ya
ihtiya¢ oldugu kadar doktor ve ilag gdnderilerek koleraya yakalanmis olan ve olmayan
hanelerin kire¢ ve mikrop-kiran ile iyice temizlettirilmesi ve Nefs-i Malatya etrafina da
kordon kurulmasi i¢in Sthhiye Nezareti’nden talepte bulunulmustur.?’” Bu yaziya Sihhiye

Nezareti tarafindan su cevap gelmistir:

“2 haziran sene 1310 Malatya’daki hastaligin kolera oldugu tebeyytiin eyledigi halde
Mamuretii’l Aziz Sancagi’ndan Malatya Sancagi ile olan hudutlarini muhafaza
durumu dergar ise de bunun i¢in asakir-i sahane istthdami gayr-i cdiz oldugundan
icab eden yerlere zabtiye ikdmesi ve bunlarin merkez mevcidu kifayet etmedigi
takdirde muvakkaten yirmi otuz neferin miiceddiden kayit ve Malatya’ya istthdami
derhal luzimu kadar etibba ve edviye gonderilip kolera ile musab olan ve olmayan
hanelerin kire¢ ve muzadd-1 teaffiin icra ile iyice tathir ettirilmesi ve musab olan
hanelerin kordon altina alinip emirlerde ge¢mesinin hari¢ ile ihtilat edememis ve
Nefs-i Malatya etrafina da kordon ve san’1 daire-i sthhiyece tensib olunmakla idarece
sariaten icra-y1 icabi.”?8

Ozetlemek gerekirse istenilen doktor ve ilacin gonderilecegi, koleraya yakalanmis olan
hanelerin kordon altina alinmasi, disartya yayilmamasi ve Nefs-i Malatya’nin etrafina da
kordon cekilmesi Sthhiye Dairesi’nce uygun goriilmiistiir.?® Ayni y1l Anadolu’nun hemen
her tarafinda goriilen kolera hastalii devleti bu yonde ¢ok zorlamaktadir. Bunun yani sira
kolera, sadece Osmanli Devleti degil Ortadogu, Avrupa ve Amerika Kitas1 dahil bircok
yerde salgin halinde yayilmis vaziyettedir. Bu sebeple mevcut bulunan doktor ve asker
sayist yetersiz kalmaktadir. Bir yandan da her gecen giin hastaligin siddeti artarak devam
etmektedir. Bunun iizerine daha Onceki yazigsmalarda gonderilmesi istenilen doktorlarin
Malatya’ya ulagmas1 zaman alacagindan dolayr Malatya’ya yakin olan Zile’de bulunan bir
milkiye doktoru ile Amasya’da bulunan Yiizbasi Hasan Nazim Efendi ve miilkiye
doktorlarindan Ahmet Suudi Efendi’nin hemen Malatya’ya gonderilmeleri Hifz-1 Sihha-i
Umumiye Miifettisligi’nden istenmistir.® Bu telgrafnamenin cevabi hi¢ geciktirilmeden
verilmis ve istenilen doktorlarin bulunduklar1 yerden hemen Malatya’ya hareket etmeleri
buyurulmustur.®! Tiim tedbirlere ve korunma ¢abalarina ragmen kolera yayilmaya devam

etmistir. Devlet yetisemedigi yerde bdlgede bulunan derbent aglarindan korunma

27 BOA. A)IMKT.MHM.00552.00010.003.002- 15 Haziran 1894

28 BOA. A)IMKT.MHM.00552.00010.001.001- 20 Haziran 1894 (EK-3)

2 BOA. A)IMKT.MHM.00552.00010.001.001- 20 Haziran 1894

30 BOA. A)IMKT.MHM.00552.00010.018.001- 27 Haziran 1894

31 Kolera hastaliginin Malatya’da giderek artmasima devletin kayitsiz kalmadig1 ve biitiin imkanlar1 kullandig
goriilmektedir. BOA. A)MKT.MHM.00552.00010.019.001- 28 Haziran 1894
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tedbirlerini yerine getirmelerini istemistir. Malatya’ya yakin olan Alacahan sinirinda
kordon kurulmasi gerekli goriilmiistiir. Korunmasi gereken yerlerin Alacahan derbent
agalan tarafindan korunmasi, merkez karantina yeri i¢in yilizer kurus maasla bes nefer
gardiyan tayin edilmesine karar verilmistir.3?> 27 Agustos 1894 tarihinde Malatya’da
bulunan Hisn-1 Mansur Belediye Tabibi Bagos ve Sabik Serasker Belediye Tabibi Michael
tarafindan yazilan telgrafnamede, kolera hastaliginin Nefs-i Malatya’da verdigi vefat sayisi
belirtilmektedir. Mayis aymin otuz birinci giinlinden adi gegen doktorlarin Malatya’ya
gelis tarihi olan Haziran ayimin sekizinci giinline kadar Nefs-i Malatya’da 463 kisi
hastaliga yakalanmis 171 kisi de vefat etmistir. Sekiz giin gibi kisa bir siire iginde vefat
edenlerin sayisinin bu denli yiiksek olmasi bize hastaliin ¢ok siddetli bir sekilde devam

ettigini ve hastalig1 6nlemek i¢in alinan tedbirlerin sonugsuz kaldigini gostermektedir.®®

2.2.2. Arapkir Kazasi

Kolera hastaligi Malatya sancaginda en cok tahribati Arapgir ve Akgadag kazalarinda
yapmistir. Arapgir, Erzincan ve Mamuretii’l Aziz vilayetlerinin sinirinda bulunmasi
sebebiyle biiyilk bir 6neme sahiptir. Malatya’nin Mamiiratii’l Aziz ve Erzincan’a olan
siiridir. Dolayisiyla Mamuretii’l Aziz, Erzincan ve Diyarbakir gibi vilayetlerin Malatya’ya
giris kapisidir. Bu sebeple Malatya’ya bulasmis olan koleranin adi gecen vilayetlere
bulagmamasi i¢in biiylik gayret gosterilmesi gerekmektedir. Donemin kaynaklarinda gegen
bilgilere goére Dahiliye Nezareti’'nde Kol Agasi olan Nuri Himmet Efendi tarafindan
yapilan aciklamada Anadolu’nun bazi mevkilerinde kolera hastaligi hala hafifce devam
etmekte ise de asil dikkat edilmesi gereken yerlerin Arapkir ve Eskisehir kazalar1 oldugu
belirtilmistir. Arapkir Kazasi’nda hastalik glinliik 30-40 vefata sebebiyet verecek derecede
bir siddettedir. Birtakim tedbirsizlikler Erzincan’da kurulu olan 4. Ordu’ya hastaligi
bulastirabilir. Bu sebeple derhal yeterli miktarda doktor gondererek tedbirler alinmasi ve
tibbi temizliklerin yapilmasi1 konusu Ankara’da bulunan Temizlik Isleri Miifettisi Ali Bey’e
telgrafla bildirilmis ve Ali Bey’in Arapkir’e birkag¢ tabip gondermesi Dahiliye Nezareti
tarafindan istenmistir. Ayrica Arapkir Kazasi su siralar énem kazandigr i¢in ve gelecek

bahar aylarinda temizlenmesi gerektigi icin doktorlar ve memurlarin gonderilmesi

32 Kolera hastaligindan tamamen kurtulduktan sonra salgin zamaninda devlete yardimci olan ve iistiin hizmet
gosteren herkese bu hizmetlerinin karsiligi verilmistir. BOA. A)MKT.MHM.00552.00010.007.001- 20
Haziran 1894

33 BOA. AIMKT.MHM.00552.00010.017.001- 27 Agustos 1894
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zorlasacagindan dolayr hemen bir-iki hafta i¢inde gonderilmeleri ifade edilmistir.®* Bu
konuda beklenen cevap gecikmemis ve kolera hastaliginin savusturulmast igin
gorevlendirilecek doktorlarin ihtiya¢ duyulan yerlere gonderilmeleri i¢in Hifz-1 Sihha-i
Umumiye Ser-Miifettisi Bonkowski Pasa tarafindan telgraf gelmistir. Telgrafta Arapkir’e
gonderilecek olan doktorlar hakkinda bilgi istemektedir.®® Fakat 28 Agustos 1894 tarihinde
Arapkir’deki kolera salgininin Erzincan’a da bulagtigi haberi gelmistir. Bu haber iizerine

Bonkowski Pasa, su telgrafi yazarak;

“Arabkir’de koleranin hiikiimferma olmasi ve Erzincan’da dahi zuhur etmesi cihetle
Ankara’da bulunan etibbadan birkag¢ neferinin oralara i’zam1 Hifz-1 Sthha Umumiye
Miifettisi Bonkowski Pasanin ig’ar1 iizerine bi’l muhabere sithhiye nezaretince tensib
edildiginden icra-y1 icabi.”%®

Ankara’da bulunan doktorlardan birkaginin Arapkir’e gonderilmesi gerektigini Sihhiye
Nezareti’ne bildirmistir. Sthhiye Nezareti’nce gereken islemlerin hemen yerine getirilmesi
ifade edilmistir.>” Malatya’da devam eden kolera hastaliginin giinbegiin artmas1 ve Sivas’ta
epey zamandir hastaligin biisbiitiin atlatilmis olmasi sebebiyle Sivas’ta bulunan Tabip Sait
Bey’in gozetimi altinda olmak iizere Iskilip’ten Tabip Siileyman Efendi ve Amasya’dan
Yiizbast Hasan Nazim ve Ahmet Sudi Efendi’nin Malatya’ya o6zellikle Arapkir’e
gonderilme belgeleri diizenlenmistir. Bu husus dahiliye Nezareti’'nden de Sivas Vilayeti’ne
telgrafla bildirilmis ise de Sivas Vilayeti’'nden doktorlarin azligi bahane edilerek
gonderilmesi istenen doktorlarin gonderilemeyeceklerine dair cevap almmistir. Ayrica
Malatya’da hastaligin siddeti artmis ve iki doktorla idare olunamadigindan mecburen
discilerin de istihdam edildigi Sadaret Makami’ndan gonderilen telgraftan anlagilmaktadir.
Bu sirada Malatya’da hastaligin1 gizleyenlerden yirmi iki kisinin vefat ettigi haberi
Temizlik Isleri Miifettisi Ali Bey tarafindan verilmistir.3®® Hastaligin bu derece siddetli
oldugunu donemin gazetelerinden biri olan Terciiman-1 Hakikat Gazetesi’nde c¢ikan
haberlerde de gormekteyiz: Gazetedeki 24 Agustos 1894 tarihli haberde; 27 musab, 14
vefat, 27 Agustos 1894 tarihli haberde; 20 musab, 16 vefat, 28 Agustos 1894 tarihli

3 BOA. A)MKT.MHM.00553.00023.012.001- 27 Agustos 1894
35 BOA. AAMKT.MHM.00553.00023.005.002- 27 Agustos 1894
3 BOA. AAMKT.MHM.00553.00023.009.001- 28 Agustos 1894 (EK-4)
BOA. AMKT.MHM.00553.00023.009.001- 28 Agustos 1894
38 BOA. A)MKT.MHM.00552.00010.016.001- 3 Temmuz 1894
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haberde; 33 musab, 11 vefat, 6 Eyliil 1894 tarihli haberde; 17 musab, 7 vefat, 10 Eyliil
1894 tarihli haberde; 10 musab, 4 vefat oldugu yazilmigtir.

Mamuratii’l Aziz vilayeti Valisi Enis Bey, 15 Agustos 1894 tarihinde Sadaret Makami’na
yazdig1 telgrafnamede kolera hastaliginin Malatya, Arapkir ve Akc¢adag’i tamam ile
sardigin1 ifade etmistir. Her tarafta temizlik ve korunma tedbirlerine itina edildigi ve bu
konuda thmalkarlik yapilmadigi belirtilmektedir. Halkin hastalik dolayisiyla sikayetleri ve
bu konuda iist iiste dilek¢e yazilmasi {lizerine Malatya’ya ii¢ doktor gelmistir. Bu gelen
doktorlardan kolera bulagmis olan yerlere gitmeleri istenmis, ancak doktorlar kendi
amirlerinden bagka kimseden emir alamayacaklarini belirterek istenilen yerlere
gidemeyeceklerini ifade etmislerdir. Bu emrin verilmesi i¢in konu Sihhiye Dairesi’ne
bildirilmistir.*° Bu konu hakkinda Sihhiye Dairesi’nin karar1 hemen gelmis ve Malatya’ya
gonderilen doktorlarin; hastaligin siddetine, gidecekleri yerlerin 6nemi ve uygunluguna
gore Sihhiye Dairesi’nce alinan karar lizerine gerekli yerlere gonderilmelerine karar

verilmistir.*!

2.2.3. Ak¢adag Kazasi

Kolera salgin1 Malatya Sancagi’nda ilk goriildiigli yer Ak¢adag Kazasi’na bagl Kotiikale
Karyesi’dir. Buraya da o donemler Sivas’a bagli Darende Kazas1 lizerinden bulagmistir.
Kolera ¢ok kisa bir siire zarfinda kazanin her yerine yayilmistir. Malatya Mutasarriflig
koleranin gortldiigii ilk giinden itibaren tedbirler almaya baslamistir. Akg¢adag kazasi ile
yakin olan diger kazalar ile irtibat kesilmis, hastalifin yayilmasin1 énlemek i¢in oniiniin
kesilmesine gayret gosterilmistir. Ancak tiim cabalara ragmen alinan Onlemler yetersiz
kalmistir. Hastalik Malatya’nin diger kazalarina da bulasmistir. Bunun iizerine kolera
salgininin komsu vilayetlere bulasmamasi i¢in dnlemler alinmaya baslanmistir. Ik olarak
Akcadag Kazasi ile hemhudut olan Maras Sancagi arasina kordon kurulmustur. Ayrica
Halep Vilayeti’nden Anadolu’ya gecis de buradan saglanmaktadir. Halep ve Maras
vilayetleri de bulagik sayilmaktadir. Bundan dolay1 salginin daha fazla tahribata sebebiyet
vermemesi i¢in ticari aligverisler dahi durdurulmustur. Bu durum Halep ve Maras

vilayetlerince hos karsilanmamistir. Kurulan karantina ve kordon uygulamalariin ticari

3 Terciiman-1 Hakikat, Milli Kiitiiphane, “Mamuratii’l Aziz Vilayeti’nden”, 24 Agustos 1894, 27 Agustos
1894, 28 Agustos 1894, 6 Eyliil 1894, 10 Eyliil 1894 tarihli haberler.

40 BOA. A)IMKT.MHM.00553.00023.002.001- 15 Agustos 1894

4 BOA. AIMKT.MHM.00553.00023.007.001- 24 Agustos 1894
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isleri sekteye ugratacagi diisiiniilmektedir. Ancak yine de tiim karsi ¢ikmalara ragmen

biitiin korunma tedbirleri alinmustir.*?

Akcadag Kazasi’min bir diger &nemli tarafi ise Iskenderun tarafindan deniz yoluyla
Anadolu’ya gelen iiriinler Malatya’ya da gelmekteydi. Iskenderun ile komsu olan Ayimntap
ve Maras vilayetleri Akcadag Kazasi ile siirdir. iskenderun’a gelen iiriinler 5nce Maras ve
Aymtap kazalarina gelir oradan da Malatya’ya ulasirdi. Dolayisiyla Maras ve Ayintap
vilayetlerinde temizlik islemlerinin yapilmasi gerekli goriilmiistiir.*®> Adana Valisi Nasuh
Efendi tarafindan Sadaret Makami’na 13 Temmuz 1894 tarihinde bir telgrafname

gonderilmistir. Bu telgrafhamede sunlar ifade edilmektedir:

“Halep Vilayeti’nin Maras Sancagi’nca vuku’a getirilen yolsuzluklarin derecét: igin
sene 1310 tarihli telgrafname-i ¢akiraneme arz ve ig’ar ve oraya karsi ihtiyata riayete
berren kordonlar teskil olundugunun ifadesi ile bahren iskenderun cihetine mukteza
muamelenin icrasinda izbar kilinmisti heniiz bir giine irdde-i celile-i fehamet
penahileri serefsadir etmedigine temiz patente ile Iskenderun’dan Payas’a kiiciik bir
sefinenin ve Yumurtalik’a da bazi esyaa-yi ticariye ile on ameleyi havi bir sandalin
gelmis olmasina ve gelecek mudmele sorulmasina nazaran amele ve sefine taifesi ile
ihtilat olunmamis ve esyanin bi’t tehayylir kabulii i¢in mahallerine icra-y1 tebligat
olunmakla arz-1 ma’lumat olunur ferméan.”**

Anlagildig1 iizere Halep Vilayeti’nin Marag Sancagi taraflarinda bazi yolsuzluklarin
yapildig1 bildirilmekte ancak yolsuzluklarin ne yonde yapildigi konusunda bir bilgi
verilmemektedir. Orada kara yoluyla gelenler i¢in kordonlar kurulmustur. Ayn1 sekilde
deniz yoluyla gelenler i¢in de kordonlar kurulmasi ve karantina islemlerinin yapilmasi
istenmektedir. Bu konuda Sadaret Makami’ndan heniiz bir emir gelmemistir. Ayrica temiz
patente ile Iskenderun’dan Payas’a kiiciik bir gemi ve Yumurtalik’a da bazi ticari iiriinler
ile on is¢iyi igine alan bir sandalin gelecegi haberi alinmistir. Fakat bahsedilen is¢i ve gemi
tayfas1 ile karsilasiimamistir®® Bu konuyu Sadaret Makami Sihhiye Dairesi’ne havale
etmistir. Sihhiye Dairesi, Iskenderun’a gelecek olan gemilere uygulanacak karantina
uygulamalarmin ticari faaliyetleri sekteye ugratmamasi igin Iskenderun’a sahili olan
Anamur Burnu ve Antalya Korfezi’nden gelenlere dahi Osmaniye’deki sithhiye merkezinde

tibbi muayeneye tabi tutulmasi kararini almistir.

42 BOA. A)IMKT.MHM.00552.00010.014.002- 16 Temmuz 1894
4 BOA. A)IMKT.MHM.00552.00010.023.001- 19 Temmuz 1894
4 BOA. A)MKT.MHM.00552.00010.021.001- 16 Temmuz 1894 (EK-5)
4 BOA. A)IMKT.MHM.00552.00010.021.001- 16 Temmuz 1894
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“Malatya’da kolera zuhurundan dolayr Halep ve Maras mevaridatina karsi vaz’
olunan kordonlara ve bahren Iskenderun cihetince de muamelat-1 tahaffuziyye icrasi
mukteza olunduguna vesaireye dair Adana vilayetlerine ekiden alinan telgrafndmenin
leffi ile iktizasinin siret-i ibnasi1 amir f1 temmuz sene 1310 tarihli ve yetmis alti
numarali tezkire-i sdmiye-i cenab-1 sadaret pendhileri hemen daire-i sthhiye’ye lede’l
havale Malatya mevaridatina kars1 Aymtab kazasinca tedabir-i tehaffuziyye lazime
ittihdz kilinmis olmasima mebni Iskenderun cihetlerine bahren gelecekler hakkinda
ayrica muamelat-1 tahaffuziyye icrasi tas’ibattan bagka bir faideyi miintec
olamayacagi cihetle gayr-i cdiz goriilmiis ve illetin men’i tevessu’u zimninda
mevaridati hakkinda tedabir-i ihtiyatiye ittihazina liiziim goriinen mahaller kilit .....
Anamur Burnu’na kadar Antalya Korfezi sahili bulundugundan buralardan
geleceklerin  dahi merakiz-i sihhiye-i Osmaniye’de mudyene-i tibbiyeye tabi’
tutulmas1 meclis-i sthhiyece karara alinarak keyfiyet diinkii tezkire-i ¢akiranemle arz
ve ig’ar kilinmig olacaginin cevaben huzur-u sami-i daver-i a’zamilerine arz ve
izbar1. ..

