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AMAG: Diinya cografyasiyla birlikte Osmanl topraklarinda
gorilen 6nemli salgin hastaliklardan biri de frengidir.
Arkeolojik bulgularda tarihi ¢aglar 6ncesine dayanan frengi
hastaligl, metinlerde 15. ylzyilin sonlarinda geg¢meye
baglamistir. Osmanh metinlerinde 16. ylzyilin basinda bu
hastaliktan bahsedilmektedir. Frengi daha 6nce bilinen bir
hastallk olmasina ragmen 19. yizyil ortalarinda
memleketimizde ciddi salginlara neden oldugu
kaydedilmistir. Osmanl Devleti diger salgin hastaliklarla
oldugu gibi frengiyle de 6nemli bir miicadele yurttmustur.
Frengi, istanbul’la birlikte Kastamonu ve Bolu civarinda ciddi
tahribata yol actigi kaydedilmistir. Calismamizda Osmanli
son déneminde Bolu ve civarinda frengi ile yapilan micadele
ortaya konacaktir.

GEREC ve YONTEMLER: Calismamizda, Bolu’da ilki 1916’da
ikincisi 1925’te nesredilen salnamelerde sair bulasici
hastaliklarla birlikte frengi micadelesini ele almaktayiz.
BULGULAR: Bolu saghk idaresi, sonradan memleket
hastanesine donlisecek olan Bolu Frengi Hastanesi, seyyar
frengi tabipleri, Bolu Frengi Mifetis-i Umumisi ve (cretsiz
yapilan muayeneler ile dagitilan ilaglar Bolu ve civarinda
etkin micadelenin araclaridir. Ozellikle muayene ve hasta
sayllari konunun 6nemine dair verilerdir.

SONUG: Savas ve kithk yillari olmasina ragmen genis halk
kitlelerini yakindan ilgilendiren hastaliklarla etkin bir sekilde
micadele edildigi anlasilmaktadir. D&nemin sartlar
gbzonine alindiginda, verilen istatistiklerin eksik olma
ihtimali s6z konusu ise de miicadele araglari ve miicadelenin
kararlihgini gbstermesi agisindan Bolu Salnamesi dikkat
cekicidir.

Anahtar Kelimeler: Bolu, Frengi, Salname

Abstract

OBIJECTIVE: Syphilis is one of the most important epidemics
seen in Ottoman lands along with world geography. The
disease of syphilis, whose history dates back Ages in
archaeological findings, began to pass in the late fifteenth
century in the texts. This disease is mentioned in Ottoman
texts at the beginning of the sixteenth century. Although
syphilis is a previously known disease, it has been recorded
to cause serious epidemics in our country in the mid-
nineteenth century. As with other epidemics, the Ottoman
State also engaged in an important fight against syphilis.
Syphilis has been recorded as causing serious damage in
Kastamonu and Bolu, along with Istanbul. In our study, the
struggle against syphilis in Bolu and its vicinity in the last
period of the Ottoman Empire will be demonstrated.
MATERIALS and METHODS: In our study, within the
framework of yearbooks which the first one in Bolu was
published in 1916 and the second in 1925, we will discuss
the struggle of syphilis with other epidemics.

RESULTS: Bolu health administration, Bolu syphilis Hospital,
which will later become the hometown hospital, mobile
syphilis doctors, Bolu syphilis General Inspection
Committee and drugs distributed with free examinations
are the most important tools of this fight. In particular, the
number of examinations and patients show the importance
of the subject.

CONCLUSION: Although there were years of war and
famine, it is understood that diseases that closely concern
the vast masses were effectively fought. When viewed from
historical aspect, the Bolu yearbooks is remarkable for
showing the struggle tools and determination of the
struggle, although the statistics given are likely to be
incomplete.

Keywords: Bolu, Syphilis, Yearbooks

GIRIS

Salgin hastaliklar, kithk ve kuraklik gibi felaketler
dinya tarihini sekillendiren ve donlstiren
kitlesel 6ltimlere neden olmustur. Diinyanin tim

bolgeleri gibi Osmanl topraklar da bulasici

hastaliklarin yikici taarruzlarina maruz kalmistir.
Ozellikle 18. ve 19. yiizyil, Osmanl’da veba ve
kolera salginlarindan binlerce 6limiin yasandigi
dénemdi. Ayni donem memleketimizi etkileyen
diger salginlar ise tifls, sitma, gicek ve frengiydi.
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Frengi, insandan insana temas yoluyla bulasan ve
tedavisi yapilmadigi zaman 6lime varan ciddi
etkileri olan salgin bir hastaliktir. Bu hastalikla
ilgili ilk vakalar Osmanli topraklarinda 19. ylzyilin
baslarinda kaydedilmeye ve ayni ylzyilin
ortalarinda ise artik salgin halinde gorilmeye
baslanmistir. Surekli goc ve askeri sevkiyatlar,
istanbul basta olmak lizere Anadolu’nun birgok
sehrinde daha 6nce ciddi etkileri kaydedilmemis
frenginin konusulmasina neden oldu. Bir taraftan
Avrupa’dan gelen askerlerin bir taraftan Rusya’ya
galismaya giden firincilarin getirdikleri frengi;
Kastamonu, Sinop ve Bolu gevresinde salginlara
yol acti. Bu salginlara karsi Osmanli devleti ve
daha sonra Cumhuriyet hikiimeti ciddi tedbirler
aldi. Biz de c¢alismamiza konu olan Bolu
Sancagi’nda frengiye karsi ylritilen miicadeleyi,
doénemin panoramasini bize en iyi sekilde sunan
salnamelerden hareketle degerlendirecegiz.

1.Frengi hastaligi ve tedavisi

Frengi (Sifiliz) adi, italyan hekim Girolamo
Fracastoro'un 1530'da yazdigi Syphilis Sive
Morbus Gallicus (Syphilis veya Fransiz hastalig)
adl epik siirinde gecer. Haiti'nin glines tanrisi
Apollon’a hakaret eden Syphilus adinda bir coban
cocugu, korkung bir hastalikla cezalandirilir. Siir,
tedavi olarak civa ve "guaiaco"nun kullaniimasini
Onerir. Guaiaco yagi, Ekvator'daki kutsal agag
olan Palo Santo'dan cikarilan, hem viicudu hem
de ruhu iyilestiren, sabunda da bir koku olarak
kullanilan esansiyel bir yagdir (1).

