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TESEKKUR

Yaklasik iki y1l 6nce yazmaya karar verdigimiz bu kitap i¢in 6ncelikle pandeminin
en yogun donemlerinde siirveyans hizmetleri, COVID-19 poliklinigi, is saghig1 gii-
venligi hizmetleri, mezuniyet dncesi tip egitimi ve uzmanlik egitimi gibi anabilim
dalimizdaki uygulamalarin her asamasinda biiyiik bir 6zveriyle, ara vermeksiniz ve
kimi zaman geceleri de icine alacak bicimde ¢alisan anabilim dalimizin halk sagli-
g1 arastirma gorevlilerine biytk bir tesekkiir ediyoruz. Ayrica Epidemiyoloji Bilim
Dali calisanlari ve epidemiyoloji yan dal uzmanlik 6grencileri basta olmak tizere, Is
Saglig1 Giivenligi Birimi calisanlari, Is ve Meslek Hastaliklar: Bilim Dali ¢alisanlars,
yan dal uzmanlik 6grencileri ve anabilim dalimizin tiim akademisyenlerine de en
derin tesekkiirlerimizi sunariz.

Kitabin ilk taslagi hazir oldugunda btyiik bir dikkatle okuyarak yaptig1 elesti-
rilerle katkilar sunan Akdeniz Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglig1 Anabilim Da-
lindan Epidemiyoloji ve halk sagligi uzmani Dr. Ogretim iiyesi Mestan Emek’e ve
Adana 11 Saghik Miidiirliigii calisani halk sagligi uzmani Dr. Nureddin Ozdener’e ¢ok
tesekkiir ederiz.

Kuskusuz salginla miicadelede hastanemizin tiim ¢aligsanlari temizlik iscilerin-
den, 6gretim tyelerine kadar biiyiik bir 6zveriyle ve yogun bir is yiikii altinda ¢alis-
tilar. Bu nedenle Dokuz Eyliil Universitesinin tiim ¢alisanlarina da bu siirecteki bilgi
birikimimize yaptiklari katkilar nedeniyle tesekkiir ederiz.

Son olarak bu bityiik halk saglig1 acilinde sahada ézveriyle calisan tiim halk sag-
lig1 hizmetleri ¢alisanlarina ve gesitli kurumlarda/hastanelerde emek veren tiim
saglik calisanlarina tesekkiir ediyor ve en derin saygilarimizi sunuyoruz.

Alp Ergor, Biilent Kili¢
Editérler
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ONSOzZ

Halk sagliginin tarihini salginlar olusturur. Binlerce yillik insanlik tarihinde
COVID-19 Pandemisi, karsilastigimiz ne ilk ne de son salgin olacaktir. Varligini
bildigimiz ancak duyarsizlastigimiz baska pandemiler de siirmektedir; HIV-AIDS,
meslek hastaliklari, aclik, yoksulluk, kétt yonetim ve benzerleri gibi.

Bununla birlikte, SARS-cov II'nin neden oldugu COVID-19 Pandemisine, nere-
deyse Ispanyol Gribi Pandemisinden bugiine halk saglig1 acili olarak tanimlayabile-
cegimiz siireclerin tiim yerkiirede yasandig1 ilk ve tek pandemi diyebiliriz. Birinci
basamaktan ti¢clincii basamak egitim ve arastirma hastanelerine, Bakanlik merkez
orgiitiinden sinirlara, tagitmaciliktan tarima her sektér, tiim insanlik halk sagligi-
nin temel yaklasimlarina, uygulamalarina gereksinim duydu. Bu gereksinim kimi
zaman Diinya Saglik Orgiitii gibi kuruluslarca agikea dile getirildi, kimi zaman, 6zel-
likle salginin séniimlenme dénemlerinde yoneticilerce unutuldu. Ancak bir slogana
donen su soylem akillarda kaldi: “salginla savas klinikte degil, sahada kazanilir.” Kus-
kusuz saha demek halk saglig1 calisanlar: demektir. Dolayisiyla salginla savasta halk
sagligi calisanlarinin énemi cok bityiiktiir. Bu sdylemi bir bagka baglamda ele alirsak
salginla savasin 6n cephesinin tiim toplumsal yasam alanlar1 oldugunu, cephe geri-
sininse klinikler oldugunu séyleyebiliriz. Ancak bu salginda 6zellikle kamu yoneti-
minde gorev alanlarin son ek 6deme yonetmeligindeki diizenlemelerde de goriuldagt
izere unutma ve gormeme egilimi giiclii olsa da saglik alaninda calisanlar icin bir
sey son derece net olarak ortaya ¢ikmis oldu; “koruyucu saglik hizmetlerine 6ncelik
verilmelidir’.

Bu kitapta yer alan olgular Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglig:
Anabilim Dali arastirma gorevlileri, yan dal uzmanlik égrencileri ve 6gretim iiyele-
rinin pandemi siirecinde etkin gorev aldiklari alanlarda edindikleri deneyimlere ve
stirec icinde diizenledigimiz iki on-line kursun geri bildirimlerine dayanmaktadir.
Kitabin 6ncelikli amaci COVID-19 6zelinde edindigimiz bilgi ve becerileri, deneyim-
lerimize dayali olarak okurlarla paylagsmaktir.

Okuyucularin, salginla savasimda kullanacaklar: bilgi ve becerilere yonelik he-
deflere eglenceli ve zevkli bir kurguyla erismelerini saglamak amaclanmistir. Bu
amaca ulagabilmek icin, etkilesimli bir kurgu i¢inde okurlari kitabin icine cekmek
hedeflenmistir. I1k boliimlerdeki temel kuramsal ve uygulamaya yonelik kavramlar,
izleyen senaryolarla pekistirilmistir. Ayrica kutucuklar icinde salginla ilgili okuma
(roman, 6yki vb) ve seyretme (film, belgesel) 6nerilerinde bulunulmustur. Okuyucu
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senaryolar1 okurken bir emek vermek, sorulari yanitlamak ve bos kutular1 doldur-
mak durumundadir. Yanitlar ise kitabin son béliminde sunulmustur. Boylelikle
farkli deneyimleri olan okurlarin okuma siirecine ve kitaba kendinden, deneyimle-
rinden katki verebilmesi hedeflenmistir. Her bélimiin sonunda ve kitabin bitimin-
de de bazi pekistirici sorulara ve yanitlarina yer verilmistir.

Kitabin basta halk saglig1 calisanlar1 olmak tizere bu salginda goérev alan veya bir
sonraki salginda gorev alacak herkese yararli olmasini diliyor ve tiim okurlara halk
saglig1 bakis acisiyla keyifli bir okuma siireci diliyoruz.

Alp Ergér, Biilent Kili¢
Editérler
Kasim 2022 / Izmir
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KISALTMALAR LiSTESI:

AHBS: Aile Hekimligi Bilgi Sistemi

ASIE: As1 Sonrasi Istenmeyen Etki

BT: Bilgisayarli Tomografi

COVID-19: Koranavirts Hastalig1

DEU-COVIMER: Dokuz Eyliil Universitesi Covid Izlem Merkezi

DSO: Diinya Saglik Orgiitii

FFP2: Filtreleme Yapan Boliime sahip olan ve havayoluyla bulasan partikiillerin en
az %94’ini tutabilen maskeler (Filtering Face Piece)

FITAS: Filyasyon ve Izolasyon Takip Sistemi

GA: Giiven Aralif1

HASAD: Halk Saglig1 Arastirmalari Dernegi

HASUDER: Halk Saglig1 Uzmanlar1 Dernegi

HES: Hayat Eve Sigar portall

HSYS: Halk Saglig1 Yonetim Sistemi

ICD: Uluslararas: Hastalik Siniflamas (International Classification of Diseases)

ICRS: Tekillestirilmis Bireysel Giivenlik Raporlar1 (Individual Case Study Reports)

ISDEM: i¢isleri Bakanlig1 Salgin Denetim Uygulamasi

ISM: 1l ya da Ilge Saglik Miidiirliigii

KKE: Kisisel Koruyucu Ekipman

MERNIS: Merkezi Niifus idaresi Sistemi

MERS-CoV: Orta Dogu Solunum Sendromu (Middle East Respiratory Syndrome) Ko-
ronavirus

MiZ: Mekansal Is Zekas:

OBS: Oliim Bilgi Sistemi

PCR: Polymerase Chain Reaction

Re: Etkili Bulasicilik Katsayisi (Effective Reproductive Number)
RO: Hastaligin Bulastirma Katsayisi (Basic Reproductive Number)

SARLI: Severe Acute Respiratory Infections-Agir Akut Solunum Yolu Enfeksiyonlar:
13
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SARS-CoV-2: Agir Akut Solunum Yetmezligi Sendromu Korona Viriis-2 (Severe Acute
Respiratory Syndrome-Corona Viriis-2)

SGK: Sosyal Giivenlik Kurumu

SINA: Saglikta Istatistik ve Nedensel Analizler
TC: Tirkiye Cumhuriyeti

TTB: Tiirk Tabipleri Birligi

TUIK: Tiirkiye Istatistik Kurumu

WHO: World Health Organization

14
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TURKIYE'DE VE DUNYADA
COVID 19 PANDEMISI

Belgin Unal

Agir akut solunum yetmezIligi sendromu korona viriis 2 (SARS-CoV-2) salgini, 2019
yili Aralik ayinin sonunda Cin’in Wuhan sehrinde baglamigtir.! Kisa siire i¢inde
diinyaya yayilarak pandemiye déniisen SARS-CoV-2 viriisiiniin neden oldugu hasta-
liga DSO tarafindan COVID-19 ad1 verilmistir.?

1. COVID-19 enfeksiyon zinciri nasildir?

COVID-19 hastalig1 tiim bulagic1 hastaliklarda oldugu gibi etken (kaynak), bulas
yolu ve duyarli kisi arasindaki etkilesimin sonucunda ortaya ¢ikmaktadir (Sekil L.L).
SARS CoV-2 viriisiiniin bir hayvandan kaynaklandigi ve mutasyonla insanlarda has-
talik yapabilir hale geldigi diisiiniilmektedir. Ancak kesin kaynak heniiz saptanma-
mustir.® Hastalik insandan insana gegebilir hale geldikten sonra kaynak, semptoma-
tik ya da asemptomatik enfekte kisilerdir.
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Sekil I. 1. COVID-19 Enfeksiyon Zinciri ve Onlemler
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Hastaligin temel bulas yolu damlacik yoludur. Koronaviriis, enfekte bir kisi nefes
alip verdiginde, konustugunda, gldiigiinde, sarki soylediginde, dksiirdiigiinde veya
hapsirdiginda havaya salinan damlaciklar ve viriis pargaciklar: yoluyla yayilmak-
tadir. Bityitk damlaciklar birkac saniye icinde yere diisebilir, ancak kii¢ctik bulasici
parcaciklar havada kalabilir. Bu nedenle 6zellikle ¢ok sayida insanin toplandig: ve
havalandirmanin yetersiz oldugu kapali ortamlar bulas acisindan risklidir. Hasta-
lik hasta bireylerin 6kstirme, hapsirma yoluyla ortaya sactiklar: damlaciklara diger
kisilerin elleri ile temas etmesi sonrasinda ellerini agiz, burun veya goz mukozasina
gotiirmesi ile de bulagmaktadir.® Bu nedenle COVID-19’u énlemek icin maske tak-
mak, el hijyeni ve fiziksel mesafeyi korumak énemlidir.

SARS Cov-2 viriisii ile enfekte olma agisindan toplumun tiimi duyarhdir. Ozel-
likle kalabalik, havasiz ortamlar, okullar, fabrikalar, huzur evleri, kiglalar, ceza ve
tevkif evleri ve go¢cmen kamplar1 bulas riskinin yiiksek oldugu ortamlardir. Olasi
hastalarla temas olasilig1 yliksek oldugundan saglik calisanlari en riskli meslek gru-
budur. Yapilan calismalar erkekler, 50 yasin iistindeki kisiler, altta yatan kronik
hastali1 olanlarin (hipertansiyon, kalp damar hastaligi olanlar, diyabet, kanser, vb.)
COVID-19 acisindan hassas gruplar oldugunu géstermistir.?

2. COVID-19 hastaliginin kulucka donemi ne kadardir?

COVID-19 hastaliginin kulugka siiresi 2-14 giin arasinda degismektedir.? Yapilan bir
meta analizde inkubasyon siiresi ortalama 5.8 giin (%99 Giiven Aralig1:4.8-6.8) or-
tanca inkubasyon stiresi ise 4.8 giin olarak hesaplanmigtir.*

SARS-Cov 2 viriisii ile enfekte bir kisi, bagisiklik sisteminin durumuna ve hastali-
g1n agirligina bagli olarak semptomplarinin baslamasindan iki giin 6ncesinden bas-
layarak 10 ile 20 giin boyunca hastalig1 saglikli kisilere bulastirabilir.* COVID-19’un
bulastiricilik siiresinin semptomlarin kaybolmasiyla sona erdigi diisiintilmektedir.

Hastaligin Bulastirma Katsayist (Basic reproduction number-R0O), timi duyarlt
olan bir toplulukta enfekte bir bireyin, etkeni aldiktan sonra, bulastirict oldugu do-
nem boyunca ortalama kag farkl: bireye enfeksiyonu bulastirabileceginin ifadesidir.
DSO, COVID-19 icin RO degerini 1.4-2.4 olarak belirtmistir. RO degeri HIN1 influen-
za icin 1.46-1.48, kizamik i¢in 12-18, su ¢icegi i¢in ise 5-7'dir. Salgin devam ederken
bazi kisiler hastalig1 gecirerek ya da asi yoluyla bagisik hale gelecegi icin RO degeri
Re adin1 alir ve tekrar tekrar hesaplanmasi gerekir.®

3. COVID-19 hastaliginin bulgular:

COVID-19, asemptomatik enfeksiyon klinigi ile seyredebilecegi gibi ates, 6ksiiriik, hal-
sizlik, ishal, bas agrisi, kas agrisi gibi spesifik olmayan semptomlarla ilerleyen hafif
bir tist solunum yolu enfeksiyonundan solunum yetmezligine neden olan agir bir pno-
moniye hatta éliime kadar ilerleyen genis bir klinik spektruma sahiptir.2 COVID-19'da
tat veya koku duyusunun kayby, ciltte dokiintii ya da el veya ayak parmaklarinda renk
degisimi gibi daha seyrek rastlanan bulgular da goriilebilmektedir.?

18
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COVID-19, farkl: kisileri farkli sekillerde etkilemektedir. Enfekte kisilerin ¢cogu,
hafif ila orta diizeyde semptomlar gostermektedir. Semptom gosteren hastalarin
yaklagik %80’i hastane bakimi gerekmeden iyilesmektedir. Yapilan caligmalarda
hastalarin yaklasik %15’inin oksijen destegi gerektirecek sekilde hastalig1 agir gecir-
digi %5’inin ise yogun bakima gereksinim duydugu gézlenmistir.>

COVID-19’un agir klinik tablo ile seyretmesi agisindan 60 yas tistl kisiler, erkek-
ler, eslik eden yiiksek kan basinci, diyabet, kalp ve akciger hastaliklari, obezite ya da
kanser hastaliklar1 olan kisiler yiiksek riske sahiptir.2

COVID-19 icin fatalite oran1 DSO’niin Cin Halk Cumhuriyeti’ne ait COVID-19 ra-
porunda %3.8 olarak bildirilmistir. Ancak tlkelerin test kapasitesi artip tani konan
hasta sayisi arttikca temelde 6liim/hasta oranini gosteren fatalite orani disme egili-
minde olmustur. Fatalite oran1 SARS salgininda %11, MERS-CoV’da %35-50 arasinda
iken, Tiirkiye'de 12 Aralik 2020 tarihi itibariyle bu hiz %2.6 olarak bildirilmistir.®

4. COVID-19 hastaliginin sekelleri

Solunum yollari, COVID-19'dan en ¢ok etkilenen sistemdir. Oksiiriik ve nefes dar-
ig1 gibi bazi semptomlar iyilesme sonrasi donemde kalici olabilmektedir” Cin'de
yapilan ¢cok merkezli retrospektif bir calismada, COVID-19 hastalarinin akcigerde-
ki bilgisayarli tomografi bulgularinin taburcu olduktan 3 ay sonra da devam ettigi
gorilmistir®

Ne Seyredelim? CORONA VIRUS EXPLAINED (Belgesel-Dizi)
Yonetmen: Grace Wan

Yayin Platformu: Netflix

Yapim Yili ve Siiresi: 2020, 3 Boliim (71 dk)

Tamamen Corona viriis salginina odaklanan dizi salgindan sonra hazirlanmag
oldukga basarili bir belgesel. Viriisiin gecirdigi degisim, ast calismalart ve salgin
karsisinda insanlhigin yasadigr kaygilar dizide ayrintili sekilde ele alinmis du-
rumda. Yaklasik 25 dakikalik ii¢ boliimden olusan dizi COVID-19 salgininin nasil
yayildigini ve toplum ruh saghgina etkilerinin neler oldugunu kisa siirede anla-
mak isteyen herkes i¢in ¢ok uygun bir belgesel.

Pandeminin basindan bu yana hastalanip iyilesen hasta sayisi arttikca CO-
VID-19’un yol a¢tig1 ikincil sorunlar hakkindaki bilgi artmaktadir.® Ozellikle uzun
stire yogun bakimda tedavi edilen hastalarda fiziksel, bilissel ve duygusal kompli-
kasyon riskinin arttig1 éne siiriilmiistiir.”° italya’da yapilan bir ¢alismada iyilesmis
COVID-19 hastalarinda inflamasyonun psikiyatrik hastaliklar icin bir risk faktorii
olup olmadig1 arastirilmig ve bir aylik takip sonrasi psikiyatrik sekel riskini arttir-
dig1 gézlenmistir.!

DSO, uzun dénem COVID-19 etkilerini saptamak i¢in bir izlem programi olus-
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turulmasi gerektigini vurgulamistir.” Hastaligin uzun dénem etkileri sadece
klinik sekeller ile sinirli degildir. COVID-19 geciren hastalarin aile, sosyal hayat,
sosyal iligkiler, saglik davraniglari, fiziksel ve ruhsal saglik, yeti yitimi, issizlik,
sosyoekonomik durum, isgiiciine katilim, yalnizlik, sosyal dislanma ve ayrimcilik
gibi pek ¢ok boyut acisindan da izlenmesi 6nerilmektedir.'* ISARIC, PHOSP-CO-
VID gibi ulusal ve uluslararasi kohort calismalar: hastaligin uzun dénem etkileri-
ni ortaya koyabilmeyi hedeflemektedir.!**

Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesinde COVID-19 tanisi alan ki-
silerin saglik durumu acisindan multidisipliner bakis acisiyla izlenmesi, verileri-
nin kaydi, raporlanmasi ve yorumlanmasini saglamak amaciyla, Ocak 2021'de CO-
VID-19 izlem Merkezi (COVIMER) kurulmustur. Izlem kapsaminda hastalarin 1, 3
ve 6’1nc1 aylarda telefonla aranmasi ve yapilandirilmig bir gériisme formu yardi-
miyla veri toplanmasi planlanmigtir. Izlem programi kapsaminda 19 Mart 2020-31
Mayis 2021 tarihleri arasinda DEU Hastanesinde tani alan 9896 COVID-19 hastas:
ile gorisiilmiis, sosyodemografik bilgiler, sigara-alkol kullanim durumu, kronik
hastaliklar, ilk bagvurudaki sikayetler ve hastaneye yatis durumu, devam eden si-
kayet varligi, yasam kalitesi (EQ5D), iyilesme algisi, reenfeksiyon, yeni ortaya ¢ikan
hastaliklar, saglik hizmet kullanimi ve sagkalim bilgisi hakkinda bilgiler kaydedil-
mistir.

DEU-COVIMER Kkayitlari gelecekte yapilacak ¢aligmalar agisindan ¢énemli firsat
sunmaktadir. Oncelikle pandeminin basindan beri hastanede tani konan hastalar
COVID-19 kohortunu olusturmaktadir. Kohort, kisa ve uzun dénem klinik, labora-
tuvar ve sosyo ekonomik sonuclar gibi pek ¢cok sonug¢ degiskeni acisindan izlenebi-
lir. Izlem programinda veri baglantilandirmaya (data linkage) olanak verecek bir
tasarim kurgulandigindan hastane bilgi sistemindeki klinik veri ve laboratuvar
verisi, SGK verisi ve ulusal veri tabanlar1 olan Aile Hekimligi Bilgi Sistemi (AHBS)
ve Oliim Bilgi Sistemi (OBS) verisiyle baglantilandirilarak kayitlar tizerinden uzun
dénem izlem calismalar: planlanabilir.®
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Ne Okuyalim? VEBA GECELERI (Roman)
Yazar: Orhan Pamuk

Yayin Evi: Yapi Kredi Yayinlar:

Yayin Yili ve Sayfa Sayisi: 2021, 537 sf.

“«

... “Efendimiz Hazretleri, kolera, sart humma, ciizzam gibi hastaliklarin sirri
mikroplar, bakterilerdir elbette” diye acti konuyu. Ama salginlari séndiirmek
icin artik yalnizca bakteriyoloji kafi degildir, simdi Ingilizler bir de pek miihim
bir salgin ilmi “epidemiyoloji” diye bir sey kesfetmislerdir... Doktor Nuri konuya
devam ederek, epidemiyoloji ilminin kirkbes yil 6nce Londra’daki kolera salgini
sirasinda icat edilisini anlatti.”

Osmanli Padisahi Abdiilhamit zamaninda Minger isimli hayali bir adada gecen
roman 1800’lii yillarin sonunda veba salginina karst alinan 6nlemleri oldukg¢a
gergekgi bir bicimde aktariyor. Ozellikle epidemiyoloji, karantina, hijyen, siir-
veyans gibi kavramlarin nasil ortaya ¢iktigini ve tarihsel éykiilerini merak edi-
yorsaniz ilk sirada okumaniz gereken kitaplardan birisi oldugunu soyleyebiliriz.
Vebanin bulagma yollari, muayene, korunma yollari da tibbi agidan oldukca ger-
cekgi bir dille aktarilmis. Salginla miicadelede ¢ok 6nemli olan dini inanglarla
ve yanlis bilgilerle miicadelenin nasil yapilmas: gerektigi, sehir efsaneleriyle basa
ctkmanin zorlugu da romanda ele alinan énemli konulardan. Arka planda ise
uluslar arasu iligkiler, milliyetcilik, bagimsizlik, dinler, tarikatlar, seyhler ve bir
prensesin ask hikayesi var.

5. COVID-19'dan korunma

Sekil I.1’de COVID-19 Enfeksiyon Zinciri ve enfeksiyon zincirinin kirilmasi i¢in ya-
pilabilecek girisimler sunulmustur. Bulag yoluna yonelik 6nlemler arasinda fiziksel
mesafenin korunmasi, maske kullanimi, kapali ortamlarin havalandirilmasi, kala-
baliklardan ve yakin temastan kaginma, diizenli olarak el yikama ve 6ksiirtirken ya
da hapsirirken agiz ve burnu kapama bireysel diizeyde uygulanabilecek 6nlemlerdir.

Toplumsal diizeyde uygulanabilecek girisimler arasinda insanlarin temasini
azaltic1 diizenlemeler, evden calisma, kalabalik ortamlari azaltici yontemler akla
gelmelidir.

Kaynaga yonelik yapilabilecek miidahaleler ise enfekte olan kisilerin erken tanisi
icin test, hasta veya temasli kisilerin izolasyonu ve hastalarin tedavisi sayilabilir.

Bulagici hastaliklarda asilama duyarli kigileri hastaliktan korumak icin en etkin
aractir. COVID-19’a karst pandeminin baglangicindan sonraki yaklasik olarak bir yil
icinde inaktif viriis, ateniie viriis, protein bazli asilar, viral vektor asilari, mRNA ve
DNA agilar1 gibi farkli tekniklerle asilar gelistirilmistir. Klinik ¢calismalarda asilarin
ozellikle Alfa, Bata, Gama ve Delta varyantlarinda %60 ile %95 arasinda hastaliga bagl
hastaneye yatig ve 6limii énlemede etkinliklerinin yiiksek oldugu saptanmisgtir.'”