Bdylece otuz giin siiren karantina isleminin siiresi kisaltilmis olacaktir.*” 20 Agustos 1894
tarihinde Dahiliye Nezareti’'nden Sadaret Makami’na gonderilen telgrafhamede
Anadolu’nun elli iki kazasinda kolera oldugu ve bunlardan bazilarinda hastalik kalmadigi
Ogrenilmistir. Bu sebeple kolera hastaligindan temizlenmis olan yerlerdeki doktorlarin
hastalik devam eden ve doktor bulunmayan yerlere gonderilmesi istenmistir.*® Yazilan
telgrafnamede tasranin her tarafindan doktor gonderilmesi talep edilmekte olup
Dersaadet’te ise tasraya gonderilecek doktor kalmadigi i¢in Ankara ve Beyrut
Vilayetleri’ne dorderden sekiz, Mamuratii’l Aziz Vilayeti’ne ii¢ ve Halep Vilayeti i¢in bes
toplamda on alt1 nefer tabip ihtiyact oldugundan dolayr Askeri Tip okulunda ¢aligmakta
olan doktorlardan on alti neferin secilerek adi gecen vilayetlere gonderilmeleri ifade

49

edilmistir.™ Bu konu Sihhiye Dairesi ve Seraskerlik Makami’na da bildirilmistir.

Seraskerlik Makami tarafindan 3 Eyliil 1894 tarihinde bu yaziya verilen cevapta bu talebin

yerine getirilemeyecegi soyle ifade edilmistir:

“Haydarpasa hastanesinde ameliyat gérmekte olan etibba-y1 askeriyeden on altisinin
hastalik miinasebeti ile esedd-i liizimu olan mahallere 1’z4 olunmak tiizere taraf-1
acizaneme is’ar1 keyfiyet buyrulmasini miitezammin dahiliye nezaret-i celilesinden
varid olan tezkirenin leffi ile sereftevariid eden 16 Agustos sene 1310 tarihli tezkire-i
samiye-1 vekaletpenahiye lede’l havale ordu-yu hiimayiinlarda elli alt1 kadar tababet
mahalli miinhal olarak ikmal-i ameliyat i¢in hastane-i mezklre devam ettirilmekte
olan ancak fark su kadar tabibiye ber vech-i ig’ar on altis1 cihet-i miilkiyeye verilecek
olur ise miinhalat-1 mezklreye ta’yin olunacak tabip kalmayacagindan keyfiyetin

% BOA. A)MKT.MHM.00552.00010.022.001- 19 Temmuz 1894 (EK-6)
4T BOA. A)MKT.MHM.00552.00010.022.001- 19 Temmuz 1894
8 BOA. A)MKT.MHM.00553.00023.004.001- 20 Agustos 1894
49 BOA. A)IMKT.MHM.00553.00023.017.001- 27 Agustos 1894
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tamamen huzur-u mea’l mevflr sadaret pendhiye izbari sihhiye dairesinden ifade
kilinmustir. ..

Orduda gorev yapmakta olan doktorlardan on altisinin adi1 gecen vilayetlere gonderilmesi
halinde ciddi sikintinin olacag ifade edilmis ve durumun Sadaret Makami’na bildirilmesi
istenmistir.>! Malatya’da koleranin ilk ortaya ciktig1 yer olan Ak¢adag’da diger kazalara
gore daha az tahribat olmustur. Bu sonu¢ Sabah gazetesi ve Terciiman-1 Hakikat
gazetesinde ¢ikan haberlerde de goriilmektedir. Sabah gazetesinin 20 Haziran 1894 tarihli
sayisinda Akc¢adag’da koleradan dolayr hi¢ vukuat olmadigi haberi yazilmistir.>
Terciman-1 Hakikat gazetesinin 24 Agustos 1894 tarihli sayisinda Ak¢adag Kazasi’nin
merkezi olan Arga Karyesi’nde dort kisinin koleraya yakalandigi ancak vefat olmadigi
haberi yazilmigtir. Bu haberlerde koleradan dolay1 Ak¢adag Kazasi’nda hi¢ vefat olmadig
goriilse de donemin kaynaklarindan elde ettigimiz sonuglarda koleradan dolay: vefatlarin

oldugu anlasilmaktadir.>®

Sonug itibariyle Ak¢adag Kazasi’na kolera salgmminin bulagmasi ve yayilmasi gerek
Malatya’nin bulundugu konumdan dolay1r gerekse Malatya’ya komsu olan vilayetlere
sirayet etme tehlikesi bulunmasi agisindan biiyiik 6nem arz eden bir meseledir. Koleranin
bulastig1 haberinin duyulmasindan itibaren biitliin korunma tedbirleri alinsa da bu konuda
yetersiz kalimmistir. Devletin bu konuda bilgisi olan personel eksigi vardir. Bu eksigi
kapatmak amaciyla diger vilayetlerden doktorlar ve memurlar getirtilmis oldugu
goriilmektedir. Hatta Haydarpasa Hastanesi’nde gorev yapmakta olan askeri tip 6grencileri

dahi gorevlendirilmisse de personel ihtiyacinin karsilanamadig1 anlasiimaktadr.>*

%0 BOA. A)IMKT.MHM.00553.00023.018.001- 3 Eyliil 1894 (EK-7)

%1 Kolera salgini konusunda devletin elinde yeterli doktoru yoktur. Kolera salgiminin bas gosterdigi yerlere
askeri doktorlardan da gorevlendirilmek istenmisse de bu defa askeriyenin doktor ihtiyaci ortaya ¢ikacagi
icin buna sicak bakilmamistir. BOA. A)YMKT.MHM.00553.00023.018.001- 3 Eyliil 1894

52 Sabah, Milli Kiitiiphane, “Mamuratii’l Aziz Vilayeti’nden”, 20 Haziran 1894

%3 BOA. A)IMKT.MHM.00553.00023.004.001- 20 Agustos 1894

% O dénem ismi Hisn-1 Mansur Kazas olan su anki Adiyaman ilinin Belediye Tabibi Bagos Efendi ile Ser-
asker Belediye Tabibi Michael Efendi getirtilmistir. BOA. A)YMKT.MHM.00552.00010.017.001- 2 Temmuz
1894, BOA. A)MKT.MHM.00553.00023.009.001- 28 Agustos 1894
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3. MALATYA SANCAGI’NDA KOLERA SALGININA KARSI ALINAN
TEDBIRLER

3.1. Kolera Hastaliginin Tespiti Calismalari

Bir yerde kolera hastaliginin tespit edilmesinde en Onemli rolii belediye doktorlar
iistlenmislerdir. Kolera hastaliginin tedavisi i¢in ilk miiracaat edilen kisilerdir. Koleranin
siddetine gore yakalanan kisi iig-dort saat veya birka¢ giin i¢inde vefat ediyordu. Bu
nedenle koleranin tespiti ve tedavisi konusunda zamana kars1 bir miicadele vardi. Ayrica
kolera hizla yayilabilen bir hastalik olmas1 sebebiyle daha fazla kigiye bulasmadan 6niiniin
alinmasi gerekiyordu. 19. yiizyil boyunca her kolera salgin1 doneminde koleranin belirtileri
ortaya ¢iktig1 vakit, belirtilerin goriildiigli yer hemen kordon altina alinmistir. Béylece hem
koleranin ilerleyisi yavaslatiliyor hem de koleraya yakalanan kisilerin tedavileri yapilmaya

calisiliyordu.

Kolera hastaliginin tespit edilmesinde rol oynayan bir diger faktor ise gazetelerdi.
Donemin gazetelerinde neredeyse her giin hem Osmanli Devleti’ndeki hem de Avrupa
Devletleri’ndeki kolera haberleri yayinlaniyordu. Bu haberlerde genellikle koleraya kag
kisinin yakalandig1 ve koleradan dolay1 kag kisinin vefat ettigi yaziyordu. Ayrica nerelerde
tahaffuzhane kuruldugu ve koleranin seyrinin ne yonde olduguna dair bilgiler de
aktariliyordu. Malatya sancagi ve cevresi ile ilgili Sabah ve Tercliman-1 Hakikat
gazetelerinde kolera hastalig1 lizerine bir¢cok haber vardir. Mamuratii’l Aziz Vilayeti’nden
yapilan bu haberlerde Malatya Sancagi ve kazalarinda koleranin ne siddette oldugu ve bir
giin icerisinde kag kisinin kolera dolayisiyla vefat ettigi bilgisi bulunmaktadir. Malatya’nin
onemli noktalar1 olan Akcadag ve Egin’de tahaffuzhaneler kuruldugu ve bu
tahaffuzhanelerde belli bir siire gecirmek i¢in bulunan yolculardan bahsedilmektedir. Bu
yolcular belli bir siireyi doldurduktan sonra temiz pratika belgesi verilmek kaydiyla
yollarina devam edebilirdi. Aksi halde burada hastaliktan tamamen kurtulmay1 beklemek

zorundalardi.

Malatya ve cevresi ile ilgili yapilan haberlerde, kolera miinasebetiyle en c¢ok vefatin
Malatya Sancagi ve Arapkir Kazasi’nda oldugu anlagilmaktadir. Vefat haberlerinin

ozellikle yaz aylarinda bir hayli fazla oldugu, sonbahara dogru vefat edenlerin sayisinin
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azaldig1 gozlemlenmistir. Koleranin yaz aylarinda siddetlendigini daha Onceden

belirttigimiz iizere kolera haberleri de en ¢ok yaz aylarinda goriilmiistiir.>®

3.2. Kolera ile Miicadele

Osmanli Devleti’'nde saglik alanindaki kuruluslarin, devlet idaresi catisi altinda faaliyete
gecmesi III. Selim doneminde olugsmustur. Daha 6nceleri devlet adamlar1 ve sahislarin
kurdugu vakiflar, halkin saglik hizmetlerinin yapildig1 yerlerdi. Kalabaliklasan niifusun
yani sira her gecen giin yeni bir hastaligin ortaya ¢ikmasi, Avrupali devletleri ve Osmanl
Devleti’ni saglik politikalart {izerinde ¢alismaya yonlendirmistir. Osmanli Devleti’ndeki
bilingli bir saglik politikasi uygulamasi ve bu yonde yapilan yenilesme ¢abalar ilk olarak
askeri alanda yapilmistir. III. Selim doneminde askerler i¢in tahsis edilen Levent
Ciftligi’'nde donemin sartlarina uygun bir hastane kurulmustur. Levent Ciftligi Hastanesi
adiyla acilan bu hastaneye ek olarak ilerleyen yillarda Selimiye Kislasi’'nda bir hastane ve
Deniz Tip Okulu da agilmistir. Sadece bununla kalinmamis Avrupa’dan tip kitaplari
getirtilerek Tiirkce ye ¢evirtilmis, el¢ilikler vasitasiyla tip dergileri ve tibbi arag-gerecler
getirtilmigtir. Saglik alanindaki bu ilerleme ve yenilesme hareketlerine hiz kazandiran
faktor salgin hastaliklardir. Ozellikle kolera ve veba salginmnin olusturdugu biiyiik yikimlar,
bu hareketlenmenin temelini olusturmaktadir. Osmanli Devleti, salgin hastaliklara kars1 ilk
olarak karantina islemini uygulamistir. Ancak bu uygulamanin tek basina yeterli olmamasi
devletleri tek cati altinda toplamistir. Bircok devlet salgin hastaliklara karsi saglik
teskilatlar1 olusturmustur. Osmanli Devleti’nde “Karantina Meclisi” olarak kurulan ilk
saglik teskilat1 zamanla farkli isimler almis, en sonunda Sihhiye Meclisi olarak kalmistir.
Sihhiye Meclisi’nin gorevi; saglik kuruluslarini denetlemek, muayenehanelerin agilmasina
izin yetkisi vermek, herhangi bir salgin hastalik ortaya c¢iktiginda hekimlerin
gorevlendirilmesini yapmak ve her tiirlii tibbi arag-gereci temin etmektir. Bu teskilatlanma
sadece Istanbul’la smirli kalmamus, iilkedeki tiim belediyelerde saglik hizmetleri
verilmistir. 1870 yilinda “Tababet-i Belediye” olarak yiirlirliige giren bu uygulama ile
halkin saglik hizmetlerinden yararlanmasina olanak saglanmistir. Ayrica gevre temizligini
de belediyeler yapmaya baslamistir. Belediyeler, temizlik islerinin yapilmasi ve ¢oplerin

toplanmasi i¢in “C0Opcii Subasi” adiyla memurlar tayin etmislerdir. Hem baskentin hem de

% Sabah, Milli Kiitiiphane, “Mamuratii’l Aziz Vilayeti'nden”, 20 Haziran 1894, 29 Haziran 1894, -
Tercliman-1 Hakikat, Milli Kiitiiphane, “Mamuratii’l Aziz Vilayeti’'nden”, 28 Haziran 1894, 15 Mayis 1894,
29 Haziran 1894, 28 Agustos 1894, 6 Eyliil 1894 tarihli haberler.
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tagradaki vilayetlerin ¢evre temizligi bu sekilde saglanmaya calisilmistir. Halkin salgin
hastaliklarla miicadele edebilmesi ve ilaglarin temini belediyelerce karsilanmistir. Gegici

kolera hastaneleri kurularak hastalarin buralarda tedavi edilmesi saglanmistir.%®

3.2.1. Saghk Personeli Tayini

Kolera ile miicadele baslig1 altinda en basta yerine getirilmesi gereken, kolera hastalifina
yakalanan kisilerin tedavileri i¢in gorevlendirilecek saglik personeli ve memurlardir. 1892
yilinda baslayan kolera salgini Osmanli Devleti’nin neredeyse her kosesini sardigi icin
yeterli personel bulmakta zorluk cekilmistir. Bir yandan koleranin hizla ilerlemesi bir
yandan da Avrupali devletlerin Osmanli Devleti’ne karsi koleranin Bati’ya sirayet
etmemesi icin koleraya karsi gerekli dnlemleri almas1 konusunda baski yapmasi, devleti
fazlasiyla yormaktaydi. Mevcut personel ile tam tesekkiilli bir tedavi uygulamasi
yapilamiyordu. Anadolu’nun her kosesine doktor yetistirmekte zorlaniliyordu. Bir de
kolera konusunda yeterli bilgiye sahip personelin bulunmamasi da tedavilerin aksamasina

neden oluyordu.

Malatya sancagi Ozelinde baktigimizda 1892-1894 yillar1 arasinda buraya gonderilen
doktor, temizlik memurlar1 ve icracilarin sayisi seksen sekizdir. Yine de bu say1 yeterli
olmamig ve Dahiliye Nezareti'ne doktor gondermesi istenmistir. Ancak Dahiliye
Nezareti’nden vilayetlere gonderilecek doktor kalmamigstir. 20 Agustos 1894 tarihinde
Dahiliye Nezareti’nden Sadaret Makami’na gonderilen tezkire de ¢ok miigkiil bir durumda
olduklar1 ve artik bu sene Tip Okulu’ndan mezun olanlari, vilayetlere gonderecekleri
belirtilmistir. Ciinkli 1894 senesinde 52 kazada kolera hastaligr goriilmiistiir. Dolayisiyla
doktor yetistirmek bir hayli zor olmustur. Bu sene icerisinde Ozellikle Halep, Ankara,
Hiidavendigar ve Konya vilayetlerinde doktor temini i¢in ¢ok fazla talep olmus ancak bu
talepleri yeterince karsilanmamistir. Doktor sikintisi ¢eken vilayetlerin elde bulunan
doktorlarla idare edilmesi ve temizlik islemlerine daha c¢ok itina gosterilmesi istenmistir.
Ayrica kolera hastalifin1 atlatmis olan vilayet ve kazalardaki doktorlarin vakit
kaybetmeksizin koleranin devam ettigi yerlere gitmeleri emredilmistir. Hem koleradan

tamamen armmis yerlerdeki doktorlarin sevki hem de Tip Okulu’ndan yeni mezun olmus

% Necati Cavdar — Erol Karci, “XIX. Yiizyil Osmanlh Saghk Teskilatlanmasina Dair Bibliyografik Bir
Deneme”, Turkish Studies, International Periodical For The Languages, Literature and History of Turkish or
Turkic, Ankara, 2014, s.256-261
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doktorlarin ihtiya¢ duyulan bolgelere gonderilmesi, devletin saglik personeli teminini bir
nebze de olsa karsilamistir.>” Kolera salginmin yayilmasmi &nlemek kadar bu konuda
gorevlendirilen askerlerin bakimi da 6nemliydi. Koleranin yayilmamasi i¢in kurulan
kordonlarda gorevli olan askerler, ¢adirlarda yatip kalkmaktaydi. Bu durum yaz aylarinda
bir sorun teskil etmese de havalar sogumaya baslayinca askerlerin sagliklari i¢in sorun
oluyordu. Bu sebeple askerlerin daha rahat bir ortamda ve daimi olarak kalmasi igin
elverisli barakalar yapilmasi gerekliydi. Bu konuda hi¢ vakit kaybedilmeden icraata
gecilmis ve barakalar i¢in gerekli olan 40 bin kurus Tophane-i Amire’ye tahsis edilmistir.>®
Bunun yani sira askerlerin sadece kalacaklari yer temin edilmemis ayni zamanda
askerlerinde hastaliga yakalanmasi i¢in bazi tedbirler alinmistir. Kolera hastaligi en ¢ok
kirli sular ve helalar yoluyla bulastigi i¢in askerlere kaynatilmis su verilmis ve helalari
mikrop-kiran ile temizlettirilmistir. Ayrica askerlerin koguslar1 da badana ettirilmistir. Bu
konuya biiyiik 6nem verilmesinin iki sebebi vardir: Birincisi daha dnceki zamanlarda Bab-1
Ali tulumbacilart olur olmaz her seyi yedikleri i¢in birgogu koleraya yakalanmistir. Bu
yiizden askerlerin yedikleri ve ictiklerine dikkat edilmistir. Ikincisi ise elde bulunan mevcut
personel hastalanacak olursa bunlarin yerine gececek kimse bulmakta zorlanilacaktir. Zaten
Anadolu’nun her tarafinda doktor sikintis1 yasanmakta oldugu icin kolera hastaliginin
tedavisi i¢in gorevlendirilen saglik personelinin ve memurlarin da koleraya

yakalanmamasina énem gosterilmistir.>®

3.2.2. Kordon - Karantina Uygulamasi

Tarih boyunca salgin hastaliklarin biiyiik tahribatlar olusturmasi insanlart kendi imkanlar
dahilinde hastaliga kars1 ¢areler aramaya sevk etmistir. Salgin hastaliklarin 6zellikle kolera
salgininin yogun bir sekilde goriildiigii 19. yiizyil 6ncesinde onlemler sadece hastaligin
oldugu bolgede alinyordu. Zamanla degisen ve gelisen diinya ile birlikte salgin hastaliklar
i¢cin aliman 6nlemler ve korunma tedbirleri de geligsmistir. Bu gelismeler salgin hastaliklarla
miicadelede en kapsayici tedbir olarak goriilen kordon ve karantina uygulamalarinin
temelini olusturmustur. Kolera hastaligi Hindistan merkezli yerel ve bulasici bir hastaliktir.
Koleranin Hindistan’dan ilk defa bagka bdlgelere bulastigr yil 1817°dir. 19. yilizyilin

baslarinda kolera ile tanisan diinya, 20.yiizyilin sonlarina kadar bu hastalikla savasmak