Frengi eski donemlerden itibaren bilinen bir
hastalik olmakla birlikte terminolojik olarak
sosyal bir ayrimcihg da icermektedir. Kiltirel
utanctan sakinmak icin Glkeler bu hastaligin
isimlendirmesini  baska bir Ulkenin ismiyle
yapmaktadir. ingilizler ve Almanlar bu hastaliga
“Fransiz  hastaligi”; Fransizlar, “Napoliten
hastalik”; Ruslar, "Polonya hastaligi";
Polonyalilar, "Alman hastaligl"; Flemenkler,
Hollandalilar, Portekizliler de buna "ispanyol
hastaligi" ya da "Kastilya hastaligl"; Japonlar ise

"Cin Ulseri" ismini verdi (1). Biz de Avrupalilara ait

anlaminda “frengi” ismini kullandik. illet-i efrend],
maraz-1 efrenci, dai’l-efrenc, Frenk uyuzu,
kiilleme, cicek, koti yara bu hastaligi tanimlamak
Uzere kullandigimiz diger isimlerdir.

Frenginin kokenini ve daha sonra dilinyaya
yayllmasini  agiklamak igin  U¢  hipotez
gelistirilmistir. Hipotezlerin lgli de dogrudan
veya dolayl olarak Kristof Kolomb’un cografi
kesifleriyle iliskilendirilir. ilki Kolomb hipotezi
olarak adlandirilan hipoteze gore; Amerika'da
ortaya c¢ikan sifiliz 1493'te Kolomb’un ekibi
tarafindan Avrupa'ya tasinmistir. Bu baslangig
olayinin ardindan Avrupa'da sifiliz salgini
1500'de, daha 6nce bu hastaliga maruz kalmamis
ve ona karsl bagisikhgl olmayan bir niifus arasinda
ortaya ¢ikmistir.  ikincisi Kolomb  &ncesi
hipotezidir. Kolomb oncesi hipotezin
savunuculari,  Avrupa'da  ziihrevi sifilizin
Kolomb’un seyahatinden o6nce var oldugunu,
ancak “clizzam” dan ayirt edilmedigini iddia
etmektedirler. Uglincii hipotez ise, sifiliz ajaninin
insan nifusu ile evrimlestigi ve Kolomb'un kesfi
sirasinda hem Eski hem de Yeni Diinya'da mevcut
oldugu varsayimina dayanmaktadir. Prehistorik
donem arkeolojik c¢alismalarda bu hastaligin
Amerika, Avrupa, Anadolu, Mezopotamya ve
Misir’da izlerine rastlanilmistir. Ayrica tabletler,
papirisler ve kitabelerde frengi hastaligindan
bahsedildigi  bilinmektedir  (2).

frenginin kokeni ile ilgili bahsedilen lglincl tezin

Dolayisiyla

daha dogru oldugu soéylenebilir.

Frengi hastaliginin mikrobu Spirochaeta Pallida
(Treponema Pallidum) denilen ince, sarmal
seklinde bukllmis tirbusona benzer bir
spirokettir. Bu spiroket, Fritz Schaudinn
tarafindan 1905 yilinda bulunmustur (4). Frengi
spiroketi insan vicudu disinda c¢abuk oldr.
Bundan dolayi hastalik insandan insana ancak
temas (cinsel temas ve 6pme) ile bulasir. Esyadan
esyaya bulasma hemen hemen hi¢ yoktur.
Hastalik frengi spiroketlerinin girdigi yerde, cogu
Ureme organlarinin dis kisimlarinda ve az da olsa
parmak, dudak ve agizda sert bir yara ile baslar.
Sonra spiroketler kana karisir. Bu hastaligin ikinci
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evresidir ve genel disklnlik ile bogaz agnrisi
hissedilir. Frenginin lclincl devresi spiroketlerin
organlara yerlesmesi ve onlari tahrip etmesidir.
Bu asamada agnl sislikler (gomlar), kan
damarlarinda  bozukluklar, omurilik,  sinir
tutulumlari ile beyin hasari yasanir. Boylece
frengi viicutta ciddi bozukluklar meydana getirir
ve tedavi edilmezse Olime kadar gotirebilir.
Frenginin tedavisi icin civa ve bizmuttan baska
Paul Ehrlich tarafindan icat edilen Salvarsan
mistahzari kullanihrdi (5). 1943’te Salvarsan’in
yerine Penisilin kullanilmaya baslandi (2).

2.0smanl dénemi frengi hastaligi ve miicadelesi

Osmanli doneminde frengiden bahseden ilk eser,
Il. Bayezid déneminde Cerrah ibrahim b.
Abdullah’in  Mora Seferi sirasinda fethedilen
Modon kalesinde (1500’de) buldugu Cindar adli
Yunanca ve Siiryanice tip kitabindan terciime
olan, 1505 yilinda tamamlandigi bilinen Ald’im-i
Cerrahin adli eserdir (6). Ayrica Padisah IV.
Mehmed’in Hekimbasisi Hayatizade Mustafa
Fevzi Efendi (6.1692) de Hamse-i Hayatizade ve
Maraz-1 Efrenci’nin Fasillari isimli kitaplarinda
frengi hastaligindan bahsetmektedir (7).

1500°’IU yillar civarinda Avrupa’ya yayilan frengi
hastaligl o yillarda Avrupa’yla minasebetimizin
azligl dolayisiyla memleketimizi etkilememistir.
ilk vakalar 1806-1812 ve 1828-1829 Osmanli-Rus
savaslarindan sonra goriilmeye baslanmis, 1854
Kinm ve 1877-78 Osmanli-Rus savaslarindan
sonra salgin haline gelmistir. Rusya’ya calismaya
giden firnincilarin Karadeniz kiyilari olan Sinop ve
Kastamonu'ya bu hastalig yaydiklari
bilinmektedir. Buralardan Anadolu’'nun diger
bolgelerine bu hastalik yayllmis ve goérildigu
bolgelerde de 6li dogumlar ve cocuk 6limleri

tespit edilmistir (7).