Ag1 sonrasi yapilan gozlemsel calismalardan elde edilen sonuglara gore as1 etkin-
liginin %64 ile %97 arasinda degistigi belirtilmektedir. Toplum diizeyinde yaygin
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astlamanin salginin dinamiklerini etkiledigini, 6zellikle hasta, hastaneye yatis ve
olim sayilarinda azalmaya yol actigina yonelik bulgular saptanmigtir.’® Ancak agi-
nin koruma siiresinin belirsizligini korudugu belirtilmektedir.®

6. Pandemide halk saglig1 yanit1

Halk saglig1 6nlemleri, 6nceki salgin ve pandemilerde oldugu gibi COVID-19 pande-
misinde de bulag ve 6limlerin 6nlenmesinde ¢ok 6nemli role sahiptir. Halk saglig1
onlemleri, ilag ve ag1 diginda kalan kisisel koruyucu énlemler (fiziksel mesafe, kalaba-
liklardan uzak durma, el hijyeni, maske kullanimz); cevresel dnlemler (ortam temizligi,
dezenfeksiyon, havalandirma); siirveyans ve yanit 6nlemleri (test, genetic sekanslama,
temash takibi, izolasyon ve karantina); fiziksel mesafe diizenlemeleri (bir arada topla-
nabilecek kisi sayisinin diizenlenmesi, is ve toplumsal hayatta mesafe saglanmast, evde
kalma ve hareketliligin kisitlanmasi vb); ve uluslararast seyahat kisitlamalari baglik-
lar1 altinda toplanmaktadir?®. Hastalif1in asis1 ya da tedavisinin olmadig1 zamanlar-
da bile etkin halk saghig1 6nlemleriyle salgin sinirlandirilabilir.

Salginda halk saglig1 6nlemleri, hastaligin bulagsma- yayilma riski ve saglik siste-
minin yanit kapasitesi gibi géstergeler g6z dntine alinarak giiclendirilip gevsetilebi-
1ir2’DSO, toplumsal etkilenmeyi en aza indirmeyi amaclayan halk sagligi 6nlemleri-
nin, risk ve olanaklarla birlikte degerlendirilerek uygulanmasi icin risk unsurlari ve
mudahale araglarinin hazir olma durumunu goz 6niine alan gostergelerle matrisle-
rin kullanimini 6énermektedir? Halk saglig1 dénlemleri ile ilgili kararlarda birey ve
toplumun refahi tizerine olasi etkileri de géz dniine alinmalidir®. Halk saglig1 6n-
lemleri uygulanirken toplumun katilimi, bilgilendirilmesi cok 6nemlidir. Salginda
verilecek kararlarin kanita ve veriye dayali olmasi icin etkin ve hizli bir stirveyans
sistemi kurulmali ve toplum 6nlemlerin uygulanmasi ve uygulamadan kaldirilma-
s1 konusunda zamaninda bilgilendirilmelidir.?*® Uygulanan énlemlerin hastaligin
insidansina ve hastaliga bagli éliimlere etkisini anlamak agisindan giiglii bir siirve-
yansa ihtiyag vardir.

Halk saglig1 onlemleri, enfeksiyon zincirinin kirilmasi ile salgini énce kontrol
altina alma, sonra da durdurma olanag1 saglayabilir. Bu miiddahaleler, hastalif1 belli
bir bolgede sinirlamaya odaklanan ¢abalardan (baskilama), salginin toplumsal etki-
lerini azaltmaya yonelik cabalara (etki azaltma) dek degiskenlik gosterir. Devletler
olanak ve énceliklerine gore farkli salgin yonetim stratejileri benimseyebilirler.??

7. Tiirkiye'de salginin seyri

COVID-19, 2020’nin basindan bu yana diinyanin her kosesine ulagsmis, pek ¢ok tlke-
nin saglik sistemini zorlamistir. Ulkemizde ilk vakanin saptandig1 11 Mart 2020°’den
11 Subat 2022’ye kadar toplam 12,653,276 vaka saptanmis ve 89,741 6liim olmustur.??
Sekil I.2’de Tiirkiye COVID-19 salgin egrisi gériilmektedir. Salgin egrisi yorumla-
nirken siire¢ icinde siirveyans sisteminde, olgu taniminda degisiklikler olabilecegi
ve bunun da resmi olarak bildirilen olgu sayisin1 etkileyip salgin egrisinin seklini
degistirebilecegi g6z dniinde bulundurulmalidir.
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Sekil I. 2. Giinliik dogrulanmis COVID-19 olgu sayilari, Tiirkiye, 11.02.2022
Kaynak: https://www.worldometers.info/coronavirus/country/turkey/ 11.02.2022

Tirkiye’nin COVID-19 salgin egrisi incelendiginde, 2021 yazina kadar her biri
bir 6ncekinden daha yiiksek olgu sayisina ulasan dort dalga oldugu goriilmektedir.
Mart 2020’de baglayan ilk dalgadan sonra Haziran- Ekim 2020 déneminde salgin
egrisinin yatay bir gidis gosterdigi izlenmektedir. Ancak diinyadaki salgin egrisi
incelendiginde hastaligin 3’er aylik dénemlerde ataklar yaptig1 dikkati cekmekte-
dir. Dolayisiyla Tiirkiye’de 2020 yaz aylarinda goriinen yatay salgin egrisi, bildirilen
olgu taniminin degisikligi ile ilgili olabilir. Kasim 2020 sonu baslayip Subat 2021’de
diisen ikinci dalgay1 Mart 2021'de baslayip Mayis sonu biten {i¢iinct dalga (alfa) iz-
lemistir. Agustos 2021’de baglayip Aralik 2021’ kadar olan dénemde olgu sayilarinin
20binler dolayinda yiiksek olarak siirdiigii bir dalga (delta) devam etmistir. Onceki-
lerden farkl: olarak doérdiincii dalga, yiiksek olgu sayisiyla pik yapmaksizin, Gstten
basik sekilde devam etmistir. Bu egilimde 2021 Ocak ayinda baslayan asilamalarin
etkili oldugu dustiniilebilir (Sekil 1.2.).
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Sekil I. 3. Turkiye’de pandeminin bagindan bu yana giinlitk COVID-19 nedenli 6liim sayilari,
13.12.2021

Viriiste olan yeni mutasyonlar sonucu yeni varyantlar ortaya ¢ikmakta ve her
bir dalgadan sonra olgu sayilarinda artigla giden yeni bir dalga ortaya ¢ikmaktadir.
Mart-Mayis 2021 dénemindeki dalgada Alfa varyant:1 baskin hale gelmistir. Ocak
2022’'den sonraki dénemde Omicron varyantinin yayilmasiyla birlikte giinliik olgu
sayilarinin 100 binlere ¢iktig1 yeni bir dalga siirmektedir.

Sekil 1.3’ teTiirkiye’de pandeminin basindan bu yana COVID-19 olgu sayilarinin
artigina paralel olarak o6liimlerin de artip azaldigi dikkati cekmektedir. Giinliik
olim/vaka oraninin 2021 yili boyunca %0,9-1.0 arasinda Omicron dalgasinda ise
9%0.9-0.7 arasinda seyrettigi izlenmistir.2®

8. Diinya'da salginin seyri

Pandeminin basindan 11 Subat 2022’ye kadar olan donemde tiim Diinyada yaklasik
400 milyondan fazla (407,240,713) kiside PCR ile dogrulanmis COVID-19 hastalig1
bildirilmis alti milyona yakin (5,811,603) kisi ise COVID-19 nedeniyle 6lmiistiir.2®

Sekil 1.4 de dinyada giinltik bildirilen olgu sayisi goriilmektedir. Salgin egrileri
incelendiginde olgu sayilarindaki artis, en yliksek noktaya ulagsma ve azalis dénem-
lerinin yaklasik doérder aylik dongiiler seklinde oldugu dikkati cekmektedir. Aralik
2021den bu yana, Omicron varyantinin yayilmasiyla birlikte tani konan olgu sayi-
sinin 6nceki dalgalara gore ¢ok belirgin bir yiikselige gectigi ve glinliik {i¢ milyonun
tizerinde olgu saptandif1 goriilmektedir.
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Sekil I. 4. Diinyada giinliik bildirilen yeni COVID-19 hasta sayilari, 11.02.2022
Kaynak: https://www.worldometers.info/coronavirus/ (11.02.2022)

Sekil 1.5.te tilkelerde niifusa orantili giinliik bildirilen olgu sayilar: gortilmek-
tedir. Salginin su anda 6zellikle Avrupa tiilkeleri, Rusya, Kuzey ve Gliney Amerika
ilkelerinde aktif oldugu gorilmektedir.
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Sekil I 5. Ulkelere gore giinliik COVID-19 olgu say1si/milyon niifus, 11.02.2022
Kaynak https://ourworldindata.org/COVID-cases Erisim: 11.02.2022

Sekil 1.6 da Pandeminin basindan bu yana saptanan toplam olgu sayisinin il-
kelere gore dagilimi sunulmustur. Pandeminin basindan bu yana saptanan toplam
olgu sayisinin iilkelere gore dagilimina bakildiginda 270,439,377 olgunun yarisina
yakininin ABD, Hindistan, Brezilya, Fransa, Ingiltere, Rusya ve Tiirkiye’den bildiril-
digi gorillmektedir. Tiirkiye bildirilen 12 milyondan fazla olgu sayisiyla 7’inci sirada
yer almaktadir (Sekil 1.6.).
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Sekil 1.6.Pandeminin baslangicindan bu yana Diinyada toplam COVID-19 olgu sayisinin il-
kelere gore dagilim1,11.02.2022

Kaynak: https://www.worldometers.info/coronavirus/worldwide-graphs/#case-distribution

Sekil I.7’de Diinyada pandeminin basindan bu yana giinliik bildirilen 6liim say1-
lar1 goriilmektedir. Salginda olgularin arttif1 dénemlere paralel olarak élim sayila-
r1 da artmaktadir. Diinyada 10-16 Subat haftasi giinde yaklasik 10,500 kisi COVID-19
nedeniyle 6lmustiir (11.02.2022).
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Sekil L.7. Pandeminin baslangicindan bu yana diinyada giinliik COVID-19 nedenli 6liim sa-
yis1, 11.02.2022

Kaynak: https://www.worldometers.info/coronavirus/worldwide-graphs/#total-cases

Sekil 1.8.de Diinya tlkelerinde pandeminin basindan bu yana olan niifus basina
6lim hiz1 goriilmektedir. Diinya tlkelerine bakildiginda pandeminin basindan bu
yana nifus basina en fazla éliimiin goriildiigi tilkeler Peru, Brezilya, Arjantin gibi La-
tin Amerika tilkeleri ile Macaristan, Cekya, Bulgaristan gibi Avrupa tilkeleri olmustur.

Ancak hastalik ve 6liim verileri iilkelerin veri kayit, bildirim sisteminin 6zellik-
leri, saglik sisteminin yapisi, test yapma ve hasta bakim kapasitelerinin yani sira il-
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kelerin demografik yapisindan da etkilenmektedir. Bu nedenle iilkelerin 6liim hiz-
larini karsilastirirken yasa gore standardize etmek gereklidir.
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Sekil 1.8. Yigilimli COVID-19 6liim hizi, milyonda, 11.02.2022

9. Sonug¢

Bu bélimde, COVID-19 hakkindaki bilgiler ve salginin seyri, ana hatlariyla gézden
gecirilmistir. SARS-Cov 2 virtisiiniin mutasyona ugrayip yeni varyantlarin ortaya
cikmasiyla COVID-19 ile ilgili bilgilerde degisiklikler olabilecegi akilda tutulmalidir.
COVID-19 pandemisi gelismis ya da gelismekte olan ayirt etmeksizin tiim tilkelerin
saglik sistemlerini zorlamistir. Pandeminin neden oldugu dogrudan ve dolayl: has-
talik ve kayiplarin boyutu ¢éniimiizdeki dénemde de ¢alisilmaya devam edilecektir.
Diinyanin pandeminin dogrudan ya da dolayli olarak neden oldugu sosyal, politik
ve ekonomik sorunlarla daha uzun siire miicadele edecegi 6ngoriilebilir. Bu noktada
halk saglig1 disiplini pandeminin 6nlenmesinde, kontroliinde ve etkilerinin ortaya
konup politikalarin belirlenmesinde anahtar rolii olan bir disiplin olarak karsimiza
cikmaktadir.
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Tiirkiye'de ve Diinyada COVID 19 Pandemisi i¢cin Sorular

1. Asagidakilerden hangisi COVID-19 salginini kontrol altina almak i¢in hastalig gecirme-
mis kisilere yonelik yapilan miidahaledir?

a. Test uygulamak

b. Ilagla tedavi

c. Niifus hareketlerini kisitlamak

d.Bagisiklama

e. Hastalarin izolasyonu

2. Asagidakilerden hangisi SARS-Cov2 viriisiiniin bulas yoluna yonelik 6nlemlerden degil-
dir?

a. Dlizenli olarak el yikama

b. Oksiiriirken ya da hapsirirken agiz ve burnu kapama
c. Maske kullanimi

d. Fiziksel mesafenin korunmasi

e. Asilama

3. Bir salginda hastalifin bulasiciligini gésteren 6l¢iit hangisidir?
a. AO: Augmentation number

b. RO: Reproduction number

c¢. NO: Node number

d. TO:T zero

e. Hicbiri

4. Toplumda bir hastaligin halk saglig1 tehdidi olusturduguna hangi élciitler degerlendiri-
lerek karar verilir?

a. Hastaligin atak hizi

b. Hastaligin bulasicilig

c. Hastaligin fatalite hizi

d. Hastaligin asisinin ya da tedavisinin varlig1

e. Hepsi

*Sorularin dogru yanitlar: kitabin en sonunda verilmigtir
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SALGIN INCELEMESI

Giil Ergor

I. Giris

Salgin incelemesi tek kaynakli salginlar i¢in yani patlama tarzinda, toplumda va-
kalarin aniden yiikseldigi durumlarda veya ortak bir yerde yasayan, ¢alisan, ortak
etkinlige katilanlarda hastalik goriildigtiinde yapilir. Cogunlukla kaynagin belir-
lenmesi icin inceleme yapilirken, bazi durumlarda etkenin ya da bulagma yolunun
belirlenmesi icin de inceleme yapilir. Salgin incelemenin en 6nemli amaci salginin
kontrolii ve daha sonra olabilecek salginlarin énlenmesidir.

Salgin yerinde incelenmelidir, salginin oldugu bolgeye giderken hastalardan ve
cevreden 6rnek alma ve tasima icin uygun kaplar, bolgenin harita / krokisi hazirlan-
malidir. Salgin incelemesi bir ekip isidir, halk sagligi uzmani, klinik ¢alisanlar: ve
mikrobiyoloji uzmani, ¢evre saghig1 teknisyeni, saglik yonetiminden bir Kkisi, bolge-
nin sorumlu hekimi bu ekipte bulunmalidir. Konunun 6zelligine gore basgka kisiler
de ekibe eklenebilir. Ekip baskani (incelemeden sorumlu kisi - halk saghigi uzmani /
epidemiyolog) ekipteki kisilerin gérev ve sorumluluklarini belirlemelidir.

2. Salgin inceleme Adimlar1
Salgin incelemesi 9 adimda tanimlanir. Bu adimlar her salgin incelemesinde ayni1
sirayla gerceklesmeyebilir. Adimlar agagida siralanmistir: (1)
+ Salgin varliginin dogrulanmasi
+ Taninin kesinlestirilmesi
+ Olgu tanimi yapilarak yeni olgu aranmasi
+ Olgularin kisi- yer- zaman 6zelliklerinin tanimlanmasi
+ Hastalik riski altinda olanlarin belirlenmesi
+ Risk faktorlerine yonelik hipotez gelistirilmesi
+ Epidemiyolojik calisma yapilmasi
+ Korunma ve kontrol 6nlemleri
+ Bulgu ve sonuclarin rapor edilmesi

a) Ilk adimda salginin varhiginin dogrulanmasi gerekir. Vakalarin artigi salgin di-
sinda nedenlere bagli olabilir. Bu olasiliklar degerlendirilmeli ve elimine edilme-
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lidir. Ornegin vaka taniminin degismesi, yeni bir tani testinin kullanima girme-
si, bolgeye yeni bir niifusun gé¢ etmesi, bu hastalikla ilgili toplumsal duyarliligin
artmasi gibi nedenlerle vaka sayisi artisg gosterir. Hastaliklara gore de salgin de-
mek icin gerekli say1 degisecektir. O bolgede hi¢ goriilmeyen bir etkenin goriil-
mesi salgin siiphesi yaratabilir. Bir kizamik vakas1 goriilmesi salgin incelemesi
baglatmak icin yeterli olabilir. Clinki ¢ok hizli bulasan bir hastaliktir ve birden
fazla vaka olabilecegini diisiindirmelidir. Su ve gida ile bulasan hastaliklar iilke-
mizde altyapi eksikliginden dolay1 her zaman goriillmektedir. Bu nedenle vakala-
rin kiimelenmesi ya da ani artigi salgin stiphesi olusturmalidir. Cok belirgin artig
olmadiginda 6nceki dénemler ve diger yerlesim bolgeleriyle vaka sayilari/hizlari
karsilastirilarak daha hafif seyreden salginlari saptamak miitmkiindiir.

b) Ikinci adimda taninin kesinlestirilmesi gerekir. Saglik kurumuna gelen bildirim
genellikle ishalli hastalik ya da dokiintiilii hastalik seklinde olur. Burada énce-
likle hastaligin kesin tanisi laboratuvar yontemlerle konulmalidir. Hastalardan
veya cevreden (su ve gidalardan) alinan érneklerde etkenin gosterilmesi gerekir.
Salgindaki etkenin kesinlestirilmesi i¢in olgularin birkacinda laboratuvar tanisi
yeterlidir. Laboratuvar olanaklari yoksa tani klinik bulgulara gére konabilir, ma-
teryaller ileri inceleme i¢in gdnderilebilir. Tani kesinlestirilemese de salgin varsa
inceleme devam eder.

¢) Uciincii adimda olgu tanimi yapilmalidir. Olgu tanimi klinik bulgularin yani sira,
yer ve zaman Ozellikleri icermelidir. Olgu tanimi salgin incelemesinin baginda en
genis kapsamli olmalidir, olas tiim olgular: icermelidir, zaman i¢inde yeni olgu
tanimlari gelistirilebilir. Genellikle, olasi, kuvvetle olasi ve kesin olmak {izere {i¢
ayri tanim yapilir. Olasi tani en az bir iki klinik bulgu ile yapilabilir, kuvvetle olas:
taniya birkag klinik bulgu ve zaman, yer bilgisi eklenir. Kesin olgu taniminda labo-
ratuvar tanisi veya kesin vaka ile epidemiyolojik baglanti olmasi ibaresi bulunur.

Ne Seyredelim? PANDEMIC: How to prevent an outbreak (Belgesel-Dizi)
Yonetmen: John Suits

Yayin Platformu: Netflix

Yapim Yili ve Siiresi: 2020, 6 Boliim (287 dk)

COVID-19 salginindan énce ¢ekilen bu dizi influenza salginina karst ¢calisan bi-
lim insanlarini, as1 calismalarini ve salginla miicadele yontemlerini ele aliyor.
Insanlig1 bir sonraki salgina hazir olmaya cagiran belgesel ortalama elliser daki-
kalik alt1 boliimden olusuyor. Grip salginiyla miicadele eden saglik calisanlarinin
yani sira bilime karsi cikan geleneksel uygulayicilar ve ast karsitlar: da bu dizi de
ele alintyor. Adeta COVID-19 pandemisi olusmadan hemen once bu riski anlatan
ve tartisan dizi hem toplum hem saglik calisanlari icin mutlaka seyredilmesi ge-
rekenler listesinde olmali.
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d) Dérdiincti adimda toplanan olgularin kisi, yer, zaman 6zelliklerinin ortaya kon-
masi gerekir. Bu asamada bir kroki ya da haritada vakalarin yayginligini ve kii-
melenmelerini gormek miimkiin olur, ayrica olast bulas kaynaklar: da saptana-
bilir. Ornegin suyla bulasan bir salgin oldugunda bélgenin su sistemi de haritada
gorilebilir ve bir onarim yapildiysa onun yeri ile hastalarin dagilimi iliskilendi-
rilebilir. Hastalardan yas, cinsiyet, semptomlar, ilk semptomun baslama tarihi,
olasi risk faktorleri hakkinda bilgi toplamak gereklidir. Bu bilgiler tablo haline
getirilmelidir. Bu asamada en 6nemli ¢iktilardan biri salgin egrisini hazirlamak-
tir. Salgin egrisi vakalarin zamana dagilimini gosteren bir histogram grafigidir.
Grafigin x ekseninde zaman, y ekseninde frekans bulunur. Histogramdaki cu-
buklarin orta noktalarini birlestiren egriye de salgin egrisi ad1 verilir. Tarih ya
da zaman salginin ilk bagladig1 giin olmamalidir. Hastaligin inkiibasyon doéne-
mi géz 6niine alinarak etkenle karsilasilan olasi giin gosterilebilir. Salgin egrisi,
salginin boyutu, etkenin inkiibasyon siiresi ve bulag sekli konusunda bilgi verir.
Altta Sekil 1.9.da Tirkiye’de COVID-19 vaka ve 6liim sayilari histogrami ve salgin
egrisi verilmistir. (2)
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Sekil 1.9. Tiirkiye’'de COVID-19 vaka ve 6liim sayilar1 -
HASUDER-Tiirkiye Saglik Raporu-20202

e) Besinci adimda bu salginda riskli gruplar kimlerdir, bunu belirlemek i¢in 6nceki
adimlarda elde edilen tanimlayici bulgulara bakilir ve en ¢ok hastalananlarin
hangi yas grubunda oldugu, cografi olarak hangi bolgede/mahallede yasadig1 ya
da ortak bir maruziyete (ayn1 fabrikada calismak, ayni digtine katilmak vb) sa-
hip olup olmadiklar: degerlendirilir.

f) Altinci adimda yine tanimlayici epidemiyoloji bilgilerine gore salginin kaynag:
ya da bulas yolu hakkinda hipotezler gelistirilir. Cok yiiksek sayida gastrointes-
tinal semptomlari olan hasta oldugunda ve ortak bir yerden degil de daginik bir
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yerlesimde vakalar goriilldiigiinde salginin su kaynakli oldugu akla gelir. Ortak
bir maruziyet oldugunda meniide hangi yemegin kaynak oldugu arastirilmali-
dir. Ortak maruziyet olmayan ve kaynagin su olmadig1 durumlarda kaynagi bul-
mak daha giiclesir. Bu durumda daha genis bir inceleme yapmak gerekir.

g) Yedinci adimda gelistirilen hipotezi test etmek i¢in bir epidemiyolojik arastir-
ma planlanir. Ortak bir yemek yendigi durumlarda, bu yemegi yiyenlerin tii-
mine ulasildiginda kohort tiiriinde bir calisma planlanir. Bu ¢alismaya retros-
pektif kohort da denilebilir, ciinkii inceledigimiz durumda sonug yani salgin
gerceklesmistir. Kohort arastirmalari ileriye yonelik de olsa geriye yonelik de
olsa aslinda uzun izlem siireleri gerektiren ¢aligmalardir. Oysa salginda arag-
tirma hizla tamamlanmalidir. Bu ¢alismalara kohort adi verilmesinin nedeni,
risk altindaki grubun tamamina ulasilabiliyor olmasidir. Risk altindaki toplum
bilinmiyorsa, ya da cok biiyiikse, olgu-kontrol tiiriinde bir arastirma planlanir.
Hastalarin tamami ya da bir bélimii olgu olarak alinir, komsu ya da arkadas-
larindan saglam kisiler icinden kontroller secilir. Su ve besinlerle bulasan has-
taliklar icin inkiibasyon stiresi icinde ayrintili gida titketimi, ev disinda yemek
yenen yerler anket ile sorulur. Veriler analiz edilir ve riski en yiiksek olan gida,
ya da kaynak epidemiyolojik olarak saptanir. Eger bu kaynak mikrobiyolojik ola-
rak da teyit edilirse daha da iyi olur. Ancak ¢ogu zaman yenen yemekten 6rnek
alinamaz, tiikenmistir, atilmistir. Bu durumda en 6nemli kanitimiz epidemiyo-
lojik kanittir. Nedensellik kriterlerini karsilamasi kaynak olma yoniinde kaniti
daha da gtiglendirir.

h) Sekizinci adimda salginin durdurulmas: ya da bir kez daha ortaya ¢cikmamasi
icin kontrol ve koruma 6nlemleri alinir. Bazi salginlarda inceleme siirerken de
genel onlemler ve saglik egitimi gerceklestirilebilir. Sebeke suyu ile iligkili bir
salgin oldugu diisiintldiigiinde inceleme yapilirken sularin klorlanmasi, konta-
minasyon alanlarina mtidahale edilmesi gibi islemlere zaman gecirmeden bas-
lanir. Kirsal alanda genellikle su depolari ve boru sistemleri istenen kosullarda
degildir. S6z konusu salgin su kaynakli degilse bile depolardan ise baslamak ge-
rekecektir. Inceleme sonucunda kaynagin bir yemek oldugu saptanirsa, bu ye-
megin hazirlanmasi, pisirilmesi ve saklanmasi ile ilgili tiim kosullarin gézden
gecirilmesi, hatali uygulamalarin diizeltilmesi konusunda egitimler ve gerekli
onlemler uygulanir. Bazi salginlarda inceleme bileseni agir basarken bazilarin-
da da koruma ve kontrol 6nlemleri daha 6n planda olacaktir. Asagida Tablo I.1.de
salginda inceleme ve kontrol énlemleri verilmistir.