" BOA, A)MKT.MHM.00553.00023.004.001- 20 Agustos 1894
% BOA, 1.HUS.00016.00013.001.001- 12 Eyliil 1893
% BOA, 1.HUS.00016.00093.001.001.- 27 Eyliil 1893
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zorunda kalmistir. Hindistan’dan yayilan kolera salgininin Bati’ya ulasmasi kara ve deniz
yolu iizerinden olmustur. Kara yolu giizergdh1 Afganistan, Iran, Orta Asya ve Rusya’dir.
Deniz yolu giizergahi ise Kizildeniz, Misir, Basra Korfezi ve Akdeniz’dir. Ayrica bazi
kolera salginlar1 Rusya’ya kara yolu ile ulagsmis, buradan Osmanli Devleti’ne sirayeti ise

Karadeniz iizerinden yapilan deniz ticareti neticesinde olmustur.*

Bir yerde goriilen kolera hastalig1 i¢in yapilan ilk islemlerden biri, bolgeyi kordon altina
almaktir. Hastalik goriilen yerin etrafi ¢evrilir ve hastaligin disartya yayilmasi engellenir.
Hastalik, etrafinin ¢evrildigi bu bolgede imha edilmeye ¢aligilirdi. Kordon uygulamasinin
stiresi on giin olarak belirlenmistir. Ancak hastaligin gecirildigi yerlerde bu siire bes giine
kadar diisiiriilebiliyordu. Sunu da belirtmek gerekir ki; kordonla cevrili bolgede bulunan
insanlarin her tiirlii ihtiyaci, devlet tarafindan karsilanmistir. Insanlar yiyecek, icecek ve
giyecek konusunda sikintrya diistirilmemistir. Bunun yani sira kolera yakalanmis kisilerin
evleri ve esyalar1 tibbi temizlikten gegcirilerek dezenfekte edilmistir. Aslinda bu mesele
devleti hem maddi hem de manevi olarak zarara sokuyordu. Kordonlarda calisan askerlerin
sayis1 olmast gerekenden azdi. Askerlerin yetmedigi yerde jandarmalarin da
gorevlendirilmesi uygun goriilmiis ve hastaligin kordon digina ¢ikmamasina miimkiin
oldugunca dikkat edilmesi gerektigi istenmistir.? Karantina ise kolera siiphesi tasiyan bir
bolgeye gelen kisilere veya gemilere uygulanan bekleme siiresidir. Bu siire en az bes
giindiir. Salgin hastaliklarin artmasi karantina uygulamasinin yaygin hale gelmesini
saglamistir. 19. ylizyilin ortalarinda milletler salgin hastaliklara kars1 birlik olmuslar ve
donemin sartlarina uygun karantinalar kurulmustur. Kolera salgininin Rusya’ya ulastig
haberleri gelince Ingiltere, Fransa gibi devletler Rusya’dan gelecek her tiirlii gemiye ve
yolcuya Osmanli Devleti’nin karantina uygulamasini istemislerdir. Avrupali devletlerin
Osmanli Devleti’nden bunu istemesinin sebebi; koleranin Bati’ya dogru yayilirken olusan
yol giizergahinin Osmanli Devleti olmasidir. Bu nedenle Karadeniz sahillerinde bulunan
limanlarda karantina uygulamasma gidilmistir. 1831 yilinda koleranin Istanbul’a
ulagsmastyla birlikte bu hastalikla miicadele icin g¢alismalara baslanmistir. Hekimbasi
Mustafa Behget Efendi, bu konuda bir takrir hazirlamis ve hazirladig takdirde sunlari ifade
etmistir:  Kolera, hizla yayilabilen bir hastalik oldugu i¢in iki-li¢ saat i¢inde sirayeti

gergeklesebilir. Tedavisi olmayan bu hastalikla miicadele yontemi, c¢ok iyi sekilde

80 Giilden Sar1yildiz, “Hicaz Karantina Teskilat1 (1865-1914)”, Tiirk Tarih Kurumu Yayinlari, Ankara, 1996,
s.l
b1 Mesut Ayar, a.g.e, s.247-248
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karantina uygulanmasi ve temizlik tedbirlerinin gerektigi gibi yerine getirilmesidir. Tedavi
edilemese bile bu sekilde ilerlemesinin Onlenebilecegini belirtmistir. Hekimbasinin
hazirladigr bu takrir, Kaymakam Pasa tarafindan huzura arz edilmistir. II. Mahmut
tarafindan yakindan takip edilen karantina usulii padisahin onay1 ile uygulanmaya
baslamistir. 1835 yilina gelindiginde karantina uygulamasi daha kapsamli bir sekilde
Canakkale’de kurulmustur. Gegici olarak baglatilan karantina uygulamasi, koleranin siirekli
salgin olarak ortaya c¢ikmasi sebebiyle karantina teskilatina doniismiistiir. Karantina
diizenlemelerinin yapilmasi ve karantina islemlerinin aksamadan uygulanabilmesi i¢in
1838 yilinda II. Mahmut’un emri ile Karantina Meclisi kurulmustur.®> Halk karantinaya
kars1 onyargili olmustur. Karantinanin caiz olmadigi ve Misliiman olmayanlara 6zgii bir
adet olarak diigtiniilmiistiir. Karantina uygulamasinda sadece salgin hastaligin bulasmasin
onleme tedbirleri alinmiyor ayn1 zamanda hastaliga yakalanan kisilerin elbiseleri, esyalari
ve evleri de tibbi temizlikten geciriliyordu. Ayrica dlenler muayene ediliyor, cesetler
kirecle kaplandiktan sonra gomiiliiyordu. Bu durum halk tarafindan hos karsilanmiyor,
karantina uygulamasiin dini olarak uygun olmadigi diisiiniiliiyordu. II. Mahmut halkin
Onyargisini yikmak icin fetvalar verdirmis ve kitaplar ¢ikarttirmistir. Bir diger mesele ise
karantina uygulamasinin devleti maddi olarak sikintiya sokacagi diistincesiydi. Karantina
kurulurken harcanacak masraflar, halka ve hazineye sikinti vermeyecek sekilde

diizenlenmistir.®

Malatya’da kurulan kordon ve karantina uygulamalarinda da benzer durumlar goriilmiistiir.
Devlet, ayn1 anda bir¢ok yere yetisemeyecegi icin hem maddi agidan hem de kordonlar da
gorevlendirilecek memurlar konusunda sikintilar yasamistir. 8§ Temmuz 1894 tarihinde
Mamiiratii’l Aziz Vilayeti’nden Dahiliye Nezareti’'ne yazilan telgrafnamede, kolera
hastaliginin yarattig1 sikintilar neticesinde korunma tedbirleri olarak kurulan kordon ve
karantina uygulamalar1 i¢in gorevlendirilecek asker ve memur bulmakta sikinti
cekildiginden bahsedilmektedir. Karantina yerinin korunmasi i¢in bir boliik piyade ve bir
boliik siivari gonderilmesi istenmistir. Bu konudaki talep vakit gecirilmeden yerine
getirilmis ve en mithim noktalarin korunmasina daha ¢ok gayret gosterilmesi istenmistir.®*

Kordon uygulamasi kolera hastaliginin yayilmasini onlemek i¢in alinan en gerekli

82 Giilden Sarryildiz, “Karantina Meclisi’nin Kurulusu ve Faaliyetleri”, Belleten,C.LVIII,S.222,1994, 5.330-
336

8 Nuran Yildirim, “Osmanli Cografyasinda Karantina Uygulamalarma Isyanlar: ‘Karantina Istemeziik!’,”
Toplumsal Tarih, 2006, 5.18-19

% BOA, A)IMKT.MHM.00552.00010.013.001- 8 Temmuz 1894
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tedbirdir. Ancak kolera hastaliginin Anadolu’nun her yerinde goriilmesinden dolayi
devletin buna karsi giicli yetersiz kalmistir. Kordonlar1 kuracak personel, kordonlarin
korunmasini saglayacak asker ve kordon igerisinde bulunan kisilerin ihtiyaglarini
karsilayacak sermaye ve memur yeterince mevcut degildi. Bu sebeple koleranin

Anadolu’da bu kadar hizli ve ¢abuk yayilmasinin 6niine gecilememistir.

3.2.3. Tahaffuzhane Uygulamasi

Tahaffuzhane kelimesi Arapg¢a’da sakinmak, korunmak anlamina gelmektedir. Salgin
hastaliklar i¢in uygulanan karantina usuliiniin yerine getirilmesi, tahaffuzhane veya
karantinahane ad1 verilen ¢adirlarda yapiliyordu. “Daha genis bir ifade ile tahaffuzhaneler,
bir sehre salgin hastaligin bulagsmasini veya buradan baska yerlere sirayetini engellemek
iizere, sehre giris ve ¢ikis yapacaklarin saglik durumlarinin belirli bir siire gézetim altina
alindigi; bu gozetim sirasinda yapilan muayenelerle siiphe g¢ekici durumu saptananlarin
sagliklilardan ayrilmasi i¢in alikonulup, tedavi edilmeye ¢alisildigi yerlerdir.” ik baslarda
cadir olarak kurulan tahaffuzhaneler, zamanla barakalara doniistiiriilmiistiir. Hem mevsimin
sogumaya baslamasi ile tahaffuzhanelerde gorevli olan asker ve memurlarin saglig
koruma altina alinmig hem de tibbi agidan barakalarin ¢adirlara gore daha elverisli oldugu
goriilmiistiir.  Tahaffuzhaneler salgin hastaliklarin yogun olarak goriildiigii bolgelerde
daimi olarak kalmistir. Salgin hastalik atlatilsa bile hastane olarak kullanilan
tahaffuzhaneler vardir. Kamaran, Beyrut, Basra, Trablusgarp ve Kavak Tahaffuzhaneleri

65

bunlara ornek gosterilebilir.”> Koleradan korunma tedbirleri agisindan Avrupa’daki

yenilikler yakindan takip edilmis ve miimkiin oldugu kadar hizli bir sekilde Osmanl
Devleti’nde de uygulanmaya baslanmistir. Bu uygulamalardan biri de barakalardir.
Koleraya yakalanan kisilerin tamamen saglikli bir ortamda muayene ve tedavi

edilebilmeleri i¢in Berlin’den barakalar getirtildigi su telgrafthamede ifade edilmistir:

“Tahaffuzhane tertibat1 hakkinda icra olunacak ticaret neticesinin ig’ar1 ricasina dair
Hariciye Nezareti’'ne fi 10 subat sene 1392 tarihli Berlin nezaret-i seniyyesinden
varid olan 40 numrolu tahriratin terciimesine ahiran burada miibayaa ve der sdadete
irsal edilen tahaffuzhine barakalar ile tertibi hakkinda icrd olunacak ticaret
neticesini memurin-i aidesi canibinden tanzim kilinacak layihanin bir kita suretinin

C A A

talebi iizerine zat-1 Ali nezaret penahilerinden irsalini rica ederim.”®®

8 Mesut Ayar, a.g.e, s.288-289
% BOA, HR.T0.00035.00083.001.001- 18 Subat 1893 (EK-8)
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Boylece hastalar hastaneye nakledilemeseler bile bu tahaffuzhane barakalarinda temiz ve
tibbi bir ortamda tedavi edilebilmislerdir. Devlet, bu sayede hem zamandan hem de
hastalar1 hastaneye naklederken dogan masraflardan tasarruf etmistir.®’ Bu yenilikler
yapilsa da barakalarda bulunan askeri mevkilerin diizensiz olmasi yapilan isin sonucunu
olumsuz yonde etkilemistir. Tibbi temizlik konusunda yapilmasi istenen tarifler gerektigi
gibi yerine getirilmemis ve islerin aksamasina sebep olmustur. Bu sebeple yapilmasi
istenen tibbi temizligin ve islemlerin tam olarak yapilmasi ve bu konuya gayret ve itina
gosterilmesi istenmistir. Aksi halde koleranin dilencinin kirilip ortadan kalktigr bir

donemde yeniden alevlenmesine sebep olmustur.®

3.2.4. Halkin Bilinclendirilmesi

Osmanli Devleti, temizlik konusunu her zaman 6n planda tutmustur. Veba ve kolera gibi
salgin hastaliklarin ortaya ¢iktig1 vakit, halkin sagligin1 ve genel temizligi korumak, salgin
hastaligin en kisa zamanda gegirilmesine yardimeir olmustur. ilk is olarak sokak
temizliginden baslanmisti. Bu konuda zaman zaman emirler ¢ikartilmis, evlerin ve
diikkanlarin Oniinde ¢O6p birakilmamasi, hamamlardan akan pis sularin sokaklara
karigmamasi, 6lmiis hayvanlarin ortada birakilmamasi ve hayvan pisliklerinin toplatilmasi
emredilmistir. Halk sagligi acisindan sokaklarin temiz olup olmadiginin kontroli igin
“copliikbast” ad1 verilen gorevliler tayin edilmislerdir.®® Kamu sagligim etkileyebilecek
olan yerler lokanta, kahvehane ve hamam gibi halkin yogun olarak gittigi mekanlardi.
Buralarda halkin saglhigini tehlikeye sokacak o kadar ¢ok diizensiz yap1 ve uygulama vardi
ki bunlarin bir an 6nce gdzetim altina alinmasi ve temizlik hususlarina gore diizenlenmesi
gerekiyordu. Ornegin; yemek pisirilen ve satilan diikkanlarda, kalaysiz tencerede yemek
pisirmek bunlardan birisidir. Bulagiklarin yikanmasi ise biiylik¢e bir kaba su konulup biitiin
bulasik kaplar bu sudan gecirilerek yapiliyordu. Bu kaplar ne ovalaniyor ne de sabunlu su
ile yikaniyordu. Hal bdyle olunca hastalik, hasta olan kisilerin kullandig1 kaplardan saglikli
olan kisilere ulasiyordu. iste bu da hastaligm salgin halini almasina kolaylik sagliyordu.
Bir diger Ornek ise hamamlarda kullanilan havlu, kese ve liflerin ortak kullanimi
sonucunda hastaligin bulagsmasidir. Bu havlu, kese ve lifler iyice yikanmadan veya

kurulanmadan kullaniliyordu. Bu sebeple mikroplar burada yuva kurarak ¢ogalmaya ve

5 BOA, HR.T0.00035.00083.001.001- 18 Subat 1893
% BOA, A)MKT.MHM.00553.00023.011.001- 27 Agustos 1894
8 Giilden Sartyildiz, “Osmanhlar’da Hifzissthha”, TDVIA, C.XVII, Istanbul, 1998, s.319-320
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yayllmaya devam ediyordu. Halkin yogun olarak kullandigi bu yerlerin temizliginin
saglanmas1 ve teftis edilmesi icin Meclis-i Sthhiye-i Umumiye tarafindan miifettigler
gorevlendirilmistir. Lokanta, gazino ve kahvehanelerde kullanilan kaplarin akan su altinda
yikanmasinin saglanmasi durgun suda yikama uygulamasinin kaldirilmasi miifettiglerin
goreviydi. Bunun yani sira halk da kisisel temizlik konusunda bilinglendiriliyordu. Halka
dagitilan tebligatlar ve gazetelerde yayinlanan haberler vasitasiyla viicudun temiz
tutulmasi, kirli camasir giymenin zararlari, evlerin kotii kokudan arindirilmasi ve helalarin

0 Kisisel temizlik

kirec ve mikrop-kiran ile dezenfekte edilmesi tavsiye ediliyordu.
konusunda halkin bilinglendirilmesi i¢in Fransa hiikiimeti tarafindan yaymlanan
“tembihname” Sabah gazetesi araciligiyla Tiirk¢e ‘ye ¢evrilerek aynen yayinlanmistir. Bu
tembihnamede suyun kaynatilarak kullanilmasi, sebze ve meyvelerin temiz su ile iyice
yikanarak tiiketilmesi, ellerin ve elbiselerin her daim temiz tutulmas: tavsiye edilmistir.

Kolera siiphesi tastyan bir kiginin hemen doktora basvurmasi, soguktan uzak tutulmasi ve

hastaya asitli icecekler, limonata ve kahve verilmesi beyan edilmistir.”:

0 Burcu Kurt, - Ismail Yasayanlar, a.g.e, $.9-10
"L Enver Arslan, a.g.e, s.97-98
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4. IDARI TEDBIRLER

Osmanl1 Devleti’nde kolera salginin1 6nlemek icin yapilan karantina uygulamasi ilk olarak
bagkent Istanbul’da uygulanmustir. Daha onceki yillarda kolera hastaligi, Osmanli
Devleti’ne bulagsmadan onceki yillarda, memleketin dogu bolgelerinde bulunan Basra ve
Beyrut’ta karantina uygulamasi yapiliyordu. Ancak kolera hastaliginin atlatilmasi ile
birlikte bu karantina uygulamasi ortadan kalkiyordu. Yapilan temizlik islemlerine devam
edilmemesi ve kisisel temizlik hususunun tekrar eski haline donmesi ile birlikte hastalik,
bir sonraki yil yeniden ortaya ¢ikiyordu. Bu durum devleti hem maddi hem de manevi
acidan zarara ugratiyordu. Bunun Oniine ge¢mek i¢in karantina uygulamasinin devaml
hale getirilmesi uygun goriilmiistiir. Bu konuya On-ayak olup, isleme konulmasina
yardimcr olan kisi Fransiz uyruklu Doktor Antuvan Lago’dur. Avrupalilarin, salgin
hastaliklarla nasil miicadele ettiklerini yazdigi bir layiha hazirlamisti. Bu layihada
Avrupalilarin, karantina uygulamasmi biitiin topraklarinda uyguladiklari anlatilmistir.
Dolayistyla Osmanli Devleti’'nde uygulanan karantina uygulamasinin da kolera hastalig:
goriillen her yerde kurulmasi tavsiye edilmistir. II. Mahmut doneminde gegici olarak
olusturulan karantina usuliiniin daimi olarak kalmasina bu sekilde karar verilmistir. Bunun
yani sira karantina usuliiniin diizenlenmesine, nerelere karantinahane kurulmasma ve
uygulanan karantina islemleri hakkinda bilgi alimip buna gore islem yapilmasi igin
Karantina Meclisi kurulmustur. Haftada iki veya {i¢ giin toplanan Karantina Meclisi,
zaman zaman Meclis-1 Umur-1 Sihhiye, Sihhiye Meclisi, Meclis-i Tahaffuz, Sihhiye
Nezareti ve Karantina Nezareti olarak farkli isimlerle adlandirilmistir. Son olarak Meclis-i
Tahaffuz-1 Ula ve Meclis-i Tahaffuz-1 Sani olarak ikiye ayrilmistir. Meclis-1 Tahaffuz-1 Ula,
asil karantina meclisidir ve haftada {i¢ giin toplanirdi. Meclis-1 Tahaffuz-1 Sani ise asil
meclisin yazigma islerinin yiriitiilmesi i¢in kurulmustur ve her giin toplanirdi. 1840 yilinda
yabanci devletlerin elgiliklerinde bulunan doktorlar da meclise iiye olarak kabul edildi ve

boylece meclis, uluslararasi bir konuma gelmistir."?