1854 Kirrm savasindan sonra hastaligin
yayllmasini durdurmak icin harekete gecilmistir.
Bu kapsamda Istanbul’da 1856-58 yillari arasinda
¢ogu Rum, Ermeni ve Yahudi kadinlarin ¢alistig
genelevlerin agilmasina misaade edilmistir (8).
Fakat wuzun bir siire buralarin denetimi

yapilamamis bu ylizden de 06zellikle konaklarda
calisan isciler bu hastalig! ailelerine bulastirmak
suretiyle salginin 6nind agmistir. 1869-1870’de
Altinci Daire’de (Beyoglu) fuhusla micadele icin
Dr. Sergivan Efendi baskanhginda bir saglik kurulu
olusturulmustur. 1878 yilinda Dr. Michael ve Dr.
Miralay Agop Handanyan bir rapor hazirlayarak
Altinci Daire-i Belediye Reisligine genelevlerde
galisanlarin  kontroli ile ilgili bir rapor
sunmuglardir. Rapor; genel sagligin
saglanmasinin hikimetin asli vazifesi oldugunu,
frenginin insan saghgina etkileri, frengi nedeniyle
Beyoglu ve Galata’daki genelevlerin denetiminin
elzem oldugunu belirten bilgi ve O©nerilerden
olusmaktaydi. Bu rapordan yola ¢ikarak gesitli
yazismalar yapilmis nihayet padisahin iradesiyle 6
Subat 1879 tarihinde Emraz-i  Zihreviye
Nizamnamesi yararluge girmistir. Bu
nizamnameye dayanarak Belediye tarafindan
kurulan bir heyetle genelevlerin diizenlenmesi
saglanacakti. Tedbirler dahilinde hekim, memur
ve belediye cavusu goérevlendirilmis, genelevler
teftis edilmis, calisanlar da muayene edilmisti.
Yine tedbirler kapsaminda kadinlar igin bir
hastane ve biri Beyoglu digeri Galata’da olmak
Uzere iki muayenehane acilmasi planlanmisti.
Bunlardan sadece Altinci Daire-i Belediye Nisa
Hastanesi agilmissa da tibbi alet ve laboratuvar
eksikliginden 1909 yilina kadar tecrithane olarak
kullanilmistir. Hastane 1909 yilinda Miessesat-I
Hayriye-i  Sihhiye’ye  devredilerek  gerekli
techizatlarla yeniden faaliyete gecirilmistir (9).

1883 yilinda ordunun modernizasyonu igin
Almanya’dan Ulkemize getirilen Baron von der
Goltz bircok askerimizde frengi hastalig
oldugunu tespit ederek bu durumu padisaha
bildiren bir rapor sundu. Bunun {zerine
gorevlendirilen Ernst von Diring’e Tibbiye'de
Deri Hastaliklari ve Frengi Dersi ve Poliklinigi
Profesorligl, Haydarpasa Askeri Hastanesi
Bashekim Yardimciligl ve Ankara ve Kastamonu
illeri Genel Saglik Miifettisligi vazifeleri verildi.
Von Diiring aldig1 gorev lzerine 16 hekim ve 2
eczaci ile birlikte Anadolu’ya cikarak taramalar
yapmayl ve karsilastigi doktorlara egitimler
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vermeyi planladi. 1896’da Kastamonu ve
yoresinde yiliksek oranda vaka gorilmesi Gzerine
miuicadeleye buradan baslama karari alindi.
1897’de “Kastamonu Vilayeti ve Bolu Sancagi
Frengi Miicadele Tegkilati  Nizamnamesi”
hazirlanarak yirirlige kondu (9). idari ve tibbi
Onlemler iceren bu nizamname ile teskilat bir
genel mifettis, 11 hastane, 25 gezici doktor, 25
sthhiye memurundan olusacakti. Hastaneler
birinci kismi ziihreviye ve dahiliye, ikinci kismi
cerrahiye olmak Uzere ikiye ayrlacakti.
Hastanelerde c¢alisacak olanlar ile gezici olan
doktorlar sinavlara tabi tutulacaklardi. Genel
mufettis doktorlarin ve diger ¢alisanlarin
gorevleri ile ilgili raporlamayi genel midirlige
bildirecekti. Bu
mistahdemleri baska islerde g¢alismayacaklardi.

kurumun memur ve

Nizamname halka da yikimlilikler getiryordu.
Nizamnameye gore Kastamonu Vilayeti veya Bolu
Sancagi halkindan olanlar herhangi bir bulasici
hastaligl olmadigina dair saglik raporu olmadan
evlenemeyeceklerdi (10).

1910’da “Kastamonu Vilayeti’nde Teskil Olunacak
Memleket Hastanelerine ve Seyyar Heyet-i
Tibbiye’ye Dair Nizamname” yirirlige girmistir.
18 Ekim 1915 tarihinde “Emraz-1 Zihreviyenin
Men-i Sirayeti” adli bir nizamname yayimlanir. Bu
nizamnameye gore cinsel vyolla bulasan
hastaliklarin yayilmasini 6nlemek icin 6zel bir
orgit kurulacaktir. Bu 6rgiit istanbul’da Polis
Genel Mudurligine tasrada milki amirlere bagh
olacaktir.  Zihrevi hastaligi  olan  birini
muayeneden kagiranlara ve baska bir kisiyle
iliskide bulunmasina aracilik edenlere ceza
uygulanacak, fiilin islendigi binalar mihirlenecek
veya kapatilacaktir. 1920°de revize edilen bu
nizamnameye gore inzibatla ilgili isler Polis Genel
Mudurligine, saglik ve idare ile ilgili isler Saglik
Genel Miudurligine baglanmistir. Buna gore
Polis Genel Mudirligine bagh  Zihrevi
Hastaliklarla Micadele Tesisleri, Saglik Genel
Muddurligine devredilmistir. Bu arada Saghk
Genel Mudirliga ziihrevi hastaliklarla ilgili halki
bilinglendirmek icin  ¢alismalar  yuriatmdas,
bildiriler dagitmistir (10). 1921 yilinda Umur-u