Koruma 6nlemleri kigilere yonelik hastaliga yakalanmay1 engellemek icin alinan
onlemleri kapsamaktadir. Kontrol kavrami ise toplum icinde hastalifin yayilmasi-
nin engellenmesi anlaminda kullanilmaktadir. Ancak bu iki terim genellikle birlik-
te kullanilir ve yontemler de ortiisiir. COVID-19 salgininda kullandigimiz maske,
mesafe, el yikama, izolasyon ve karantina koruma ve kontrol énlemleridir. Hastalik
icin birincil koruma yapilamiyorsa, hastalik eradike edilemiyorsa kontrol kavrami
agirlik kazanir. Koruma i¢in en 6nemli arac agilardir ama asinin etkililigi cok yiik-
sek degilse koruma ve kontrol birlikte yiiriitilir.
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Tablo I.1. Salginda inceleme ve kontrol énlemleri 6ncelikleri

Kaynak ve Bulas Yolu
Etken Biliniyor Bilinmiyor
Biliniyor inceleme + Inceleme +++
Kontrol +++ Kontrol +
Bilinmiyor Inceleme +++ Inceleme +++
Kontrol +++ Kontrol +

COVID-19 ilk basta Cin’de ortaya ciktiginda, solunum yolu enfeksiyonu olmasi
nedeniyle, viriisii saptamak amaciyla nazofaringeal 6rnekle yapilan PCR ve sekans-
lama ile yeni bir viriisle kargt karsiya kaldigimiz kisa siirede anlasildi. Ancak bu
viriisiin kaynag: belli degildi, bulas yolunun da hava yolu mu damlacik m1 oldugu
bilinmiyordu. Bu durumda salgin incelemesi agirlik kazaniyordu, kontrol i¢in genel
bilgilere gore hastalarin izolasyonu uygulanmakla birlikte kanitlanmasi gerekiyor-
du. Bu dénemde salgin inceleme basamaklar: uygulanarak, kaynagin canli hayvan
pazari oldugu ve damlacik yoluyla bulastig saptandi.

Pandeminin basinda etken, kaynak ve bulag yolu belirlendiginden, biitiin 6ncelik
koruma ve kontrol ¢nlemlerine verilmistir. Bu 6nlemlerin icinde temasli izleme ve
epidemiyolojik baglanti ile risk altindaki kisilerin saptanip karantinaya alinmasi ve
vakalarin izolasyonu en etkili kontrol yontemleri olmustur.

Ne Okuyalim? VEBA (Roman)

Yazar: Albert Camus

Yayin Evi: Can Yayinlart

Yayin Yili ve Sayfa Sayisi: 2001, 277 sf.

“Eger mikrop, dedi Rieux kisa bir sessizlikten sonra, ii¢ giin icinde bir dalag
biiyiitebiliyor, bagirsak bogumlarini bir portakal biiyiikliigiine ve lapa kivamina
doniistiirebiliyorsa hi¢ de tereddiide yol acmaz. Enfeksiyonun yuvalandig yerler
siirekli artiyor. Hastaligin yayiumasina bakinca durdurulmazsa iki ay dolmadan
kentin yarisini 6ldiirebilir. Bdylece bunu ister veba, ister ates diye adlandirin, pek
onemi yok. Onemli olan tek sey, bunun kentin yarisini 6ldiirmesine engel olmaniz”.

Cezayir’in Oran kentinde 1940°h yillarda gecen bir veba salginini konu alan ro-
man Dr. Bernard Rieux’un giinliigii iizerinden veba salgini ile birlikte halkin ceha-
letiyle miicadelesini de anlatiyor. Birden bire kentteki farelerin éliimiiyle baslayan
siire¢ insanlarin hastalanmasiyla ve 6liimlerle devam ediyor. Beklenmedik boyuta
ulasan veba salgini énce kentte biiyiik bir umutsuzluk sonra da zamanla baslayan
dayanismayla birlikte umuda déniisiiyor. Arka planda papazlarin kiliselerdeki
vebayi tanrinin bir cezast olarak tanimladiklart vaazlar, bos inanglar, cahillik,
somiirgecilik ve yoksulluk var. Romanin bas kahramanlar: ise fareler. Albert
Camus’un bu romani her doktor tarafindan mutlaka okunmali.
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1) Dokuzuncu ve son adim genellikle en az 6nem verilen rapor hazirlamak adimi-
dir. Oysa bu adim salginlarin 6nlenmesi ve sizden sonra bir salgin incelemesi
yapacak ekip icin vazgecilmezdir. Salgin incelemesini sirasinda yapilanlar, izle-
nen yontem, karsilasilan sorunlar elestirel bir gozle degerlendirilmeli ve rapor
haline getirilmelidir. Bu raporda yapilan tiim adimlara gore sonuglar ve bunla-
rin gerektirdigi dnlemler ve resmi islemler, diger sektorlere diisen goérevler be-
lirtilmelidir. Yazili bir rapor gelecekteki salgin incelemelerinde yol gosterici bir
belge olacaktir.

Burada aciklanan salgin incelemesi genellikle diger kaynaklarda oldugu gibi su
ve besinlerle bulasan tek kaynakli salginlar i¢cin anlatilmaktadir. Ancak hava yoluy-
la, damlacikla, cinsel yolla, kan yoluyla bulasan salginlarda da ayni1 adimlar uygu-
lanacaktir. Bazi adimlar ¢ikarilabilir, yeri degisebilir. Bu kaynakta yasadigimiz pan-
demiye ait senaryolar bulunmaktadir. Bu senaryolari ¢dzerken yine salgin inceleme
basamaklari uygulanacaktir. Pandemide etkenin ne oldugunu biliyoruz, nasil bulas-
tigin1 biliyoruz, tek bir kaynak yok, her hasta bir kaynak, dolayisiyla burada hipotez
kurma ve epidemiyolojik arastirma yapmamaiza gerek yoktur. Ancak diger basamak-
lar gecerlidir, kisiden kisiye bulasan bir salgin olmasi nedeniyle temasli bulma ve
izleme en 6nemli koruma 6nlemlerindendir.

3. Salginla ilgili baz1 kavramlar:

a) Endemi: Bir enfeksiyon etkeninin ya da hastaligin belirli bir cografyada ya da
toplulukta siirekli gériilmesi durumuna denir.

b) Epidemi -Salgin: Bir enfeksiyon hastaliginin belli bir bélgede beklenenden fazla
gorilmesidir.

¢) Outbreak: Kisa siireli, hizla yayilan sonra sénen salginlara verilen isimdir, daha
cok tek kaynakli (su ve besinlerle) salginlar i¢in kullanilir.

d) Pandemi: Bir hastaligin, enfeksiyon etmeninin ya da saglikla ilgili bir sorunun
tim kitalarda, genis bir alanda yayilim géstermesidir.

Saha incelemesi/filyasyon, kaynagin ve etkenin belirlenmesine yonelik ¢aligma
yapilmasi ve/veya temaslilar dahil koruma ve kontrol énlemlerinin alinmasidir.
COVID 19 hastalarinda yapilan is aslinda “temasl bulunmast ve izlenmesi’dir.®> An-
cak bizim saglik sistemimizde bulasici hastalik bildirim ve énleme faaliyetlerinde
filyasyon adi verilen hastanin evi ya da isyerine giderek kaynak arama isi olarak
bilinen bir ydéntem oldugu i¢in, birinci basamak saglik personelinin tanidik oldugu
bir terminoloji olarak, pandemide de kullanilmaya devam edildi. Bu salgin dam-
lacik yoluyla bulasan bir viriis nedeniyle ortaya ¢iktig icin, kaynak hasta kisidir,
bu durumda bulasi durdurmak icin en etkili yontem hastalarin temaslilarini erken
donemde saptayip, onlarin karantinaya alinmasidir.

e) Olgu tanimi, salgin déoneminde hastalarin klinik, laboratuvar ve bazi yer zaman
ozelliklerinin de yer aldig1 bir tanimdir. Olgu tanimi olasi, kuvvetle olasi ve ke-
sin olarak {i¢ asamali olarak tanimlanir. Olast olgu tanimi olabildigince genis
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bir tanimdir ve olasi olgularin tamamini kapsamasi amaciyla yapilir. Kesin olgu
tanim1 icinde laboratuvar yontemi ile tani konan hastalar vardir. Salgin siireci
icinde bu vaka tanimlarinda degisiklik yapilabilir. Ornegin 29.Haziran 2020 de
giincellenen rehberde olasi vaka tanimina “koku ve tat duygusunda azalma” ifa-
desi eklenirken, yurt dis1 ziyaret dykiist yerine “hastalik acisindan yiiksek riskli
bélgede bulunma” oykiisit konmustur (4). Yeni tanimlayici bilgiler ya da yeni risk
faktorleri tanimlandik¢a bu tanimlar giincellenmektedir.

KAYNAKLAR

1. US Dept of Health and Human Services, Centers for Disease Control and Prevention (CDC) Of
fice of Workforce and Career Development, Principles of Epidemiology in Public Health Practi-
ce, Third Edition, Self-Study Course SS1978, Atlanta, 2012. (Erisim: https://www.cdc.gov/csels/
dsepd/ss1978/ss1978.pdf)

2. Uner, S., Okyay, P. (Ed.). (2020). Tiirkiye Saglik Raporu (HASUDER) 2020. Hipokrat Yayinevi,
Ankara, 2020.

3. Bulasict Hastaliklarla Miicadele Rehberi, Saglhk Bakanligi, Ankara, 2017. (Erisim: https://
hsgm.saglik.gov.tr/dosya/mevzuat/genelge/Bulasici-Hastaliklar-ile-Mucadele-Rehberi-Genelge-
$i-2017-11.pdf)

4. Halk Saglhgi Genel Miidiirliigii, COVID 19 (SARS-Cov-2 Enfeksiyonu) Genel Bilgiler, Epidemiyoloji
ve Tani, Bilimsel Danisma Kurulu Calismas, T.C. Saglik Bakanligi, 29.06.2020. (Erisim: https://
covid19.saglik.gov.tr/Eklenti/39551/0/covid-19rehberigenelbilgilerepidemiyolojivetanipdf.pdf)

37

Covid 19 Salgininda-hv.indd 37 23.11.2022 14:41:25



Salgin Incelemesi B6liimii i¢in Sorular

1. Asagidakilerden hangisi salgin inceleme gerekcelerinden biri degildir?
a. Etkenisaptamak
b. Risk altindaki kisileri belirlemek
c. Kaynagi saptamak
d. Duyarli kisileri saptamak
e. Bulas yolunu saptamak

2. Olgu tanimu ile ilgili olarak asagidakilerden hangisi yanlistir?

a. Salgin incelemesinde olabildigince kesin olgu tanimina uyan olgular saptan-
malidir.

b. Olasi olgu tanimi, kuvvetle olasi tanimindan daha fazla olgu toplanmasini
saglar.

c. Salgin sirasinda olgu tanimi, yeni bilgilere gére uyarlanabilir.

d. Kesin olgu taniminda genellikle laboratuvar kriterler yer alir.

e. Olgu tanimlari bildirimlerde standardizasyonu saglamak i¢in kullanilir.

Bir digiin yemeginde tavuk, pilav ve salata ikram edilmis ve ertesi giin yemege ka-
tilanlardan 74 Kiside gastrointestinal bulgular gorilmiistiir. Digtin yemeklerinden
hicbiri kalmadigi i¢in laboratuvar inceleme yapilamamis, ancak yapilan epidemiyo-
lojik incelemede salata yiyenlerde hastalik daha fazla goriilmusttr (RR 5.4 % 95 GA
3.2-81).

3. Boyle bir salgin asagidakilerden hangisine uymaktadir?
a. Nedensel etken biliniyor, kaynak biliniyor.
b. Nedensel etken bilinmiyor, bulas yolu biliniyor.
c. Kaynak biliniyor, bulas yolu bilinmiyor.
d Nedensel etken bilinmiyor, kaynak biliniyor.
e. Kaynak bilinmiyor, bulas yolu biliniyor.

4. Hangisi salgin egrisinden elde edilen bilgilerden biri degildir?
. Olgularin zaman icindeki dagilimi

a
b. Hastaligin inkiibasyon siiresinin hesaplanmasi
c. Hastaligin bulagsma 6zelligi

d

. Etkenle kargilasma zamani
e. Hastalifin iyilesme siiresi

*Sorularin dogru yanitlari kitabin en sonunda verilmistir
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COVID-19 PANDEMISINDE
KULLANILAN DIJITAL SISTEMLER

Zeynep Sedef Varol

1. Giris

Stirveyans, halk saglig1 eylemini yonlendirmek icin hastalik verilerinin sistematik
ve siirekli olarak toplanmasi, yonetilmesi, analiz edilmesi, yorumlanmas: ve rapor-
lanmasidir.(1) Siirveyans verisi bilimsel yontemlerin etkin bir sekilde uygulanmasi
icin vazgecilmezdir. Siirveyans verileri gtivenilir bilimsel ¢iktilar: almak i¢in kapal
ve acik kaynaklardan elde edilmektedir. COVID-19 pandemisinde agik veri kaynak-
larinin yaygin bicimde kullanilabilmesinin; bu kaynaklardaki verilerin dogrulana-
bilmesinin, nitelik ve isbirligi acisindan olanak saglamasinin; tani, tedavi ve has-
talik etkilerinin daha hizli saptanabilmesi acisindan kapali veri kaynaklarina gore
daha etkili oldugu gorillmiistiir.(2)

Kuskusuz, acik ya da kapali olsun, toplanmuis veri tek basina bir anlam ifade et-
mez. Ister tani, ister énleme, ister sagaltim icin olsun, bir verinin “anlamli” olmasi
icin amaca uygun olarak toplanmasi, uygun istatistiksel yontemlerle analiz edilme-
si, epidemiyolojik olarak yorumlanmasi gerekir. (1) Pandemi siirecinde de, kiiresel
diizeyde olusturulan veri kaynaklarinin dogrulanabilir, seffaf ve dogru yontemlerle
yiritillen aragtirmalarda kullanilmasi gerektigi ortaya ¢ikmistir.

Halk saglig1 uzmanlar: siirveyans sistemlerini amaclarina gére tasarlar. Siirve-
yans sistemi yalnizca veri toplama, yapisal unsurlar ve veri toplamay: destekleyen
bilgi teknolojilerinden olugmaz. Siirveyans sistemini amaclarina gore uyarlamak ve
amaca uygunlugunu degerlendirmek icin yapisal bilesenlerin dogru tanimlanma-
st gerekir. Siirveyans sistemi tanimlayicilari tasarim, yontem ve degiskenleri icerir.
Stirveyans semasl, popiilasyonun tanimlanmasl, veri izleminin desteklenmesi, bilgi
akist, zaman akisi gibi standartlarin saglanmasi siirveyans sisteminin basta belirle-
nen hedefe uygun caligsmasini ve i¢ denetimini saglar.(3)

Stirveyans sistemleri baslangicta, salginlari tespit etmek ve kontrol altina almak
icin tasarlanmistir. Ancak bu sistemler, artik uzun vadeli egilimlerin izlenmesi ve
onleyici tedbirlerin alinmasi, hastaliklarin tani ve tedavisi de icinde olmak iizere
cok daha genis amaclar icin kullanilmaktadir. Giiniimiizde, yukarida soz edilen ta-
nimlayicilarin her biri dijital sistemlerde dinamik olarak izlenebilmekte, toplanan
veriler yerel ve genel diizeyde yorumlanabilmektedir. Ornegin COVID-19 pandemi-
sinde, yerel halk saglig1 yonetimleri, siirveyans verisini temaslilari izlemek icin kul-
lanirken ulusal halk saglig1 yonetimleri uzun vadeli egilimlere ve risk faktorlerine

39

Covid 19 Salgininda-hv.indd 39 23.11.2022 14:41:25



bakarak ulusal pandemi yonetimi yapmak i¢in kullanmistir. Uluslararas: diizeyde
ise acik ve giivenilir veri kaynaklari, COVID-19’un bulas, tani, tedavi ve sagaltim st-
recleri ve toplumsal etkileri ile ilgili hizli bilimsel sonuglar1 saglamistir. Bu bolim-
de, pandemi siirecinde siirveyans ¢alismalarinda veri toplama araci olarak kullani-
lan dijital alt yapilarin diinyada ve tilkemizdeki érnekleri incelenecektir.

2. COVID-19 Pandemisinde Djjital Veri Kaynaklar: ve

Kullanim Alanlar

COVID-19 hastalik tablosunun gorildigt ilk giinden bu yana ¢ok sayida ve cesitte
dijital veri tabani olusturulmus ve farkli amaclarla kullanilmistir. Bu sayede birden

fazla cephede salginla miicadele edilmistir. Bu miicadelede ¢ok farkl: dijital teknoloji
ve platformlardan yararlanilmistir (Tablo 1.2.).

Tablo 1.2. COVID-19 pandemisinde kullanilan dijital teknolojiler

Halk saglig: Dijital ara¢/ teknoloji Kullanim alani
gereksinimi
Dijital stirveyans Makine 6grenimi Web tabanli salgin bildirim
araglar1 ve ¢evrimici
sendrom takip sistemleri
Anket uygulanan telefon Semptom bildirimi
uygulamalar1 ve web
siteleri
Veri toplama ve Veri panolar1
gorsellegtirme
Hizli vaka tespiti Teghis cihaz1 Hizli tani testleri
Giyilebilir sensorlii Febril semptomlarin
cihazlar kontrolii
Makine 6grenimi Yapay zeka ile BT analizi
Toplumda bulagin Akall: telefon ve blutooth Dijital kigi izleme sistemi
engellenmesi uygulamalari
Mobil telefon konum Hareketlilik model
bilgileri analizleri
Halk iletigimi Sosyal medya platformlari Odakl iletigim
Cevirimic¢i arama motoru On bilgi
Sohbet robotu Kisiye yo6nelik bilgi
Klinik bakim Telekonferans Teletip, yonlendirme

Kaynak: Budd, ]., Miller, B.S., Manning, E.M. et al. Digital technologies in the public-health
response to COVID-19. Nat Med 26, 1183-1192 (2020).

Salginin baslangicinda daha ¢ok hastaligin bulag yolu, temas siiresi, temel bu-
lagicilik siiresi gibi 6zelliklerini saptamak icin biyiik 6lcekli veri tabanlar: olustu-
rulmaya caligilmistir. Onegin Aralik 2019’da Xu ve arkadaslari Tablo 1.2.de yer alan
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halk saglig1 ihtiyaclarindan biri olan dijital siirveyans calismasini baglatmuis; salgi-
nin bagladig1 Cin’de, erken donemde, acik, erisilebilir, dogru ve saglam veriler sagla-
mak icin, bireysel diizeyde epidemiyolojik verileri gercek zamanli bir veritabaninda
toplamustir. ‘Laboratuvar onaylr’ olgularin bireysel diizeydeki bilgilerinin il hastalik
kontrol merkezlerinden elde edilmesiyle olusturulan veri seti sunlar1 icermektedir:
hastaligin baslangi¢ tarihi, hastaneye kabul tarihi, enfeksiyonun onaylanma tarihi ve
yolculuk tarihleri, olgularin yas ve cinsiyetleri, cografi dagilim, semptomlar ve Wuhan
deniz iiriinleri pazarina maruz kalma gibi ek bilgiler. Diizenli olarak giincellenen ve
acik erigsimi olan bu verilerin derlenme amaci, COVID-19 salgini baglaminda halk
saglig1 karar verme siirecine rehberlik etmektir.(4) Benzer bicimde, Kucharski ve
arkadaglar: Tablo 1.2.’de dijital stirveyans ihtiyacina yonelik web tabanli salgin bildi-
rim araclarini gelistirmis; yine erken dénemde cesitli hareketlilik ve sosyal mesafe
senaryolari altinda virtistin yayilimini tahmin etmek icin Wuhan’da ve Wuhan’dan
yurt disina ¢ikan vakalarin ozelliklerini agik veri kaynaklari tizerinden elde ederek
karmasik viriis yayilim ve bulasma modelleri gelistirmistir.(5)

Pandemi yonetiminde kritik bir nokta olan ‘vaka tespiti’ stirecinde veri tabanlari
biiyiik yarar saglamistir. Tablo 1.2 de bahsi gecen hizli vaka tespiti icin kullanilan
dijital araclardan biri olan makine 6greniminden tani yontemlerinin gelistirilme-
sinde yararlanilmistir. Yapay zeka ve acik veri kaynaklar birlestirilmis, BT ve X-ray
taramasina dayali ¢cok sayida COVID-19 algilama teknigi gelistirilmistir.(2) ‘Olas1
vaka’ tespiti i¢in de makine 6grenimine dayali web tabanli uygulamalar gelistiril-
mistir. Amerika Birlesik Devletlerinde Augusta Universitesinde, karantina altindaki
duyarli popiilasyonda viriisiin yayilmasini azaltmak amaciyla, cep telefonu tabanl
bir web anketi kullanilarak olast COVID-19 vaka tanist konulmasi i¢in bir algoritma
olusturmustur.(6)

COVID-19’a kars1 a1 ve sagaltim gelistirme stireclerinde de dijital tabanli veri set-
lerinden yararlanilmistir. Asi calismalarinda Kim ve arkadaslari, 1967°'den bu yana
130’dan fazla iilkeden ve 23 milyon yan etki raporunu toplayan Diinya Saglik Orgii-
tit (DSO) kiiresel, tekillestirilmis bireysel giivenlik raporlar1 (Individual Case Study
Reports - ICSR) veritaban1 olan VigiBase veri tabanini kullanarak Pfizer/Biontech
ve Moderna tarafindan gelistirilen mRNA agilariyla asilanmis bireylerin giivenlik
profilini, influenza asisiyla asilanmig kisilerle karsilastirmiglardir.(7) Yeni mRNA
asilarinin gtivenlik profili, influenza agilarinin giivenlik profilinden farkli bulun-
mus; uygulamada mRNA asilamast ile ilgili 6nemli glivenlik kaygisi belirlenmemis-
tir. Tedavi calismalarinda ABD’de Cerner Real-World Data ¢alismasinda ulusal veri
tabanindan pandeminin zamansal degisim siirecinde ila¢ kullaniminin demogra-
fik ve hasta dzelliklerine gore egilimi cikarilmis; ila¢ kullaniminda eyalet, cinsiyet,
yas, sigorta durumu, etnik kokenin etkili oldugu ortaya konmustur.(8)

3. Tiirkiye’de Kullanilan COVID-19 Siirveyans Sistemleri
Tiirkiye'de COVID-19 siirveyansinda kullanilan dijital sistemler DSO bélge tilkele-

rine gore daha ge¢ uygulamaya konulmustur. Mart 2020°de filyasyon ekiplerinin
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formlarina ‘Temasl Takip Formu’ve Saglik Bakanligi tarafindan gonderilen ‘Aydinla-
tilmis Onam Formu’ eklenerek hasta ve temaslilari bilgilendirme ile karantina siire-
cinin takibine baglanmistir. Halk Saglig: Yonetim Sistemi (HSYS) Vaka Takip Modiilii
icinde, pandemi izleminde karantina ve izolasyon uygulamalarindaki sorunlari ¢oz-
meye yardimci olmak {izere ‘dijital temasl takibi’ yazilimlar: gelistirilmistir. Sonra-
sinda, sahada calisan ekiplerin filyasyonu yerinde yapabilmesi amaciyla Filyasyon ve
Izolasyon Takip Sistemi (FITAS) ad1 verilen akilli telefon uygulamasi gelistirilmistir.
Hayat Eve Sigar adl1 vatandas portali da benzer siireclerde uygulamaya ge¢mistir.
Ulkemizde agilama caligmalarinin baglamasiyla sahada as1 caligmalari icin ASILA
uygulamasi gelistirilmistir.

a. Dijital Uygulamalarda Filyasyon Akis Siireci

Salgin siirecinde olusturulan veri akis sistemi uyarinca, Polimeraz Zincir Re-
aksiyonu (Polymerase Chain Reaction — PCR) sonucu pozitif ¢cikan COVID-19 hasta-
lar1, Merkezi Niifus Idaresi Sistemi (MERNIS) ya da adres beyanina gore oturdugu
ilcenin HSYS Vaka Takip Modiilii ekranina vaka olarak diismektedir. Il merkezi ya
da ilcede filyasyon masasi gorevlileri pozitif vakalar: filyasyon ekiplerine, calistik-
lar1 bolgelere gore atamaktadir. HSYS Vaka Takip Modiili‘'ne bildirilen vakalar ve
temaslilar FITAS uygulamasinda filyasyon ekibinin telefonunda goériilebilmektedir.
FITAS uygulamasinda pozitif vakalarin adres ile telefon bilgilerine ulagilabilmekte,
evde izlem ve uygulanan tedavi notlar: girilebilmektedir. izolasyonda/ karantinada
kalacak kisilere mesaj ile onam kodu gonderilmekte ve hasta/temasli bu kodu pay-
lastiginda izolasyon sartlarini yasal olarak kabul etmis olmaktadir. Kisinin verileri
e-nabiz sistemine gdnderilerek aile hekimi tarafindan izolasyon siiresince telefonla
aranarak evde izlemi yapilmaktadir. Izolasyon siiresini kisiler Hayat Eve Sigar (HES)
uygulamasindan kontrol edebilmektedir.

b. Halk Saglig1 Yonetim Sistemi Vaka Takip Modiilii

HSYS Vaka Takip Moduli hem filyasyon calismalarini kolaylastirmak ve standar-
dize etmek hem de il, bdlge ve iilke genelinde bilgi saglamak amaciyla olusturulmus
dijital veri tabanidir. HSYS Vaka Takip Moduli ile pozitif hasta numune bilgisine,
hastalik takip durumuna (yatan/ayaktan), tedavi baglanip baslanmadig bilgisine,
temasli kaydina, adres, telefon bilgilerine ulagma ve bu bilgileri giincellemek mtim-
kiin hale gelmistir. Vaka Takip modiiliinde yetki verilen Il Vaka Takip Yetkili ve Ilce
Vaka Takip Yetkili kullanicilaridir.

