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Cumbhuriyet tarihimizin en agir felaketlerinden biri, maalesef, 17 Agustos, 1999 gecesinde
ortaya ciktl. Merkezi Kocaeli olan 7.4 siddetindeki deprem Kocaeli ilimiz yaninda, Adapazari,
Golcik, Yalova ve istanbul'da cok sayida can kaybina yol acti. Resmi rakamlara gore 17,000
civarinda olan 6lu sayisinin aslinda daha fazla oldugu saniliyor. Kaybettigimiz yurttaslarimiz yani
sira ¢cok sayida yaralinin da bulunmasi ve bu yaralilarin édnemli bir béliminde Crush sendromuna
baglh akut bdbrek yetersizliginin gelismesi Turk Nefroloji camiasini zor bir sinav ile karsi karsiya
birakti.

Felakete karsi organizasyon

Olayin pek cok meslektasimizin izinde bulundugu AgJustos ayi icinde ortaya cikmasi
problemlerin ¢cdziimiinii biraz daha zorlagtirdi. itiraf etmemiz gerekirse bu tip bir felakete karsi gok
hazirlikh degildik ve depremi izleyen ilk giin icinde felaketin boyutunun bu kadar blyik olacagini da
tahmin edemedik. Ancak, 2. gunden itibaren deprem bolgesinden gelen haberler ile karsilastigimiz
felaketin boyutlan ortaya cikmaya basladi. Yuzlerce yaralinin cesitli hastanelerin acil servislerini
doldurmasi cok fazla sayida akut bobrek yetersizlikli hastanin tedavisinin giindeme geldigine isaret
ediyordu. Buna ek olarak, deprem bdlgesinde kronik diyaliz tedavisi gbrmekte olan ve merkezleri
yikilan hastalarin da acikta kalmasi olayin boyutlarini daha fazla biyattu.

Depremin hemen ardindan, Dinya Nefroloji Derneginin Tirkiye felaket koordinatorleri
arasinda bulunan Akdeniz Universitesinden Dr. Fevzi Ersoy, degisik merkezler ile yaptigi temaslar
sonucunda olayin boyutlarinin beklenenin de izerinde oldugunu saptadi ve ilk sonuglar internet
aracih@i ile Dinyaya duyurdu.

Ik 2 giin icinde, organize bir sekilde olmasa bile, hemen tiim hastaneler kendi iclerinde
Onlemler aldi ve izindeki hekim ve hemsirelerini geri cagirdi. 19 Agustos sabahi International
Society of Nephrology (ISN) temsilcisi Dr. Raymond Van Holder'n Cerrahpasa, istanbul ve
Marmara Tip Fakdltelerini ziyaret ederek her tirli malzeme ve personel yardimina hazir olduklarini
aciklamasi bizleri kismen ferahlatti.

Bu arada Tirk Nefroloji Dernegi, ISN ile yaptigi temaslar sonucunda istanbul Tip
Fakultesinden Dr. Mehmet Sukri Severi genel felaket koordinatérligu gorevine atadi.
Koordinatériin gorevleri arasinda deprem bolgesine periyodik vizitler yaparak ihtiyaclarn tespiti,
yurtici ve yurtdisindan vyapilan tim (personel ve malzeme) yardimlarinin koordinasyonunun
sa@lanarak ilgili yerlere ulastinimasi, hastalarin merkezler arasinda olabildigince dengeli bir sekilde
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dagritiimasi, arzu eden merkezlere konstiltasyon hizmetlerinin gottrilmesi ve bilimsel verilerin tek
elde toplanarak yayina hazir hale getirilmesi yer aliyordu.

Hastalarin dagilimi ve tedavileri

Felaketin cografyasindan beklenecegi Uzere, hastalarin blylk bir cogunlugu 3 ilimiz
arasinda paylasildi: istanbul, Ankara ve Bursa. Bu arada Eskisehirde Osmangazi Tip Fakiiltesi de
pek cok hastayl tedavi etti. Sonuc olarak, toplam 704 hastada crush sendromuna bagl olarak
bobrek problemi gelisti ve bu hastalarin 491'ine diyaliz tedavisi gerekti.

Tablo 1de Akut bobrek yetersizligi ile komplike olmus Crush sendromlu hastalarn
hastaneler arasindaki dagilimi gortlmektedir.

Tablo-1. Marmara depremi sirasinda Crush sendromuna bagh akut bobrek yetersizligi gelisen hastalarin
hastaneler arasinda dagihmi*.