2 Mesut Ayar, a.g.e, s.291-295
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4.1. Meclis-i Umur-1 Sihhiye

Kolera gibi salgin hastaliklar i¢in gecici olarak olusturulan Karantina Meclisi’nin 1840 yili
itibariyle uluslararas1 bir konuma ulastifindan bahsetmistik. Farkli isimler verilen
Karantina Meclisi’ni Meclis-i Umur-1 Sihhiye olarak telaffuz edecegiz. Bu baslik altinda
Meclis-i Umur-1 Sihhiye’nin uluslararasi bir nitelik kazanmasi ile birlikte yapilan
faaliyetlerin ve yontemlerin seyrinden bahsedecegiz. ilk olarak Meclis-i Umur-1 Sthhiye’ye
yabanci elgiliklerin doktorlarinin da iiye kabul edilmesi ile birlikte meclisin, uluslararasi
saglik politikalar1 alaninda yer edindigi ve biitiin diinyayr kirip geciren kolera salgini
konusunda kayitsiz kalmadigi goriilmiistiir. Meclisin en bastaki gorevlerinden birisi,
disaridan bulasan salgin hastaliklara karst 6nlem almak, bunun i¢in 6nemli noktalara
karantinalar kurmak ve karantina isleriyle ilgili diizenlemeleri goriistip kararlastirdiktan
sonra raporlar1 Sadaret Makami’na bildirmektir. Istanbul’un hilafet merkezi ve baskent
olmas1 sebebiyle 6ncelik buraya verilmistir. Ayrica Istanbul ve ¢evresinin Avrupa’ya agilan
koprii olmast dolayisiyla Anadolu ve Rumeli topraklarinda kordonlar kurulmus ve
karantinahaneler insa edilmistir.”®> Osmanli Devleti’'nce alman bu tedbirler tek basma
yeterli olmuyordu. Kordon ve karantina uygulamasinda isinin ehli olan Avusturyali Doktor
Minas 1838 yilinda karantina bas direktorii olarak gorevlendirilmistir. Dr. Minas’in deniz
karantinas1 hakkinda bilgisinin olmadig1 goriilince Doktor Minas istifa etmis ve yerine
1840’ta Fransiz Doktor Robert getirtilmistir. Dr. Robert, karantina usullerinin tam ve
eksiksiz yerine getirilmesi i¢in karantinanin Anadolu’nun her yerinde uygulanmasini
uygun gormiis ve bu dogrultu da Anadolu’nun bir¢ok yerinde karantinahaneler
kurulmustur. Bu karantina yerlerinde genellikle Avrupali doktorlar gorev aliyordu. Osmanli
Devleti’nde kolera konusunda yeterince tecriibeye sahip pek az yerli doktor bulundugu i¢in
bu karantina yerlerinde Avrupali doktorlar gdrevlendirilmistir. Ancak karantina
bolgelerinde Miisliiman midiir bulundurulmasi zorunlu tutulmustur. Karantina yerinde
gorevli olan doktorlar ayda iki kez koleradan dolay1 6lenlerin; ad1, soyadi, yasi, dogum yeri
ve dliim sebeplerinin yazildig1 bir rapor hazirlar ve bu rapor Istanbul’a gonderilirdi. Bu
sayede doktorun bulundugu karantina bolgesindeki halkin genel saglik durumlar ile kolera
dolayisiyla veya baska bir durumdan &tiirii 6lenlerin sayis1 kesin olarak belirlenmistir.”*
1851 yilina kadar, Osmanli Devleti’nin aldig1 koleradan korunma tedbirleri ve tedavi

yontemleri, devletin kendi kendine olusturdugu ve uygulamaya calistig1 islemlerdi. Ancak

73 Giilden Sarryildiz, a.g.m, 1994, s.338-343
4 Nuran Yildirim, a.g.m, 2006, s.19-20
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kolera salginlarinin hizla yayilmasi ve biitliin diinyay1 sarmast sonucunda uluslararast bir
saglik konferansmin toplanmasint zorunlu kilmigtir. 1851 yilinda Paris’te toplanan ilk
uluslararas1 saglik konferansinda gesitli korunma tedbirleri uygulamaya konulmustur. Her
devletin salgin hastaliklara kars1 kendine has miicadele yontemi vardi. Kimisinde karantina
usuline oOnem veriliyor, kimisinde ise uygulanan tedavi yOntemleri {zerinde
yogunlasiliyordu. Ayrica donemin sartlart itibariyle ticaretin deniz yolu ile yapilmasi,
koleranin Hindistan’dan diinyanin 6biir ucu Amerika’ya kadar ulagsmasina araci oluyordu.
Her devlet gemilere uygulanan karantina siiresini farkli yapiyordu. Gemilerin bulasik
olmasa bile karantinaya tabi tutulmalar1 hem zaman kayb1 hem de masraf olusturuyordu.
Ustelik birgok devlet, rekabet ortamim kizistirmak igin gemilere yok yere karantina islemi
uyguluyordu. Bu nedenle salgin hastaliklar doneminde bu rekabet ortamin1 sonlandirmak
ve deniz ticaretini kolaylastirmak icin standart bir diizenleme getirilmistir. Ingiltere hari¢
Avrupa devletlerinin ¢ogu her yerde ayni sekilde uygulanacak bu karantina uygulamasinda
mutabikti. Ancak Ingiltere, Hindistan’dan yapilan deniz ticaretinin serbest bir sekilde
yapilmas: taraftartydi. Ingiltere’nin Avrupa’dan ayri bir ada devleti olmasi sebebiyle
Ingiltere’nin bu tavri gdz ardi edilmis ve karantina uygulamasi kabul edilmistir. Paris
Sihhiye Konferansi’nin Osmanli Devleti agisindan 6nemi sudur ki; Osmanli Devleti’ne
Avrupa topraklarinin korunmasi gorevi verilmistir. Kolera hastaliginin Hindistan’dan
yayilirken Avrupa’ya ulasmasini dnlemek Osmanli Devleti’nin iistiine diisen bir gorevdi
artik. Konferansta alman bu kararlar o donem yerine getirilememistir. Ancak diger
donemlerde yapilan konferanslarda aliman bu kararlar uygulanabilmistir. 1863 kolera
pandemisinin en etkili oldugu yer Hicaz olmustur. Bu durum Avrupali devletlerin Osmanli
Devleti’ni karantina uygulamalarima yogunluk vermesi konusunda uyarmasina sebep
olmustur. Clinkii o0 donem sadece Hicaz’da dlenlerin sayist 30.000 kisiye ulasmistir. Bunun
iizerine koleranin dogudan batiya gecisinin &nlenmesi icin Istanbul’da bir konferans
diizenlenmistir. 1866 yilinda toplanan konferansta Hicaz bdlgesindeki koleranin yok
edilmesi konusunda goriismeler yapilmistir. Osmanli Devleti, Hicaz bolgesine bir Sithhiye
Komisyonu gondererek koleranin kontrol altina alinacagi ve buradan disariya ¢ikmayacagi
yoniinde teminat vermistir. Bu karar zaman ge¢gmeden yerine getirilmistir. Dordiincii kolera
pandemisi 1863-1875 yillar1 arasinda olmustur. Yapilan konferanslarda alinan kararlar ve
uygulanan yontemlerin yetersiz oldugu gorilmiistiir. 1874 yilinda Viyana’da Saglik
Konferans1 yeniden toplanmis, sehir temizligi ve kisisel temizlik konularinda
goriigiilmistiir. Bu konularda birgok goriis ve tavsiyelerde bulunulmus ancak degisen bir

sey olmamistir. Bir sonraki konferans 1885 yilinda Roma’da yapilmistir. Bu konferansta da
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daha onceki konferanslarda belirtilen uygulamalara devam edilmesi karar1 alinmistir. Bu
durum izleyen yillarda ayni sekilde yasanmis ve toplanan konferanslarda yeni bir gelisme

yasanmamigstir. &

4.2. Miirur Tezkiresi

Miirur Tezkiresi, Osmanli Devleti’nde ¢ok Oncelerden beri var olan bir uygulamaydi.
Limani olan vilayetlerde gelip giden gemi ve yolcularin herhangi bir stipheli durumu olup
olmadig1 kontrol edilirdi. Bu kontroller iki sekilde uygulanirdi. Birincisi patente ad1 verilen
geminin ve gemide bulunan yolcularin saglik durumunu gosteren belgedir. Tiirkge’de
sthhiye tezkiresine karsilik gelen bu kelime Fransizca bir kelimedir ve kolera ile ilgili olan
belge ve nizamnamelerde de patente olarak kullanilmistir. Patente, herhangi bir limana
giris yapan bir gemi kaptaninin o limanda bulunan karantinahane memuruna gostermekle
yiikiimlii oldugu bir belgedir. Bir nevi pasaport olan patente, geminin ¢ikis yaptigi limanda
kolera olup olmadigini ve koleranin siddetinin ne durumda oldugunu gosterirdi. Eger gemi
kaptan1 temiz patente gosteriyorsa o ilk ¢ikis yapilan limanda hastaligin sondiigii ve bir
aydir hastalik belirtisi goriilmedigi anlamina gelmekteydi. ikinci durum olan siipheli
patente ise hastalik sondiikten 15 giin sonra verilen belgedir. Bulasik patente ise hastaligin
seyrini gosteren lgiincii durumdu. Bulasik patente hastaligin on bes gilindiir goriildigi ve
devam ettigi yerlerde verilen belgedir. Kolera hastalig1 goriilen gemiye sar1 bayrak takilir
ve geldigi limanda karantina altina alinarak hastalif1 gecirmesi beklenirdi. Aksi takdirde
gemiye temiz patente verilmezdi. ilk baslarda karantina siiresi kirk giindii. Bu siire 19.
yiizyilin baslarinda on veya yirmi giin olarak uygulanmistir. Ote yandan her devletin
kendine gore uyguladigi bir karantina siiresi vardi. Ayrica gemideki esyalara ve yolculara
uygulanan karantina siiresi de farkliydi. Ornegin 19. yiizyiln baslarinda Fransa’da siipheli
patenteye sahip gemilere sekiz ile yirmi giin arasi, bulasik patenteli gemileri ise yirmi ile
kirk giin aras1 bir karantina islemi uygulanirdi. Osmanli Devleti’nde ise bulasik olan
gemideki esyalara yirmi giin, yolculara on bes giin, siipheli olan gemideki esyalara on bes
giin, yolculara ise on giin siiresince karantina uygulanirdi. 1851 yilinda toplanan Paris

Saglik Konferansi’nda bu siire on bes giin olarak kararlastirilmistir.

S Mesut Ayar, a.g.e, s.10-15
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Ikinci kontrol ise pratika belgesidir. Pratika belgesi, temiz olarak adlandirilan gemilere
verilen bir belgeydi. Herhangi bir geminin durumu temiz, siipheli veya bulasik olupta
karantina siiresini tamamladiktan sonra tekrar hareket etmesi i¢in verilen belgeydi. Pratika
ve patente belgeleri ayni islem gibi goriinse de aslinda farkli uygulamalardir. Patente,
geminin saglik durumunu gosteren belgedir, pratika ise geminin limana giris-¢ikis

yapabilmesi i¢in verilen belgedir.’

Osmanli Devleti’nde gemilerin limanlara giris-¢ikis ve kontrol islemlerinin biitiiniine
miirur tezkiresi adi verilmistir. Miirur tezkiresi sadece limani olan vilayetleri ilgilendiren
bir husus degildi. Limani olmayan vilayetlere, liman1 olan vilayetlerden {iriinler geliyordu.
Bu dirlinler vilayete girmeden 6nce kontrol edilir ve bu kontrolden sonra temiz ¢ikarsa
iirlinler vilayete alinirdi. Bunun gibi ticari aligverislerde de miirur tezkiresi uygulanirdi.
Ornegin tezimizin konusunu olusturan Malatya Sancagi’na, Adana Vilayeti’nden deniz
asir1 urlinler gelmekteydi. Bu tiriinler Adana’da bir karantina uygulamasina tabi tutulur,
ondan sonra diger vilayetlere gonderilirdi. Ancak bu karantina uygulamasi Malatya
Sancagi’nca yeterli gelmemis ve iirlinlerin geldigi Maras ve Urfa taraflarina kordonlar
kurulmustur. 16 Temmuz 1894 tarihinde Dahiliye Nezareti’ne yazilan telgrafhamede

karantina iglemi i¢in destek istenmistir:

“Marag ve Urfa dahilinde Aziziye ve Malatya mevaridatina karsi vaz’ olunan
kordonlarin muhafazasi i¢in bir boliik slivari ve bir boliikk piyade asakir-1 sahane
sevki ve mesarif-1 sthhiyenin kabill ve mahsibiiniin méaliye nezaret-i celilesinde ...
tebligi dair Halep vilayet-i celilesinden alinan telgrafnamenin leffi ile varid olan 11
muharrem 1312 tarihli ve bin {i¢ yiiz dokuz numarali tezkire-i devlette miitalaa glizar
senaveri oldu bu misli kadar defterlerde asakir-i sahane istihdadmi ba irdde-1 seniyye
cenab-1 hilafet pendhi mesmu’ olup mekasid-1 ashi igin icab eden gecitler
mahallerinden mebriir ve ublirun miista’ir olarak bu da sirdyet etmeleri ile te’min
edilebilecegine mebni ona gore ifay1r muktezasinin vilayet-i miisariin ileyhaya is’ar-1
lazimeden bu muhassene ve tabib-i ersiye-1 mesarifin kabil ve tesviyesi bi’l iktiza
vilayete 12 muharrem sene 1312 tarihli nezaret-i miisariin ileyha ile nezaret-i
celilesine ig’ar kilmmis olmakla icdbinin icrasina himmet buyrulmasi siyakinda
tezkire”’’

Buradan gelen iirlinlere ve yolculara karantina islemi uygulanmistir. Kordonlarin
muhafazasi i¢in bir boliik siivari ve bir boliik piyade gorevlendirilmistir. Boylece deniz

yoluyla yapilan ticaret sonucunda olusabilecek kolera salgmi ihtimali Onlenmistir.

76 fsmail Yasayanlar, a.g.e, s.131-134
" BOA, A)IMKT.MHM.00552.00010.011.002- 16 Temmuz 1894 (EK-9)
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Gorliyoruz ki Malatya Sancagi’nda goriilen kolera salgmint 6nlemek i¢in ¢ok yonli

diisiiniilmiis ve hastaligin bir an nce atlatilmasi igin her tiirlii tedbir alinmgtir.”®

8 BOA, A)IMKT.MHM.00552.00010.011.002- 16 Temmuz 1894
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5. KOLERA iLE MUCADELEDE YASANILAN ZORLUKLAR

5.1. Karantinaya Karsi TepKkiler

Kolera salgmina karsi alinan ilk tedbir hi¢ sliphesiz ki karantina uygulamasidir. Ancak
karantina uygulamasi daha kurulus agamasindayken bile bir¢ok tepki ile karsilagiimistir.
Bu tepkiler insanlarin karantina uygulamasiin ne olduguna dair yeterince bilgiye sahip
olmamast ve karantina uygulamalarinin dini acidan seriata aykiri oldugunu
diisiindiiklerinden dolayr kaynaklanmistir. Ilk olarak karantina uygulamasi Osmanli
Devleti’nden 6nce Avrupa’da uygulanmaya baslanmis ve burada salgin hastaliklara karsi
olumlu sonuglar alinmistir. Osmanli Devleti, salgin hastaliklarla miicadele konusunda her
tiirlii tedbir ve tedavi yontemini yakindan takip etmis ve karantinanin Osmanli Devleti’nde
yararli olacagi diisiiniilerek karantinanin uygulanmasina karar verilmistir. Fakat karantina,
halk tarafindan Onyargiyla karsilanmis ve “Frenk adeti” olarak adlandirilmistir. Ayrica
karantina ¢adirlarinin kurulmasi ve karantinalarda gorevlendirilecek memur yoniinden de
sikinti olusmustur. Clinkii karantina uygulamasi sadece hastalik goriilen karye veyahut
vilayet ile sinirli kalmamali iilkenin biitiin yollarini, limanlarim1 ve yerlesim alanlarini
kapsayacak bigimde olusturulmaliydi. Tabii tiim bunlar i¢in Oncelikle maddi kaynak
saglanmal1 daha sonra burada gorevlendirilecek memur tayin edilmeliydi. Memur meselesi
elde bulunanlarin gorevlendirilmesi ve yetistirilemeyen yerlerde derbent agalarindan
yardim istenmesi ve bolgede bulunan ihbarcilarin dahi gorevlendirilmesi ile halledilmistir.
Ancak gadirlarin kurulmasi igin gerekli olan paranin bulunmasi kolay olmamustir. Ustelik
bunun yani sira karantina uygulamasinda basarili olunamazsa Avrupali Devletler’e mahcup
olma endisesi de vardir. Karantina uygulamasinin bir an dnce faaliyete gecmesi i¢in gayret
gosteren II. Mahmut, karantina uygulamasinin 6niinde olusabilecek biitiin sorunlar1 ortadan
kaldirdiktan sonra karantina uygulamasi baslamis ve daha sonra Karantina Teskilati
olusmustur. {1k 6nce karantina ¢adirlarinin masraflari, hem halktan hem de hazineden esit
oranda almarak iki tarafa da sikint1 verilmemistir. ikincisi ise karantinanin dini ve tibbi
olarak uygun oldugunu gostermek icin devlet adamlar1 ve ulemanin olusturdugu bir
toplant1 diizenlenmis ve bu toplantida karantina tartisilmistir. Yapilan istisareler sonucunda
karantinanin dini olarak uygun oldugunu belirten bir fetva verilmistir. Boylece karantina
uygulamasinin kurulusu sirasinda ortaya cikan sikintilar giderilmistir. Ancak bunun yani

sira karantina kurulduktan sonra olusan sikintilar da olmustur. Karantinada goérevlendirilen