11 kullanicilar: kendi illerinde, ilge kullanicilar: kendi ilcelerinde olusturulmus
kayitlar: gorebilmektedirler. Bu kullanicilar evde izlem kayitlarini, numune sonuc-
larini gorebilirler, vaka kaydi olusturabilirler. Uygulamanin anasayfasinda mevcut
durum ve giinlik izlem durum istatistikleri yer alir. Tarih aralig1 girilerek sorgula-
ma yapilabilmektedir. il kullanicilar: kendi illerindeki, ilce kullanicilar: kendi ilge-
lerindeki istatistikleri gorebilmektedirler.
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Asagida HSYS Vaka Takip modiiliinde gerceklestirilen islemlerin uygulama ara-
ylizi ile gosterimleri Sekil 1.10.- 1.15. arasinda siralanmigtir:
1) Tetkik/ tarama amaci ile test alinan hastalar/ saglikli bireyler HSYS sistemine
girilmektedir. (Sekil I.10.)

- Py racteensl - - Bilniddns

Sekil 1.10. PCR testi alinan hasta/ saglikli bireylerin HSYS sistemine girisleri

2) Vaka Bilgileri ve Vaka Takip Bilgileri alanindaki bilgiler doldurulur. Telefon bil-
gisi zorunlu olarak istenir. “Isyeri Sorgula” ve “Okul Sorgula” butonlart ile kisinin
okul ve igyeri bilgileri sorgulanabilir. Ilgili alanlar doldurulduktan sonra Kaydet
ve Devam Et butonu ile islem tamamlanir. (Sekil 1.11.)

Sekil I.11. HSYS kaydi yapilanlarin bilgilerinin sisteme girilmesi
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3) Kaydetme islemi yapildiktan sonra ekranin alt kisminda Vaka Temash Listesi, Nu-
mune Bilgileri, Izlem Listesi, Vaka Seyahat Gegmisi Bilgileri ve Vakanin Kullandi
Ilag Bilgileri alanlari agilir. Vaka Temash Bilgileri alanindaki Temash Listesinde vaka
icin eklenmis temash kayitlar: varsa listelenir. Kisinin yakinlarini temash olarak
hizli bir sekilde kaydetmek icin “Yakinlar: Bul” butonuna tiklanir. Kisinin yakinlar
disinda yeni bir temasl kaydetmek icin “Difer Temash Ekle” butonuna tiklanir.

Sekil I.12. HSYS kaydi yapilanlarin numune, ilag bilgisi, temasli ve izlem listesinin olusturulmasi

Ne Seyredelim? CONTAGION-SALGIN (Film)

Yénetmen: Steven Sodenbergh

Oyuncular: Matt Damon, Kate Winslet, Laurence Fishborne
Yapim Yili ve Siiresi: 2011, 106 dk.

Hava yoluyla ve ¢ok hizli bir sekilde yayilan 6liimciil bir viriise karst miicadele
eden saghk calisanlarini konu alan filmin mottosu “Hi¢ Bir Sey Korku Kadar Hiz-
i Yayilmaz”. Corona virus salginindan yaklasik 8 yil dnce cekilen film 6zellikle
COVID salginina benzemesi nedeniyle daha fazla dikkat ¢cekti. MEV-1 adi verilen
bir virus yarasadan domuza ve sonra da Hong Kong'lu bir asciya bulasiyor. As¢i-
dan hastaligi kapan 3 Avrupali turistten ise ikisi 6liirken birisi hayatta kaliyor.
Viriis hava ve solunum yoluyla hizli yayiliyor ve bir kag giin icinde 6liimciil bir
etki gosteriyor. Uzmanlardan olusan salgin ekibinin toplumda yayilan korku or-

tamiyla miicadele etmeleri de giiniimiiz salginlar: acisindan dikkat edilmesi ge-
reken bir érnek.
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Temas Bilgileri Kayit ekranindan temas olan kisinin kimlik, adres ve temas bil-
gileri kaydedilir. Kisi Tiirkiye Cumhuriyeti (TC) vatandas: ise; kimlik numarasi ile
sorgulandiginda kimlik ve adres bilgileri MERNIS’ ten getirilir. (Sekil I.13.)

L -] . AITL
— —— :
l .

Sekil 1.13. Temasli bilgilerinin gortintiilenmesi

Izlem Bilgileri listesinde kisi i¢in kaydedilmis izlemler listelenir. Yeni bir izlem kay-
detmek icin “Izlem Ekle” butonuna tiklanir. izlem Kayit Ekraninda izlem bilgileri
doldurulur. “Genel Durumu”, “Oliim” secilirse Oliim Tarihi alani; “BT Var mi?” secene-
¢i isaretlenirse, BT Sonug alani aktif hale gelir.

Sekil I.14. HSYS’ye izlem bilgilerinin girilmesi
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Vaka Takip Listesi ekraninda kaydedilen vakalar listelenir. Vaka Takip Kayit ekra-
nindan vaka kaydi yapilan hastalar ve bu hastalara eklenen temasl kisiler filyasyon
listesine diiger. 11 kullanicilar kendi illerindeki kayitlari, ilge kullanicilar: kendi il-
celerindeki kayitlari gorebilirler. (Sekil I.15.)
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Sekil I.15. Vaka Takip Listesi

Bu islemlerin yani sira il yetkili kullanicilar: filyasyon siirelerini, filyasyonun
adres bilgisine ne kadar mesafelik alanda yapildig1 gibi biitiinciil verileri gérebil-
mektedir.

c. Filyasyon ve izolasyon Takip Sistemi (FITAS)

Filyasyon ve Izolasyon Takip Sistemi (FITAS) mobil uygulama olarak gelistirilmis
ve 13 Nisan 2020 tarihinde kullanilmaya baslanmistir. FITAS uygulamasi, Halk
Saghgi Yonetim Sistemi (HSYS), Merkezi Niifus Idaresi Sistemi, e-Nabiz Kisisel Saglk
Sistemi, e-Rapor, e-Regete, Sosyal Giivenlik Kurumu (SGK), Mekdnsal Is Zekast (MIZ),
Icisleri Bakanhgi Salgin Denetim Uygulamasi (ISDEM) gibi sistemler ile entegre calis-
maktadir. Bu sistem siirveyans kapsaminda vaka bildirimi yapildiginda saha incele-
mesi ve filyasyon yapilirken saha ekiplerinin vaka ve risk altindaki temash kisilere
hizlica ulasmasi amaciyla uygulamaya alinmigtir. FITAS mobil uygulamasi 200 bine
yakin saha ekiplerince kullanilmaktadir. FITAS uygulamasi saha ekiplerinin sorum-
lu olduklar1 bolgede goriilen vakalar: gormelerini, uygulama tizerinden “santralden
ara” ozelligi ile vaka ve temaslilar1 aramalarini, evde izleme alinan vakanin temaslh
bilgisinin sahada alinmasini, temasli ve vaka icin gerekiyorsa uygun Uluslararasi
Hastalik Siniflamasi (International Classification of Diseases — ICD) kodu ile istira-
hat raporu yazilmasini, temaslilardan bogaz burun siiriintiisit alinmasi gerekiyorsa
numune barkodlarinin ve laboratuvar girislerinin yapilmasini, verilen ilac bilgisi-
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nin girilebilmesini, evde izlem bélimiine hastanin genel durumunu, belirtilerini
ve uygulanan tedavinin kaydedilebilmesini saglamistir. Ancak, uygulamay1 sahada
kullananlar siklikla, uygulama tizerinden telefon etmekte yasanan giicliiklerle, in-
ternet erisiminin sorunlu oldugu yerlerde bilgi girisi yapamamak gibi sorunlarla
karsilagsmaktadirlar.

Bunlara ek olarak, iilkenin bagisiklik haritasinin ¢ikartilmasi amaciyla Tiirkiye
Istatistik Kurumu (TUIK) ile birlikte yapilan antikor diizeyi ve asemptomatik vaka
prevelans calismasinda da saha arastirmasi siireci dijital ortamda FITAS mobil uy-
gulamasi aracilifl ile yiritalmastir.

FITAS uygulamasi Tiirkiye salgin yayilimini géstermekle birlikte Saglik Bakan-
lig1 ve 11 Saghik Midirliga dizeyinde, Tiirkiye Aktif Vaka Haritast Panosu ve Anlik
Filyasyon Noktalar: Panosu araciligiyla vakalarin harita iizerinde konumlanmasini
izlemek ve FITAS uygulamasini kullanan saha ekiplerinin cevirimici/cevirimdigi
olma durumlarini ve anlik olarak filyasyon yapilan yerleri gézlemek i¢in de kulla-
nilmaktadir. Panoda son 1 saat icinde ¢evirimici olan ekipler yesil, olmayan ekipler
mavi renkte gosterilir. Kirmizi yanip sénen noktalar ise orada, o anda bir filyasyon
kapatildigin1 gosterir. Filyasyon Mesafe Panosunda ise vakanin konumu ve FITAS
uygulamasindaki sahadaki ekibin ‘FILYASYONU KAPAT’ islemi sirasindaki filyasyon
konumu arasindaki mesafe hesabi yapilir. Sahada calisan ekiplerin denetlenmesi
amaci da tasiyan bu uygulama FITAS konumlarinin gercek adres ile uyumsuz olma-
st nedeniyle saglik calisanlarinin sorun yasamasina neden olabilmektedir. Buna ek
olarak filyasyon basarisinin mesafe ve siire iizerinden iki 6l¢iite indirgenmis olmas,
zaman kaygisi ile dzellikle vaka sayisinin yiiksek oldugu bolgelerde filyasyonun nite-
ligini olumsuz etkilemistir.(9,10)

d. Hayat Eve Sigar Uygulamasi (HES)

Hayat Eve Sigar (HES) uygulamasi ile vatandaslar, yasadiklar: ya da gidecekleri
boélgedeki risk durumunu ve hastalik yogunlugunu harita tizerinden gorebilmekte-
dir. Pandeminin ilk doneminde (Mart 2020 - Eyliil 2020) uygulama tizerinde ihbar
modiilii ile salgin kurallarina uygun olmadig: diisiiniilen durumlar ISDEM’e bildi-
rilmistir. HES Uygulamasi ile vakalarin izolasyon bilgisi, temash bilgisi goriilebil-
mis ve temasl bildirimi yapilabilmistir. Tiirkiye Giinliikk Koronaviriis tablosu da
uygulamada yer almistir. Bakanlik, Pandeminin ilerleyen dénemlerinde sistemde
gerekli degisikleri yapmuistir. Biitiin siirecte, kamu, kurum ve kuruluslarinda, aligve-
ris merkezlerinde, seyahatlerde kullanimi zorunlu olan HES Kodu, 3 farkli ydontem
(SMS, e-Devlet Kapist ve HES Uygulamast) ile alinabilmistir.
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Ne Okuyalim? ATES NEFES - Kuduz Diigiinii (Oykii)

Yazar: Ahmet Naim

Yayin Evi: Can Yayinlar

Yayin Yili ve Sayfa Sayisi: 2009, 175 sf., 15 éykii, (Kuduz Diigiinii 7 sf.)

“...Képegin disledigi yeri cakiyla oydum, dedi. Sonra da oyulan yeri kizgin demirle
dagladim.

-Bacak kadar masuma yazik degil mi be! Kuduz daladiysa palgurtlatirdin olur
biterdi. Kuduz diigiiniine harcayacak, palgurtcuya verecek ii¢ bes kurusa kiya-
madiysan biz verirdik.

-Vallahi aga, ben demirciyim. Devalarin en iyisinin ates olduguna ve atesin her seyi
temizledigine inanirim. Kuduzdan siiphelendim, aklimin erdigi kadarini yaptim...”
Ahmet Naim’in 1940’ yullarda yasadig1 Zonguldak ve civarinda gegen dykiilerin-
den olusan kitabinin bu 6ykiisii kuduz olma riskine karsi halkin yaptigi geleneksel
uygulamalardan ornekler veriyor. Kuduz bir kopek tarafindan isirilan ve kuduz
olmamast i¢in “kuduz diigiinii” adi verilen bu yontem ¢ocugun uyutulmadan iig
giin boyunca davul zurna esliginde kuduz diigiinii denilen bir ortamda tutulmasi
ve oliisii getirilen kuduz kopegin iizerinden kirk kere atlatilarak, en sonunda el-
biselerinin ¢ikartilarak yakilip gomiilmesi torenini anlatiyor.

4. Sonug

COVID-19 pandemisi dijital stirveyans sistemlerinin giincel olarak 6nemini ortaya
koymustur. Diinyada her tilkenin bu siirecte gelistirdigi teknolojilerin siirveyans ¢a-
lismalari, daha genis 6lcekte ise toplanan verilerin tani-tedavi yontemlerini gelistir-
me slireclerinde etkili olmasi salgin yonetimi icin oldukca kritiktir. Buna ek olarak
evde izlemi yapilan vaka ve temaslilarin dijital alt yap: ile danigsmanlik ve destek
almasi, denetlenmesi diinya genelinde saglik sistemlerinin kitlendigi kosullarda sal-
gin yonetimini kismi olarak desteklemistir.

Salgin yonetiminin basamaklarindan biri sistematik bir yaklagimla salgin yo-
netiminin degerlendirilmesi; verilerin seffaf, standart ve anlasilabilir bir bicimde
bilim cevreleri ve kamuoyu ile paylasilmasidir. Ttrkiye’de kullanilan siirveyans sis-
temleri salginin basindan bu yana Saglik Bakanligi ve I¢ Isleri Bakanligrna ve bu ba-
kanliklarin tagra orgiitlenmelerine bilgi saglamaktadir. Sinirli sayida kisinin takip
ettigi biitiincil veri seti acik, seffaf ve bilimsel olarak paylasiilmamaktadir. Diinya
capinda acik ve giivenilir veri kaynaklarinin tilkeler bolimiinde Tiirkiye verisi “yok”
veya “giivenilir degil” olarak yer almaktadir. Ciddi sayida vaka ve mortalite verisinin
oldugu iilkemizde milyonlarca insana hidroksiklorokin ve favipiravir isimli ilacla-
rin dagitildigi filyasyon calismalar: genis 6lcekli bir kohort ¢alismasi olarak deger-
lendirilebilir; tiim diinya bu ilaglarin etkinligini tartisirken hastalara gereksiz ilag
tedavisi uygulanmasinin éniine gecilebilirdi. Tiirkiye’de bes milyona yakin hastaya
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uygulanan hidroksiklorokin ilacinin tim klinik verileri Saglik Bakanliginda mev-
cuttur. Bu veriler bilim cevrelerine acilmamis, nesnel olarak degerlendirilip analiz
edilmemis, sonuglar1 paylagilmamistir. Bununla birlikte Saglik Bakanliginda tiim
tedavi stireclerine iligkin bityiik 6l¢cekli bir veri tabani bulunmaktadir. Bu veri taba-
n1 hastaligin bulagmas, belirtileri, seyri, uygulanan tedavilerin etkinligi, tedavi st-
recinde ortaya ¢ikan sorunlar ve hastaligin sonuclarina iligkin analiz yapilabilecek
imkan sunmaktadir. Ancak bu veriler paylasilmadig: gibi analiz sonuglar1 da pay-
lagilmamuistir. Benzer sekilde as1 yan etkileri ile ilgili Saglik Bakanligrnin “COVID-19
asist uygulamalarindan sonra goriilen istenmeyen etkilerin kayit ve bildiriminin elekt-
ronik olarak sisteme entegre edilmesine ve potansiyel yan etki cesitliligine gore siste-
min duyarliligini artiracak sekilde diizenlenmesine yénelik ¢calismalar ise 2020 yilinin
Aralik ayinda COVID-19 agilar: heniiz iilkemize gelmeden tamamlanmas ve elektronik
ASIE izleme sistemi yiiriirliige alinmistir” agiklamasi ve HES uygulamasina vatanda-
sin asl yan etkisi girisi yapma imkani taninmasi disinda bir bilgi yoktur. Ag1 yan
etkileri ile ilgili diizenli analiz edilen bir veri tabani olup olmadig, var ise veri ana-
lizinin sonuclari paylasilmamuistir. Oysa Avrupa kitasi, Cin, ABD basta olma iizere
pek cok iilke tedavi ve asi ile ilgili verilerini tiim diinya ile acik ve seffaf bir sekilde
paylagsmakta; diizenli raporlama yaparak sonuclari yayimlamaktadir. Pandeminin
basindan bu yana bu kadar hizli bir sekilde as1 ve tedavi ¢alismalarinin yapilmasi
bir yaniyla bu acik iletisim ve paylasim ile miimkiin olabilmistir.

Salgin yonetiminde iilke diizeyinde hastalik siklig1 ve sosyo-demografik 6zellik-
lerin bilinmesi 6nemlidir. Salginin izlenmesi ve miicadele acisindan hastalanan ve
olenlerin yas, cinsiyet, meslek, yasadig1 yer, sosyal giivence gibi verileri ne diizeyde
kayit altina alinabilmis oldugu bilinmemekle birlikte Saglik Bakanligrnin siirveyans
kayitlarindaki bilgiler de hic paylasiimamaistir. Buna ek olarak Temmuz 2021'de Sag-
ik Bakaninin “Her vaka hasta degildir” aciklamasindan sonra aylarca toplam test sa-
y1s1, toplam vaka sayisi, toplam vefat sayisi, hastalarda zatiirre orani, agir hasta sayisi
ve toplam iyilesen hasta sayisi verisi paylagilmamistir. Ote yandan salginla miicadele
etmek i¢in -aciklandig1 kadariyla- glinliik vaka, test, hasta, iyilesen, 6lim sayilarini
bilmek yeterli degildir. Koruyucu énlemlerin alinabilmesi i¢in bir hastanin ortalama
kac temaslis1 oldugu, temaslilarin kacinin hasta oldugu, hangi meslek gruplarinin
risk altinda oldugu, hangi yerlesim boélgelerinde hastaligin kiimelendigi gibi verilere
ve bu verilerin giivenilir olmasina ihtiyac vardir. Bununla birlikte salgin yonetiminde
sistematik olarak bu verilerin toplanmasi ve raporlanmasi tek basina yeterli degildir.
Seroprevalans calismalariyla hastalifin toplumdaki yayginlig: belirlenmelidir. Yine
Saglik Bakanlhigrnin TUIK ile birlikte Ocak 2021 tarihinde dijital veri tabani FITAS
uygulamasindan faydalanarak yaptig1 seroprevalans ¢alismasinin sosyo-demografik
ozelliklere ve illere gore sonuclari bilim cevreleri ve kamuoyu ile paylasilmamaistir.
Benzer sekilde hastaligin seyrini ve mortalite hizini etkileyen COVID-19 varyantlari
ile ilgili ka¢ merkezde sekanslama yapildig, pozitif vakalarin ne kadarinin hangi var-
yant olduguna dair veri paylasimi yapilmamaktadir. Pek cok iilke COVID-19 varyant-
larinin dagilimini tablolar halinde yayimlamakta, Ingiltere tiim varyant analizlerini
haftalik olarak demografik dagilimlariyla raporlamaktadir.
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Salgin yonetiminde fazladan 6lim hesaplamalar: ile hem dogrudan COVID-19
olimleri, hem de saglik sisteminde pandemi nedeniyle ortaya ¢ikan hizmet aci-
gindan kaynaklanan olimler ortaya ¢ikarilmalidir. Saglik Bakanligrnin fazladan
oliimler ile ilgili veri ya da rapor paylasimi olmamustir. Ustelik TUIK’in Haziran
2027’de yayimlayacagi 6liim istatistikleri de yayimlanmamaistir. Oysa Tiirk Tabipleri
Birligi (TTB) 2020 yilindaki fazladan 6liimlerin yaklagik dortte Gi¢iiniin, dogrudan
COVID-19’a bagl 6liimler oldugunu; Saglik Bakanligrnin bildirdigi pandemiye bagh
oliim sayisinin en az ii¢ kat1 aciklanamayan fazladan 6lim gortaldigint defin veri-
lerinden hesaplayarak ortaya cikarmaistir. (9) COVID 19’a bagl fazladan oélimlerin
kaydinda sikinti oldugu gibi saglik hizmetlerine erisimde yasanan sorunlarin sebep
oldugu fazladan olimler hakkinda da veri yoktur. Aksayan saglik hizmetleri fazla-
dan 6limlere, geciken tanilara, ilerleyen kronik hastaliklara yol agmistir.(10) Hangi
yas grubunda, hangi ilde, hangi ek hastaliklara sahip insanlarin 6ldiigii bilinmedigi
icin bu 6limleri engelleyecek bir miidahale programi olusturmak da mamkiin ol-
mamaktadir.

Saglik Bakanhigi tarafindan kullanilan “Saglikta Istatistik ve Nedensel Analizler
- SINA” ve “Mekansal Is Zekas: - MIZ” gibi yazilimlar da illerde ya da ilcelerde ve has-
tanelerde salginla miicadele siirecinde kullanilmistir. Bakanlik, kullanilmakta olan
pek cok yazilima pandemi stirecinde, COVID 19 ile ilgili 6zel eklemeler de yapmistir.
Boylelikle, AHBS’ye temasli izleme moduliiniin eklenmesi gibi pek cok uygulamanin
entegrasyonu ve raporlamasi gelistirilmistir.

Digital stirveyans halk saglikc¢ilara 6nemli firsatlar sunmasi yaninda toplum tize-
rinde artan gozetim ve bilgi tekeli gibi 6nemli riskleri de beraberinde getirmektedir;
bu yeni durumla ilgili tartismalar siirecektir.