Sithhiye ve Mudavenet-i ictimaiye Vekaleti
“Frenginin Men-i Sirayeti ve intisarinin Tahdidi”
adiyla bir kanun yayimlar. Bu kanunla bitiin
Frengi hastalarinin tedavileri devlet tarafindan
Ucretsiz olarak vyapilacaktir. Bu kanuna gore
frengi hastalan icin Uskiidar Mirahor Belediye
Dispanseri, Haseki Nisa Hastanesi, Cerrahpasa
Hastanesi ve  Sisli  Zuhrevi  Hastaliklar
Hastanesinde Ucretsiz muayene ve tedavi imkani
saglanmis, Yildiz Askeri Hastanesi ile Besiktag’taki
Gaziosmanpasa Mekteb-i Sultanisi de zihrevi

hastaliklar hastanesine donlstiralmustar (9).
BULGULAR

3.Cumhuriyet’in ilk yillarinda frengi hastaligi ve
miicadelesi

7 Mart 1921 tarihinde Resmi Gazete’'de
“Frenginin Men-i Sirayeti” hakkinda yayimlanan
kanun, |. Meclis’in bir taraftan Milli Micadele
hazirlklariyla ugrasirken diger taraftan da halkin
genel saghgini korumak icin tedbirler aldigini
gostermektedir. Cumbhuriyetin ilk zamanlan
frengi ile miicadelenin etkin bir sekilde yapildig
yillardir. Tedavi yontemleri ve kullanilacak
ilaglarla ilgili olarak 1925’te “Frengi Tedavi
Talimatnamesi” hazirlanip yurdrlige
konulmustur. 1926 yilinda Ulke genelinde 84.662
vaka tespit edilmistir. 1926-1947 yillan arasinda
toplam taranan 2,25 milyon kisiden 862 bini
frengili bulunmustu. Once Sivas merkez, Hafik ve
Bursa Orhaneli kazalarinda baslayan tarama ve
muayenelerle birlikte frengi ile micadele
sirerken  diger yandan hastaneler de
acilmaktaydi. 1924’te Samsun Askeri Cilt ve
Frengi Hastaliklari Hastanesi icin bina tahsis
edilmis, 1926 yilinda Ankara Numune Hastanesi
Zihrevi Hastaliklar Pavyonu insa edilmistir.
Zihrevi hastaliklarin  kolayca yayilabilecegi
blyliksehirlerde ayni zamanda kisilerin gizli bir
sekilde tedavi gorebilmesi amaciyla 1927'de
Ankara ve izmir'de “Deri ve Tenasiil Hastaliklar
Tedavi Evi” adiyla dispanserler acilmistir. Ucretsiz
olarak saglanan muayene hizmetlerinin yaninda

tedavi icin ilaglar da (cretsiz bir sekilde
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dagitiimaktaydi.  Diger vyandan  hiikimet
miicadeledeki hukuki konumunu giglendirmek
adina bazi kararlar almigtir. Buna gore 1929'ta
zlhrevi hastaliklara yakalanan fahiselerin tedavisi
zorunlu hale getirilmistir. 24 Nisan 1930 tarihinde
“Umumi Hifzissihha Kanunu” kabul edilmistir.
1593 sayili bu kanuna gore ziihrevi hastaliklarin
tedavisinin licretsiz olacagi beyan edilerek frengi
taramalarina halkin katilimi ve frengili olanlarin
kendini ve gocuklarini tedavi ettirmeleri zorunlu
tutulmustur. Ayrica frengi, bel soguklugu, sankir,
clizzam, verem ve ruh hastaligl olanlarin tedavi
oluncaya kadar evlenmeleri yasaklanmistir. Bu
dogrultuda 1931 yilinda “Evlenme Muayenesi
Hakkinda Tuzlik” vyayinlanarak muayene ve
esaslari belirlenmistir. 12 Nisan 1930 tarihinde
¢ikarilan bir genelge ile yeni genelevlerinin
acllmasi ve mevcut olanlara da yeni kadin
alinmasi yasaklanmistir. Bu yasak 12 Kasim 1933
tarihinde kabul edilen “Fuhusla ve Fuhus
Ylzinden  Bulasan  Zihrevi  Hastaliklarla
Miicadele Nizamnamesi”ne kadar devam etmistir

(11).

1933’te kabul edilen ve genelevlerin tekrar
actlmasini  6ngéren bu nizamnamenin kabul
siireci sikintill olmustur. Layiha Sihhat ve i¢timai
Muavenet Vekaleti tarafindan 1932 vyilinda
hazirlanmis ve son seklini almak Gzere Dabhiliye
Vekaleti temsilcilerinden olusan bir komisyonla
tekrar gorise acilmistir. Dahiliye Vekaleti
temsilcileri genelevlerin  acilmasinin  fuhsun
Oonlenmesine c¢are olmayacagini ifade ederek
failler hakkinda cezal takibat yapilmasini
onermislerdir. Buna karsi Sihhat ve ictimai
Muavenet Vekaleti'nin temsilcileri Avrupa ve
Amerika’daki uygulamalari 6rnek gostererek
fuhusla mesgul olanlarin kontrol ve tedavilerinin
daha kolay olacagini savunmuslardir. Nihayet
“Umumi  Hifassthha  Kanunu” nun  128.
Maddesine gore iki bakanlkca ortak hazirlanan
nizamname 1933 yilinda kabul edilmistir. 8 kisim
ve 126 maddeden olusan nizamnamede, iki
kurum kurulmasi 6ngérilmustir. Bunlar Ziihrevi
Hastaliklar ve Fuhusla Miicadele Komisyonlari ile
Zihrevi Hastaliklar ve Fuhusla Micadele

Komisyonlarina Yardim Heyetleridir.  Birinci
kurum polis ve belediyenin oldugu yerlerde ikinci
kurum da kaza merkezlerinde olusturulacaktir.
Her iki kurumun da gorevi; fuhusla bulasan
zuhrevi hastaliklarin yayllmasinin  énlenmesi,
¢ikan yasa ve nizamlarin tatbikinin saglanmasi ve
hesaplarin denetlenmesidir (11).

4. 1916-1925 yillari arasi salnamelere gore Bolu
4.1. Demografik yapi

Bolu'da birincisi Hicri 1334 (M. 1916) ve ikincisi
Rumfi 1341 (M. 1925) tarihlerinde olmak tzere iki
defa salname hazirlanip nesredilmistir. ikinci
salnamenin hazirhigl 1921-1922 yillarinda biyik
Olgiide tamamlanip bolimler halinde basimina
baslanmis, ilk bolim 1922 yilinda basiimistir.
Ancak basim isi tamamlanamadan Cumhuriyet’in
ilani, inkilaplarin kabull gibi biyik degisikliklerin
gerceklestiriimesi bazi ilavelerin yapilmasini
zorunlu kilmistir. Yapilan ilavelerle birlikte baski
isi tamamlaninca salnamenin kapagina Rumi
1341 (M. 1925) tarihi yazilmistir (12).