Bébrek Diyalize Boébrek Diyalize
Problemli alinan Problemli|  alinan
Hastane ismi Hasta hasta Hastane ismi Hasta hasta
ISTANBUL ANKARA
Marmara Tip Fakiltesi 87 58 Baskent Tip Fakiltesi 43 17
istanbul Tip Fakiltesi 66 33 Ankara Tip Fakiltesi 28 22
Goztepe SSK Hast. 60 44 GATA Ankara Hast. 24 23
Kartal Devlet Hast. 39 29 Hacettepe Tip Fakiltesi 20 10
GATA- Haydarpasa Hast. 31 29 Ankara SSK Etlik Hast. 19 13
Cerrahpasa Tip Fakiiltesi 24 18 Gazi Tip Fakiiltesi 17 15
Haydarpasa Numune Hast. 21 21 Ankara Numune Hast. 13 12
Sisli Etfal Hast. 14 ak Bayindir Tip Merkezi 2 2
Amerikan Hastanesi 10 9 Hacettepe Pediyatri 1 1
Florence Nigtingale 10 — BURSA
Polis Hastanesi 10 — Uludag Tip Fakdltesi 75 56
Okmeydani SSK Hastanesi 9 8 Uludag Tip Fakultesi (Pediatri) 20 4
Florence Nigtingale Hast. 7 7 Bursa Devlet Hast. 20 20
Ogretmenler Hastanesi 6 - Bursa SSK Hast. 12 8
istanbul SSK Hast. 4 4 ESKISEHIR
Cerrahpasa Pediyatri 4 1 Osman Gazi Tip Fakiiltesi 25 25
Metropol Hastanesi 3 2 izZMIR
istanbul Tip (Pediyatri) 2 ! Ege Tip Fakultesi 2 1
Haseki Hastanesi 2 9 Eylil Tip Fakiltesi 1 1
SAMSUN EDIRNE
19 Mayis Tip Fakiiltesi \ 1 \ 1’ Trakya Tip Fakiiltesi 2 2

Tablodaki toplam hasta sayisinin 734, diyalize alinan hasta sayisinin da 507 olmasi bazi hastalarin
tedavilerine bir merkezde baslanilip, daha sonra bir bagska merkeze nakledilmesinden, ancak bu listede her iki merkezin
yer almasindan kaynaklanmaktadir.

Ulusal ve Uluslararasi yardimlar

Adi gecen hastanelerin kendi baslarina bu kadar buyuk bir "akut bobrek yetersizligi
epidemisi” ile basa cikabilmeleri hem malzeme, hem de personel yonunden mumkun degildi. Bu
asamada hem uluslararasi, hem de ulusa! kuruluslardan onemli Olctide yardim gorduk. Yardimlar
bir yandan malzeme, 6te yandan (ve belki daha da Onemli olarak) doktor ve diyaliz hemsgiresi
seklinde personel yardimi olarak gerceklesti.
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Istanbul'da bulunan pek ¢ok merkez kendi kronik diyaliz hastalarini cevrelerindeki 6zel
diyaliz merkezlerine sevkederek tium imkanlanni depremzede hastalara yonelttiler. Bu arada 6zel
diyaliz merkezleri hem bu hastalarin 6nemli bir bolimindn diyalizlerini Gcretsiz bir sekilde
gerceklestirerek, hem de nakit para yardminda bulunarak yardimlasma kampanyasini
desteklediler.

Tablo-2, 3, 4 ve 5te bu yardimlarin dokiamleri gorilmektedir.

Tablo-2. Marmara Depremi sirasinda yurtigi ve yurtdisindan yapilan sarf malzemesi yardimlari

Kurum

Sorumlu idareciler

Yardim miktari

International Society of Nephrology +
Medecins sans Frontieres (MSF)

Prof. Dr. N. Lameire
Prof. Dr. R. Vanholder

Komple diyaliz seti: 5236
Membran: 1185
Arter ve ven seti: 979

Diyalizat: 1040,

Cift lumenli kateter: 225
Komple diyaliz seti: 1200
Membran: 650
Hemofiltrasyon seti: 10

Timur Erk
Senol Tasdelen

Turk Bobrek Vakfi +
Fresenius Medical Care

Tablo-3. Marmara Depremi sirasinda yurtici ve yurtdisindan yapilan kalci yardimlar