Salgin yonetiminde aktif siirveyans sisteminin kurulmus olmasi ve sistematik
bir bi¢cimde filyasyon uygulamasy; siirveyans verilerinin mtidahaleleri de belirle-
yecek sekilde analiz edilip rapolanmasi sarttir. Buna ek olarak salgin siirecinde
gerekli 6nlemlerin alinmasi ve saglik hizmetlerinin organizasyonu icin verilerin
paylasimi ve seffaflik bliyiik 6neme sahiptir. Siirveyans calismalarini ve miidahale
yontemlerini oldukca kolaylagtiran dijital sistemlerin etkin kullanimi sadece CO-
VID 19 pandemisi i¢in degil yeni epidemi ve pandemiler icin stirekli gelistirilmeli
ve degerlendirilmelidir. Bu bir eylem plani olarak Saglik Bakanligrnin bilim cev-
releri ve uzmanlik dernekleri ile planlamasi gereken, ulusal diizeyde epidemiyoloji
merkezi altinda yeni salginlara hazirlik caligmalarini yiiriitecek bir 6rgiitlenme
ile miimkiin olabilir.
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COVID-19 Pandemisinde Kullanilan Dijital Sistemler I¢in Sorular
1. Asagidakilerden hangisi siirveyans sisteminin basta belirlenen hedefe uygun calismasini
ve i¢ denetimini saglayan bilesenlerden biridir?
a. Surveyans semasl

b. Popiilasyonun tanimlanmasi
c. Veriizleminin desteklenmesi
d. Bilgive zaman akis!

e

. Hepsi

2. COVID-19 pandemisi siirecinde dijital siirveyans sistemlerinin kullanim alanlarina ba-
kildiginda asagidakilerden hangisi daha cok yerel halk sagligi yonetimlerinin kullanim
alanina girmektedir?

a. Taniyontemlerinin gelistirilmesi
. Ag1 gelistirme calismalar:

b
c. Vaka ve temaslilarin izlenmesi
d. Ilag gelistirme calismalar:

e

. Risk degerlendirmesi yapan yapay zeka uygulamalarinin gelistirilmesi

3. Asagidakilerden hangisi COVID-19 pandemisinde gelistirilen dijital teknolojiler icinde
yer alan dijital araclardan biri degildir?

a. Makine 6grenimi

b. Akilli telefon uygulamalar:
c. Teletip uygulamalari

d. Sohbet robotu
e

. Giyilebilir sensorlii cihazlar

4.Asagidakilerden hangisi Tiirkiye’de COVID-19 pandemisinde kullanilan dijital siirveyans
araclarindan biri degildir?

a. Temasli Takip Formu
. Halk Saglig1 Yonetim Sistemi (HSYS) Vaka Takip Modiili

. Hayat Eve Sigar (HES)

b
c. Filyasyon ve Izolasyon Takip Sistemi (FITAS)
d
e. ASILA uygulamasi

*Sorularin dogru yanitlari kitabin en sonunda verilmistir
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KRIZ YONETIMI VE COVID-19
PANDEMISI

Biilent Kili¢

1. Giris

2020 yilinda COVID-19 pandemisi ile baslayan krizler, 2021 yilinda orman yangin-
lar1 ve sel felaketleri ile devam etti. 2022 yilinda halen COVID-19 pandemisi tiim
diinyada etkisini stirdiirmekte. Bir yandan iklim krizi diger yandan yeni ve yeniden
ortaya ¢ikan salginlar (Ebola, SARS, MERS vb) tim diinyanin en énemli sorunlar:
haline geldi. Bu durum halk sagliginin ve kriz yonetiminin énemini artirdi.

Kriz yonetimi beklenmedik bir anda meydana gelen ve bir kurumun hedeflerini
ve/veya isleyis diizenini tehdit eden, kurumun yasamini tehlikeye sokan, gerilim
yaratan ve acil miidahale gerektiren durumlarin yonetilmesidir (7). Bu anlamda sag-
lik alanindaki krizler ¢ozlilmesi “kararii” bir eylemi gerektiren ¢ok kritik anlardir.

Kriz yonetimi salt teknik bir konu gibi géziitkmekle birlikte aslinda 6ziinde “insa-
ni” bir eylemdir ve Peter Drucker’in deyimiyle modern orgiitli toplumlarin yapisal
sorunlarini ¢oziict “anahtar”bir rol Gistlenir (2). Yonetim sdzctgii “yén vermek” eyle-
minden koken alir ve dolayisiyla kriz yonetimi de 6ztinde bir yonlendirme eylemidir
(3). Tek farki acil olmasi nedeniyle hizli ve kararl bir sekilde yapilmasi gerektigidir.

COVID-19 pandemisi tiim diinyada saglik calisanlar: ve saglik sistemi izerinde
asir1 bir yiik yaratmigstir. Pandemi ortaminda saglik calisanlarinin yasadigi sorun-
lar1 arastiran ve farkli ilkelerde yapilmigs 46 niteliksel calismanin degerlendirildigi
bir meta analizde saglik calisanlarinin yasadigi sorunlarin 8 tema altinda kiimelen-
digi saptanmustir (4):

a) Fiziksel Saglik ve Giivenlik Endisesi (kendisi ve yakinlar: igin)

b) Artmus Is Yiiki

c) Stigma (damgalama)

d) Etik, Ahlaki ve Profesyonel ikilemler

e) Kisisel ve Profesyonel Gelisim

f) Destek (aile, is arkadaslari, medya)

g) Bilgi (iletisim, egitim)

h) Resmi Destek

Ustte verilen temalarin tamami kriz durumlarinda yoneticilerin 6niine ¢ikacak
olan konulardir. Bu nedenle saglik yoneticilerinin bu kavramlara ézel bir 6nem ver-
mesi, calisanlarinin kaygilarini ve destek gereksinimlerini anlamas: gerekmektedir.
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2. Krizlerin Nedenleri ve Yapilmasi Gerekenler

Krizlerin nedenleri ic ve dis faktorler olarak ikiye ayrilabilir (1). Dis faktorlerin ba-
sinda COVID-19 salgininda oldugu gibi beklenmedik bir anda ortaya ¢ikan salginlar,
afetler, ekonomik krizler ve kaynak yetersizligi gelir. Krizi olusturan i¢ faktorler ise
esitsizlikler, calisma kosullarinin kotiilag, yiksek stresli isler, kati érgiitsel yapi,
seffaflik olmamasi, iletisim bozuklugu ve belirsizliklerden olusur. Ancak kriz du-
rumlarinda en biiylik sorunlar aslinda kotii yoneticilerden kaynaklanir. Yani krizle-
rin devaminda ve siddetlenmesinde esas sorun ¢ogunlukla kurum ici ve kurum dig1
kotii yoneticilerdir.

Tim bu faktorler krizlerde 6nemli olmakla birlikte krizleri agirlastiran nedenle-
re iligkin ¢6ziim 6nerileri altta verilmistir:

a) Yiiksek Stresli Islerin Déniistiiriilmesi

Bir is yerinde krizi agirlastiran nedenlerin basinda c¢alisanlarin agir bir is yiki
altinda olmalarina karsin yaptiklar: isi yeterince kontrol edememeleri gelir. Bu ne-
denle calisanlarin is Gizerindeki kontrol kapasitelerini artirmak, kriz donemi gibi
asiri caligmayi gerektiren dénemlerde son derece énemlidir. I Yitkii-Kontrol-Destek
Modeli olarak bilinen yaklasima gore agir is yiikii ve diisiik is kontrolu “yiiksek stresli
bir is” olarak tanimlanir (5). Bu nedenle kriz dénemlerinde 6ncelikli hedef yiiksek
stresli igleri “aktif is” konumuna getirmek yani ¢caligsanlarin is tizerindeki kontrolu-
nu artirmak olmalidir. Ancak yiiksek stresin azaltilmas: islevsel stresin azaltilmasi
anlamina gelmez. Islevsel stres belli bir diizeyde olmasi istenen ve calisanlarin ya-
raticiligini ve motivasyonunu artiran olumlu bir stresdir. Isyerinde ¢atigma insa-
nin sosyal bir varlik olmasindan o6tiirti kacinilmaz ve dogal bir olaydir. Ancak bu
catisma fonksiyonel (bilissel) degil, non-fonksiyonel (duygusal) olursa sorun yaratir.
Bu nedenle kurumun ve ¢alisanin performansini artiracak diizeyde bir fonksiyonel
stres sorun yaratmaz (6).

Ayrica yapilan ¢alismalarda saglik ¢alisanlarinda duygusal stresin yiiksek oldu-
gu ve ig yikinin bu stresi artirdigi saptanmigtir. Duygusal stresi azaltmanin en iyi
yolu olarak is arkadaslariyla konusmak, egzersiz yapmak ve aile ile zaman gecirmek
olarak gosterilmektedir (7).

b) Isyerinde Esitsizliklerin Azaltilmas1

Kriz donemlerinde artan is yiikii nedeniyle tiim caligsanlar esitsizliklere kars:
hassas bir hale gelir. Ozellikle isyerindeki esitsizliklerin énlenebilir olmasina karsin
yOneticinin bunu gérmezden gelmesi daha biiyiik bir sorun yaratir. Bu donemler-
de calisanlarin hepsi fazla calismayi tolere etse bile, kendi aralarindaki esitsizlikler
hemen goze batar. Bu nedenle kriz donemlerinde aslinda herkesin ¢ok calismasi de-
¢il, tersine bazilarinin ¢ok, bazilarinin az ¢alismasi krizi derinlestirir. Bu durum ig
yerinde barisi ve ekip ¢alismasini bozar. Bunun ¢6ziimi saglik calisanlariyla sik sik
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bu konuyu konusarak, artan is yiikiiniin olabildikce esit bir sekilde paylasilmasini
saglamak ve yonetici olarak durumun farkinda oldugumuzu ve ¢ézmeye calistigimi-
z1 gostermektir (4).

¢) Calisma Kogullarinin lyilegtirilmesi

Calisma kosullarinin iyilestirilmesi kriz donemlerinde daha da 6nemli bir hale
gelir. Bu nedenle igyerindeki fiziksel kosullar, ekipman ve teknik donanim mutlaka
iyilestirilmelidir. Ancak sosyal kosullarin dizeltilmesi kriz donemlerinde fiziksel
kosullarin diizeltilmesinden daha énemlidir. Ozellikle giin icerisindeki dinlen-
me molalar: ¢ok énemlidir. Tim saglik c¢alisanlarinin bu tip kriz dénemlerinde
cay-kahve molalari, dinlenme aralar1 pandemi kosullarina uygun olacak sekilde iyi
organize edilmelidir.

d) Belirsizliklerin Giderilmesi

Caliganlarin en ¢ok sikinti ¢ektigi konu yapilacak islerin belirsiz olmasidir. Kriz
donemlerinde 6zellikle bu belirsizlikler artabilir. Bu nedenle salgin durumlarinda
filyasyon, siirveyans, siiriinti alma ve danigsmanlik gibi konularda is tanimlar ye-
niden yapilmali, kurallar ve rol tanimlar1 agik bir sekilde ilan edilmelidir (8). Isle-
rin coklugu yani sira farkli konularda calisan ekiplerin koordinasyon bozuklugu
da 6nemli bir sorun yaratabilir. Koordinasyon, yonetimin en 6nemli ve fonksiyonel
ozelliklerinden biri olup ¢alismay1 kolaylastirmak ve basariy: saglamak icin bir or-
ganizasyonun biitiin faaliyetlerinin uyumlu bir sekilde yiiriitilmesidir (3). Dolayi-
siyla kriz donemlerinde koordinasyon, degisik bolimler ve birimlerde calisanlarin
birbirinden haberdar olmasi; hangi isin kim tarafindan, ne zaman yapilacaginin
bilinmesi; bu sayede zaman kaybinin éniine gecilmesi ve ayn1 zamanda uyum icinde
calisilmasidir.

Koordinasyon eksikligi gliniimiiz saglik krizleri icin énemli bir sorundur. Koor-
dinasyon eksikliginde yonetici ve ¢aliganlar arasinda bir uyum eksikligi olacak ve
hedeflenen amaca ulagmada aksakliklar ¢ikacaktir. Ayni sekilde grup icinde de catis-
malar olacaktir. Kriz anlarinda hiyerarsik ve iistten alta dogru bir koordinasyondan
cok demokratik ve katilimcs, yatay bir koordinasyon benimsenmelidir. Ozellikle kriz
doneminde yonetici herkes tarafindan kolaylikla ulagilabilir bir konumda olmalidir.

e) Iletisim ve Seffafligin Saglanmasi

Calisanlar arasinda iletisim en kritik konulardan birisidir. Iletisim eksikligi kriz
donemlerinde catismanin en temel kaynaklarindandir (8). Bu amacla hizli ve etkin
bir iletisim saglayacak Whatsapp Gruplari, Calisma Gruplar olusturulmalhidir. {le-
tisimin hizli ve seffaf olmasi son derece énemlidir. Ozellikle seffaflik ve agiklik tiim
calisanlarin giivenini kazanmayi saglar (4).
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f) Ust Hedeflerin Konulmasi

Calisanlar arasinda iletisim en kritik konulardan birisidir. Kriz dénemlerinde
calisanlar kendi aralarinda bir catisma icine diiserse bunu agsmanin en iyi yolu tim
calisanlar icin {ist hedefler koymaktir. Ornegin bir mudiirliik veya hastanenin bol-
gesel olarak birinciligi hedeflemesi veya kurum akademik bir yapiysa énemli bir
arastirma projesine odaklanilmasi tiim calisanlar i¢in tst ve ortak bir hedef demek-
tir. Bu sayede birbirleriyle catisma yasayan taraflar ayni hedefe ulasmak yolunda da-
yanigsma ve etkilesimlerini artirirlar (8).

3. Kriz Yonetimi ve Yoneticiler

Kriz yonetiminde en 6nemli kisi o kurumun yoneticisidir. Bu nedenle bir krizi ¢o-
zen kisi iyi yonetici demektir. Bunun tersi de dogrudur; bir krizi derinlestiren kisi de
kot yoneticidir. Kotll yoneticiler tipik olarak asagidaki yanlislar: yaparlar (2).

a) I¢ve dis kriz belirtilerini goremez veya gérmezden gelir. Kétii yoneticiler so-
runu gérmesine ragmen sorumluluk almaktan kacinir. En ¢ok yapilan hata
alt gruplar olusturup kenara cekilmek, sorunun ¢éztimiini ¢calisanlara birak-
maktir.

b) Kararsizdir / harekete gec(e)mez veya cok yavas davranir. Sorunun ¢oziimiini
zamana birakir.

©) Yanli(s) kararlar verir. Ornegin daha otoriter davraniglar sergiler. Daha da
onemlisi kurumla/sistemle/caligsanlarla ilgili bir degisim gerekiyorsa bunu
yapmaz, degisim riizgarlarina karsi cikar.

Ne Seyredelim? THE BLINDNESS-KORLUK (Film)

Yonetmen: Fernando Meirelles

Oyuncular: Julianne Moore, Mark Ruffalo, Gael Garcia Bernal
Yapim Yili ve Siiresi: 2008, 129 dk.

“Doktor bey galiba kér oluyorum diyen hastalarinin korkusunu simdi anliyor-
du”. Nobel 6diillii Jose Saramago’nun ayni isimli romanindan uyarlanan film
bir salgin durumunda insanlarin ne kadar degisebilecegini, bencillesebilecegini
ve vahsilesebilecegini gozler oniine seriyor. Ote yandan bazi insanlarin gene de
dayanmisma, yardimlasma ve insanhga inanma duygularinin da yok olmaya-
cagini goriiyoruz. Bu film bildigimiz bir enfeksiyon hastaligina benzemiyor. Bilin-
meyen bir nedenle bazi insanlar gérme yetilerini yitirmeye basliyor ve herseyi
bembeyaz gormeye basliyorlar. Daha sonra ilk hastayr muayene eden goz doktoru
da gormemeye basliyor. Herkesin gormemeye basladigi bir ortamda sadece dok-
torun esi gorme yetisini yitirmiyor. Sonrasinda Saglik Bakanligi, Diinya Saglik
Orgiitii, karantina uygulamalari ve zamanla her seyin kontroldan ¢iktig1 kaotik
bir ortam olusuyor. Cok basarili bir uyarlama olan filmde yénetmen Meirelles,
Saramago’nun tiim mesajlarini izleyiciye basariyla ulastiriyor. Bas rollerde Julian
Moore ve Gael Garcia Bernal basarili oyunculuklariyla dikkati cekiyor:
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Kriz donemlerinde durumun daha da kotiiye gitmesini engellemek icin yonetici
cabuk ve kararli davranmali, 6nceligi insan olmali, olay yerinde hazir bulunmali ve
devamli iletisim halinde olmalidir (9).

Kriz yonetiminde iyi bir yoneticinin yapmasi gereken eylemler Sekil-1.16'da ve-

rilmistir:
Belirsizliklerin  Stresin Azaltimas
Giderilmesi ] Esitsizhiklerin
\ ‘/ Giderilmesi
iletisim / ' Giiven Ortami
Sosyallesme | S—
KRiz .
A ! . CAlI5MI3
ﬂ'rg:utsel "Irﬂiflll'l_l-ﬂ___..-l-l" Kosullannin
Dizenlenmesi o e T ;
/ \ \ iyilestirilmesi
{\'HGUFIQ / cabsankarn
Tanetim Kurumsal Katiluri

Motivasyon Aidiyet

Sekil-1.16. Kriz Yonetimi
4. Kriz Doneminde Motivasyon

Krizlerde en 6nemli konulardan birisi personelin motivasyonunu saglamaktir.
Motivasyon (giidiilenme) bir kisinin belirli bir davranisi yapmaya istekli olmasini
veya ig performansinin artmasini saglayan enerji ve duygu durumunu ifade eder
(3). Motivasyon calisan kisinin isini daha fazla “yapmasi’ndan cok isini daha fazla
“diisiinmesi” demektir. Motivasyon, kisiyi gelistirmek, isi gelistirmek, sosyal iligki-
leri gelistirmek ve 6diillendirmek olmak tizere dort baslik altinda incelenebilir. Bu
bagliklar aslinda birbirleriyle i¢ ice ge¢gmis durumdadir. Ornegin Kisiyi gelistirme
uygulamalar ayni zamanda isi de gelistirebilir ve sosyal iliskileri de gliclendirebilir.
Odiillendirmeler kisiyi gelistirdigi gibi sosyal iligkileri de giiclendirir. Altta kriz yo-
netiminde yapilabilecek bu uygulamalar kisaca tanimlanmaktadir:

a) Kisiyi Gelistirme Uygulamalar1

Kisiyi gelistirme uygulamalarinda en ¢ok kullanilan 5 yontem altta kisaca veril-

mistir:

i. Kisiden Isle Ilgili Gériigler Almak: Calisanlar goriislerine énem verildigini gor-
diiklerinde motive olurlar. Bu nedenle yonetici mutlaka calisanlardan belli ara-
liklarla sozlii ve yazili goriisler almalidir. Ornegin: “Senden COVID-19 siirveyan-
st sirasinda rastlanan sorunlar hakkinda fikir almak istiyorum. Bana bu konuda
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goriislerini ve 6nerilerini kisa bir rapor halinde yazip getirebilir misin?”

Calisanin getirdigi raporu okumak ve mutlaka diizeltip, geri bildirim vermek
gerekir. Caligsan personelden goriis almak calisanlarin diigiincelerine 6nem
verildigini gosterir ve yoneticiye olan giiveni artirir ayrica psikolojik olarak
«Hawthorne Etkisi” yaratir. ABD’de Hawthorne fabrikasinda yapilan psikolo-
jik bir deneyde isyerinde goriisti alinan personelin daha fazla motive oldugu
saptanmistir. Bunun temel nedeni insanlarin kendi goriislerine deger veril-
digini bilmelerinin, onlar:1 is konusunda daha ¢ok diisinmeye ve ¢alismaya
ittigi gercegidir.

ii. Calisanlara Egitim Vermek: Yeni bilgiler kazanmak cogunlukla motivasyonu
artiran bir girisimdir. Bu nedenle egitim organizasyonlarini mutlaka planla-
mak ve esit bir sekilde dagitmak gerekir. Egitimin en biiyiik katkisi calisanla-
rin kendine olan giivenini artirmasidir.

iii. Calisanlara Statii Vermek: Calisanlarin icinde bulundugu statityii mutlaka ge-
listirmek gerekir. Ornegin bir hemsirenin belli egitim programlari sonunda
COVID-19 koruyucu hizmetler danigsmanlhiginda veya as1 uygulamalarinda
aktif olarak kullanilmasi ve o isin sorumlusu olarak tanitilmasi statii kazani-
mina bir érnek olarak verilebilir.

iv. Calisanlara Yapici/Olumlu Geri Bildirimde Bulunmak: Calisanlarimizi yeri
geldiginde herkesin icinde évmek ve yapilanlara tesekkiir etmek énemli bir
motivasyon kaynagidir. Geri bildirimler her zaman yapici olmalidir. Elestirel
dahi olsa kirici1 olmamaya 6zen gosterilmelidir. Olumsuz geri bildirimler her-
kesin icinde yapilmamalidir.

v. Calisanlara Yetki Devri Yaparak Yénetime Katmak: Yetki devri (delegasyon) ya-
pilmasi sayesinde ¢alisanlarin kapasitesini ve konsantrasyonu artirabiliriz.
Yetki devri yaparken yapilan isin tanimi, nasil oldugu, standartlarinin ne ol-
dugu, standartlara ulagsmak icin neyin degistirilmesi gerektigi, ne kadar za-
mani oldugu ve sizden ne gibi bir destek alabilecegi mutlaka belirtilmelidir.
Yetki devri calisanlarin is tizerindeki kontroli artirir ve béylece stresi azaltir
ayrica kurumsal aidiyeti saglar.

b) Isi Gelistirme Uygulamalar1

Is tanimlarinin yapilmasi, isi gelistirme uygulamalarina iyi bir érnektir. Ku-
rumdaki tiim ¢alisanlarin yapacagi isler tanimlanmali ve her isin standartlar: ve
degerlendirme olcttleri tanimlanmalidir. Ayrica her ¢alisanin yedegi belirlenmeli-
dir boylelikle yapilacak islerle ilgili tiim belirsizlikler giderilmis olmalidir. Isi zen-
ginlestirmek ve ekibi biiyiitmek de isi gelistirme uygulamalarindan sayilir. Ornegin
COVID-19 salgininda filyasyon ekibinde yapilan gorevlendirmeler (dis hekimi, tek-
nisyen, hemsire vb) veya COVID-19 salgininda pandemi polikliniginde tiim uzman-
lik dallarindan hekimleri gorevlendirmek isi gelistirme ve zenginlestirme uygula-
malarina bir érnektir. Ancak bu tip uygulamalar saglik calisanina 6n bilgilendirme
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yapilmadan ve kapsamli bir egitim verilmeden yapilmamalidir. Bu uygulamalarin
calisanlar tarafindan bir esitsizlik ve angarya olarak algilanmamasi gerekir. Daha
da iyisi calisanlari bu alanda ¢alismak yoniinde maddi (pandemi ek ddemesi vb) ve
manevi (idari izinler vermek vb) anlamda odiillendirmek gerekir.

Bir diger isi zenginlestirme ydntemi is yerinde yeni ¢aligma gruplari olusturmak
ve belli araliklarla bu gruplari harmanlamaktir. Genellikle saglik yonetiminde “konu
temelli” ekipler olusturulur. Ornegin bulagici hastaliklar grubu, cevre sagligi grubu,
kanser tarama programlari grubu vb. COVID-19 salgininda “siirveyans”, “filyasyon”,
“bagisiklama”, “saglik calisani saghgr” vb gruplar olusturulabilir. Bu uygulama ekip
caligmasini ve belli konularda uzmanlagmayi saglar. Ancak ekip tyeleri belli hedef-
lere ulagildiktan sonra (genellikle 1-2 yil) kismen degistirilmelidir (tamamen degil).
Bu uygulamalar ekip calismasini destekler, giiven ortami olusturur ve ekip arasinda
yardimlasmay1 dgretir.