43



hekim ve eczacilarin ¢ogu yabancilar ve azinliklardan olusuyordu. Anadolu’nun her
kosesine kurulan karantinahanelere gayrimiislim hekimler tayin ediliyordu. Hekimlerin
yabanct uyruklu olmasi halki endiselendiriyor, hekimlere kars1 giivensizlik yasamalarina
sebep oluyordu. Ustelik baz1 hekimler tutarsiz ve uygunsuz hareketlerde bulunuyordu. Bu
nedenle uygunsuz hareketlerde bulunan ve yanlis davraniglar sergileyen gayrimiislim
hekimler gorevlerinden alinmistir. Buna ek olarak hekimlerin salgin hastaliktan dolay1 6len
kadinlart muayene etmek istemesi de karantinaya karsi tepkilerin biliylimesine sebep
olmustur. Sihhiye Meclisi bu konuda bir sikint1 yasanmamasi adina bir madde olusturmus
ve salgin hastaliktan dolay1 6len bir kisinin cesedi kadin ise ona sthhiye makamlarindan
secilmis bir kadin gdérevlinin muayene etmesine karar verilmistir.”® Diger dnemli bir
mesele ise karantina uygulanan bolgelerde kithik yasanmasiydi. Halk ihtiyaglarim
karsilayamamus, ticari faaliyetler karantina sebebiyle sekteye ugramistir. Kolera hastalig
ozellikle yaz mevsiminde etkili oldugu icin hastaligin salgin halini almas1 hasat zamanina
denk geliyordu. Yaz doneminde kurulan karantina cadirlart ve giris-¢cikis yapilirken
uygulanan on gilinliikk karantina siiresi sebebiyle vilayetlere yapilan ticari faaliyetler
duruyor ve sonucunda kitlik dahi yasaniyordu. Bazen insanlar yiyecek bir ekmek bile
bulamiyor bu da sikdyetlere sebep oluyordu. ilk olarak askerler ve hayvanlar icin yiyecek
temini sorunun ¢oziilmesi gerekiyordu. Ciinkii karantina uygulamasindaki en 6nemli rolii
askerler tistlenmisti. Bundan dolay1 ihtiyaglarin karsilanmasi ve yiyecek nakledilmesinde
sorun teskil eden karantina siiresi i¢in ticari faaliyetlerin yiiriitiilmesini saglamak amaciyla
bir kordon olusturulmustur. Bu sayede bu kordona bulasik kimselerin girmesi yasaklanmig
ve bu ticari faaliyetler hiz kazanmistir. Bu kordon boyunca uygulanan karantina siiresi ise
24 saat olarak kararlastirilmigti. Ancak bu diizenlemelere ragmen baz1 sikintilar
yasanmaya devam etmistir.2? Ornegin 1894 yilinda Bursa’da halk kitlik dolayisiyla sikinti
cekmistir. Insanlar ihtiyaclari1 karsilayamamis ve vilayete getirilen gida malzemeleri
ekonomik sebeplerden o6tiiri alinamamustir. Ciinkii salgin hastaliklar doneminde tahil ve et
gibi gidalarin fiyat: ylikselmistir. Bu sebeple Bursa’da sikinti i¢inde olan 200 kadin
toplanarak valilige gitmisler ve magdur olduklarini dile getirmislerdir. Bu konu {izerinde
gerekli incelemeler yapilmis ve sadece 60 kadinin magdur oldugu tespit edilmistir.

Yeterince beslenmek icin ihtiyaci olan gida malzemelerini temin edemeyen kisilere yardim

8 Nuran Yildirim, a.g.m, 2006, s.18-22
8 Mesut Ayar, “Osmanl’nin Rumeli Topraklarinda 1892-1895 Kolera Salgini”, istanbul Universitesi
Edebiyat Fakiiltesi Gliney-Dogu Avrupa Arastirmalar1 Dergisi, 2010, s.24-25
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yapilmis ve bu uygulama salgin hastalik bitinceye kadar devam ettirilmistir.8! Karantina
uygulamasi hususunda her zaman soylentiler ve sikayetler olmustur. Hatta bu sdylentiler o
kadar ¢ok artmistir ki padisah dahi haberdar olmustur. Soylentilerin ¢ogu koleradan dolay1
Olen Miisliman ve Hristiyan ahalinin dini vecibelere gore gomiilmedigi yoniindeydi.
Padisah bu soylentilerden rahatsiz olmus ve konunun arastirilmast i¢in bir komisyon
olusturmustur. Bu komisyonun incelemeleri sonucunda sdylenenlerin gergegi yansitmadigi
ve Oliilerin kendi dini inanglariin gerektirdigi gibi gomiildiikleri anlasilmistir. Bir baska
mesele ise koleradan dolay1 6liimlerin fazlaca yagsanmasi ve bunun sorumlusunun belediye
tabipleri oldugu diisiincesiydi. Bu soylentiler belediyeye ait kolera hastanelerine yatirilan
kolera hastalarinin ¢ogunun vefat etmesi sonucunda ortaya cikmistir. Ancak buraya
yatirilan hastalarin cogu evsiz ve akil sagligi yerinde olmayan kimselerdi. Dolayisiyla
yetersiz beslenme ve kisisel temizlik eksikliginden o6tiirli koleraya yakalanan bu kisiler,
kolera hastaliginin son raddesinde oluyordu. Bu yiizden ¢ogu kisinin kurtulamamasi bu
sebeplerden dolay1 yasaniyordu. Ancak belediye tabiplerinin her kolera hastasi i¢in para
aldig1 soylentileri, halkin tabiplere giivenmemesine ve hastaligi saklamalarina sebep
olmustur. Bu durum hastalarda kullanilan ilaglarin miktarina belli bir standart getirtilerek
ve sikayet oldugu zaman doktorlarin dava edilmesine iligskin bir padisah iradesi gikarilarak
¢coziilmistiir. Boylece halkin doktorlara karsi olugsan onyargist ortadan kalkmis ve kolera

konusundaki ¢alismalar1 bakimindan padisaha duyulan giiven bir kat daha artmistir.®2

5.2. Karantinanmin Uluslararasi Tehdit Olusturmasi

Salgin hastaliklar Osmanli Devleti’nde binlerce insanin liimiine sebep olmaya baslayinca
daha onceden gerek goriilmeyen saglik politikasinin temelleri atilmigtir. Osmanli halkinin
hijyen ve temizlik konusunda 6nem gdstermemesi, salgin hastaliklarin iilkeye yerlesmesine
sebep olmustur. Bunun yani sira halk salgin hastaliklar1 bulasic1 degil, Allah’tan gelen bir
afet olarak goérmiistiir. Bu diisiincenin olugsmasina neden olanlar ise ulema sinifidir. Ulema,
halki yanlis yonde yonlendirerek hastaliktan korunmanin Allah’a karsi gelmek olduguna
inandirmistir. Bu hastaliklarin ortaya cikis nedeni ise bekar odalar1 ve bu odalarda islenen
uygunsuz davraniglar olarak gdsterilmistir. Bu sebeple 1812 tarihinde ortaya ¢ikan veba

salgininin sebebi olarak diisiiniilen bekar odalar1 yikilmistir. Ozellikle Galata ve ¢evresinde

81Nursal Kumas, “Bursa’da Kolera Salgini ve Alian Karantina Onlemleri (1890-1895)”, Uludag Universitesi
Fen-Edebiyat Fakiiltesi Sosyal Bilimler Dergisi, Bursa, 2012, s.227
82 Mesut Ayar, a.g.e, s.171-173
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bulunan sokaklardaki kahvehane, berber, manav gibi diikkanlarin iizerinde bulunan bekar

odalar1 ortadan kaldirilmgtir.

Kiz Kulesi veba hastanesine doniistiiriilmiis ve vebali hastalar buraya gonderilmistir.
Vebaya yakalanan hastalar1 tedavi eden Fransiz Doktor Antuvan Lago’nun iistiin basarilart
iizerine veba hastalii konusunda bir layiha hazirlamasi istenmistir. Antuvan Lago,
hazirladig1 layihada su tedbirleri tavsiye etmistir: ilk olarak Istanbul merkezli bir karantina
meclisi kurulmasini ve karantina usuliiniin tim Osmanli Devleti’nde uygulanmasi
gerektigini belirtmistir. Ayrica Avrupa Devletleri’nin bir salgin hastalik durumunda
hastalikla nasil miicadele ettiklerini de anlatmistir. Avrupa’da basar1 saglanmis olan bu
yontemlerin Osmanli Devleti’nde de uygulanmasi gerektigini sdylemistir. Bir de hastaligin
baska devletlere gegmemesi i¢in kontrol altina alinmasi vurgulanmistir. Layiha geregince
kurulmas: diisiiniilen meclisin merkezi, Istanbul’da olacak ve emirler padisah adina
verilecektir. Salgm hastalik goriilen bolgelere kurulan karantina merkezleri, Istanbul’da
bulunan merkez meclise bagl olacak ve bu karantina yerlerinde vebaya yakalanan kisiler
ile askerler icin ayr1 bir veba hastanesi yapmak, vebali kisilerin esyalarini dezenfekte
etmek ve gerekli goriilen yerlere kordon kurulmasini saglamak merkez meclisin gorevi
olmustur.®® Layihada bahsedilen korunma tedbirleri saray tarafindan begenilmis ve hemen

uygulamaya gecirmek i¢in ¢aligmalar baslatilmistir.

Karantina usuliiniin 6niindeki en biiylik engeli ulema sinifi olusturmustur. Herhangi bir
yenilik hareketi devleti, ulema tarafindan ¢ikarilacak bir ihtilal endigesine sokmustur.
Karantina usulii konusunda kararli ve istekli olan Ikinci Mahmut, bu uygulamay: hayata
gecirmek igin Oniindeki engelleri teker teker ortadan kaldirmistir. Onde gelen devlet
adamlar1 ve ulema sinifi Babiali’de toplanmislar ve karantinanin seriata aykiri olup
olmadigini ve ticari hayat1 ne yonde etkileyecegini tartismislardir. Bu toplant1 sonucunda
karantina uygulamasinin seriata uygun oldugu hususunda ortak diislinceye varilmistir.
Ancak yine de bu durumdan memnun olmayanlar da olmustur. Bunun i¢in donemin
Seyhiilislam1 Mekkizade Asim Efendi, karantinanin dini ag¢idan uygun olduguna dair bir
fetva vermistir. Boylece karantina uygulamasinin 6niindeki en biiyiik engellerden biri

kalkmistir.8

8 Osman Sevki Uludag, “Son Kapitiilasyonlardan Biri Karantina”, Belleten, Cilt:2, Say1:7-8, 1938, 5.445-
447
8 Nuran Yildirim, a.g.m, 2006, s.18-19
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Her ne kadar Osmanli Devleti’nin kendi istegi ile Avrupa’da uygulanan korunma
tedbirlerine bagvurmasi ve bu alanda uzman yabanci doktorlar getirtmesi, kolera ile
miicadele konusunda faydali olmussa da zaman gectik¢e bu durum Osmanli Devleti i¢in
bir tehdit unsuru olmaya baglamistir. Kolera ile miicadele i¢in getirtilen yabanci doktorlar
kendi niifuslarin1 artirma cabasi icine girmislerdir. Bu hedef dogrultusunda ilk olarak
Karantina Teskilat1 icindeki yabanci {iyelerin sayis1 artmistir. Bu doktorlar arasinda 6ne
cikan isimler ve kolera karsisinda onemli basarilar1 ile adindan soz ettiren Fransiz
Doktorlar Chantemesse, Nicolle ve Margeri’dir. Bunlara ek olarak Avusturalyali Doktor
Karlinski ve Alman Doktor Emmerich de {istiin gayret gostermis yabanci doktorlardir.
Avrupa’dan getirilen bu doktorlar, niifuslarin1 arttirmaya ve statiilerini daimi hale
getirmeye baglamiglardir. Osmanli Devleti’'nden aldiklar1 maas, getirildikleri iilkedeki
maaslarindan daha fazladir. Bu doktorlarin neredeyse hepsi kendi istekleriyle ve
kazanacaklar1 paranin hayaliyle Osmanli Devleti’ne gelmisler ve gorevlendirilmislerdir.
Aldiklart maasin yani sira hizmetlerinden dolay1 padisahin kendilerine verdigi bahsis de bu

doktorlar1 cezbeden baska bir unsur olmustur.®

Yabanci iiyelerin Sthhiye Meclisi’ne iiye edilmesiyle olusan sorunlardan biri de salgin
hastaliklara kars1 6nlemler almak ve deniz ticaretine kolaylik saglamak i¢in toplanan saglik
konferanslarinda yeterli oy sayisina sahip olmamaktir. Avrupali Devletler ’in goziinde
Osmanli Devleti, kolera hastaliginin Avrupa’ya bulasma sebebi olarak goriiliiyordu.
Yapilan saglik konferanslarinda bu durumun Osmanli Devleti ile bir ilgisinin olmadigi,
koleranin kaynagmin Hindistan oldugu anlatilmaya ¢alisilmigsa da, Avrupalilarin
kafasindaki bu diisiince uzun siire degismemistir. Bu sebeple her kolera salgin1 doneminde
Avrupalt Devletler, Osmanli Devleti’ne baski yapmislar ve koleranin Avrupa’ya
bulasmasinin &nlenmesini dile getirmislerdir.%® Toplamda 30 kisiden olusan Meclis-i
Umur-1  Sihhiye’nin 23  iiyesi yabancilardan olusuyordu. Dolayisiyla saghk
konferanslarinda alinan kararlar da Avrupali Devletler ’in ¢ikarlarina gore
yonlendiriliyordu. 1851 yilinda Paris’te toplanan ilk Saglik Konferansi’nda koleraya kars1

korunma tedbirleri iizerinde duruldu ve katilan her devlet tarafindan karantina uygulamasi

8 Mesut Ayar, a.g.e, s.189-201

8 fsmail Yasayanlar, “Sinop, Samsun ve Trabzon’da Kolera Salginlari, Karantina Teskilat1 ve Kamu Saghg
Hizmetleri(1876-1914)”, Uludag Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, (Basilmamis Doktora Tezi)
Bursa,2015, s.128-129
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karar1 kabul edildi. Ancak 1865 yilinda “biiyiik kolera” salgini ortaya ¢ikinca Avrupali
Devletler’in sadece kendi menfaatlerini diisiindiikleri anlasildi. 1865 yilinda koleranin en
etkili oldugu bolge Hicaz’dir. Avrupali Devletler, Osmanli Devleti’ni bu biiyiik salginin
sorumlusu olarak gérmiisler ve karantina iglemlerini tam olarak yerine getiremedigi igin
koleranin Avrupa’ya sigradigini ifade etmislerdir. Konferansta Osmanli Devleti’nin Iran ile
olan smirinda, Hicaz’in 6nemli yerlerinde ve Babiilmendep’te tahaffuzhaneler kurmasi
kararlastirilmigti. Ancak bu kararlarin gergeklestirilmesi i¢in para lazimdi. Osmanl
Devleti zaten Anadolu’da kurdugu tahaffuzhaneler icin para sikintis1 gekmekteydi. Ustelik
konferansta kararlastirilan tahaffuzhanelerin kurulmasi sadece Osmanli Devleti’ni salgin
hastaliklarindan korumak i¢in yapilmiyordu. Salgin hastaliklarin Osmanli Devleti
iizerinden Avrupa’ya bulagsmasini 6nlemek icin de yapiliyordu. Bu sebeple Osmanli
Devleti’ne ait limanlara giren gemilerden alinan vergi iicreti arttirllmistir. Zaten salgin
hastaliklar dolayisiyla deniz ticareti rekabet alanina cevrilmisti. Hastalik olmayan bir
bolgeden gelen gemiler bile kirk giin boyunca karantina altinda bekletiliyor, hem ticareti
yapilan Uriinler bozuluyor hem de halk kitlik ¢ekiyordu. Salgin hastaligin yasandig:
donemlerde insanlar ekmek dahi bulamayacak duruma geliyordu. Bu sebeple gemilere
uygulanan temiz, siipheli ve bulasik patente belgesi ile geminin hastalik durumu limana
gelir gelmez anlasilmis ve buna gore karantina siiresi uygulanmaya baslanmistir. Ayrica
gemide bulunan yolculara ayri, irlinlere ayr1 karantina siiresi uygulanmistir. Saglik
Konferanslari’nda goriisiilen ancak fikir ayriliklar: sebebiyle ortak bir karara varilamayan
bir diger mesele ise karantina iglemlerini yerine getirmeyen veya karantina bolgesinden
kacanlar i¢in verilecek cezalarin belirlenememesidir. 1851 yilinda Paris’te diizenlenen
Saglik Konferansi’nda bu konu hakkinda temizlik kurallarini ihlal edenler i¢in ceza kanunu
olusturulmasi ve bu kurallara uymayanlarin yargilanmasi i¢in Saglik Mahkemesi kurulmasi
karar1 alinmistir. Sihhiye Meclisi hi¢ vakit kaybetmeksizin Ceraim-i Sithhiye Kanunu’nu
hazirlamistir. Buna gore temizlik ve korunma kurallarina uymayanlar, isini tam olarak ve
Ozenli bir bicimde yapmayan yerli ve yabanci memurlar, gemi kaptanlari, gemide
calisanlar ve yolcular i¢in ayr1 ayri1 cezalar olusturulmustur. Ancak kendi c¢ikarlarim
diistinen yabanci tiyeler, Ceraim-i Sithhiye Kanunu’nun yliriirliige girmesine mani olmuslar
ve uzun siire bu hareketi devam ettirmislerdir. En sonunda 1884 yilinda yiiriirliige girebilen

Ceraim-1 Sihhiye Kanunu’na gore ceza isleyenlere ve karantina tedbirlerine riayet
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etmeyenlere kiirek, para ve Ozellikle karantina yerinden kagmaya c¢alisanlar i¢in silahla

vurmaya varmcaya kadar agir cezalar ve yaptirimlar uygulanmgtir.®’

5.3. Halkin Koleraya Yakalandigim1 Saklamasi

Diinya, kolera hastalig1 ile 1817 yilinda tanismistir. Bu tarihten Once kolera hastaligi, 7.
yiizyildan beri Hindistan’da mevcut olan ve her mevsim goriilen bir hastalikti. Bolgesel bir
hastalik oldugu icin 1817 yilinda diinya bu hastalikla tanisana kadar, kimse bu hastaligin
nedenini ve nasil tedavi edilecegini bilmiyordu. Hastaligin Hindistan’dan diinyaya
yayilmast ve ugradigi yerlerde binlerce hatta yiiz binlerce insanin 6liimiine neden olmasi
ile birlikte koleranin tedavisi i{izerine calismalar baslamistir. ilk olarak Hindistan’da her
daim goriilen kolera hastaligina kars1 yerli halkin uyguladigi korunma yontemleri ve orada
bulunan Ingiliz doktorlarin koleranin tedavisi ile ilgili yaymladiklar1 raporlar
dogrultusunda edinilen yontemler uygulanmistir. Birgok devlet, koleraya neyin sebep
oldugunu ve tedavisini aragtirmalar1 ve 0grenmeleri i¢in kolera hastaligi goriilen yerlere
doktorlarin1 gdndermislerdir. Imkanlarin yetersizligi ve hastaligin hizli bir sekilde
yayilmasi nedeni ile 19. ylizyilin baslarinda koleranin tedavisi tam olarak saptanamamustir.
Ancak edinilen bilgiler 1s18inda koleranin bulagmasini 6nleyici ve koleranin daha hafif
geemesini saglayacak tedavi yontemleri bulunmustur. Bunlar daha once de bahsettigimiz
kigisel temizlik, ¢evre temizligi, yiyecek ve iceceklerin kullaniminda dikkat edilmesi

gereken hususlardir.%

Osmanli Devleti, kendisini her bakimdan zarara ugratan bu hastaliktan kurtulmak i¢in
yabancit devletlerde yayinlanan gazeteler, risaleler ve raporlarda anlatilan kolera ile
miicadele konusundaki her tiirlii tedavi yontemini kullanmaya calismistir. Bu yabanci
risaleler ve raporlar Tiirkce ’ye cevirtilerek salgin olan ve olmayan bolgelere dagitilmistir.
Tasrada yasayan halkin ¢cogu okuma-yazma bilmedikleri i¢in bu risaleler kaymakamlara ve
valilere gonderilerek halka bu konunun anlatilmast ve halkin temizlik konusunda
bilin¢lendirilmesi emredilmistir. Bu risalelerde kaynatilmis su igilmesi, halkin ortak
kullanim alanlar1 olan cami, han, hamam gibi umumi yerlerdeki halalarin temizligine

dikkat edilmesi, belediyelerin temizlik konusunda yaptig1 uyarilara ve ikazlara riayet