Kurum Sorumlu Idareciler Yardim tiirii

Eczaci bagi & Baxter S. Birol Prefabrik diyaliz binasi

Santa Farma E. Kresepi

Janssen-Cilag X. Thelevein Prefabrik diyaliz binasi

Santa Farma E. Kresepi

West LB. Bank H. Unce

Turk Bobrek Vakfi T. Erk Prefabrik diyaliz binasi

Fresenius Medical Care S. Tasdelen

Baskent Universitesi Dr. M. Haberal Komple diyaliz merkezi (15 unitelik)
Turk Bobrek Vakfi T. Erk Hemodiafiltrasyon makinesi: 1

S. Tasdelen Hemodiyaliz makinesi: 1

Dr. R. Shepard

Fresenius Medical Care
Northwest Diyaliz Merkezi

Boeing Ugak Fab. Y. Bolayirli 75 hemodiyaliz makinesi
Turk Hava Yollarn

Boeing Ucak Fab. Y. Bolayirli 12 hemodiyaliz makinesi
Turk Hava Yollan Y. Yilmaz

Kuratorium fuir Dialyse & Dr. E. Molzahn

Dr. R. Schindler 10 hemodiyaliz makinesi ve su sistemi

Nierentransplantation

Deprem sirasinda karsilasilan en 6nemli sorunlardan biri de bu bdélgede kronik diyaliz
tedavisi goérmekte olan hastalarimizin durumlari idi. Tablo-6'da gosterildigi sekilde bu merkezlerden
onemli bir boélumid yikilmisti. Bu sebeple kronik diyaliz hastalarinin cogu cevre illerdeki diyaliz

merkezlerine giderek, tedavilerini gecici bir sure ile bolge disinda surdurduler.
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Tablo-4. Marmara Depremi sirasinda uluslararasi

personel yardimlari

Kurum Sorumlu Kurum Sorumlu
idareci Personel idareci Personel
Uzm. Dr. H. Hoeben Uzm. Dr. D. Erbilgin
Uzm. Dr. V. Vanbiesen HD. Hems. M.G.-Nonon
Uzm. Dr. B. van Vlem HD. Hems. P. Messina
HD. Hems. G. Brouwer HD. Hems. A. Scott
_ HD. Hems. S. Claus FRANSA HD. Hems. A. Cuisset
BELCIKA Prof. Dr. HD. Hems. B. Brabandere HD. Hems. J. Jacob
N. Lameire | HD. Hems. E. Clerck HD. Hems. Y. Le Goof
(ISN) HD. Hems. R. Schepers HD. Hems. B. Denaux
HD. Hems. M. D’houre Prof. Dr.. HD. Hems. S. Prat
HD. Hems. R. van Dam [‘l'él\Ll';‘me're Uzm. Dr. Ralf Schindler
HD. Hems. L. Despeghel HD. Hems. U. Stumburg
ISVEC HD. Hems. U. Johson HD. Hems. H. Klabunde
HD. Hems. S. Liden HD. Hems. P. Juengel
ALMANYA HD. Hems. A. Scheir
HD. Hems. K. Ottoson HD. Hems. S. Spatzer
HD. Hems. A. Lundin HD. Hems. E. Paulus
BULGARIS | Dr. N. HD. Hems. N. Mehmet HD. Hems. M. Woggart
TAN Aleksandr HD. Hems. G. Yusuf ispanya HD. Hems. |. Montero
HD. Teknisyeni N. Netko ingiltere HD. Hems. L. Horkan

M.S.F:*.

Koordinatorler (11), Lojistik destek (8), Sanitasyon (2), Hemsire (3), Psikolog (2)

*M.S.F. yetkilileri prensipleri geregi yardima gonderdikleri personelin isimlerini vermediklerini ifade ettiler.