¢) Sosyal iligkileri Gelistirme Uygulamalar

Calisanlarin motivasyonunda sosyal iligkilerin yeri ¢cok biiyiiktiir. Saglik calisan-
larina arkadasca yaklasim, kiiciik de olsa haftalik veya aylik sosyal toplantilar son
derece 6nemlidir. Bu nedenle mutfak ve dinlenme odas1 (COVID-19 énlemleri dikka-
te alinarak) bu anlamda biiyik énem tagir. Calisanlarin sosyal ortamlar: dikkatle
planlanmalidir.

d) Odiillendirme Uygulamalar1

Odiillendirmede énemli olan maddi édiillerden daha ¢cok manevi anlami olan
oduller vermektir. Calisanlara mesai saati icinde kii¢iik izinler vermek, biirokratik
sorunlarinin ¢éziimiinde kolayliklar géstermek manevi 6diillendirmeye iyi bir 6r-
nektir. Ayni zamanda ¢alisanlarimizi herkesin icinde 6vmek, takdir etmek, olumlu
geri bildirim vermek manevi anlamda édiillendirmektir. Ayrica calisanlarimiza ko-
numlarina uygun statiiler vermek (siirveyans sorumlusu, filyasyon sorumlusu vb) ve
ylkseltmeler yapmak da buna bir ¢rnektir. En biiytik 6diil ise calisanlarin yaptiklar:
isten gurur duymalaridir.

Sonug olarak motivasyon tiim bu uygulamalarin bir arada yapilmasini gerektirir.
Motivasyon uygulamalari ayni anda hem isi hem kisiyi gelistirir hem de sosyal iligkile-
ri giiclendirir. Bu nedenle motivasyon uygulamalari i¢ ice gecmis durumdadir.

5. Kriz Durumlarinda Saglik Sisteminin Direncliligi

Bir saglik sisteminin direngli olmasi demek salginlara hazir olmasi ve hizli karar
alabilmesi demektir. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) saglik sisteminde direnglilik (re-
silience) kavramini “bir toplumun saghk acisindan maruz kaldigi zararl durumlara
karsi, zamaninda ve etkili bir yonetimle direng gosterebilme, absorbe edebilme, uyum
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saglayabilme, doniisiim gosterebilme ve o zararl etkilerden temel yasamsal yapilari-
ni, kurumlarin ve fonksiyonlarini koruyarak kendisini kurtarabilme ve diizeltebilme
yetenegi” olarak tanimlamistir. DSO, direncliligin saglik sistemlerinin giiclendiril-
mesi, revize edilmesi ve doniisiim géstermesi ile miimkiin oldugunu belirtmektedir
(10). Benzer sekilde UNDP de direnclilik kavramini éniimiizdeki yillar icin stratejik
bir hedef olarak belirlemis ve hedefini “catisma, iklim degisikligi, afetler ve salgin
hastaliklar da dahil olmak iizere cesitli soklara ve krizlere karsi direng olusturma ko-

nusunda iilkeleri ve topluluklar: desteklemek” olarak tanimlamistir (11).

DSO Avrupa Ofisi ise salginlar1 saglik sisteminin karsilastig1 bir sok olarak ta-
nimlamakta ve saglik sisteminin direncliligini 4 agamali bir sok déngiisii ile tarif
etmektedir. Bu dongiiniin ilk asamasi hazirlik (sistemin soklara karst duyarliliginin
saptanmasi ve sokla karsilasma durumu icin hazirlik yapilmasi), ikinci agsamasi so-
kun baglamasi ve alarm (saglik sistemi soku nasil algiliyor ve reaksiyon gosteriyor),
iciincli asamasi sokun etkisi ve yonetilmesi (saglik sistemi soku nasil absorbe ediyor,
adapte oluyor ve hedefleri doniistiiriiyor), son asamasl ise iyilesme ve 6grenme (ders
cikarma) olarak tarif edilmektedir (12). DSO Avrupa Ofisi bu alanda 20 anahtar stra-
teji Onermektedir. Bu stratejiler liderlik (politika, yonetim, yasal diizenlemeler, sef
faflik vb), halk saglig1 girisimleri (bagisiklama, filyasyon, izolasyon vb), finansman,
insan giicii ve saglik hizmetlerinin dontisimiinii saglamak gibi 5 baslik altinda sira-
lanmaktadir (13).

Kisacasi salgin durumlarinda saglik sisteminin direncli olmast demek tilkelerin
daha iyi risk yonetimi yoluyla hazir olmasi ve ortaya c¢ikan krizlerin/soklarin is-
tesinden gelmesi demektir. Bu konuda toplum yonelimli bir saglik sistemine sahip
olmanin da 6nemi biyiiktiir. Toplum yonelimli yaklasim toplumun 6ncelikli saglik
sorunlari tizerine birinci basamak saglik hizmetleri izerinden hazirlik yapmayi ge-
rektirir (14). Nitekim DSO 2021 yilinda yayinladig1 bir raporla 6zellikle halk saglig
fonksiyonlari, temel saglik hizmetleri, birinci basamak ve evrensel saglik kapsayici-
11ig1 ilkeleri tizerinden saglik sistemlerinin giiclendirilmesinin 6énemine deginmis
ve COVID-19’a karsi direnclilik kavramini yedi baslik altinda tanimlamistir (10). Bu
basliklar soyledir:

a) Pandemik hazirlilik ve saglik sistemi acisindan mevcut yaniti giiglendirecek
bir kaldira¢ mekanizmasi olusturmak (acil durum hazirlik planlari, multi sek-
térel ishirligi vb).

b) Tim zararli durumlara kars: acil risk yonetimi acisindan gerekli esansiyel
halk saglig1 fonksiyonlarina (asi, egitim vb) yatirim yapmak.

¢) Glgcli bir Temel Saghik Hizmetleri (gii¢lii birinci basamak, evrensel kapsayici-
ik, ulagilabilir, siirdiiriilebilir saglik hizmetleri) yapisi insa etmek.

d) Tim toplumun katilimini saglayabilecek kurumsal mekanizmalara (yasal
diizenlemeler, yerel y6netimler vb) yatirim yapmak.

e) Arastirma, Yenilik¢ilik ve Egitim alanlari icin uygun cevreyi (veri kaynaklari-
min giivenilirligi, paylasimi, infodemiyle miicadele) gelistirmek ve olusturmak.
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Ne Okuyalim? GENC BIR DOKTORUN ANILARI - Celik Soluk Borusu (Oykii)
Yazar: Mihail Bulgakov

Yayin Evi: T. Is Bankas: Kiiltiir Yayinlart

Yayin Yili ve Sayfa Sayisi: 2015, 157 sf., 9 oykii, (Celik Soluk Borusu 12 sf.)

“Aldig1 her nefesle bogazinda ¢ukurlar olusuyor, damarlar: sisiyor ve yiizii pembe-
den soluk leylak rengine doniiyordu. Bu renklerin ne anlama geldigini hemen an-
layp degerlendirdim. O an durumun ne oldugunu kavrayip ilk kez tani koydum,
tamamen dogru bir tani. Daha da énemlisi onca tecriibesi olan ebelerle ayni anda
koymugstum bu taniyi: “Kiz kuspalazi olmus. Bogazi ceperlerle tikanmis ve yakinda
tamamen kapanacak’. Difteri, dedim dislerimin arasindan saglik memuruna...”
1915 yilinda Kiev Tip Fakiiltesinden mezun olan Mihail Bulgakov, ilk gorev yeri
olan bir kéyde yasadigi olaylar éykiilestirerek “Tip Iscisi” dergisinde yayimlamig-
t1. “Geng Bir Doktorun Anilart” ismiyle kitaplastirilan dokuz 6ykiiden birisi dif-
teri tanist koydugu ii¢ yasinda bir kiz cocuguna yaptigi traketomiyi ve hastasinin
hayatini kurtarmasini anlatiyor. Trakeotomi sirasinda kiiciik kizin 6lmesinden
korkma anini, duygularini, hastalarini ayrintilariyla betimleyen Bulgakov, arka
planda kirsal alan kosullarini, yoksullugu, doktorlarin yalnizligini, Carlik Rus-
yasini ve Ekim Devrimini de biitiin acikligiyla yaziyor. Kitaptaki dykiilerden biri-
si de (Yildiz Dékiintii) frengi hastaligini konu almakta. Tiim doktorlarin zevkle
okuyacag bir yazar Bulgakov.

f) Tim zararli durumlara kars: acil risk yonetimi agisindan ulusal ve kiiresel
yatirimlari artirmak.

g) Marjinalize ve duyarli gruplarda COVID-19 etkisi acisindan orantisiz etki ve
esitsizlikleri ortaya koymak (sosyal politikalarila gelir giivencesi saglamak, esit-
sizliklerle miicadele etmek vb).

Kisacasi bir iilkede salgin ¢ikmas: durumunda veya COVID-19 pandemisinde ol-
dugu gibi kitalar ve tilkeler arasinda yayilan bir salgin durumunda saglik sistemleri-
nin direngliligi biiylik bir 6nem kazanir. Bir tilkenin saglik sistemi agisindan direnc-
li olmasi demek salgina dnceden hazirlik yapmasi, giicli bir halk saglig1 ve temel
saglik hizmetleri yapist olmasi demektir. Ayrica COVID-19 hastaliginin sagligin sos-
yal degiskenleriyle yakindan baglantili oldugunu ve toplumsal diizeyde sosyal politi-
kalar olusturulmasi gerektigi unutulmamalidir (15). Bu konuda politika yapicilarin
da biiyitk sorumlulugu vardir.

6. Sonug¢

Kriz dénemlerinde yoneticiye diisen gorev hizli bir sekilde ve calisanlarin da kabul
edebilecegi coztimler gelistirmektir. Kriz déonemlerinde mitkemmel ¢6ziimlerin pe-
sinde kogsmaktansa mitkemmel olmayan ¢6ziimlerin kabull de énemli bir secenek-
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tir. Bu nedenle deneyimli yoneticiler bazen mitkemmel ¢6ziimii bulamasa da hizli
bir sekilde karar alip uygulayabilir. Ornegin siirveyans ve filyasyon icin elektronik
bir veri tabani olusturulmamis olabilir. Buna ragmen aktif bir sekilde sahada elle
not tutarak salgina hemen miidahale edilebilir. Saglik personelinin salginla ilgili
egitimleri miikemmel olmasa da kisa bir siirede tamamlanabilir. Bazi uygulamalar
(6rnegin stiriintdi alma vb) sahada yaparken gosterilebilir.

Ikinci bir konu yéneticinin bazi kayiplar1 da géze almasi gerektigidir. Ornegin
saglik yoneticisi salgin 6ncesinde cok 6nem verdigi halde salgin sirasinda tiitiin
iriinleriyle miicadele, aile planlamasi gibi hizmetleri azaltabilir. Saglik personeli-
nin hizmet ici egitim saatlerini kaldirarak salginla miicadelede caligsanlari kismen
rahatlatabilir. Bu uygulamalar yonetim acisindan bir kayip ve geri adim gibi goziik-
se de salginla miicadelede 6nemli bir zaman kazanilmis olur.

Salginda ti¢lincii 6nemli konu ¢alisanlarin kendilerine olan ¢zgilivenlerinde artis
saglamak ve kuruma/yonetime olan giiveni artirmaktir. Kriz donemlerinde yonetici-
ye gliven duristlik, seffaflik, esitlik ve bilgi ile saglanir. Ayrica salgin dénemlerinde
calisanlarin yeni deneyimler ve bilgiler kazanmasi da is doyumunda bir artma saglar.

Kriz donemlerinde 6nemli bir diger konu degisimi ve dontisimii de gerceklesti-
rebilmektir. Yenilike¢ilik, transformasyon, revizyon veya direngclilik gibi kavramlar
altinda da gecen bu yaklasim gerek emosyonel gerekse fiziksel anlamda doniisiime
hazir olmay1 gerektirir. Kriz donemleri yoneticilere boyle bir firsat1 verdigi i¢in tiim
yOneticilerin yasananlari degerlendirip, calisanlarin da ortak goriisii dogrultusun-
da yeni yapilanmalar: kurmasi gerekir. Degisim sorunlari saptamak ve bir ders ¢1-
kartmakla baslar (16).

Kot bir yonetici ise kriz sirasinda ¢oziim gelistiremez, stres artisini kontrol ede-
mez ve calisanlarinda kendilerine, kuruma ve yonetime kars: giiven kayb1 yaratir.
Bunun sonucunda saglik ¢alisanlarinda is doyumunda azalma, titkenme, anksiyete
ve depresyon gelisir. Kriz donemlerinde en biiyiik sorun bu tip kotii yoneticilerdir.

Sonug olarak bir salginla miicadele sonrasi ayakta kalan ve krizden ders ¢ikartan
tim c¢alisanlar, yoneticiler ve sistemler baslangictan daha giiclii olacaktir.
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Kriz Yonetimi ve COVID-19 Pandemisi I¢in Sorular
1. Kriz donemlerinde ¢alisanlar kendi aralarinda bir ¢atisma icine diiserse bunu asmanin
en iyi yolu agagidakilerden hangisidir?
a. Yiiksek Stresli Islerin Doniistiiriilmesi
. Calisma Kosullarinin lyilestirilmesi

b
c. Yeni Goérev Tanimlari Yapilmasi
d. Ust Hedeflerin Konulmasi

e

. Belirsizliklerin Giderilmesi

2. Asagidakilerden hangisi kriz donemlerinde sik rastlanan hatali yonetici davranisi gru-
buna girmez?
a. Yavag davranmak
b. Alt gruplar olusturup sorunun ¢6zimiini calisanlara birakmak
c. Kriz déneminde degisimi gerceklestirmek
d. Sorunun ¢6ziimiinii zamana birakmak
e. Otoriter davraniglar sergilemek

3. Calisanlar1 motive etmek icin isle ilgili yazili/sozlii goriisler almak “...... Etkisi” olarak
tanimlanir. Bu durum asagidakilerden hangisidir?

a. Delegasyon
b. Hawthorne
c. Feed-back
d. Statii

e

. Resilience

4. Asagidakilerden hangisi saglik sistemlerinin krizlere “direnclilik” kavrami icin uygun
bir dneri degildir?
a. Multi-Sektorel Is Birligi
b. Infodemiyle Miicadele
c. Marjinalize ve Duyarli Gruplarda Onlemler Almak
d. Yasal Diizenlemeler Yapmak
€

. Sadece Merkezi Yonetimi On Plana Cikarmak

*Sorularin dogru yanitlari kitabin en sonunda verilmistir
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Degerli Okur,

Izleyen béliimde COVID 19 Pandemisi sirasinda karsilasilan érneklerden esinlenen 5
senaryo yer almaktadir. Her senaryoda a¢iklamalarin ardindan “soru kutucuklart”
goreceksiniz. Bu soru kutucuklarini ilk asamada okuyucunun kendisinin doldurmasi
beklenmektedir. Béylelikle her okur Ikinci Béliimdeki soru ya da sorunlara kendi biri-
kimi ve deneyimiyle katilabilecektir.

Daha sonra, Ugiincii Béliimde, okur her senaryonun ilgili kutucuklarinin doldu-
rulmus bicimi ile karsilasacak, kendi yanitlarini ya da deneyimini yazarlarinki ile
karsilastirarak irdeleyebilecektir.

Kitaptaki bu kurgunun okurlarla etkilesimli bir iletisim kurabilmemizi saglayaca-
S diisiiniiyoruz. Kolay gelsin ve basarilar dileklerimizle keyifli bir okuma diliyoruz.
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BOLUM II:

COVID-19 Salgini Gercek
Olgu Ornekleri

SENARYOLAR
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Gercek Olgu Ornekleri-I

BIR KAMU KURUMUNDA
COVID-19 FILYASYONU

Dr. Eyliil Tutal Altas
Dr. Gamze Bayrak
Dr. Biilent Kili¢

Batikent {li Giizelkent l¢e Niifus Miidiirliigii

GENEL OGRENME HEDEFLERI

1. Il ve ilce saglik miidiirliiklerinin salgin siirecindeki gérev ve yiikiimliiliiklerini
ogrenmek COVID-19’la ilgili veri toplama sistem ve aracglarini 6grenmek

2. Bulasici hastaliklar ile ilgili siirveyans yontemlerini 6grenmek, farkhiliklarin
anlamak

3. Salgin miicadelesinde kullanilmasi ve yararlanilmas: gereken diizenlemeleri,
arag, yontem ve kaynaklar: 6grenmek

SENARYOYA OZGU OGRENME HEDEFLERI:

1. Biiyiik kamu kurum ve kuruluslarinda bir salgin durumunda kuruma ve
calisanlarina yonelik alinacak 6nlemleri 6grenmek
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Giris:

Kamu hizmetiveren kurumlar, pandemi sirasinda hem hizmetleri siirdiirmek zorunda
olan bir “calisma alan1” hem de “toplumla karsilasma” baglaminda biyolojik tehlikele-
re acik yapilardir. Bu senaryo ile bir ilde, biiyiik bir kamu kurumunun pandem ile mii-
cadele ve korunma énlemleri agisindan énemine deginilecek ve COVID-19 salgininda
saglik ekibinin yapmast gerekenler tartisilacaktir.

Batikent 11 Saglik Midarligii Halk Sagligi Baskanligrnda halk sagligi uzmani
olarak gorev yapmakta olan Dr. Handan Ulusoy 23.09.2020 tarihinde kurum amiri
Bulasic1 Hastaliklar Birim Sorumlusundan bir telefon aldi. Sube baskani, Glizelkent
Ilce Niifus Miidirliigii calisanlarinda birden fazla COVID-19 vakasi saptandigini be-
lirterek kendisini salgini incelemek iizere gérevlendirdi.

1 - Bir salgin incelemesinin basamaklar1 nelerdir?

2 - Bir salgin durumunda sahaya ¢itkmadan 6nce yapilmasi gereken 6n
hazirliklar nelerdir?

3 - Yaklasik 30 dakikalik bir yolculugun ardindan kuruma ulasan Dr.
Handan Ulusoy’un igeri girmeden 6nce yapmasi gerekenler nelerdir?

69

Covid 19 Salgininda-hv.indd 69 23.11.2022 14:41:27



4 - Dr. Handan Ulusoy’un kuruma giris yapip yetkili kisi Il Niifus ve
Vatandaslik Miidiirii Y.S./nin yanina giderek kendisini ve ekibini ta-
nittiktan sonra Niifus Miidiiriine sormasi gereken sorulari altta verilen
kutulardaki 2 baslik altinda siralayiniz?

POZITiF VAKALAR KURUM OZELLIiKLERi

Dr. Handan Ulusoy, yetkili kisiden kurumda 3 adet pozitif vaka oldugu (evlerinde
izole edildikleri) ve son 1 haftada kurumda bu kisilerle karsilasan 30 civar: ¢alisan
oldugunu 6grendi. Dr. Handan Ulusoy ayr1 bir odada, koruyucu énlemlere uyarak
temasli ¢aligsanlarla tek tek goriistii.
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5 - Salginda goriilen vakalarin hastalik tanilarinin miimkiin oldugu kadar ke-
sinlestirilmesine ¢alisilir. Dr. Handan Ulusoy kurumdaki vakalarin tanilarim
nasil dogrulayabilir? Sizce alttaki seceneklerden hangisi dogrudur?

A) COVID-19 vaka tanimi \ C) COVID-19 vaka tanist
icin kisilerin beyanlari icin hastalarin klinik
yeterli goriilmelidir B) HSYS'den PCR ve/veya durumlarmfz %Jakmak
e yeterlidir
BT pozitifligini kontrol
etmelidir
Dogru Yanit

Dr. Handan Ulusoy 3 kesin vakayi telefonla arayarak ve HSYS’den bilgilerini kont-
rol ederek alttaki sekilde detaylandirdi:

1. Vaka: Veri Hazirlama Memur’u olan G.T nin (TC.:......... ) Dogum Tarihi: 03.04.1985,
Cinsiyeti Kadin, Adres: Nar mahallesi 1832 sokak Bornova) 18.09.2020 Cuma giinii
baslayan kas agrisi semptomu iizerine hastaneye basvurdugu ve 20.09.2020 Pazar
giinii PCR testinin pozitif geldigi 6grenildi. Ayrica G.T'nin annesinin de (N.T TC:......)
COVID+ oldugu anlasildh.

Dogum Tarihi:16.04.1973, Cinsiyeti Erkek, Adres: Istk mahallesi 6543 sokak Bayrak-
I1) 18.09.2020 Cuma olan nefes darligi iizerine acil servise bagvurdugu ve 19.09.2020
Cumartesi gelen PCR sonucunun pozitif oldugu 6grenildi. Oykiiyii derinlestirdiginizde
M.H.Y'’nin 5 giin énce bir diigiine katildigini ve maskesiz olarak gériistiigii kisilerden
2’sinin (K.H TC:.... / Y.H TC:.....) testinin pozitif oldugunu 6grendiniz. Muhtemel kay-
nak olarak bu iki kisiyi diistindiiniiz. Diigiindeki pozitif vakalar ve temashlart igin
kuruma bilgi vererek baska bir ekibin bu konuyla ilgilenmesini sagladiniz.

3. Vaka: Kurumun giris katinda giivenlik gorevlisi olarak gérev yapan N.U (TC..........
Dogum Tarihi:23.08.1992, Cinsiyeti Erkek, Adres: Giil mahallesi 1652 sokak Karsiya-
ka) ise asemptomatik olmasina karsin esinin (T.U TC:....) COVID test sonucunun pozitif
gelmesi iizerine 20.09.2020 Pazar giinii test yaptirdigi ve 21.09.2020 Pazartesi giinii
test sonucunun negatif gelmesine ragmen cekilen BT sonucunun COVID-19 uyumlu ola-
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rak raporlandigi 6grenildi. Necdet beyin daha dnce pozitif oldugu égrenilen M.H.Y ile
yakin temasinin oldugu égrenildi.

6 - Bu ii¢ vakay1 Kkisi, yer ve zaman 0zelliklerine gore tanimlayan bir tablo
olusturunuz.

Tablo II.1. Kesin Vakalarin Epidemiyolojik Ozellikleri

Isim |C |Y |Adres

Meslek/
kurumdaki
caligma yeri

Temas
oykiisii /

Olasi Kaynak

Temas

oykiisii /
Olasi Kaynak

PCR /BT
pozitif
tarihi

Ne Seyredelim? OUTBREAK-TEHDIT (Film)

Yonetmen: Wolfgang Petersen

Oyuncular: Dustin Hoffman, Rene Russo, Morgan Freeman
Yapim Yili ve Siiresi: 1995, 127 dk.

Richard Preston’un The Hot Zone isimli kitabindan uyarlanarak cekilen filmde,
ABD California’da Ebola benzeri yeni bir viriisiin (Motaba) yayilmasini anlatiyor.
Ozellikle CDC’nin (Centers for Disease Control and Prevention) calisma yontem-
leri hakkinda ayrintili bilgiler veren film, salginlar hakkinda cekilen en basarili
filmlerden birisi. Arka planda ise Amerikali politikacilar, ordunun rolii, Afrika
halklarinin yoksullugu ve saglik hizmetlerindeki esitsizlikler var.

72

Covid 19 Salgininda-hv.indd 72 23.11.2022 14:41:27



7 - Bu kurumda vaka tanimini1 yaparken Dr. Handan Ulusoy’un kullanacag:
vaka tanim algoritmasi ne olmalidir?

Kurumda 59 kisi ¢calistigini 6grenen Dr. Handan Hanim yetKkili kisi tarafindan ken-
disine verilen temasli isim listesindeki 36 ¢alisanla gériismeye baglad1. Kisilerle gorii-
stirken bazi bilgileri paylasmaktan ¢ekinenlere edindigi tiim bu bilgilerin ilgili mevzu-
atta gecen “Epidemiyolojik siirveyans ve bildirim sistemi ile elde edilen bilgilerden kisisel
verilerin islenmesi sirasinda kisinin dokunulmazhigi, maddi ve manevi varhigi ile temel
hak ve ézgiirliikleri korunur” maddesi (6) ile yasal glivence altinda oldugunu belirtti.

8 - Dr. Handan Ulusoy’un temaslilarla goriisiirken dikkat etmesi ve mutlaka
sorgulamasi gereken detaylar nelerdir?

9 - Dr. Handan Ulusoy’un temasl karar verirken takip etmesi gereken algo-
ritma nedir?
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10 - Niifus Miidiirliigiiniin temasl olarak nitelendirilen 36 ¢alisan1 hizlica sor-
gulandiginda verilen beyanlar asagidadir. Liitfen temasli/yakin temasli/temas
yok seklinde kararinizi yaziniz.