Cografi konumu yoniinden siyasi 6nemi ve tarihi
kiymeti bulunan Bolu Sancagi, fethinden 1925
yihna kadar muhtelif idare sekillerine sahip
olmustur. ilk idare sekli Sancak Beyligi adiyla
Mutasarriflikti. 1692 tarihine kadar idaresini
bircok sancak beyi yapmistir. Bu tarihte
lagvedilen Sancak Beyligi yerine Voyvodalik
gelmis 1811 yilina kadar tam 122 yil Voyvodalik
ve Muhassillik seklini koruduktan sonra tekrar
Mutasarrifliga donmustir. O zaman Zagferanbolu
(Safranbolu) etrafi ile birlestirilerek Bolu
Viransehir  (Eskipazar)  Sancaklari  adiyla
mutasarriflar  ve  miitesellimler  idaresine
birakilmistir. En son 1864 tarihli Teskil-i Vilayat
Nizamnamesine gore eyaletler lagvedilmis,
vilayet merkezi Kastamonu kabul edilerek Bolu,
eski sekli olan mutasarnfliga dondiridlmustd.
Mesrutiyetin ilanin ardindan mustakil sancaklar
dénemine gecildiginde Bolu Sancagi, merkez
kazasindan baska Zonguldak, Eregli, Bartin,
Devrek, Gerede, Dilizce, Mudurnu ve Goynik

isimlerinde sekiz kazay kapsiyordu.
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1920 yilinda Zonguldak, Eregli, Bartin ve Devrek
kazalari ayrilarak mistakil Zonguldak Sancagi
olusturuldu. Boylece Bolu Sancagi, merkez
kazasiyla birlikte Gerede, Diizce, Mudurnu ve
Goynik kazalarini kapsamis oldu. O tarih
itibariyla Bolu sancagl toplamda bes kaza ile
Akcasehir (Akgakoca), Ceharsenbe (Carsamba,
Seben), Kibrisgik, Mengen ve Yigilca adiyla bes
nahiye ve 808 kdyden olusmaktadir (12). 1916
tarihli salnameye gore 63.354’G Musliman,
556’si Rum, 370’i Ermeni olmak Uzere toplam
64.280 nifusa sahiptir. 1925 tarihli salnamede
toplam niifus 199.144 olarak gegmektedir. Bunun
58.159’u Bolu merkez kazasinda, 52.630’u Diizce
kazasinda, 48.522’si Gerede kazasinda, 22.289’u
Mudurnu kazasinda, 17.538’'i Goynik kazasinda
ikamet etmektedir.

4.2. Bolu’da saghk hizmetleri ve Bolu Hastanesi

Bolu hastanesi Mutasarrif ismail Kemal Bey’in
gayretiyle kasabanin bati ucunda, Ugurlu Naib
Cayirt mahallesinde 1886 tarihinde 50 yatakh bir
hastane olarak insa edilmistir. 1897 yilinda ise iki
pavyon daha eklenerek genisletilmistir. Frengili
ve ihtiya¢ sahibi hastalar icin insa edilmis olan
hastane, 1901
Umumiye’ye (genel hastane) cevrilmistir.

tarihinde Hastahane-i
Hastanede idare odalari, eczane, muayenehane,
yemekhane, hamam, erkek ve kadin olmak lizere
6 buyldk yatakhane vardir. Masraflari 6zel
bltceden temin edilen bu hastanenin galisanlari;
bashekim, bir operator, bir eczaci, bir
bashemsire, bes hemsire, bir kapici, bir hademe,
bir ¢amasircc ve vyamagl ile bir ascidan
olusmaktadir. Hastane esasen frengi miicadelesi
icin tesis edilmis olsa da sonradan Huikimet
Hastanesi adini almistir. Hastaneye ait 1886-1892
yillari arasinda bir kayda rastlanmamistir. 1892-
1922 yillari arasinda ise hastanede yatili olarak
17.770 hasta tedavi gormuistir. Bunlardan
6.409’0 erkek, 3.969’u kadin olmak tGizere 10.378’i
frengi hastasidir. Yatih olanlardan baska
polikliniklerde yilda ortalama bin hastaya
bakilmis, fakir olanlarina hastane eczanesinden
Ucretsiz ila¢ temin edilmistir. Bu hastanede, 30

yilda toplam 528 6lim vakasi kaydedilmistir.

Saghk miudurliginde (Sihhiye Dairesi) ve
memleket hastanesinde elimizde bulunan
salnamelere gore 1916 ve 1925 yilinda kayith
¢alisanlarin isimleri su sekildedir:

Tablo 1: 1916-1925 Bolu Sancagi Sihhiye Dairesi’'nde
gorevli memurlar

1916 1925 Salnamesine
Salnamesine Gore
Gore

Mudar Fahri Bey Safvet Bey

Hikimet Miinhaldir Arif Bey

tabibi

Belediye tabibi Faik Bey

Sthhiye katibi Ahmed Efendi Ahmed Efendi

Kiglk sthhiye Tahsin  Efendi, Ulvi
memuru Efendi, Mustafa Efendi

Belediye asi | HulGsi Efendi Sabri ve ismail Efendiler

memuru

Kabile (ebe) Necmiye Cemal, Nuriye

Hanim

Tablo 2: 1916-1925 Bolu (Memleket) Hastanesi'nde gorevli
memurlar

1916 1925 Salnamesine Gore
Salnamesine
Gore
Bastabip Ali Ruman Bey Enver Bey
GOz tabibi Kadri Selim Bey
Operator Pertev Bey Hayreddin Bey

Seyyar frengi | Yusuf Ken'an Bey

tabibi

Eczaci Ali Stikrti Efendi Ali Efendi
Katip Mustafa Efendi Salih Efendi
Ascl Ahmed Aga

Hasta bakicisi Ali Efendi
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4.3. Bolu’da gériilen bulasici hastaliklar