Tablo-5. Marmara Dep

remi sirasinda yurt ici personal yardimlari

Sorumlu Sorumlu
Kurum idareci Personel Kurum idareci Personel
HD. Hems. N. Ergin HD. Hems. Nedime Mutlu
HD. Hems. P. Kutik HD. Hems. D. Boz
HD. Hems. A. Gl TURK HD. Hems. Z. Kocakulak
EGE TIP Ali Basg! HD. Hems. N. Canqoz BOBREK | Timur Erk HD. Hems. N. Yeniay
HD. Hems. L. Kilic VAKEFI HD. Hems. N. Bozkurt
HD. Hems. S. Ozgiir HD. Hems. S. Ali
HD. Hem S.Vatansever HD. Hems. S. Hekim
HD. Hems. T. Akgaoglu HD. Hems. H. Nur Turan
Akdeniz Tip | Dr. F. Ersoy | HD. Hems. F. Kaya Erciyes Tip | Dr. C. Utas HD. Hems. P. Karakoc
HD. Hems. U. Bozkurt HD. Hems. P. Tek
Canakkale Dr. S. Ata HD. Hems. N. Kdse Selguk Tip. | Dr. S.Turk HD. Hems. E. Aktas
Dev. Has. Dr. 0.Yiimaz HD. Hems. H. Calkar
Fresenius S. Tasdelen | HD. Hems. S. Nemli Ozel H. Atik, M . | Dr. H. Atik
AS. Kugukyal Bagisgil
Diyaliz
Marmara Y. | H. Arslan HD. Hems. S.i-Cinar Gok Diyaliz | 1. Inandz HD. Hems. F. Dinger
Hems. Okulu Merkezi
Ozel Capa | F. Dinger HD. Hems. B. An HD. Hems. G. Temik
Diyaliz Un. HD. Hems. F. Okumus HD. Hems. Demet Ergan
HD. Hems. N. Ucukoglu
HD. Hems. S. Cekic

Tablo-6. Marmara Depremi O6ncesinde bélgede bulunan diyaliz merkezleri,

Depremden dnce 11
Diyaliz merkezi Depremden sonra 5

Depremden 6nce 115
Diyaliz makinesi Depremden sonra 53

Depremden 6nce 531
Kronik diyaliz hastasi Depremden sonra 265
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Ancak, Tablo-3'de de gorulecegi Uzere bdlgede hasar gormus diyaliz merkezlerinin hizli bir
sekilde yenilenmesine girisildi. Kisa bir sure icinde bu hastalarimizin yeni yapilan guvenli prefabrik
merkezlerde diyaliz tedavilerinin tekrar baslayacak olmasi Uzintileri kismen de olsa hafifletti.

Deprem sirasinda dikkat ceken noktalardan biri de tim merkezlerin yardimlagsma ve igbirligi
icin gosterdikleri uyum oldu. Gerek istanbul icinden, gerekse gevre illerden pek cok merkez,
hastanelerinde bos yer bulundugunu, istenildigi kadar hastanin gdnderilebilecegini ifade ederek
koordinasyon faaliyetlerinin duzenli bir sekilde ylrimesine azami destek verdiler. Merkezlerimizin
bilimsel verilerin toplanmasina katkilan da olaganisti oldu. Merkezlerin hemen tiumi gdnderilen
formlan hizla doldurarak geri iade ettiler. Halen istatistiki analizleri devam eden ve yakinda
dergimizde de yaymnlayacagimiz raporlann bilim dinyasi icin yol go6sterici olacagr inancini
tasiyoruz.

Sonug

Marmara depremi sadece Cumhuriyet tarihimizin degil, bitin insanh@in bu ylzyil icinde
karsilastigi en buyik felaketlerden biri idi. Bir Ozellik depremin boyutlarini net bir sekilde ortaya
koyuyordu: Marmara Depremi tum dinyada su ana kadar dokiimante edilebilen en blyik nefrolojik
felaket olma 6zelligi gosteriyordu.

Bu boyuttaki bir felaketin yaralarinin hizla sariimasinda ulusal ve uluslararasi dayanisma ve
yardimlasmanin gercekten cok 6nemli rolu oldu.

Ote yandan, deprem bir gergegi daha tiim diinyanin gézii éniine ¢ikardi:

Turk Nefrolojisinin akademik alanda son yillarda yaptidi cikis bir raslanti degildir. Nefrolojik
altyapimiz ve her dizeydeki personelimizin egitim ve deneyimi dinya standartlarindadir. Bu
subjektif olarak bizlerin degil, Ulkemizi yogun bir sekilde ziyaret eden yabanci meslektaslarimizin da
samimi gorusu idi. Bu sebepledir ki genelde dinya literatiriinde %40’lar diizeyinde belirtilen crush
sendromuna bagh akut bdbrek yetersizliginin mortalitesi Marmara Depremi sirasinda %14.8 gibi
cok dusuk ve basarili bir sonucla kapandi.

Sonug olarak, deprem felaketi yaralarinin sarnimasina katkida bulunan ulusal ve uluslararasi
tim kurum ve kuruluslara, felaket bolgesine gelerek bizzat calisan saglik personeline ve personelini
bu bdlgeye yonlendiren idarecilere icten tesekkirlerimizi sunuyoruz.

Tum meslektaslarimizi yaptiklan fedakar calismalar, gosterdikleri Ustiin basari ve isbirligi

icin kutluyor, tlkemizin bu tur felaketler ile bir daha hi¢ karsilasmamasini diliyoruz.
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