Kisi
BEYAN SAYISI KARAR
Gegen hafta boyunca bu kigilerle hicbir sekilde denk 6
gelmedim
Giivenlikte duran arkadag: her giin gorityoruz tabi. Ama 7
genelde yanindan gegiyoruz. Bazen maskeli sekilde durup
5-10 dk sohbet etmigligimiz de oldu tabi.
Bilgi islemci olan arkadas bilgisayarimdaki bir sikintiy1 1
¢6zmek icin yamima geldi. Yan yana 30 dakika kadar
bilgisayarla ugrastik. Malesef bende maske yoktu ¢iinkii
nefesimi daraltiyor. Onda da bagta vardi sonra bunaldi
cikardi.
Ben zaten 1 haftadir yillik izindeydim. Bugiin ise baglay1s 2
yaptim.
Yani hi¢ biriyle oturup yemek yedigimiz karsilikli sohbet 4

ettigimiz olmamustir. Aynu katta bile calismiyoruz hatta.
Uzaktan uzaga gortip selam verdigimiz oluyor arada o kadar.

M.H.Y ile birlikte sik sik beraber cay i¢ip muhabbet 2
ediyoruz. Iste gecen hafta da 2-3 kere kahve yaptik aym1

mutfakta. Bizim her katta kiigiik bir ¢ay ocag1 var. Ordaki
sandalyelerde oturup kahve igtik.

Evden tath getirmistim. G.T ile ayn1 kaptan yedik. Bir sey 1
olmaz degil mi hocam? Ben zaten hemen o pozitif ¢iktiktan
sonraki giin test verdim negatif geldi.

1-2 kere M.H.Y ile isten beraber ¢ikip acik havada 5-10 dk 1
kadar otobiise birlikte ytirtidiik. Durakta birlikte bekledik.
Hig yan yana gelmedik ama 1-2 saat maskeyle ayni odada 6

bulundugumuz olmustur.

Aymi ortamda bulunmadik ama o ¢ay ocaginda kahve 3
yapip c¢iktiktan sonra benim girip ayri makineda kahve
yapmughigim var. Kalktig1 sandalyeye oturup cay kahve i¢tim.

Yani hocam yemek yedigimiz yoktu da sigaralara 1
hep beraber ¢ikardik Necdet abiyle. 15-20 dk kalip
dertlestigimiz de oldu.

Hig birini tanimiyorum. Denk geldim mi bilmiyorum. 1
Yemegimi ¢ayimi hep odamda igerim.

Kurumun temizlik islerini ben yapiyorum. Gegen 1
hafta boyunca valla hepsinin odasina ofisine girdim ¢iktim
bardaklarini yikadim hangi birini hatirlayayim. Her zaman
maske takmiyorum.
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Dr. Handan Ulusoy tarafindan yapilan degerlendirmeyle 6 kisinin yakin temasl
oldugu belirlenmistir. Geri kalan caliganlardan 17 kisi temash olarak kaydedilmis-
tir. 13 kisinin ise vakalarla herhangi bir temasinin olmadig1 6grenilmistir.

11 - Dr. Handan Ulusoy’un yakin temaslilara ve temasli olarak belirledigi kisi-
ler hakkinda yapmas: gerekenler nelerdir?

YAKIN TEMASLI TEMASLI
(Yakin Temasi Olmayanlar)
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12 - Dr. Handan Ulusoy ve ekibine temasl1 sorgulamasi sirasinda 6gle arasi
vakti oldugu i¢in kurum yemekhanesinde yemek teklif edildi fakat yemekha-
ne kosullar1 salgindan korunma agisindan uygun olmadig: i¢cin Handan Ha-
nim ve ekibi kibarca tesekkiir ederek yemekhanede yemek yemeyi kabul et-
mediler. Ancak daha sonra aracin soforiiniin kendisine haber vermeden gidip
niifus miidiirliigii calisanlariyla beraber yemekhanede 6gle yemegi yedigini

ogrendi. Bu durumda Dr. Handan Ulusoy’un tepkisi ne olmalidir?

A) Ben oldukga C) Malzemelerimizi
endiseli olduklarin topladiktan sonra
gozlemledigim B) Liitfen temash bulagici hastalik
yoneticilere COVID-19 listelerini ve alinan riski olmasi nedeniyle
ve alinmasi gereken siiriintii numunelerini kurumdan hizlica
onlemler hakkinda eslestirerek tek tek ayrilalim.
bilgiler vereyim kontrol ediniz.
ve sorularini
cevaplandirayim.
Dogru Yanit

13 - Dr. Handan"in kurum i¢inde 6zellikle gozlemlemesi ve not etmesi gere-
ken detaylar nelerdir?

76

Covid 19 Salgininda-hv.indd 76 23.11.2022 14:41:27



Dr. Handan Ulusoy, 59 kisinin calistig1 5 Katli ntifus mtdirligt binasinin 6zel-
likle ilk 2 katinda halka hizmet verildigini ve bu katlarda insan yogunlugu oldugunu
ve icerdeki kalabaligin engellenmesi icin randevularin seyreklestirildigini, insanla-
rin disarda bekledigini ve sirayla igeri alindigini gézlemlendi. Dr. Handan Hanim
calisanlarin tamaminin maske taktigini ve bu konuda bilingli olduklarini, el ve or-
tam hijyenine énem verildigi gozlemledi. Odalarin genis ve odalardaki masalarin
birbirine mesafesinin yeterli olduguna kanaat getirdi. Odalarin havalandirmasinin
bazen klimayla bazen cam acilarak saglandigi 6grendi. Yemekhane kisminin bina-
da olmadigy, yandaki valilik binasina gidildigi ve yemekhanede bir masada 2 kisinin
karsilikli ¢capraz bir sekilde oturdugu, sira beklerken sosyal mesafeye yeterince dik-
kat edildigini belirledi. Her katta cay ocag1 odasi oldugu ve burada calisanlarin cay
ve kahve icerken maskesiz ayni ortamda kalabildigini 6grendi. Yetkili kisi numune
alinmasti icin acik bir alanlarinin olmadigini bu nedenle kendi odasini bu is icin
tahsis edecegini belirtti. Genis iyi havalandirilan bir odada sirayla tiim yakin temas-
11 ve temaslilardan PCR érnegi alindu.

14 - Muayene yapilan ve 6rnek alinan odanin dekontaminasyonu igin Dr.
Handan Ulusoy’un yetkilileri uyarmasi gereken hususlar neler olmalidir?

Dr. Handan Ulusoy gozlemlerini ve yaptig1 goriismeleri not aldiktan sonra 6rnek
alma iglemi icin kuruma birlikte geldikleri 2 dis hekimi meslektas1 iglemlerin ta-
mamlandigini belirttiler. Dr. Handan Hanim, olas hatalar1 kurumdan ayrilmadan
dizeltebilmek icin, hazirladig1 temasli listesi ile gorevli dis hekimlerinin 6rnek aldi-
g1 temaslilarin listesini karsilastirilarak kontrol etti.

15 - Saglik Ekibi Dr. Handan’a simdi ne yapilacagin1 sordu. Asagidaki olas1
yanitlardan hangisi uygun degildir?
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A) Handan Hanim ilgili

¥ C) Soforii uyarip riskli
personele tepkisini sert kisilerle yemek yemesi
bir sekilde gosterip, B) Aslinda COVID-19'un ve maskesini ¢ikartmasi
tutanak tutmali ve yemekhanede bulasma nedeniyle yaptiginin
doniigste disiplin amirine riskinin cok yiiksek cok riskli oldugunu
olayt iletip otoritesini olmamast nedeniyle soylemeli, tekrarlamasi
saglamaldir. Handan Hanim da durumunda
kurum yemekhanesine tutanak tutacagim
gidip yemek yiyebilir. belirtmelidir. Herkesin
oOniinde bu problemi
konusmamaldir. Ozel
olarak konusmaldir.
Dogru Yanit

16 - Dr. Handan Ulusoy’un kuruma yo6nelik ortam temizligi, dezenfeksiyon
ve havalandirmaya yonelik 6nerileri neler olmalidir?

17 - Dr. Handan"1n {l¢e Niifus Miidiirliigii personelini korumaya yonelik ne-
rileri neler olmalidir?
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18 - Dr. Handan Ulusoy’un Ilge Niifus Miidiirliigii'nde kurum igi iglemler ve
calisma diizeniyle ilgili 6nerileri neler olmalidir?

Salgin sirasinda salginin dogru yonetilmesi, gerekli koruma ve kontrol énlem-
lerinin alinabilmesi icin ilgili sektorler ve saglik caligsanlar ile dogru iletisim sag-
lanmalidir. Dr. Handan Hanim ¢alisanlarin endiselerini bir nebze olsun giderdi,
merak edilenleri cevaplandirdi ve yanlis bilgileri diizeltti. Artik kuruma dénme
vakti gelmisti.

19 - Dr. Handan Hanimin araca binerken dikkat etmesi gereken hususlar ne-
lerdir?

20 - 11 Saglik Miidiirliigii Halk Saglig1 Baskanligi'na ulagtiktan sonra yapilma-
s1 gerekenler nelerdir? Bu islemleri kuruma ulasmadan da yapabilmesi i¢in
gerekli olanaklar neler olabilir?
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21 - Bu kurumla ilgili bir filyasyon raporu hazirlarken Dr. Handan Ulusoy'un
dikkat etmesi gereken detaylar nelerdir?

Aksama dogru Dr. Handan Hanimin telefonu ¢aldi ve yakin temasli olarak kay-
dettigi calisanlardan biri kendisinin izole olmak istemedigini, aslinda o kadar da
yakin bir temasinin olmadigini anlatmaya bagladl. Kendisinin temasli listesinden

cikarilmasini rica etti.

22 — Dr. Handan Ulusoy’un yanit1 ne olmalidir?

A) ‘Tabii, madem izole
olmak istemiyorsunuz,
hemen silelim adinizi.
Sistemden adinizi sildim
ancak hem sizin hem de
cevrenizdeki kisilerin
saghg icin liitfen
kurallara uymaya devam
ediniz.’

B) ‘Tzole olmak ya da
olmamak sizin isteginizle
gerceklesen bir durum
degildir. Bu karart belli
bir algoritmaya gire
veriyoruz. Ilk verdiginiz
ve benim kaydettigim
beyaninizi degistirmeniz
de miimkiin degil.

C) ‘Izole olmak
istemiyorsaniz bu
konuda bir dilekge
yazarak I Saglk
Miidiirliigiine bas

vurmaniz gerekmektedir.
Bu durumda ayri bir
inceleme yapilarak
izolasyonunuz
kaldirilabilir.

Dogru Yanit

Salgin devam ettigi miiddetce birinci amac olasi ve kesin vakalari tespit ederek
ve bulas yollarina yonelik énlemler alarak bulas zincirini kirmaktir. Ancak kontrol
altina alinan bir salgin sonrasi yapilmasi gerekenler ve dncelikler degisir.

80

Covid 19 Salgininda-hv.indd 80

23.11.2022 14:41:28




23 - Bu kurumda salgin sonrasi neler yapilmalidir?

24 - 1ki haftalik izlem siirecinde kurumda baslangigtaki 3 pozitif vaka di-
sinda 27 kisinin daha pozitiflestigini saptanmistir. Asagida sunulan vaka-
larin pozitiflesme tarihlerini kullanarak kuruma ait 2 haftalik salgin egri-
sini ¢iziniz.

Pozitiflesme tarihi Kisi Sayis1
19.09.2020 1
20.09.2020
21.09.2020
22.09.2020
23.09.2020
24.09.2020
25.09.2020
26.09.2020
27.09.2020
28.09.2020
29.09.2020
30.09.2020

1.10.2020
2.10.2020
3.10.2020

R IR INININNWOIRI W WININ|RFP P
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Salgin Egrisini Alttaki Kutu I¢ine Ciziniz:

25 - Dr. Handan Ulusoy bu kurumda salgin incelemesinin hangi basamakla-
rin1 gerceklestirebildi? Gergeklestirilemeyen basamaklar varsa nedenleri ne
olabilir?
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26 - Niifus Miidiirliigii'nde yasanan salginla ilgili siirecleri ve yapilanlar1
bir akis semasi seklinde 6zetleyiniz.
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27 - Salginin “kavram haritasin1”, neden sonug iliskilerini kurgulayarak
ciziniz.
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Gercek Olgu Ornekleri-II

KIRSAL ALANDA COVID-19
FILYASYONU ORNEGI

Dr. Salih Keskin
Dr. Belgin Unal

Gilizelhisar’'in Koyii: Pinarbagi

GENEL OGRENME HEDEFLERI
1. Birsalgin incelemesinin basamaklarini 6grenmek

2. Filyasyon sirasinda sahada karsilasilabilecek sorunlari ve ¢oziim yollarin
Ogrenmek
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SENARYOYA OZGU OGRENME HEDEFLERI:

COVID-19 érnei iistiinden olgu inceleme (filyasyon) tanimini 6grenmek
Filyasyon ve temasl izlemi farkini 6grenmek

Filyasyona hazirlik asamasini 6grenmek

Epidemiyolojik yaklasimla 6ykii almay: 6grenmek

Ornek alma; 6n hazirlik ve kriterlere uygun yaklasimi 6grenmek
Salginda hizli risk degerlendirmesi yapma bilgisini kazanmak

Atak hizi hesaplayabilmek

Salgin egrisini yorumlayabilmek

© % N LR N

Salgin kontrol énlemlerine karar vermek igin gereken bilgiyi kazanmak

Giizelhisar Ilge Saglik Miidirliigiinde sakin bir yaz giinilydi. Sabah saatlerinde
calan telefon bu sakinligi bozdu. Arayan Devlet Hastanesinde gorev yapan Gogiis
Hastaliklar1 Uzmani Giilay Nefes’ti. Dr. Giilay Nefes, Giizelhisar’in uzak bir dag koyi
olan Pinarbasrdan gelen {i¢ hastanin; yiiksek ates, 6ksiirtik ve koku kaybi sikayetiy-
le; diin poliklinigine bagvurdugunu, olas1 COVID-19 diisiiniilerek bu kisilerden na-
zofarengeal stiriintli (PCR) ornegi alindiginy, ileri yasta olan bir hastanin servise
yatirildigini, durumu daha iyi olan diger iki hastanin ise evde izolasyon dnerisi ile
taburcu edildigini aktariyordu. Dr. Mert Diiz, bu bilgiyi diger calisma arkadaslari ile
de paylast1. Dr. Mert Diiz’{in sonraki adimi1 ise, koy ile ilgilenen Aile Saglig1 Birimine
ulagmak olacakti.
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1. Mert Bey’in kars1 karsiya oldugu sorun nedir?

Ogleden sonra ii¢ hastanin da SARS-CoV-2 PCR test sonucunun pozitif oldugu
bilgisi geldi. May1s ayindan beri ilcede COVID-19 olgusu saptanmamist1. Bugiin ise
FITAS uygulamasinda bekleyen tig filyasyon goriintiyordu. Dr. Mert Diiz ve ekibi P1-
narbagrna gidip olay1 incelemek tizere hazirliklara basladilar.

2. Filyasyon tanimi1 nedir? Filyasyona ¢ikmadan 6nce ne gibi hazirliklar
yapilmig olmalidir?

Yola ¢ikmadan 6nce Koy Muhtar1 Mehmet Alakarga ile telefonda gorisiildii. Ol-
gulardan taburcu edilen iki kisinin kardes oldugu, Glizelhisar’da yatirilan kisinin
ise kardeslerin annesi oldugu 6grenildi. Filyasyon ekibi; N95 maske, koruyucu goz-
lik, bone, 6nliik, eldiven ve el dezenfektanlarini aldiktan sonra yola ¢ikt1. Kéye ulas-
tiklarinda onlar1 meydanda biytk bir kalabalik karsiladi. Kalabaliga; COVID-19’un
temas yoluyla bulastig1, kalabalik ortamlarin riskli oldugu ve a¢ik havada da olsa
birbirlerinden uzak durmalar: gerektigi ile ilgili uyarilarda bulunduktan sonra kéy
muhtarindan koy hakkinda bilgiler almaya ¢alistilar.
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3. Koy ile ilgili hangi bilgilere ihtiya¢ duyulabilir?

Aile hekimi ve muhtardan edinilen bilgilere gére Pinarbasi Kéyiiniin niifusu
1068 idi. Kdyde 65 yas ve iizerinde olan 122 kisi vard1. Ayrica bilinen iki gebe vardi.
Koy daginik bir yerlesime sahipti ve evlerin arasi birbirinden uzakti. Kéy meyda-
ninda hem kahvehane hem de bakkal islevi goren isletmeler vardi. Tatilde olan kdy
okulunun yaklagik 100 ¢grencisi vardi. Cevre koylerle birlikte ortaklasa kullanilan
okulda egitim, tasimali olarak saglaniyordu. Ogretmenler Giizelhisar ilce merkezin-
den gelip gidiyordu. Kéyde ana ge¢im kaynag: tarim ve hayvancilikti. Cogu ailenin
kendine ait arabasi vardi. Kdye ugrayan bir toplu tagima araci yoktu.

4. Edindiginiz bilgileri COVID-19"un bulas riski a¢isindan yorumlayiniz.
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Ne Okuyalim? KIZIL VEBA (Roman)
Yazar: Jack London

Yayin Evi: Can Yayinlar

Yayin Yili ve Sayfa Sayisi: 2020, 78 sf.

“... Sabunun ne oldugunu da bilmiyorsunuz ama simdi bunu anlatamam ¢iinkii
Kizil Oliimiin 6ykiisiinii anlatiyorum. Marazin ne oldugunu biliyorsunuz. Biz
buna hastalik derdik. Bir cok hastalik mikrop adini verdigimiz seylerden kaynak-
lanirdi. Bu sozciigii aklinizda tutun:mikrop. Mikrop cok kiiciik bir seydir. Bahar
mevsiminde ormanda kosusturan képeklerin iizerinde buldugumuz kenelere ben-
zerler. Ama mikroplar ¢ok daha kiiciiktiir. Gozle goriilemeyecek kadar kiigiik...”
Jack London’un 1912 yilinda yazdigr bu roman ilging bir sekilde 2013’te yani
gliniimiizde meydana gelen ve tiim insanlarin neredeyse 6ldiigii “Kizil Veba-Kizil
Oliim” isimli bir salgini anlatiyor. Insanlik tekrar en ilkel haline donmiistiir ve
acimasiz bir sekilde giiclii olanlar, zayiflar1 ezmektedir. Elbiseler hayvan post-
larindan, silahlar ise ok ve yaydan olusmaktadir. Jack London yiiz yil dnce kaleme
aldigr bu kisa romanda bir yandan insanlarin bencilligini ve bireyselligini ote
yandan kapitalizm ve modern devleti elestiriyor. London'un bu romaninda
giiniimiizdeki kablosuz aglari ve iletigim sistemlerini tahmin etmis olmast ise yiiz
yul sonrasini gorebilmesi acisindan hos bir siirpriz.

Olgularin yasadig1 eve ulasan ekip goriismelere bagladi. Kéydeki ilk olgular olan
Hasan Koca ve Hiiseyin Koca sirasiyla 44 ve 46 yasindaydi. Anneleri Hafize Hanim
ise 65 yasindaydi. Hasan’in esinin teyzesi Kurban Bayrami 6ncesinde koyde diizen-
lenen bir digiin icin Pinarbasrna gelmis, bu siirecte olgularla ayni evde kalmis ve
bayramdan bir 6nceki giin otobiis ile Bursa'ya geri donmiistii. Bu siirecte hafif semp-
tomlar1 olmustu. Iki kardes, anne babalariyla birlikte ti¢ katli bir binada yasiyor-
du. Kahvalt1 ve aksam yemeklerinde {i¢ aile bir araya geliyordu. Hasan’in sikayetleri
bayramin ticlincti glint (2 Agustos) baslamisti. Hasan, bayramin ilk giini (31 Tem-
muz) 5-6 kadar eve gidip insanlarin kurbanliklarini kesmelerine yardimeci olmustu.
Bayram boyunca goriistigii baska aileler olsa da sosyal mesafeye dikkat ettiklerini
belirtti. Ilk basta kendisinin sikayeti olmasina ragmen 6nemsememis ancak annesi
ve agabeyinin de sikayetleri baslayinca hastaneye bagvurmayi tercih etmiglerdi. Ha-
san ve Hiiseyin {i¢ katli binanin bir katinda kendilerini izole etmislerdi. Hasan’in
bir, agabeyi Hiiseyin’in iki cocugu vardi. Diger aile bireylerinden sikayeti olan yoktu.
Esinin teyzesi ile ilgili bagka bir bilgi edinilemedi.
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Sekil IL.1. Koy yerlesimini, olgular1 ve temashilar: gosterir harita

5. COVID-19 olgularinin kaynagini saptamak i¢in hangi sorular sorulmali-
dir? Olgularla ilgili yapilmasi gereken islemler nelerdir?
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6. Olgularin temaslilarini belirlemek icin nasil sorular sorulmalidir? Te-
maslilarla ilgili yapilmasi gereken islemler nelerdir?

7. Olgular arasindaki baglantilar1 gdsteren bir sema olusturunuz.

Dr. Mert Diiz, genis ailede saptadiklar: temashlari FITAS ve HSYS iizerinden sis-
teme ekledi. Kurban kesimi sirasinda temas edilen kisilerin listesi ¢ikarildi. Aile bi-
reyleri disinda toplam 11 kisinin yakin temasli oldugu tespit edildi. Bu kisilerle de
tek tek telefonla goriisiildii; 6nerilerde bulunuldu, uygulamalar: gereken izolasyon
onlemleri anlatildi. Dayilari Ali Tunca ve komsular1 Mehmet Aydin'inin da sikayeti
oldugu 6grenildi. Semptomu olan iki temaslidan PCR siiriintii érnegi alindu. lgeye
dondiikten sonra; alinan 6rnekler, soguk zincir gozetilerek Batikent Halk Sagligi La-
boratuvarina yollandi.
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8. Bu asamada koydeki salgin riskinin nasil oldugunu ve alinmasi gereken
onlemlerin neler oldugunu tartisiniz.

Koyde ilk olgunun tespit edildigi 6 Agustos tarihinin {istiinden gecen on bes
giinde 6 Agustos’taki ii¢ olguya toplam 41 olgu daha eklendi. flge Saglik Miidiirlagii-
niin 7 Agustos’ta aldig1 érnekler de pozitif saptaninca temasli listesi biiytidiigii icin
Batikent 11 Saglik Mudiirliigiinden destek talep edildi. Tarama amaciyla kdye gelen
filyasyon ekibinin 8 Agustos’ta semptom gosteren temaslilardan aldig1 érneklerden
4 olgu daha saptandi. Bu stirecte koyde olgular artmaya devam etmis; bir stire sonra
ise azalmist1. Tiim salgin boyunca giinliik olgu sayilarini gosteren tablo asagidadir:

TARIH PCR+ OLGU SAYISI
06 Agustos
07 Agustos
08 Agustos
09 Agustos
10 Agustos
11 Agustos
12 Agustos
13 Agustos
14 Agustos
15 Agustos
16 Agustos
17 Agustos
18 Agustos
19 Agustos
20 Agustos
21 Agustos

Toplam:

w

QI OR|WIN|I BRI ARAIOO|UINIWIN| W &N

=
S
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9. Pinarbasi’ndaki salgina ait salgin egrisini hazirlayiniz ve yorumlayiniz.

10. Pinarbasi’ndaki salgina ait atak hizlarin1 hesaplayip yorumlayiniz. Bas-
ka hizlarin hesaplanabilmesi i¢in ne gibi bilgilere gereksinim olabilir?
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Bu siire¢ boyunca ve filyasyon islemleri sirasinda koyde incelemelerde bulunan
ekip; kapali olmasi gereken kahvehanelerin agik oldugunu ve oldukea kalabalik ol-
duklarini fark etti. Koy meydaninda tekrar tiim halka duyuru yapildi. Giizelhisar’a
geri donmeden 6nce de cami hoparléri araciligiyla hastalifin bulasma yollari, be-
lirtileri ve korunma 6nlemleri hakkinda bilgi verildi. Ancak olgu sayilarindaki arti-
sa bakildiginda sadece bireysel 6nlemlerin yeterli olmadig1 anlasiliyordu. Dr. Mert
Diiz, kdyden doniisiinde 11 Saglik Miidiirliigii'ne gonderilmek iizere bir salgin incele-
me raporu hazirladi ve Ilce Hifzissthha Kurulunun acil toplanmas icin Kaymakam
Aylin Devlet’i telefonla arayip bilgi verdi.