87 Osman Sevki Uludag, a.g.m, s.451-455
8 Elif Giiltekin, “Basbakanlik Osmanl1 Arsivi Belgelerine Gére 19. Yiizyilda Osmanli Devleti’nin Kolera
Tedavilerine Getirdigi Kurallar”, Yeni Tip Tarihi Arastirmalari, Istanbul, 2016, 5.86
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edilmesi, halkin eve aldig1 yiyecek, igecek ve elbise tiirli malzemelerin temiz oldugundan
emin olmasi, yiyecek olarak kiimes hayvani, sigir eti, siit Uriinleri, fasulye, 1spanak,
balkabag1 gibi hafif sebzelerin tiiketilmesi ve bu sebzelerin tiiketilirken iyice pisirilmesine
0zen gosterilmesi, evlerde ve sokaklarda bulunan ¢oplerin biriktirilmemesi ve sokaklara
pis su dokiilmemesi konusunda bilgilendirilmeler vardir. Halk, yapilan bu uyarilara kulak
asmamis ve bir¢ok kurali ihlal etmistir. Bunlardan birincisi yasak olan meyve ve sebzeleri
tilketmeleri, hasta olan kisiyle ayn1 ortamda bulunmalar1 ve hastanin esyalarin
kullanmalar1 sonucunda hastalik yayilmaya devam etmis ve salgin halini almistir. Bu
sebeple devlet, kolera hastalig1 goriilen yere kordon ¢ekerek karantina islemi uyguluyordu.
Ancak halk bu uygulamadan memnun degildi. Ciinkii kimse evinden disariya ¢ikamiyor,
aligverisini yapamiyordu.®® Insanlar bu durumdan sikayet ediyorlar ve tabiri caizse hapis
hayat1 yasiyorlardi. Bundan dolay1 halk, koleraya yakalandigim1 devletten gizlemeye
baglamigtir. Bu konuyla ilgili Sithhiye Komisyonu tarafindan 21 Eyliil 1893 tarihinde

Sadaret Makami’na su telgraf gonderilmistir:

“Makam-1 ali hazret-i vekalet penahiye

Hane ve emakin-i sdirede mukim olanlardan hastalanip da der sdadet ve bilad-1
selasede bulunan etibba ma’rifeti ile kendilerini tedavi ettirenlerin i¢lerinde dahi
kolera hastaligi ile musab olanlar veya o hastaligi tevlid edebilecek ve ta’bir-i
tibbiyece esbab-1 miiheyyieden madur olan aldim ve irdz1 gosterecek hastaliklar
zuhuru melhGiz olup bu musilliileri bizzat kendi veya veli ve ekaribi ketm etmeleri
miilahazadan ba’id olmadigi gibi muayene eden tabiplerin dahi her ne esbab ve
mutalaaya mebni olur ise olsun bunu meydana ¢ikarmamak iizere siikutlart muhtemel
olup hiikiimetin bu yolda vuku’ bulan hastaliklara malumat alamamasi yiiziinden
tevelliid edecek vehamet miistagni arz ve isaret olmakla su mahzlriin dahi 6n
alinmak tizere der sdadet ve bilad-1 selasede bulunan bil climle etibbanin muayene ve
tedavvi eyledikleri hastalar i¢inde kolera veyahut ona ait ve miiteferri’ olan alaim ve
irdz1 irde edecek hastalikla miisdb olanlara tesadiif eyledikleri halde derhal
bulunduklar1 daire-i belediye etibbasina ihbar-1 vuku’ata mecbur tutulmalari i¢in
kendilerine ya devair-i belediye taraflarindan tahriran teblig vesaya olunmasi veyahut
hiikiimet-1 seniyyece ittthdz olunan ilan1 komisyonu acizanemizce tensib kilinmis
olmakla nezd-i ali cenab-1 vekalet penahilerinde dahi tasvib buyruldugu takdirde
icabinin emr-i 1§’ ar buyurulmasi babinda emr-ii ferman hazret-i veliyyii’l emrindir. Fi
10 recep sene 1311 ve f1 9 eyliil sene 1309

Komisyonu mezkur azasindan mirliva konstantin

Teftis bera mucebince insaniye komisyonu azasindan mirliva Speraki

Zabtiye mektupgusu .....

Sehremaneti mektupgusu muhiddin emrullah

Ser tabib hazret-i sehriyari

8 Fatma Yildiz, “19. Yiizyi’da Anadolu’da Salgin Hastaliklar (Veba, Kolera, Cigek, Sitma) ve Salgin
Hastaliklarla Miicadele Yontemleri”, Pamukkale Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii, (Basilmamis
Yiiksek Lisans Tezi), Denizli, 2014, 5.63-65
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Sehremini ve tedabir-i sthhiye komisyonu reisi ismail Ridvan
Birinci daire etibbasindan seyyid mahmud cemal

Daire-i sadis etibbasindan .......

Meclis emanet azasindan .......

Zabtiye muhasebecisi 6mer Mahmut

Meclis sthhiye azasindan Vitalis”%°

Anlagilacag gibi telgrafnamede kolera hastaliginin yayilmasi ve ilerlemesinin alinan biitiin
tedbirlere ragmen durdurulamadigi ve bunun 6niine ge¢gmek icin bazi kararlar alindig1 ifade
edilmektedir. Ayrica halkin, koleraya yakalandigin1 devletten gizledigi anlagilmaktadir.
Koleraya yakalananlar veya koleraya sebep olabilecek belirtilere sahip olan kisiler ile
bunlarin velileri ya da yakin akrabalari bu durumu saklamislardir. Ayrica bu kisileri
muayene eden doktorlarin bunu meydana ¢ikarmama gibi bir ihtimali de vardir. Hal boyle
olunca devlet, kolera hastaliginin derecesi ve nerede goriildii hakkinda bilgi sahibi
olamamistir. Bunun sonucunda dogabilecek herhangi bir tehlikeye karst Onlem
almamamistir. Bu sebeple Sihhiye Komisyonu’nda alinan karar geregince kolera veya
koleraya benzer belirtilere sahip bir hastali§a yakalanan her kimse bunu hemen bulundugu
belediye tabibine bildirmeye mecbur tutulmustur. Belgede insanlarin koleraya
yakalandigim1 gizleme sebeplerinin ne oldugunun anlasiimadig: ifadesi gegmektedir.%
Aslinda bunun sebebi cok aciktir. Insanlar karantinaya girmek istemiyorlardi. Ciinkii
hastaliga yakalandiklarin1 bildirince hapis hayati yasayacaklarindan korkuyorlardi. Bu
konuda ¢ok fazla kaynak olmasa da Mesut Ayar’in “Osmanli Devleti’nde Kolera Salgini:
Istanbul Ornegi (1892-1895)” adli doktora tezinde bahsettigi Sadri Sema’nin 1893-1895
yillar1 arasinda Istanbul’da yasanan kolera salgii sirasinda halkin koleraya kars! tutumunu
gosteren “Eski Istanbul Hatiralar” adli eserindeki anilar1 bu konuyu daha anlagilir bir hale
getirmektedir. Sadri Sema’nin bu amilar1 sadece Istanbul’da goriilen kolera salgin1 ve bu
salgin sirasinda yasanan olumsuzluklar ve sikdyetler hakkinda degil, ayni zamanda
Anadolu’nun her tarafinda goriilen kolera salgini ve neticelerini 6grenmemiz bakimindan
onemlidir. Sadri Sema, Istanbul halkinin koleraya yaklasimi ile ilgili su ifadelere yer

vermistir:

«...Istanbul’un eski yangmlar1 sehri nasil bir bastan bir basa yakip yikmissa,

benim ¢ocukluguma rastlayan kolera da Istanbul’u dyle yakti, yikti. Cok ocaklar
sondii. Korkung bir 6liim saganagi idi bu hastalik. Herkes endise, korku, yeis i¢inde.
Herkes bir korku golgesi. Istanbul goklerinde 6liim kanat agmus. Her taraftan adem

% BOA, I.HUS.00016.00086.001.001- 21 Eyliil 1893 (EK-10)
%1 BOA, 1.HUS.00016.00086.001.001- 21 Eyliil 1893
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rlizgar1 esiyor, her tarafta 6liim sahneleri... Kurban bekleyen musalla taslar1 ve aci
ac1 gicirdayan tabutlar. ..

Bu hastaligin baslarinda Istanbul mahallelerine demir bir sessizlik ¢oktiigiinii
hatirlarim. Bir sokagi donersiniz; viran bir evin kapisindan boynu biikiik bir tabut
¢ikar karsiniza. Ug¢ dort adamin omuzlarinda. Bunu géren yolcular korkak fisiltilarla
kagisirlar. Biraz ilerlersiniz bir evin kafesleri arkasindan higkiriklar... Bu zavalli
evde ya bir baba, ya bir ¢cocuk kaybedilmistir. Kolera gazapl yildirim gibi ¢arpiyordu
her tarafi ve her tarafi 6liimiin kucagina siirtikliiyordu. Bir durgunluk geldi halka;
miithis bir sessizlik ¢oktii ortaliga... bir hal ki insanlar bir yaprak hisiltisindan tirker
oldular...”

“Kolera devam ediyor, isini goriiyor. Kimi begenirse, kimi goziine kestirirse
pencesine alip gotiiriyor... Hiikiimet s6ziim ona faaliyete gecti. Sihhiyeciler pacalari
stvadilar. Menfezleri, ¢opliikleri temizlemeye, halka kurusiki vesayete giristiler.
Koselerde, kirli yerlerde asit fenik, kire¢ filan dokmeye, serpmeye bagladilar.
Hastalik ve 6lii ¢ikan evleri kordon altina aldilar, harigle temas1 men‘e ¢alistilar. ..

Yukaridaki satirlarda anlatilan bilgiler, gerceginden abartili olma ihmaliyle birlikte, 1893-
94 salginini yasayanlardan birinin kaleminden ¢ikmis olmasi nedeniyle dnemlidir. Ayrica
resmi belgelere pek yansimayan, halkin salgina karsi tavrin1 géstermesi yoniinden de fikir
vericidir. Ayni eserde, gazetelerle her giin koleraya tutulanlarla tedavi altina alinanlarin ve
Olenlerin sayilar1 ilan edilmeye baslandiginda halkin biisbiitiin tirktiigii, hastalik korkusuyla

sarsildigi da belirtilmektedir.

Haftalar, aylar ve aylar boyle gecti. Nihayet Avrupa’dan miitehassis doktorlar celp
edildi. Bunlar da daha bir ¢ok yiyecek ve icecek seyleri yasak ettiler. Halk ne
yapacagini, ne yiyecegini, ne icecegini sasirdi. Hayat, asit fenik, kireg, cenaze ve
acliktan ibaret bir hi¢ oldu. Istanbul bir inkiraz, bir ihtizar manzarasi ald1.

Bir evde hastalik var; kolera teshisi kondu mu, evin i¢i dis1 asit fenikle, kirecle
kefenlenir, kapis1 kilitlenir ve kapinin dniine bir polis dikilir; ev halki kimse ile temas
etmeyecek. Glizel ama polis efendi orada gilinlerce geceli giindiizlii ayakta duramaz
a! Hastalikla evden bir sandalye alir, evin kapisina geger, oturur, ¢ile doldurur; ona
bu iskemleden kolera mikrobu gegcmezdi; hikmet-1 Hiida!

1893 Salginindaki dehset verici vukuat rakamlarinin aylar gectikge

azalmasiin da etkisiyle, Istanbul halkinin hastaliga karsi ortaya ¢ikan ve yukarida da
belirtilen bu asir1 tirkekligi kayboldu. Asagidaki alintida, kordonlarla ilgili meydana
geldigi belirtilen durumun gercek oldugu kabul edilirse, kordon usuliiniin tatbikinde
zaman zaman yasanan basarisizligin sebeplerinden en Onemlisi ortaya ¢ikmus
olmaktadir.

“Ee, evdekiler, giinlerce haftalarca hapis. Nasil bunalmiyorlar diyeceksiniz. Nasil
dayaniyorlar bu azaba diyeceksiniz. Onlarin da keyifleri tamamdi. Istanbul’un, hele
kenar mahallelerin, Uskiidar evlerinin hepsi ahsap; cogunun yanlari, arkalari bahge.
Bahgeler ise ciiriik carik tahta perdelerle ¢evrili. Kapida polis bekleyedursun.
Evdekiler bahgelerden, tahta perdelerin araliklarindan komsulara gecerler, komsular
da onlara gelir, sen satir zaman gecirirlerdi. Hatta komsularin evlerinden sokaga bile
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cikarlar, carsidan, pazardan istediklerini alirlar, yine komsu evlerinden,
bahgelerinden evcegizlerine donerlerdi.” %

Ya cocuklu aileler, ya bahgeleri olmayan insanlar. Harabelerde yasayan zavallilar...
bir kurban verip kolera kordonuna tutuldular mi1 ne yapacaklarini, ne edeceklerini
sasirirlardi. Ama onlar da gilinler gectikge kolaymi bulmakta giigliik ¢ekmemeye
basladilar. Evin karsisinda bekleyen polise seslenirler, rikkatini celbe ¢alisirlar:
“Polis efendi, ¢ocuklar bunaldi, bayginlik geciriyorlar. Biraz miisaade etseniz de
sokaga cikip hava alsalar, cami avlusuna kadar gidip topag cevirecekler... arkadaki
viranede ugurtma ucguracaklar” Ee, polisin de yiiregi demir degil a, dayanamaz.
Kalkar, sokag1 asag1 yukari dikiz eder, yaklasir eve: Kimse gérmesin, dikkat ediniz.
Kendilerine de tenbih ediniz. Sessizce gidip gelsinler, der...”

Goriildugi lizere bu salgin doneminde en biiyiik sikinti, yiyecek ve icecek yasagi olmustur.
Bu konu, Sihhiye Komisyonu'nun bir diger yasaklarindan biridir. Koleraya sebep

olabilecek sebze ve meyveler yasaklanmistir. Bu durum esnafi zarara ugratmistir.

“Istanbul’un kolera giinlerindeki sosyal hayatini etkileyen faktdrlerden birisi de
yiyecek, igecek yasagi idi. Koleray1 davet eder korkusuyla ishal yapict nitelikteki
gidalarin yenilmesi ve satilmas1 Hifzissthha-1 Umumi Komisyonu kariyla yasaklandi.
Fakat, Eski Istanbul Hatiralari’nda bahsedildigine gére bu yasaklarin delinmesi igin
de bir yol bulunmustu. Seyyar saticilar kiifelerinin i¢ine yasaklanan meyve ve
sebzeleri doldurduktan sonra, bunlarin iistlerine de mevsimine gore c¢ali fasulyesi,
kabak gibi seyler koyarlar ve bu sekilde mahalle aralarina dagilirlardi. Daha sonra da
uydurma isimlerle patlican, domates, kavun karpuz, salatalik gibi her seyi satarlardi.
Isin ilginci, bunlar1 herkes kapilarimi ardina kadar acip, cekise ¢ekise pazarlik ederek
alirdi. Gelip gegen bunlara karismaz, goéren aldirmaz, belediye kavaslar1 ve polisler
bile baslarini cevirip islerine giderlerdi. “Boyle bir yiyecek yasagi ve yasak yiyecek
bollugu idi bu.

Halk biitiin bu yasaklari, miitehassis olarak getirilen doktorlara isnat ediyor ve agzina
geleni sdylemekten ¢ekinmiyordu. Ornegin;
Gormemistir belki Iblis bdyle kafir teres,
Ac birakt1 halki geldi M6syd Doktor Chantemesse!
Ne Japonya, ne Cin ne Cava gormedi boyle teresi,
Ne zaman hak edecektir kolera Chantemesse’1
Asit fenikle, kirecle kefenleyip terest,

Tutup atin yakasindan su kahpe Chantemesse’i”%

9 Mesut Ayar, a.g.e, s.164-167
% Mesut Ayar, a.g.e, s.164-167

% Mesut Ayar, a.g.e, s.164-167
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Aslinda

bu yasaklamalar koleradan korunmak ve koleranin ilerlemesini durdurmak

amaciyla yapiliyordu. Salgin hastalik gegtikten sonra bu yasaklamalar kaldiriliyordu.

Ancak insanlar bu konuyu tam olarak idrak edemiyor ve yasaklar1 ¢igniyorlardi. Bunun

sonucunda ise, devlet ne kadar tedbir alirsa alsin koleranin yayilmasini durduramiyordu.®

Kolera ile miicadele hususunda sikint1 olusturan bir diger mesele ise Kolera konusunda

yeterli bilgiye sahip olmayan kisilerin hastalar1 tedavi etmesi ve hastalara uygun olmayan

tedaviler uygulamalaridir. Aslinda bu konuda doktorlarin hastalara nasil davranacag ve

hastalarin doktor segme haklar1 olduguna dair 1861 yilinda “Tababet-i Belediye Icrasina

Dair Nizamname” adiyla bir nizamname yayimlanmistir. Bu nizamname ii¢ boliimden

olugmaktadir. Nizamnamenin igerigi su sekildedir:

“Tababeti Belediye Icrasina Dair Nizamname

1-

2-

3-

8-

Mektebi Tibbiyei Sahane'den (Askeri Tip Okulu) veyahut ecnebi mektep
tibbiyesinden ellerinde diplomasi olmayan kimseler fen tababeti yahud bir bagka
fen dalinda meslegini icra edemeyecektir.

Gerek fen tababetinde ve gerek fen cerrahi de icazetnamesi (diplomasi) olmayan
kimseler doktor unvani alamayacaktir.

Isbu nizamnamenin yayim ve ilanindan sonra ecnebi iilkesinden gelen doktorun
Osmanl tilkesinde tababet icra edebilmesi i¢in ellerinde olan icazetnamelerini
Mektebi Tibbiyei Sahaneye'ye gotiiriip kaydettirecekler; fakat daha once kendi
iilke temsilciklerinde pasoportlarin1 tasdik ettireceklerdir. Bu kisiler fen
sanatindan imtihan edileceklerdir. Kabul edildikleri takdirde bes yiiz kurus
karsiliginda ruhsatname verilecektir.