1925 tarihli salnamede gegcen ve Saglik
Mudiarliginidn  bulasict  hastaliklarin  en  ¢ok
goruldugi yerler, sebepleri ve cesitleri hakkindaki
raporu su sekildedir: (12)

a) Sitma Hastaligi: Efteni Bogazi'ndan Melen
Deresi’ne kadar uzanan Diizce Ovasi’nda bulunan
koyler genel olarak sitmaldir. Efteni Goli’ne
gelen fazla sularin olusturdugu batakhik bu
hastaligin  olusmasi ve yayllmasinin birinci
sebebidir. Elendere ve Bolu Ovasi’nin gliney batisi
ayni sekilde sitmalidir. Carsamba nahiyesinin alti
koyli ile Kibrisgik nahiyesinin  Celtikdere
mevkiindeki  koyler,  Carsamba
olusturdugu bataklik, Mudurnu Su, Dokurgin

suyunun

mevkii, Goynlk’lin Demirhanlar, Ahmed Beyler,
Asagl Bogaz, Hasanlar ve Karacalar gibi mevkiler
sitma kaynaklaridir. Vilayet disinda sitmanin
orani tam olarak tespit edilememistir. Liva idare
Meclisi'nin gonderdigi bitce ile satin alinan
“kinin” fakir halka dagitilmaktadir.

b) Verem Hastaligi: Gerek akciger veremi gerek
kemik, cilt ve eklem veremleri sehir merkezinde
oldugu kadar koylerde de yaygindir. Tam olarak
miktari tespit edilememektedir. Hastane ve
dispanserlere basvuran hastalarin kabaca %5'i
veremlidir. Bu hastaliga karsi yurutiilen micadele
yeterli degildir.

c) Bel Soguklugu: Kasaba merkezlerinde ve
gencler arasinda tahminin lzerinde yaygindir.
Hicbiri dogru bir sekilde tedavi gérmemektedir.
Hemen  hepsi  mutatabbiplere  miracaat
etmektedirler. Yumurtalik iltihabi ve berence

iltihabi ile karsilasiimaktadir.

d) Lekeli Humma (tifiis): I. Diinya harbine kadar
gorlilmemis olan bu hastalik, son dort yilda kis
aylarinda ve ozellikle askeri sevkiyat ile gog
yollarinin civarindaki kazalarda minferit olarak
gorilmektedir. isgalin birinci yilinda oldukga fazla
olimcil vaka gorilmekle birlikte son senelerde
hastaligin etkisini vyitirdigi gézlemlenmektedir.
Son iki sene icinde bu hastaliktan sancak

dahilinde 99 vaka ve 13 oOlimli vaka tespit
edilmistir. Bu hastaliktan vefat, genel olarak
koylerde goriilmektedir. Bu koydeki hastalarin
hastanelere ya da dispanserlere ulasamamalarin
dan kaynaklanmaktadir. Hastanelere ulasmalari
kolay oldugundan hapishanedeki 36 hastadan
yalnizca iki 61im vakasi bildirilmistir.

e) Tifo Benzeri Humma (Paratifo)-Kolera-
Dizanteri: Kolera miinferit olarak goriilse de bir
salgin halini almadig, diger yandan tifo ve
dizanteri artik tarihe mal oldugu soylenebilir.
Humma ve dizanterinin en buyuk kaynagi sehir ve
kasabalardaki agik tuvaletlerdir. Buradan kuyu ve
cesme sularina gecip hastalik yapmaktadir.
Paratifo ise koy hayatinin hayvanlarla i¢ ice
olmasindan kaynakli gorilebilmektedir.

f) Kizamik, Bogmaca: Birka¢ senede bir ¢ocuklar
arasinda salgin halinde gorilse de 6lim vakasi
pek azdir.

g) Cicek: Genelde gog¢ yollarindan yayilan bu
hastalik son iki senedir Dlizce ve Mudurnu
kazalarinda olduk¢a yaygindir. Son iki yilin
kayitlarina gore cicekten 307 hasta ve 26 6lim
vakasi vardir. Cicegin en o6nemli bulasma
yollarindan biri evsiz ¢cingenelerdir.

h) ispanyol Gribi: Sancakta ilk defa 1334 (1918)
gorilen bu hastalik 6zellikle koyliler igin bir
felakete doénismistiir. Hicbir salgin, ispanyol
gribi gibi kisa zamanda bu kadar biyuk tahribat
yapmamistir. Sonraki salginlarda blytk bir
etkisinin gérilmedigi aktariimistir.

4.4. 1916-1925 yillar arasinda frengi hastalig
4.4.1. Genel durum

Dizce  kazasinin  Akcasehir ve  Yigilca
nahiyelerinde yogun bir sekilde goérilen bu
hastalik minferit olarak vilayetin her tarafinda
gorilmektedir. Hastane kaydina gore vilayette
frengili sayisi 2.058 olsa da hastaneye kayitl
olmayan frengili de ¢oktur. Bununla birlikte tiim
vilayette gorilme sikhgi %1-1,5'i gegmemektedir.
Sankir evresine ve sinir tutulumuna nadir olarak
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ulagsmaktadir. Salnamede genel olarak frengi

hastaliginin gelecek nesil
gorulmedigi aktariimaktadir.

4.4.2.
istatistikler

Frengi ve diger

icin ¢cok tehlikeli

hastaliklarla ilgili

Tablo 3: 1892 Temmuzundan 1922 Temmuz tarihine kadar
otuz sene zarfinda Bolu Hastanesi’nde tedavi altina alinan

hastalar
Adet Erkek Kadin
10.387 | Frengi 6.409 3.969
7.392 | Diger Hastaliklar 4.180 3.212
17.770 | Toplam 10.589 7.181

Tablo 4: 1902 senesinden itibaren hastanenin elinde
bulunan rakamlara gore frenginin evrelere gére dagihmi

Frengi Hastaligi Evresi Adet
ilk evre frengi 44
ikinci evre frengi 5.751
Uglincii evre frengi 1.981
Teshisi bulunamayan frengili hasta 592

Tablo 5: 1902 senesinden itibaren 1922 senesine kadar

diger hastaliklarla ilgili istatistiktir

Hastaliklar Erkek Kadin
Apandisit 1

Bronsit, Agiz yarasi 131 36
iltihaph agiz yarasi 315 103
iskorpit 11 2
Akciger veremi 88 34
Gonore (bel soguklugu) 57 62
ispanyol nezlesi 106 11
Cilt hastaliklari 470 78
Cicek 1