Isbu nizamnamenin yayimindan evvel Istanbul'da sanat icra etmekte olan doktor
ve cerrahlar icazetnamalerini Mektebi Tibbiyei Sahane'ye  gotiiriip
kaydettireceklerdir.

Fen tababetinde yahud cerrahi sanatinda doktor olup tasralarda mesleklerini icra
edenler ellerindeki icazetnamelerini Osmanli tabiiyetinden ise yetkili devlet
dairesine, ecnebi ise mensup oldugu konsolosluga tasdik ettirerek valilik
aragligiyla Mektebi Tibbiye Sahane Nezaretine gonderecektir.

Fen tababetinde yahud cerrahi sanatinda doktor olanlar kendileri ilag
veremeyeceklerdir. Fakat resmi acilmis eczacit diikkkan1 bulunan mahallerde
verebileceklerdir.

Ecnebi sehirlerde fen tahsili etmis olan ebeler Osmanli iilkesinde meslek icra
edecek olurlarsa 3. Maddeye tabi olacaklardir. Ancak ruhsatname icin yiiz kurus
vereceklerdir. Bunlardan tagralarda ebelik yapanlar 5. Maddede beyan olunan
kurallara uygun hareket etmek zorundadirlar.

Ebe kadinlarin aletle doguma miidahalesi ve dogumu hizlandirmak i¢in mahmuzlu
cavdar gibi ilaglar kullanmalar1 yasaktir.

Ikinci fasil

9-

Mektebi Tibbiye Sahane'de Officier de Sante* olarak kabul olunan kimseler ile
Hekimbag1 veyahud Mektebi Tibbiye Nazir1 olan zevatin birinden ellerinde
ruhsatnamesi olanlar ve Mektebi Tibbiye Sahane'de hastanelerde ve tasralarda

% BOA, 1.HUS.00016.00028.001.001- 15 Eyliil 1893
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hekimlik memuriyeti icin istthdam olunmus olan kimseler ellerinde bulunan
ruhsatnamelerini Mektebi Tibbiye Sahane'ye kaydettirerek tababet icrasina izinli
olacaklardir.

10- Isbu ii¢ mertebede bulunan etibba ve cerrahlar biiyilk ameliyatlar
yapamayacaklardir.

11- Nezaret makamindan kendilerine kiigiik cerrahlik ruhsatnamesi verilenler
veyahud orduyu hiimayunlarda cerrahlik memuriyetiyle istihdam olunanlarin
kiigiik cerrahlik yapmalarma izin verilecekdir. Ancak Mektebi Tibbiyei
Sahaneiye gelip kayitlarini yeniden yaptiracaklardir.

Uciincii Fasil

Ceza Hiikiimleri

12- Ister Osmanli tabiiyetinden ister ecnebi olsun her kimse 1. ve 2. Maddelere
aksine hareket eder ise 2 ile 7 mecidiye arasi altin arasi nakti ile
cezalandirilacaktir. Aksine hareket tekrarlanirsa ceza miktar1 2 kat olacak ve 2-6
ay arasi hapis cezas1 verilecektir.

13- 3, 4, 5 ve 6. Maddelerin aksine hareket edenler 1 ile 5 mecidiye arasi altinla
cezalandirilacaktir.

14- 8, 10 ve 11. Maddelerin aksine hareket edenler 3 ile 7 mecidiye arasi altinla
cezalandirilacaklardir.
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Dordiincii Fasil

Son hiikiimler

15- Mektebi Tibbiye Nezareti, yayim ve ilanindan itibaren istanbul'da 3 ay tasralarda
1 sene igerisinde Nizamnamenin uygulanmasinin yanisira icazetnameli hekim
bulunmayan yerlere hekim temininden sorumludur.

16- Istanbul'da, Mektebi Tibbiyei Sahane'de kayitli bulunan etibbanin isimleri bir
isim defteri halinde gazetelerde yayimlanarak, birer niishas1 eczaci diikkanlarina
gonderilecektir.

17- Bir sene dahilinde Mektebi Tibbiyei Sahane'ye kayit olan doktorlarin isimleri
sene sonunda doktor isim defterine ilave edilecektir. Bir doktorun Mektebi
Tibbiyei Sahane'ye yeni kayit oldugu, Meclisi Tibbiye tarafindan eczacilara
bildirilecektir.”%

Bu nizamname ile amaglanan tilkedeki saglik personelinin sayisini ve kimligini 6grenmek,
gorev yapanlarin egitim durumlarin1 belirlemek, kolera ile miicadelede yetkin olup

olmadiklarini 6lgmek ve saglik personelini gézetim altinda tutmaktir.

Kolera salgimi sirasinda en ¢ok sikinti ¢ekilen konu yeterince doktorun olmamasidir.
Osmanli Devleti’ne kolera ugradigi zaman Anadolu’nun her yerine yayildig i¢in kolera ile
miicadelede doktor sikintis1 her daim yasanmistir. Bunun dniine ge¢gmek i¢in 1866 yilinda
sivil tip okulu olan Mekteb-i Tibbiye-i Miilkiye kurulmustur. Burada yetistirilen tip
ogrencileri mezun olduktan sonra Memleket Tabipligi” adi altinda tasradaki sehir ve
kasabalara gonderilmislerdir. ik mezunlarim 1874’te veren Mekteb-i Tibbiye-i
Miilkiye’den 25 kisi mezun olmustur. Bu mezunlar vakit gecirilmeksizin vilayetlere ve
kazalara gonderilmistir. Tasraya gonderilen bu tabipler i¢in de bir nizamname
hazirlanmistir. “Idare-i Umumiye-i Tibbiye Nizamnamesi” adli bu ydnetmelikte su

hiikiimler yer almistir:

“Idare-i Umumiye-i Tibbiye Nizamnamesi

1- Istanbul'da belediye, illerde valiler tarafindan Umuru Tibbiye Miilkiye Nezareti ile
goriisiilerek sinirlar1 belirlenen her bir mahalde bir memleket tabibi bulunacak ve
gerektigi mahallerde memleket tabiplerinin refakatine birer tabip muavini de tayin
olunacaktir.

2- Memleket tabiplerinin ve muavinlerinin maaslart memuriyetlerinin bagli oldugu
bolgedeki belediye tarafindan ddenecektir.

3- Istanbul'da belediye ve illerde hiikiimet yetkilisi tarafindan sinir1 belirlenmis olan
bolgelerde belediyeler tarafindan, Belediye Eczahanesi adiyla birer eczahane
acilacak ve belediyeye ait oldugu, bir tabela ile giris kapisinin {izerinde
belirtilecektir.

% Erdem Aydin, “19. Yiizyilda Osmanli Saglik Teskilatlanmas1”, Ankara Universitesi Osmanl Tarihi
Aragtirma ve Uygulama Merkezi Dergisi, Say1:15, 2004, s.189-198
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4- Memleket tabiplerinin secilme usul ve kosullar ile eczahanelerin tahsisati 6zel
nizamnamelerle belirlenecektir.

Memleket tabiplerinin gérevleri

5- Memleket tabipleri belediye tarafindan tayin ve ilan olunan yerde haftada iki giin
parasiz olarak hastalari muayene edecek ve bu siirede zengin-fakir hi¢ kimseden
para almayacaktir.

6- Parasiz muayene giinlerinde tabip veya yaninda muavini bulunur ise onun
tarafindan {icret alinmadan as1 yapilacaktir.

7- Tabip, ister zengin ister fakir olsun bulundugu ye~e gelemeyecek kadar hasta
olanlarin evlerine gitmek zorundadir.

8- Tabibi evine ¢agiran kimseler fakir ve aciz degil ise mahalli belediye tarafindan
tespit edilen ve Umuru Tibbiyeyi Miilkiye tarafindan tasdik olunan tarife
dogrultusunda tabibin ticretini ddemek durumundadirlar.

9- Hakli bir gerekgesi olmadan memleket tabibinin mevcut yasalara uymamasi
gorevden uzaklastirilmasina neden olur.

10- Memleket tabibi bdlgesinde yayilmakta olan bir hastaligi hemen mahalli
hiikiimet yetkilisine ve gerekli mahallere telgrafla, telgraf bulunmayan yerlerde
miimkiin olan en hizli sekilde bilgilendirmekle; salgin hastaligin tabiatin1 ve
tibbi kaideler dogrultusunda gerekli tedbirleri hiikiimet yetkilisinin onay1 ile
yerine getirmeye mecbur oldugu gibi baska bdlgeye yayilma ya da gorev bolgesi
disindaki salgin hastaliklarda yine hiikiimet yetkilisinin emri {izerine, salgin
bolgesine gidip salginin nedeni ve Oniline gegilmesiyle ilgili gerekli tedbirleri
derhal mahalli hiikiimet yetkilisine bildirmek ve Nezareti Tibbiyeyi Miilkiye'ye
bilgi vermekle de yiikiimliidiir.

11- Salgin hastaligin ortaya ¢iktig1 ve devam ettigi bolgelere gidecek olan memleket
tabibinin gdrevinin 6nem ve siiresine gore Odenmesi gereken harcamalar,
gorevlendiren hiikiimet yetkilisinin bulundugu mahaldeki belediye tarafindan
karsilanacaktir.

12- Memleket tabibi gorev yapacagi bolgenin topografyasini 6grenmeye ve bir
salgimin varliginda bunun neden meydana geldigini ve devam ettigini tespit
etmekle gorevlidir. 13- Memleket tabibi gorev bolgesine vardiktan dokuz ay
sonra bolgesi hakkindaki incelemeleri ve diislincelerini bir rapor halinde ve
Nezareti Tibbiyeyi Miilkiye'ye bildirmeye mecbur oldugu gibi ayda bir kez
bolgesiyle ilgili tibbi tespitlerini en yiiksek Nezaret gorevlisine bildirmekle
gorevlidir.

14- Memleket tabibinin Nezaret'ten kendisine gonderilen emirlere itiraz etmeye
yetkisi olsa da, yeni emir gelene kadar mevcut emri degistirme veya erteleme
hakkina sahip olamayacaktir.

15- Memleket tabibinin, Nezaret'ten alacagi emirler dogrultusunda gérev bolgesi
icerisinde gerekli tibbi tedbirlerin alinmas1 konusunda yerel hiikiimet yetkilisini
uyarmaya hakki olacaktir.

16- Seri hakim ve kanunlarin talep ve emri dogrultusunda memleket tabibinin cinayet
olaylarinda yapacagi incelernelerin usul ve gorevi Ozel bir talimat ile
yapilacaktir.”%’

Bu nizamname ile hem salgin zamanlarinda Istanbul ile es zamanli olarak tasranin da

salgin hastaliktan kurtulmasi hem de salgin hastalik olmadigi zamanlarda doktorlarin

9 Erdem Aydin, a.g.m, s.189-198
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bulunduklart bolgenin halk sagligini kontrol etmesi amaclanmistir. Nitekim koleranin
hayata gegirilen bu yenilikler ve gelismelerden sonra daha hafif ve kisa siirede atlatildig:

goriilmiistiir. %

Yapilan bu diizenlemelere ragmen bazi doktorlar, salgin zamanlarinda menfaatlerini
diisiinerek hastalara yanlis tedavi ve ilag uygulamiglardir. Hatta doktorlukla alakasi
olmayan kisiler dahi bu yola basvurmuslardir. Ustelik ne oldugu belli olmayan ilaglari
hastalara uygulamislar ve hastalarin vefat etmesine sebep olmuslardir. Bir de 1893 yilinda
hastalarin zorla tedavi edildiklerini dair sikdyetler olmustur. Bu sikayetler padisaha kadar
ulagsmis ve padisah duruma hemen miidahale etmistir. Padisah, bu uygulamalar1 yapanlarin
uyarilmast igin emirler vermistir.*® Daha da ileriye gidip uyarilara kulak asmayanlar ise en
agir sekilde cezalandirilmistir. Bu konuya ornek olarak 25 Eyliil 1893 tarihinde Sadaret
Makami’na yazilan maruza mazbatasinda Beyoglu ve Galata’da hekimlik yapan bir kisinin

usulsiiz hareketlerde bulundugu ifade edilmistir:

“Bil ciimle etibbanin mudyene ve tedavi edecekleri hastagan i¢inde koleraya yahut
kolera isti’dadini irae edecek alaim ve a’raza tesadiif eyledikleri halde bulunduklari
daire-1 belediye etibbasina ihbar-1 vuku’ata mecbur tutulmalar1 hakkinda tedabir-i
sthhiye komisyonundan tanzim olunan mazbatanin takdimi ile ol babta istizan emr-ii
ferman-1 hiimayin miilikaneyi havi vasil dest-i ta’zim olan fi 11 rebiul evvel sene
1311 tarithli ve 816 numrolu tezkire-i hususiye-i sadaret penahileri melfuflar ile
lede’l arz mesmil nikdhi1 ali olarak ber vech-i arz ve istizn ifa-y1 muktezasi
hususuna iradde-i seniyye-i cenab-1 hilafet penahi seref miiteallik buyrulmus ve bir de
Beyoglu'nda ve galata’da icra-y1 tababet etmekte olan ...... gecen de birkag kolera
vuku’at meshiidu oldugunu bazilarina ifade eyledigi istihbar kilinmasi ile is bu
vuku’atin nerelerde oldugu kendisinden istizdh olunarak ona goére tedabir-i sithhiye
ittthaz kilinmak tizere muma ileyhin komisyona gelmesi zimninda bi’d defaat vuku’
bulan davete icabet etmemesinden dolay1 tekrar edilen ihtar iizerine ahiran
komisyona gelip vuku’ bulan sudle bir vaz’1t hod serane ve durbi tidebane ile verdigi
cevaptan kat’1 nazar kolera olarak gordiigli ve haber aldigi vuku’atin hakkinda
peyder pey arz-1 ma’lumat edilen galata’da seftali sokaginda o da .... Hastalanmig
olan Haym ile zevcesinden ibaret olundugunu beyan ve bu hastalar1 evvelce kendisi
muayene ve tedavi etmis iken heyet-i sthhiye ve etibba-y1 belediyenin vuku’u
miidahalesi ile bu yiizden olan menfaat-i sahsiyesinin inkitd’indan nasi ba’de ma
boyle bir hastaya davet edilecek olursa davete gelen adamdan bi’s sual hastanin
koleraya tutuldugunu anlar ise gitmeyecegini dermiyan etmis ve su ifadenin sifat-1
tababete ve vezaif-i mahsusa-i etibbaya pek muhalif oldugu komiyonca bi’t tasdik
hakkinda muédmele-i lazimenin icrasi verilen karar iizerine mekteb-i tibbiye
nezaretine is’ar kilinmis idiigii ve tabib-i muma ileyhin mekteb-i tibbiye-1 sahanede
ikmal-i tahsil ettikten sonra sdye-i ihsan vaye-i hazret-i hilafet pendhide Paris’e

% Erdem Aydin, a.g.m, s.189-198
9 Elif Giiltekin, a.g.e, 5.88-91
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gonderilip orada tevsi’i ma’lumat eylemis ve kolagalik riitbesi ile Haydarpasa
hastanesinde iken goriilen liizuma mebni ordu-yu hiimaytnlardan birine memur
edilmis iken gitmekten imtind’ ve o vakit tebaa-i ecnebiyeden oldugunu iddia etmesi
ile askerlikten ihra¢ edildigi tahkik kilindigr ve muma ileyhin bu kadar ihsan ve
indyeti takdir etmeyerek ve hizmet-i askeriyeden rGi gerdan olarak hustl maksadi
emrinde tabiiyet-i ecnebiye iddidsina kiyam ile simdi dahi bir takim miinasebetsiz
ahvale ciir’eti bi hakkin nazar-1 dikkate alinacak mevaddan bulundugu sehremini ve
tedabir-i sthhiye komisyonu reis pasa hazretleri canibinden arz-1 utbe-i ulya kilinmig
olmasina ve gerek bu gibi gerek tebaa-i ecnebiyeden olan etibbanin bir takimi keyfe
ma yesa hareket etmekte bulunmalarina mebni bunlarla beraber bil climle etibba-y1
ecnebiyenin dahi menfaat-i umumiye ndmina olarak hiikiimet-i seniyyenin ve binden
aleyh sihhiye komisyonunun o emrine miitabeat etmeleri ve bu suretle etibba-yi
muma ileyhimin de intibat altina alinmas1 mukteza bulundugundan ve harekat-1 ser
giisanede bulunanlarin vapura bi’l erkdb memalik-1 mahrise-i sdhaneden ihraglarina
kimsenin itiraza hakki olamayacagindan bu hususun seferd-y1 ecnebiye ile
sOylesilerek taht-1 temine alinmasi dahi ciimle-i irdde-i seniyye-i hazret-i hilafet
pendhiden olarak mezkur komisyonun mazbata-i ma’ruzasi leffen taraf-1 sami’i
fehimanelerine iade kilinmakla ol babta emr-ii ferman hazret-i veliyyii’l emrindir. Fi
15 rebiulevvel sene 1311 ve fi 13 eyliil sene 1309.”1%

Yazi da belirtildigi iizere Beyoglu ve Galata’da hekimlik yapan bu kisi bulundugu bdlgede
goriilen kolera hastaligini belediyeye haber vermemistir. Bunun sebebinin ne oldugu
anlagilamamistir. Bir siire sonra bu olaylar ortaya ¢ikinca Sihhiye Komisyonu bu konuda
kendisinden bilgi almak icin komisyona ¢agirmistir. Bu kisi davete icabet etmemistir.
Bunun iizerine kendisine bir ihtar yollanmis ve bu ihtardan sonra komisyona gelmistir.
Komisyonda kendisine sorulan sorulara dik baslilikla ve hos olmayan bir sekilde cevaplar
vermistir. Daha sonraki konusmalarinda bu tavrinin sebebi anlagilmistir. Sihhiye
Komisyonu’nda alinan karar geregince koleraya yakalananlar1 belediyeye bildirmek kendi
menfaatini kesecegi i¢in bdyle bir yola bagvurdugunu aciklamistir. Bu kisi daha once
Haydarpasa Hastanesi'nde gorev yapmustir. Ulkenin her tarafinda doktor ihtiyact
oldugundan dolayr orduda memur edilmesi uygun gorilmiistiir. Ancak bu memurlugu
istemedigi i¢in yabanci uyruklu oldugunu iddia etmis ve askerlikten ihra¢ edilmistir. Bu
kisinin uygun olmayan davranislarindan dolayr Sihhiye Komisyonu’'nca alinan karar
iizerine bir vapurla Osmanli Devleti’nden ihra¢ edilmesi ve yabancilar elgiligine
bildirilerek tekrar giris yapmasinin 6nlenmesi saglanmistir. Bu belgeden anlasilmaktadir ki
baz1 doktorlar veya herhangi bir kimse menfaatleri ugruna kolera hastaligina yakalandigini

veya yakalananlari gizlemislerdir. Bu durumda devlet koleraya karsi ne kadar tedbir alirsa

100 BOA, I.HUS.00016.00086.002.001- 25 Eyliil 1893 (EK-11)
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alsin hastalik gizlendigi takdirde hicbir sey elde edilememistir. Biitiin ¢abalar basarisizlikla

sonuclanmugtir. 1%

5.4. As1 Uygulamasi ve Sonuclari

Kolera gibi bulasici salgin hastaliklar olan veba, sitma, cigcek ve tifo gibi hastaliklarin
tedavisi i¢in uygulanan karantina islemleri ve kisisel temizlik uygulamalarinin tek basina
yeterli olmadig1 goriilmiistiir. Zamanla hastaliklarin nedenini olusturan etkenler bulunmus
ve bu etkenleri ortadan kaldirmak i¢in yontemler arastirilmistir. Tezimizin ana temast olan
kolera hastaligr ile ilgili olan yontemler sunlardir: Birincisi koleranin merkezi olan
Hindistan’da su birikintilerini toprakla doldurarak kolera ocaklarini yok etmek olmustur.
Ancak genis bir cografyaya sahip Hindistan topraklari i¢in bu diisiincenin miimkiin
olamayacag anlasilmustir. Ikinci yontem olarak ise as1 uygulamasi diisiiniilmiistiir.
Ulkemizdeki as1 uygulamasimin ilk 6rnegi cicek hastaligi icin yapilmistir. Cigek hastaligini
onlemek i¢in ¢igek asisini bulan ve uygulayan kisi Edward Jenner’dir. Hastaliklarin
biyolojik unsurlarin1 ve mikroorganizmalarin1 inceleyen Edward Jenner, salgin hastaliga
kars1 bagisiklik saglayabilecek etkisi az olan bir hastalik olusturarak salgin hastaligin
direncini kirmaya ¢alismistir. Bu asilama yonteminden olumlu sonuglar alan E. Jenner’in
caligmalar1 salgin hastaliklarla miicadele konusunda ilham kaynagi olmustur. Bu konuda
caligmalar1 olan Louis Pasteur, 1863 yilinda bazi mikroorganizmalarin oksijensiz bir
ortamda bile iireye bildiklerini kesfetmistir. Salgin hastaliklarin ortaya ¢ikma sebebinin bu
mikroorganizmalar olduguna inanmis ve hastaliklarin zamanla yarattigi enfeksiyon
durumunun sebebinin de mikroorganizmalar oldugunu saptamistir. Tip diinyasina
kazandirdig1 tavuk kolerasi, sarbon ve kuduz asilar1 sayesinde bakteriyoloji alanindaki

caligmalar artmis ve her gegen giin yeni as1 ve serumlar ortaya ¢ikmaistir.