Tekrarlayan Humma 4

Dizanteri 82 6
Plorezi 13 3
Pnémoni 85 6
Diger organ veremi 231 98
Sitma 509 43
idrar yollari ve tenasiil hastaliklari 148 68
Sinir ve Akil Hastaliklari 45 21
Fitik 35

Kabakulak 14

Kara humma 83 17
Karaciger hastaliklari 72 15
Kalp ve Damar hastaliklari 121 48
Kulak hastaliklari 35 4
Kizamik

Kizil 2

Kemik kirigi 14 7
Goz hastaliklari 79 17
Lekeli humma 135 16
Eklem g¢ikmasi 4 1
Mide hastaliklari 131 49
Grip 399 28
Yilancik 17 2
Yumusak sankir 6

Diger hastaliklar 638 186
Yarahlar 624 77
Misahede altinda 61 12
Teshis edilemeyen 465 162
Toplam 5365 1294
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Tablo 6: Bes sene zarfinda tedavi altina alinan hastalar

Yih Frengi Diger hastaliklar | Toplam
1917 | 349 294 643
1918 | 665 764 1449
1919 | 487 153 640
1920 | 438 521 959
1921 | 484 1102 1586

1918 ve 1919 seneleri Mitareke ve askerin
esaretten donils senesine rastlamakla birlikte
memleketlerine donen askerlerin  bir kismi
esaretten  aldiklari  frengiyi  bulunduklarn
mahallere bulastirdiklari ve hastaligin normal
gorilme oranini iki buguk kat arttirdiklan
kaydedilmistir. 1920, 1921 senelerinde ise eski

miktara indigi tespit edilmistir.

Tablo 7: Bolu Hastanesi gorev alanina ait olup son bes sene
zarfinda ilk defa frengiye tutulan hastalarin toplami

Yih Frengi adedi
1917 101
1918 250
1919 220
1920 134
1921 171

Tablo 8: 1921 senesi Bolu Sancagi'nda evrelerine gére
frengi hastalar

Frengi Evresi Adet
Birinci evre 13
ikinci evre 282
Uglincii evre 189

Tablo 9: 1921 senesinde Bolu Hastanesi’nde tedavi edilen

hastalarin hastaliklari gesidi itibariyle sayilari

Hastalik Adet
Frengi 483
Cerrahi hastaliklar 321

Diger Enfeksiyon hastaliklari | 376

Cilt hastaliklar 158

Sindirim sistemi hastaliklari | 80

Dolagim sistemi hastaliklari | 12

idrar ve tenasiil hastaliklari | 25

Kalp hastaliklari 11
Solunum hastaliklari 52
Goz hastaliklar 29
Sinir hastaliklari 1

Kulak hastaliklari 13
Musahede altinda 23

Tablo 10: 1922 yil zarfinda tedavi altina alinan frengililerin
sancak ici ve digi olarak dagilimi

Adet Muhit

256 | Sancak mintikasi igi

228 | Sancak mintikasi disi

4.4.3. Alinan tedbirler

Onceleri frengi tedavileri yalnizca hastane iginde
ve hastaneye basvuran hastalara yapilirdi. Daha
sonra 1897 yilinda Diiring Pasa’nin Kastamonu
Vilayeti dahilindeki frengi miicadelesi icin
gorevlendirilmesiyle  Kastamonu  Vilayetine
milhak Bolu da frengi teskilatina dahil olmustur.
Vilayet dahilinde bir ¢cok hastane insa edilmistir.
Bu baglamda Bolu sancaginda, Dizce’de ve
Eregli'de de birer hastane acilmistir. Dliring Pasa
hastaneleri, mahalli saglik mudurliklerinden alip
O0zel olarak kurulan Hastaneler Mifettis-i

Umdmiligi'ne baglamistir. Bu sayede frengi
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miicadelesi belirli bir kanaldan idare edilmistir.

Frengi miicadelesinde iki amag gozetilmistir:
Frengi hastalarinin arastirlmasi  ve frengi
hastalarinin tedavisi. Birincisi seyyar tabipler
ikincisi hastaneler ve seyyar sihhiye memurlari
eliyle yapilmaktaydi. 1920 yilinda Mifettis-i
UmOmilik ve seyyar tabipler lagvedilmis,
hastaneler tekrar mahalli saglik muddrliklerine
baglanmis ve sancak merkezinin disindaki
hastaneler dispansere dontsmistir.

Saglik  mudurliklerine  devredilen  frengi
micadelesi, hukimet tabipleri ve saghk
memurlar eliyle yiritilmastir. Her kazada
bulunan frengi hastalarinin kayitlan,
hastanelerden hiikiimet tabiplerine devredilerek
tedavileri hiklimet tabipleri nezaretinde saglk
memurlari tarafindan yapilmistir. Frengi hastalari
her sene (¢ doz civa siringasi yapilmak suretiyle
tedavi edilmislerdir. Hikimet tabipleri kayit disi
hastalari da tedavi altina almis, hastanelere
yonlendirmislerdir. Hikiimet tabibi haricinde
hastaneye bireysel basvuran hastalar, bir ay
icinde hastane tarafindan hikiimet tabibine
tabibinin
sorumluluguna verilmistir. Tedavinin dokuz

bildirilerek  tedavisi hikimet
asamasini tamamlamis hastalarin isimleri, frengi
kiinye defterinden silinmekte ve bu durumda
olanlara evlenme izni verilmektedir. Bununla
birlikte tabip tarafindan muayene edilmeyen
kisilerin bir sekilde rapor alip evlendigi, boylece
hastaligl birbirlerine bulastirdiklari ve hastaligin
0lt dogumlara da neden oldugu kaydedilmistir.

Salnamenin yayin tarihinden Once frenginin
¢okca gorildigli  Kastamonu ve Bolu'da
miicadele neticesinde hastaligin eski siddetini
kaybettigi, Sancak dahilinde belirli noktalarda
rastlanan frengi vakalann “fuhus neticesi
olmadigi” ve “cihaz-i hazmi” (sindirim sistemi)
vasitaslyla gectigi kaydedilmistir. Salnamede son
olarak frenginin sitma ve verem gibi toplumsal bir
hastalik oldugundan bahisle, bu hastaliklari
birbirinden ayirt ve tesbit edecek seyyar tabip
teskilatina ihtiya¢ duyuldugunu belirten ifadeler

ve micadelenin sekli ve yontemine dair tekliflere
yer verilir. Bu seyyar teskilat yalnizca frengi ile
degil ayni zamanda diger saglik micadeleleriyle
mesgul oldugunda blyik bir gorev ifa etmis
olacagl ve frengi ile daha basarih sekilde
miucadele edilecegi belirtiimektedir.

Salname 1925 yilinda Bolu Sancagi igin frengi
miicadelesinin eski Onemini yitirdigine dair
tespitlerle noktalanmaktadir. Buna gore mevcut
frengi ile miicadele tam anlamiyla bir miicadele
Ozelligi tasimamaktadir. Fakat hastaligin teshis ve
tedavisi icin seyyar tabiplere ihtiya¢ vardir.
Ozellikle sancak icinde sayisi ve kimligi bilinen
frengi hastalarinin disinda bir o kadar da kayit dis
frengili oldugu bilgisi salnamede yer almaktadir.
Bundan dolayi seyyar tabipleri, bu miicadelenin
merkezine yerlestirmek gerekmektedir. Clinki
Hiikiimet tabipleri ancak kayith veya tedavi igin
basvurmus hastalari tedavi edebilmektedirler.
Bunun disinda kalan ve bilinmeyen hastalarin
tespit ve tedavisi icin seyyar tabiplerin gérev
yapmasi zorunludur (12).

TARTISMA

1892-1922 yillari arasinda Bolu Hastanesinde
yatili olarak tedavi géren toplam 17 bin hastanin
10 binden fazlasi frengidir. Bu frengi hastalarinin
¢ogu, hastaligin ikinci evresindedir. Erkek hastalar
kadinlardan c¢oktur. 1902-1922 vyillar arasinda,
sitma, verem ve Ispanyol gribi gibi bulasici
hastaliklar dikkati cekmektedir. Fakat frengi
bulasici hastaliklar arasinda, ilk siradaki yerini
korumaktadir. 1917-1921 tarihleri arasinda ilk
defa frengiye tutulanlarin sayisi 100 ile 250
arasindadir. 1921’deki kayith frengi hastalarinin
toplami 500 civarindadir. Ayni yil nifusunun
150.000 civarinda oldugu tahmininden hareketle,
hastalik orani %0,3’e tekabll etmektedir.
Hastaneye basvuran hastalarin vyarisi Bolu
disindan gelmistir.

Frengi oranini karsilastirmak icin ayni yillarda
Amerika’daki istatistiklere basvurulabilir. 1929
kayitlarina gore 100.000'den fazla 6lim vakasi
1916-1925  yillan

kaydedilirken arasinda
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frengiden 6liim orani 100.000’de 30 civarindadir.
Hastalik orani ise %3 civarindadir (13). Bu
rakamlar kiyasla elimizdeki salname kayitlari
bizde durumun ¢ok daha iyi oldugunu
gostermektedir.

Salnamelerdeki istatistikler, frengi ve diger
hastaliklarla miicadelede bize 6nemli veriler
sunsa da donemin arsivciligindeki muhtemel
eksiklikleri ve sinirliliklari géz ardi etmememiz
gerekir. Saglk hizmetlerinin ulagilabilirligi ve
ozellikle tasradakilerin bu hizmetlere
ulasmasindaki sikintilar géz 6nline alindiginda,
bize sunulan rakamlarin sthhati tartismaya agiktir.
Salnamelerde gegen “bir o kadar da ulasilamamis
kimse vardir” ifadeleri bu  kanaatimizi

desteklemektedir.

Elimizde bulunan hem 1916 hem 1925 tarihli Bolu
salnamelerine gore frengi ile miicadele, saglk
teskilatlanmasi ve hizmetlerinde énemli bir paya
sahiptir. 1916 salnamesinde, Yusuf Ken’an Bey
adli seyyar frengi tabibinin Frengi Mifettis-i
Umumiligi ve memleket hastanesi ile koordineli
ylrattigd calismalarla nifusunun neredeyse
yarisi saglk taranmasindan gec¢mistir. Bu tarama
esnasindailk evre frengiye nadiren rastlandigi goz
online alininca salginin durdugu séylenebilir. Bu
calismalar ayrica, tabip gibi davranan bilgisiz
insanlarin hurafelerinin 6nline gecilmesi yonlyle
onemlidir. Bilimsel bir metodoloji ile tarama,
teshis ve tedavilerin saglanmasi  halkta
mutatabbip denilen bilgisiz insanlara yonelimi
azaltmistir.

Osmanli topraklarinda 19. yuzyilin ortalarindan
itibaren salgin halinde gorilmeye baslanan frengi
hastalig ile ilgili ciddi bir micadelenin verildigini
soylemek  mumkinddr.  Diring  Pasa’nin
Anadolu’ya yaptigi seyahat bu micadelenin
yalnizca baskent istanbul'la sinirl  kalmasini
onleyen onemli adimlardan biridir. Ozellikle
Kastamonu ve Bolu, frenginin Anadolu’daki odak
merkezleri olmasi nedeniyle ¢alismalar buralarda
yogunlastinlmistir. Yeni acilan hastaneler ve

dispanserlerle birlikte gezici saghk ekiplerinin

calismalari  ve (cretsiz yapilan tedaviler
miicadeleye bliyuk katki saglamistir. Siireg icinde
cikarilan nizamnameler ve kanunlar da frengiyle
topyek{n savasin temellerini saglamlastirmistir.
Donemi itibariyla bir yandan yoksulluk diger
taraftan savas sartlari yasanmasina ragmen
frengi ve diger bulasici hastaliklarla miicadelenin
araliksiz devam ettigi gortlmektedir. Buna gore
Cumbhuriyetin ilk yillarinda, frengiyle miicadelede
bir basaridan s6z edebilir.

P SR (V)

Sekil 1: Bolu Memleket Hastanesi, Mistakil Bolu Sancagi
Salnamesi, 1334/19165.278

Bilgilendirilmis Onam: Katiimcilardan vyazli
onam alinmistir.

Cikar Catismasi: Yazarlar gikar catismasi beyan
etmemislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar finansal destek beyan
etmemislerdir.
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