Nitekim 19. yiizyilin korkulu riiyas1 olan kolera hastaligi icin de as1 calismalar1 yapilmistir.
Jaume Ferran i Clua basta olmak iizere bir¢ok bilim adaminin bu konuda calismalari
olmustur. Uzun yillar Pasteur Enstitlisii’niin laboratuvarlarinda c¢alisma imkani bulan
Waldemar Haftkine, kolera asis1 iizerinde yogunlasir ve koleraya kars1 fayda saglayacagini
diisiindiigli bir as1 bulur. Sonuclarinin ne olacagindan emin olamayan Haffkine, asiy1 ilk

olarak hayvanlar iizerinde dener. Hayvanlar iizerinde denenen kolera asisindan olumlu

101 BOA, 1.HUS.00016.00086.002.001-25 Eyliil 1893
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sonuglar almmasimin iizerine sira insanlar iizerinde deney yapilmasina gelmistir. Bu
konuda goniillii bulmak zor olacagindan Haffkine, 18 Haziran 1892 tarihinde kolera asisini
ilk olarak kendi tizerinde dener ve bu test basarili olur. Bundan sonra Haffkine’in amaci,
kolera asisim1 herkese anlatmak ve hastalara uygulanmasini saglamak olmustur. Birgok
bilimsel toplantida kolera asisinin faydalarindan bahseden Haftkine, bu konuda yeterince
destek gdormez. Ancak Ingilizler bu kolera asisinin faydali olabilecegini diisiiniirler ve
Haffkine’e Hindistan’da bulunan kolonilerinde kolera asisinin denenmesine izin verirler.
Kolera asisin1 uygulama ve sonuglarini goérebilme firsati yakalayan Haffkine hemen yola
koyulur ve Kalkiita’da bir kdye gider. Haffkine, insanlarin kolera asisini olmak
istemeyeceklerini bildigi i¢in yine asiy1 ilk olarak kendisine uygular. Kolera asisinin higbir
hastalifa sebep olmadigini goren insanlar goniillii olmaya baglar. Kolera asis1 yapilan
insanlardan alinan basarili sonuglar, kolera asisinin adinin duyulmasina yardimci olur. Bu
netice lizerine Haffkine, kolera asis1 liretmeye devam eder ve iki buguk yilda 42000 kisiye

kolera ag1s1 uygulanir.%?

Kolera asisinin uygulanmasindan sonra dliimlerin azalmasi ve hastaligin hafif bir sekilde
gecirilmesi ile birlikte 6zellikle Avrupali Devletler bu konuyu yakindan takip etmistir.
Osmanli Devleti de kolera asis1 iizerinde durmus ve yabanci devletlerin kolera asisi ile
ilgili olan haberlerini Tiirkge’ye ¢evirtmistir. Hindistan, Japonya ve Rusya gibi devletlerde
uygulanan kolera asisindan olumlu sonuglar alindig1 ifade edilmistir. Ancak kolera asisinin
hastaligi tam anlamiyla yok etmedigi, sadece hastaligin daha rahat ve kisa bir siirede
atlatilmasi i¢in olanak sagladigini belirtenlerde olmustur. Yine de Osmanli Devleti’nde
kolera asis1 ilk kez Balkan Savaslar1 sirasinda uygulanmistir. Orduda bulunan askerlerin
tamamina uygulanan kolera asis1 sonucunda koleradan dolay1 dliimlerin azaldig1 ve hatta
hastaligin birdenbire sondiigii goriilmiistiir. Kolera asisinin ordudaki askerlere uygulanmasi
Balkan Savaslari ile bagslamis ve basar1 elde edildikten sonra bir Birinci Diinya Savasi’nin

sonuna kadar ordudaki biitiin askerlere uygulanmas1 mecburi tutulmustur.*%®

Kolera asismin yabanci devletlerde imal edilmesi ve Osmanli Devleti’ne satilmasi,
hazineye ayrica bir masraf olusturuyordu. Bu masrafi ortadan kaldirmak isteyen devlet,

Mekteb-i Tibbiye-i Sahane’nin bahg¢esinde Bakteriyolojihane binast kurmustur. Daha 6nce

102 Mert Bekgi, “Kolera ve Vebaya Kars1 As1 Gelistiren Ik Bilimci Waldemar Haffkine Hakkinda 8 Bilgi”,
https://listelist.com/waldemar-haffkine-kimdir/, inceleme tarihi: 12 Haziran 2019 — 10:53
103 Nuran Yildirim, a.g.m, 2009, s.48-51
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bakteriyoloji alaninda yeterli bilgiye sahip doktoru olmayan Osmanli Devleti, bu agigi
yabanci doktorlar ve Avrupa’dan yapilan terciimeler ile kapatiyordu. Ayrica Avrupa’da
tahsil goren Tiirk 6grencilerin tip egitiminin yani sira bakteriyoloji egitimini de gormeleri
istenmistir. Fransa’da tip egitimi ve bakteriyoloji egitimi alan Doktor Celalettin Muhtar,
Doktor Hasan Ziihtii Nazif, Doktor Rifat Hiisamettin, Doktor Hamdi bin Aziz ve Doktor
Angelos Efendi’ler iilkeye dondiikten sonra tip ve baytar mekteplerinde Avrupa’da
ogrendikleri uygulamalar1 ve bakteriyoloji bilimini ders olarak anlatmislardir.
Bakteriyolojihane’nin agilmasi ile birlikte yurt disina 6grenci génderme liizumu da ortadan
kalkmistir. Bunun yani sira sehir sularinin ve her tiirlii yiyecegin mikrop tastyip tasimadigi
Bakteriyolojihane’de yapilan incelemeler sonucunda belirlenebilmistir. Ustelik hastaliklar
icin gerekli olan asi, ilag ve serumlarin yapimi da burada yapilmis ve bunlarin devlete

olusturdugu masraf da ortadan kalkmistir.

Sonug olarak kolera asisinin uygulanmasinin kolera hastaligin1 tam olarak gecirmese de
koleradan dolay1 yasanan oliimleri ve hastaligin siddetini azaltmasi bakimindan faydali
oldugu anlasilmistir. 19. yiizyilin sonlarina dogru bircok devlet kolera asis1 uygulamis ve
basarili sonuglar elde etmistir. Kolera asis1 giiniimiizde bazi devletler tarafindan

uygulanmaya devam etmektedir. %4

104 Mesut Ayar, a.g.e, s.195
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6. SONUC

15. yiizyil ortalarinda baslayan veba salgini, Osmanli Devleti’ni maddi manevi her
anlamda yipratmistt. 19. ylizyilin ilk ¢eyreginde son kez goriilen veba salginindan sonra
Osmanli Devleti’nin bir diger imtihan1 olan kolera salgin1 baslamistir. 1817 yilinda kolera
salgiminin yuvasi olan Hindistan’dan ¢ikarak diinyaya yayilmasi ile birlikte panik havasi
yasanmaya baslandi. Kolera ile yeni tanmisan devletler ne yapacaklarini bilmez bir halde
hastaliktan kurtulmaya calisiyorlar ve ¢are yollar1 ariyorlardi. Her sarta ve ortama ayak
uydurabilen kolera salgininin yayilmasi kolay olmustur. Kolera salgininin diinyanin her
yerinde yasanmasina pandemi denilmektedir. Tiim diinyada goriilen kolera pandemisi alti
kez yasanmistir. 1881-1896 yillarinda yasanan kolera pandemisi bazi tarihgiler tarafindan
iki ayr1 kolera pandemisi olarak kabul gormektedir. Esasen 1892-1895 yillar1 arasinda
yasanan kolera salgini birgok insan kaybina neden olmustur. Kolera ile ilk tanisildigi
vakitlere nazaran gelisen ulasim olanaklar1 ve daha cok ticaret yapilmasi ile birlikte
koleranin yayilma hiz1 da artmistir. Osmanli Devleti, sik sik yasanan salgin hastaliklara
kars1 her zaman tedbirli davranmis ve salgin hastali1 en hafif sekilde atlatmanin yollarini
aramistir. 1892 yilinin baslarinda Karadeniz lizerinden Trabzon’a ulasan kolera salginina
karsi yine korunma tedbirleri uygulanmis ve hastalifin yayilmamasi icin gayret
gosterilmistir. Ancak halkin temizlik konusunda yapilan emir ve ikazlara uymamalari ve
bunun sonucunda devletin kolera salginina karsi tek basina miicadele vermesi, koleraya
kars1 olusturulan biitiin tedbirleri faydasiz kilmistir. Maddi agidan en biiyiik zarar1 halkin
bilingsizce davranmasi ve temizlik kaidelerine uymamasindan dolay1 yasayan devlet, yine

de miicadeleden vazgegmemistir.

Ugradig1 yerde duramayan kolera salgin1 sadece Trabzon’la siirlt kalmamis kisa siirede
Anadolu’nun her tarafin1 sarmigtir. Koleranin Malatya’ya ulagsmasi ise Sivas Vilayeti
iizerinden olmustur. Sivas Vilayeti ile komsu olan Malatya Sancagi’na, karyeler arasi
yapilan ticaret dolayisiyla kolera salgininin bulastig1 anlasilmistir. Kolera salgini, Malatya
Sancagi’nin 6nemli kazalarindan Nefs-i Malatya, Arapgir ve Akcadag Kazalari’nda yogun
olarak yasanmistir. Arapgir ve Akgadag Kazalari, Malatya Sancagi’na komsu olan
Adiyaman, Diyarbakir, Mamuratii’l Aziz, Kahramanmaras ve Erzincan Vilayetleri’ne sinir
olmalar1 sebebiyle koleranin yayilmasi acisindan 6nemli mevkilerdedir. Bu sebeple burada

yapilan karantina islemlerine ve vilayetler arasi yapilan alisverise cok dikkat edilmistir.
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Devlet, daha kolera salgini Malatya Sancagi’na ulasmadan evvel tedbirler almistir.
Akcadag’da Hasan Celebi, Egin’de Sarigicek ve Kale’de Iizollu tahaffuzhaneleri
kurulmustur. Ancak alinan tedbirlere ragmen koleranin bulasmasi 6nlenememistir. Malatya
Sancagi’nda koleradan dolay1 dlenlerin sayisi net olarak bilinmemektedir. Fakat komsu
vilayetlerden Malatya’ya getirtilen doktorlarin raporlarina gére Nefs-i Malatya’da bir hafta
icerisinde 463 kisinin hastaliga yakalandigi ve bunlardan 171 kisinin vefat ettigi Sthhiye
Nezareti’'ne yazilan raporlardan anlasilmistir. Bu gibi raporlar bize koleranin Malatya
Sancagi’nda ¢ok siddetli bir sekilde gectigini goOstermektedir. Koleranin Malatya
Sancagi’nda bu denli siddetli yaganmasinin sebeplerinden birkaci kordon uygulamasinda
gorevlendirilecek yeterli personelin bulunmamasi, buna ek olarak Malatya Sancagi’nda
kolera salgin1 konusunda tecriibesi olan sadece iki doktorun bulunmasi, komsu vilayetlerin
sinirinda  kurulan tahaffuzhanelerin kontroliiniin yapilamamasi1 ve karantina siiresi
uygulamasinda sikintilar yaganmasidir. Aslinda bu sorunlarin hepsi, Anadolu’da kolera
salgin1 goriilen her yerde yasanmaktaydi. Salgin bir anda her yerde goriildiigii icin devletin
elinden bir sey gelmiyordu. Bu nedenle dnceden beri oldugu gibi korunma ydntemlerine
devam edilmis ve halk temizlik konusunda bilinglendirilmeye calisilmistir. Malatya’nin bir
sancak olmas1 miinasebetiyle ayn1 yillar arasinda Osmanli Devleti’nin bagkenti Istanbul’da
ve Anadolu’nun Onemli vilayetlerinden olan Bursa, Trabzon, Antalya ve Ankara’da
yasanan kolera salginina nazaran daha hafif bir tahribata ugradigi diisiniilmektedir.
Aligverigin yogun oldugu bu vilayetlerde kolera salgini kolayca yayilabilmis ve daha ¢ok
insana ulasabilmistir. Malatya ve diger sehirleri karsilastirdigimizda koleradan dolayi

oliimlerin daha az yasandigini1 gérmekteyiz.

Kolera salgini, Osmanli Devleti i¢in hassas konulardan birisi haline gelmistir. Ozellikle
padisahin bu konuda ¢ok ilgili oldugu goriilmektedir. Kolera ile ilgili atilan her adimi takip
etmis ve gerektigi zaman olaya miidahale ettigi dahi olmustur. Kolera ile miicadele
hususunda sdylentiler ve sikayetler oldugunda bunlarin arastirilmasi yapilmis ve yanlig
olan taraflar diizeltilmistir. Padigah, saglik uygulamalarini da yakindan takip etmistir.
Ciinkii Osmanli Devleti’nin belli basli bir saglik politikas1 yoktu. Salgin hastaliklar biiyiik
tahribatlara yol agmaya baslayinca, devlet i¢in saglik konusu ekonomiden sonra ikinci
onemli mesele haline gelmistir. Saglik alaninda yapilan nizamnameler ve Meclis-1 Umur-1
Sihhiye’nin kurulmasi ile yeni adimlar atilmis ve halk saglig: diizenlemeleri bir standarta
oturtulmustur. Ancak bu uygulamalar sirasinda bazi sorunlar yasanmistir. Bunlarin belli

basli nedeni ise halkin karantina uygulamasini benimsememesinden kaynaklanmistir.
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Karantina igleminden kagmaya caligmalari, karantina siiresinin gereginden fazla oldugunun
diisiiniilmesi ve karantinanin hapis hayati yasamaktan farksiz oldugunu diisiinmeleri
sonucunda, koleraya yakalandiklarin1 gorevlilere bildirmemeleri ve hastalifin gizli
tutularak yayilmasimi saglamalar1 bunlara &rnektir. Ustelik Meclis-i Umur-1 Sthhiye’nin
yabanci iiye sayisinin fazla olmasi alinacak kararlarda Avrupali Devletler’ in etkisini
artirmis ve Avrupa Devletleri’ nin istekleri Osmanli Devleti’ni sikintiya sokmustur.
Avrupali Devletler, Hicaz bélgesinde yasanan kolera salgini miinasebetiyle burada
olusturulmasi tasarlanan saglik kuruluslarinda gérev almak bahanesiyle buraya yerlesmeyi
disiinmiislerdir. Kendi menfaatlerini diisinen Avrupali Devletler, emellerini
gerceklestirmek igin Osmanli Devleti'ne baski yapmuslardir. Onceden beri Avrupali
Devletler’ e taviz vererek birgok sikinti i¢ine giren Osmanli Devleti’ne bir yiik daha
eklenmistir. Halihazirda kolera salgimni ile miicadele eden Osmanli Devleti, Avrupali

Devletler ile de siyasi miicadele i¢ine girmistir.
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Ek-1(Kolera goriilen ve kordon altina alinacak olan evlerin yiyecek ve icecek
ihtiyaclarinin karsilanmasi)
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Ek-2(Malatya’ya tabi Ak¢adag civarinda zuhur eden kolera hastaliginin sirayetinin
onlenmesi)
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Ek-3(Malatya’da zuhur eden kolera hastahi@inin

sirayetinin onlenmesi icin kordon
olusturulmasi ve tedbirler alinmasi)
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Ek-4(Malatya’da ve Arabkir’de zuhur eden kolera hastaligina karsi alinacak
tedbirler ve tabiblerin istihdami)
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Ek-5(Malatya’da zuhur eden kolera hastah@nin sirayetinin 6nlenmesi icin kordon
olusturulmasi ve tedbirler alinmasi)
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Ek-6(Malatya’da zuhur eden kolera hastah@nin sirayetinin énlenmesi icin kordon
olusturulmasi ve tedbirler alinmasi)
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Ek-7(Malatya’da ve Arabkir’de zuhur eden kolera hastaligina karsi alinacak

tedbirler ve tabiblerin istihdami)
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Ek-8(Tahaffuzhane barakalariyla tertibati hakkinda icra olunacak tecariib
neticesinin isar1 ricasi)
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Ek-9(Malatya’da zuhur eden kolera hastahginin sirayetinin 6nlenmesi icin kordon
olusturulmasi ve tedbirler alinmasi)
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Ek-10(Tabiblerin muayene ve tedavi edecekleri hastalardan kolera veya kolera
belirtisi tasiyanlar haklarinda alinacak tedbirlere dair)
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Ek-11(Tabiblerin muayene ve tedavi edecekleri hastalardan kolera veya kolera
belirtisi tasiyanlar haklarinda alinacak tedbirlere dair)
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