11. Kirsal alanda salginin sinirlanmasinda hangi ek 6nlemler alinabilir?
Tartiginiz.

12. COVID-19 salgin inceleme raporunda yer almasi gereken basliklar ve
bilgiler nelerdir?
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Dr. Mert Diiz’{in salgin inceleme raporu ve 6nerileri dogrultusunda toplanan Ilce
Hifzissithha Kurulu kararlari ile koydeki kahvehaneler, ibadethane ve okul kapatildi.
Koyiin giris ve ¢ikiglarinda gorevli emniyet mensuplari yerlestirildi ve giris ¢ikislar
denetim altina alinmaya calisildi. Sokakta maske kullanimi zorunlu hale getirildi.
Halk zorunlu olmadike¢a sokaga cikmamasi konusunda uyarildi. Semptomu olan ki-
silerin saglik kurulusuna bagvurmasi gerektigi anlatildi.

Iki haftalik siirecin sonunda, 20 Agustos’ta, ilk defa, kdyde yeni olgu saptanmada.
Hastaneye yatisglar olsa da hastaliktan dolayr hayatini kaybeden olmamisti. Koyde
incir yetistiriciligi yaparak gecimini saglayan c¢ok sayida vatandasin oldugu 6gre-
nildi. Kéyiin temel gecim kaynagi olan incir hasadinin ve incirleri satin almak i¢in
gelip ev ev dolasan tiiccarlarin salgin riskini artirabilecegi diisiintildi. Koyliilere
mesafe, maske ve dezenfektan kullanimi énlemleri hatirlatildi.

13. Pinarbasi'nda yasanan salginla ilgili siirecleri daha iyi algilayabilmek
icin bir akis semasi1 hazirlayiniz.
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Gercek Olgu Ornekleri-III

BIR FABRIKADA COVID-19
FILYASYONU ORNEGI

Dr. Ahmet Furkan Siiner
Dr. Fatma Seven
Dr. Alp Ergor

Batikent Ili “X Gida” Fabrikas1

GENEL OGRENME HEDEFLERI
1-

2-
3-

- Salgin miicadelesinde kullanilmasi ve yararlanilmas: gereken diizenlemeleri,
SENARYOYA OZGU OGRENME HEDEFLERI:

1. Siirveyans ve tiirlerini 6grenmek
2.

Il ve ilge saglik miidiirliiklerinin salgin siirecindeki gorev ve yiikiimliiliiklerini
ogrenmek

COVID-19’la ilgili veri toplama sistem ve araglarini 6grenmek

Bulagict hastaliklar ile ilgili siirveyans yéntemlerini 6grenmek, farkhiliklarini
anlamak

arag, yontem ve kaynaklari 6grenmek

COVID-19 Pandemisi sirasinda isyerlerinde alinmasi gereken énlemleri 6grenmek
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Batikent’in Eskici ilgesinde bulunan, 250 kisinin calistig1 “X Gida” adli bir fabri-
kada, yakin zamanda bir diigiine katilan Giilay Hanim’da sikayetler belirir. Yakin-
malar1 olmasina karsin bir iki giin bu durumu umursamaz. Var olan yakinmalar:
da hafif oldugu icin COVID-19 agisindan kendince bir endisesi yoktur. Carsamba
glini de semptomlar1 olmasina karsin ¢alismaktadir; bu durumla ilgili kimseye
bilgi vermemistir ¢iinki isten atilmaktan cekinmistir. Aksam 20.00’ye kadar olan
mesaisini tamamladiktan sonra servisle yasadig1 ilce olan Eskici'deki evine doner.
Eve geldikten kisa bir siire sonra, yakinmalar: arttig1 icin, bir hastaneye bagvurmak
zorunda kalir. Hastanede ilk degerlendirmeden sonra, fabrika calisani Giilay Ha-
nim’dan Ornek alinir ve sonucun ertesi giin 6glen saatine kadar ¢ikacagi ve evinde
izole olmasi séylenir.

Giilay Hanim sabah durumu amirine bildirir, ise gelemeyecegini séyler. Ancak
amirinden, énceki giinlerde de yakinmalari oldugunu saklamistir.
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1. Bir Halk saglig1 uzmani olarak yukaridaki paragrafta bahsedilen soru-
nu tanimlayabilir misiniz? Ne gibi aksakliklar, yanlislar, eksiklikler goze
carpmaktadir?

2. COVID-19 pandemisi boyunca boyle bir durum yasanmamasi i¢in ¢ali-
sanlara yonelik ne gibi tedbirler gerekmektedir? Onerileriniz neler olur-
du?
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3. Pandemi siirecinde sahada aktif gorev yapan bir halk sagligi uzman ol-
dugunuzu diisiiniin. Isyeri hekimleri sizden COVID-19 hakkinda caligan-
lara bir egitim icin yardim talep etmektedirler. Bu egitimde ele alacaginiz
basliklar neler olabilir?

4. Gorevi sirasinda yakinmalari ile bagvuran bir ¢alisan nasil yonlendi-
rilmelidir?

Giilay Hanim, 6glen saatlerinde e-nabiz iizerinden siiriintii 6rnegi sonucunun po-
zitif giktigini 6grenir. Ancak, o saate kadar kimse Giilay Hanim’t aramamistir. Once
telaglanir, daha sonra amirini arar, numune sonucunun pozitif ¢iktigini bildirir.
Amiri, bu durumu 6grendikten sonra fabrikanin igyeri hekimi ve fabrika miidiirtyle
iletisime gecer. Ancak midiir bu durumda ne yapilmasi gerektigini bilmemektedir.
Bu yiizden bir sekilde Eskici Ilce Saglik Miidiirligiine ulasmaya calisir. Yaptig1 go-
riisme sonucunda pozitif ¢ikan kisiyle bir gériisme gerceklestireceklerini ve temash
sorgulamasi yapilacagi grenir. Ogleden sonra Giilay Hanim'’1 arayan Ilce Saglik Mii-
dirligi'nde gorevli doktor pozitif ¢ikan; goriisme sonunda yakinmalarin baglangic
tarihinin net olmadigini, beyanlarinda tutarsizliklar oldugunu goriir, fabrikada ¢ok
sayida temaslisinin bulunabilecegini diisiiniir. Giillay Hanim’dan alinan bilgilerle
bir temasli listesi olusturur ve kimlerin izole edilmesi gerektigini belirlemek ister.

101

Covid 19 Salgininda-hv.indd 101 23.11.2022 14:41:29



5. Pozitif sonucun 6grenilmesinden temasli listesinin olusturuldugu za-
mana kadar nasil bir siirecin izlenmesi uygun olurdu?

6. Ilce Saglik Miidiirliigiinde gorev yapan doktorun hastaya hangi soru-
lar1 sormasi gerekir?

7. Isyerinde siirecle ilgili yapilan degerlendirmeler dogru mudur? Uy-
gun yontem izlenmis midir? Isyerine iligkin bagka bilgiler de 6grenmek
gerekir mi?
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8. Halk sagli1 uzmani olarak Eskici flge Saglik Miidiirliigii'niin devre-
ye girdigini gordiiniiz, isyerinde derlenen veriye g6z attiniz ve bulasic1
hastaliklarin izlenmesi ile ilgili bilgi eksikligi oldugunu fark ettiniz.
Bir halk saglik¢i olarak diisiindiigiiniizde, burada hangi temel halk
saglig1 kavrami uygulanmaya calisilmistir ve bu kavramin bir tanimini
yapsaniz nasil ifade edersiniz?

9. Isyerinde ve Eskici Il¢e Saglik Miidiirliigii diizeyinde siirveyansin et-
kinligini irdelemek i¢in neleri 6grenmek istersiniz? COVID-19 dénemi
degil de mevsimsel influenza ile ilgili bir degerlendirme yapiyor olsay-
diniz benzer bir siirveyans modelini kullanir miydiniz?
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Ne Seyredelim? I AM LEGEND-BEN EFSANEYIM (Film)
Yonetmen: Francis Lawrence

Oyuncular: Will Smith, Alice Braga

Yapim Yili ve Siiresi: 2007, 100 dk.

Bir bilim kurgu olan filmde tiim insanlar yakalandiklar: bir viral hastaliktan
sonra giindiiz isi§indan etkilendigi icin sadece geceleri disari ¢ikabilen bir nevi
zombie olan mutant insanlara doniismiiglerdir. Salgindan ise sadece NewYorklu
birvirolog olan Robert Neville kurtulmustur. Tek basina yasadigi NewYork kentin-
de (filmde bu konuda ¢ok carpici sahneler var), geceleri gizlenmekte, giindiizleri
radyo yaywnlart ile sag kalan diger insanlara ulagsmaya calismaktadir. Filmde
bir bilim insaninin en umutsuz anda bile sorunu nasil ¢ézmeye calistigr, mu-
tant insanlardan elde ettigi kan Ornegi ile insanlar: bagisik kilacak bir ilacin
calismasini yaptigini gériiyoruz.

10. COVID-19 ile ilgili siirveyansin yiiriitiimiinii saglarken ne tiir arag-
lar ya da sistemler kullaniliyor olabilir?

11. Pandemik Influenza Ulusal Hazirlik Plani 2019 isyerinde salgin1 y6-
netmek agisindan yeterli yonlendirmeyi ve bilgiyi saglar m1? Tartisiniz.
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Bu agsamada igyeri hekimi, beyanlarina gore temasli olarak belirlenen kimi ¢ali-
sanlarin verdikleri bilgiler ve temaslilik durumlari ile ilgili kusku duymus, fabrika-
da baska caliganlarda da semptomlarinin var oldugunu fark etmistir.

Isyeri hekimi tedirgin bir bicimde Ilge Saglik Mudiirliigiinden yetkili birileri ile
goriigmeye ¢aligir. Goriigsme sonrasinda Ilge Saghik Midiirligiinden bir filyasyon
ekibinin olaya miidahale etmesi gerektigine karar verilir. Ancak Ilce Saglik M-
dirligiinde yeterli ara¢ bulunmadigi icin 11 Saglik Miidiirliigiine bagli Halk Saglig
Bagkanlig1 biinyesindeki bir ekip fabrikaya gonderilecektir. Izleyen giin Halk Saglig
Bagkanlig1 Filyasyon Ekibi, numune ekibi ile birlikte fabrikanin oldugu Eskici Ilgesi-
ne dogru hareket eder. Fabrikaya ulasan ekipler gerekli degerlendirmeleri yaparlar,
dogru ve uygun temasl listeleri olusturulur ve bazi ¢alisanlardan érnek alinir.

12. Olgu saptanan isyerini gézden geciren bir halk sagligi uzmani hangi
bilgileri derlemeli, hangi verileri istemelidir?

13. Halk Saglig1 Baskanligindan ve fl¢e Saglik Miidiirliigiinden gelen
filyasyon ekibi de olaya miidahil olduktan sonra ne gibi sikintilar gorii-
lebilir? Dogru olmayan bir uygulama dikkatinizi cekti mi? Onerileriniz
neler olabilir?
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14. Fabrikada numune alimi i¢in bulunan ekiplere sizin bir halk saglig:
uzmani olarak ¢alisanlar1 yonlendirmeniz beklenmektedir. Bu deger-
lendirmeyi neye gore yaparsiniz? Numune alimina kimleri dahil eder-
siniz?

15. Fabrikada pozitif oldugu bilinen bir ¢calisanin yani sira semptomlar:
olan bagka kisilerin de var olmasi durumunda ilerde ortaya ¢ikabilecek
sikintilar i¢in nasil bir yol izlenmesi gerekmektedir?
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Sekil I1.2. Fabrikanin krokisi

16. Yukarda fabrikanin krokisini goriiyorsunuz. Bir halk saglig1 uzma-
ninin boyle bir sekli hazirlanmasinin temasli degerlendirmesine ne
gibi katkilar1 olabilir?
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17. Senaryoda aktarilan siireci bir kavram haritasi ile gosteriniz

18. Senaryoda aktarilan siireci bir akim semasi ile gdsteriniz

108

Covid 19 Salgininda-hv.indd 108 23.11.2022 14:41:29



KAYNAKLAR

1. T.C. Saghk Bakanligi, Bulasict Hastaliklar ile Miicadele Rehberi, 2017, Erisim adresi: https://
hsgm.saglik.gov.tr/dosya/mevzuat/genelge/Bulasici-Hastaliklar-ile-Mucadele-Rehberi-Genelge-
§i-2017-11.pdf ,Erisim Tarihi: 23.11.2020

2. Bulasict Hastaliklar Siirveyans ve Kontrol Esaslari Yonetmeligi, T.C Resmi Gazete, Erisim adresi:
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2007/05/20070530-9.htm Erisim tarihi: 02.12.2020

3. Halk Saghgi Uzmanlhk Egitimi Cekirdek Miifredati1v.2.4 (2019), Erisim adresi: https://tuk.saglik.
gov.tr/TR,50101/halk-sagligi.html Erisim tarihi: 02.12.2020

4. T.C. Saghk Bakanhg: Halk Saghg1 Genel Miidiirliigii COVID-19 (Sars-Cov-2 Enfeksiyonu) Temasl
Takibi, Salgin Yonetimi, Evde Hasta Izlemi Ve Filyasyon Rehberi, Erisim adresi: https://COVIDI9.
saglik.gov.tr/TR-66339/temasli-takibi-salgin-yonetimi-evde-hasta-izlemi-ve-filyasyon.html  Eri-
sim tarihi: 02.12.2020

5. Fabrika resmi, Internet erisim adresi: https://formendergisi.com/icerik/detay/11485/inan-maki-
nedan-dev-fabrika, Erisim tarihi: 21.12.2020

109

Covid 19 Salgininda-hv.indd 109 23.11.2022 14:41:29



110

Gercek Olgu Ornekleri-IV

BIR KUCUK ISLETMEDE
COVID-19 FILYASYONU
ORNEGI
Dr. Fatih Emre Bayram

Dr. Hazal Kiiciikefe Bag
Dr. Giil Ergor

Batikent Ilinde Bir Kuafér



GENEL OGRENME HEDEFLER]I

1- Il veilce saglik miidiirliiklerinin salgin siirecindeki gorev ve yiikiimliiliiklerini
Ogrenmek

2- COVID-19’la ilgili veri toplama sistem ve araglarini 6grenmek

3- Bulasict hastaliklar ile ilgili siirveyans yontemlerini 6grenmek, farkliliklarin
anlamak

4- Salgin miicadelesinde kullanilmasi ve yararlanilmas: gereken diizenlemeleri,
arag, yontem ve kaynaklari 6grenmek

SENARYOYA OZGU OGRENME HEDEFLERI:
1- Berber, kuafor ve giizellik salonlar: gibi kiigiik igletmelerde alinmasi gereken
onlemler

2- Temash takibi, salgin yonetimi, evde hasta izlemi ve filyasyon uygulama-
larinin 6grenilmesi

3- Il saghk/ ilge saglik kurumlarindan ekipler ile filyasyona gidildiginde 6gre-
nilmesi gereken bilgiler

4- Siirveyans verilerinin kaydi, yonetimi ve kullanimi

Kiigiik isletmelerde “Is Saghgi ve Giivenligi Hizmetleri’nin 6grenilmesi

6- Saglik Bakanlhigi COVID 19 Salgin Yonetimi ve Calisma Rehberi’nin giincel
olarak takibini yapabilmek

¢

Kiiciik 6lcekli isletmeler olagan disi durumlarda ekonomik acidan ¢ok zarar go-
rebilecek, sinirli sermaye ile calisan isletmelerden biridir. Bu igletmelerden hizmet
alanlar, séz gelimi bir kamu kurumunda olabilecegi gibi tamimlanan kurallara uyma
acisindan uyumlu davranmayabilirler. Bu ozellikleriyle kiigiik Olgekli isletmeler hem
bir “calisma alan1” hem de “toplumla karsilasma” alani olarak diisiiniilmeli ve salginin
yayumast acisindan dikkatle izlenmelidir. Bu senaryoda bir giizellik salonu ¢alisani-
nin COVID-19 olmast ve bunu izleyen siirecin yonetimi ele alinacak, salgin ekibinin
yapmasi gerekenler tartisilacaktir.

Batikent ilinde bulunan “M.” Giizellik Salonu’'ndaki 9 calisandan biri olan 28 ya-
sindaki A. E’nin 2 gindiir devam eden 6kstiriik ve halsizlik ve bugiin yeni baglayan
ates sikayetleri vardir. Bunun tizerine Universitesi Hastanesi acil servisine bagvurur.
Pandemi Poliklinigi'ne yonlendirilir. Burada hastaya COVID-19 siiphesi nedeniyle
gerekli tetkikler yapilir ve hastadan nazofarengeal stiriintii 6rnegi alinir. Hastaya
semptomlari icin recete diizenlenir. Sonucu ¢ikana kadar evde izole olmasi gerektigi
anlatilarak taburcu edilir.

A. E. patronu ile konusur ve sonug ¢ikana kadar ise gelmemesi konusunda uyari-
lir. E-Devlet ve e-nabiz uygulamasindan sonucunu kontrol eder ve pozitif geldigini
gorir. Isyeri sahibi M. K’y1 durumdan haberdar eder, ardindan aile hekimini arar
ve sonucunun pozitif geldigini sdyleyip ne yapmasi gerektigini sorar. Aile hekimi 6n-
celikle evinden ¢gikmamasi gerektigini, Ilce Saglik Miidiirligi'niin filyasyon ekipleri
tarafindan aranilacagini ve evde ziyaret edilecegini soyler.
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1 - Tlge Saglik Miidiirliigii filyasyon ekibinin 6grenmesi gereken bilgi-
ler nelerdir?

Hasta Ilge Saglik Miidirliigii tarafindan evinde ziyaret edilir ve ilaclar verilir.
Temaslilar1 sorgulanir. A.E. igsyerinde maske, sosyal mesafe ve hijyen kurallarina
uyuldugunu ve temaslisinin olmadigini séyler. Evinde de yalniz yasamaktadir. Top-
lu tasima kullandigini, bulas kaynaginin o olabilecegini séyler. A. E’ye ilaclarini 5
giin stireyle kullanmasi, 10 giin evinden ¢ikmamasi, semptomlar: kétiilesirse en ya-
kin saglik kurumuna bagvurmasi anlatilir.

A.E. evde izolasyonuna devam ederken, 3 giin sonra Universitesi Hastanesi Pan-
demi Poliklinigi'ne ayni kuaférde calisan M.A. bagvurur. Gece ateslenmis ve ayni
isyerinde pozitif bir vaka oldugu icin endiselenip hemen hastaneye bagvurmustur.
PCR testi yapilir. Sonucu evde beklemesi sdylenir. Sonug pozitif (+) gelir. M.A. patro-
nunu arayarak durumu bildirir. Patronu, isyerinde tiim énlemlerin alindigini be-
lirtmesini ve igyeri temaslist olarak kimseyi séylememesini ister.

M. A. da ayni sekilde ertesi giin Ilce Saglik Miidiirliigii tarafindan aranir. Ilaclari
Ilce Saglik Miidiirliigii calisanlar tarafindan evine getirilir. Evde anne, baba ve kar-
desiyle yasamaktadir. Onlardan 10 giin siire ile izole olmasi, ayr1 bir odada kalma-
s1, yemeklerini ayr1 yemesi soylenir. Aile fertlerinde semptom olmadigl icin 6rnek
alinmaz. Temaslisi olarak kimseyi sdylemez ve A. E. gibi isyerinde maske mesafe ve
hijyen kurallarina uyuldugunu soyler.
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2 - Temasli kavrami nedir? M.A./nin temaslilar1 hangi kriterlere gore
belirlenir?

3 - Temas durumuna gore hangi uygulamalar yapilir?

Ilce Saglik Mudiirliigii ayni isyerinde calisan 2 kiside pozitiflik oldugunu sap-
tamistir. Igyerinin kurallara gercekten uyup uymadigini kontrol etmek ve olasi te-
maslilar1 bulmak icin M. Giizellik Salonu’na filyasyon ekibi ile beraber halk saglig1
uzmani Dr. Hale Alakarga da gider.

4 - M. A. neden gercegi filyasyon ekiplerinden gizlemistir? Patronu ne-
den isyeri temaslis1 olmadigini s6ylemesini istemistir?
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5 - Halk saglig1 uzmani Dr. Hale Alakarga nig¢in isyerine gitmistir?

Is yerinde saptanan 6zellikler sunlardir:

Kuafériin 6niinde masa ve sandalyeler vardir. Burada kuafér ve bekleyen miis-
teriler sigara, cay, kahve icmektedirler. Iceride, ates-6lcer ile her gelen miisterinin
bileginden atesinin o6l¢iildagint belirtirler. Havalandirma pencereler aracilifiyla
yapilmaktadir. Kuaforiin 6niinde bir askilikta yikanan havlular tekrar kullanilmak
izere kurutulmaktadir. Bu gozlemlerden sonra ekip pozitif caliganlar ile temash
olabilecek miisterileri 6grenmek ister. Miisterilerin randevu ile kaydedilmedigi ve
gelenlerin kim olduklarinin belirlenemeyecegi belirtilir. Igeride bekleme koltuklar:
arasinda mesafe yoktur. Ortadaki sehpada aylik dergiler bulunmaktadir. Ekip giriste
bir dezenfektan yer almadigini da not eder.

6 - Berber, kuafor ve giizellik salonlar1 gibi kiiciik isletmelerde calisan-
lara ve miisterilere yonelik alinmasi gereken genel 6nlemler nelerdir?
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Ne Okuyalim? KIZIL (Oykii)

Yazar: Stefan Zweig

Yayin Evi: T. Is Bankas: Kiiltiir Yayinlart
Yayin Yili ve Sayfa Sayisi: 2018, 54 sf.

“Birden kaninin dondugunu hissetti. Yoksa? Kolunu telasla sivadi ve orada da
kirmazi lekeler oldugunu gordii. Birden nabzi hizlands, sakaklari zonkladi. Aglayip
sizlamanin ona hig bir faydast olmayacakti. Hastalik ona bulagmisti:Kizil”

Viyana’'da bir tip 6grencisinin basindan gegenleri aktaran 6ykiinitin son boliimii
tamamen kizil hastaligina ayrilmis durumda. Geng tip 6grencisinin, ev sahibesinin
13 yasindaki kizi “kizil” hastaligina yakalanir. Tip 6grencisi hasta kizin tedavisiyle
ilgilenirken kendisi de kizila yakalanir. Ancak kizil hastaligi yetiskinlerde gocuk-
lardan daha agir gegmektedir. Arka planda 1800’lii yillarin Viyanast ve bir Orta
Avrupa sehir hayati olan Oykii, Zweig’in tiim eserlerinde oldugu gibi derin duygusal
analizler ve ask iceriyor. Bu kisa 6ykii yaklasik 150 yul 6nce bulasict hastaliklarin
ozellikle hekimler acisindan da ne kadar tehlikeli oldugunu gosteriyor.

7 - Berber, kuafdr ve giizellik salonlar gibi kiiciik isletmelerde isyerine
yonelik alinmasi gereken genel 6nlemler nelerdir?
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8 - Ortam temizligi, dezenfeksiyonu ve havalandirmas: i¢in alinacak
onlemler nelerdir?

9 - Bu igyerinde tekrar benzeri olaylar yasanmasini engellemek igin fil-
yasyon ekibi neler yapmalidir?

10 - Gelen filyasyon ekibi elde ettikleri bilgileri nasil kayit edeceklerdir?
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11 - Senaryoda aktarilan siireci bir kavram haritasi ile gosteriniz
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GENEL OGRENME HEDEFLER]

1- Il veilge saghk miidiirliiklerinin salgin siirecindeki gérev ve yiikiimliiliiklerini
ogrenmek

2- COVID-19’la ilgili veri toplama sistem ve araglarini 6grenmek

3- Bulagsict hastaliklar ile ilgili siirveyans yontemlerini 6grenmek, farkliliklarin
anlamak

4- Salgin miicadelesinde kullanilmasi ve yararlanilmasi gereken diizenlemeleri,
arag, yontem ve kaynaklari 6grenmek

SENARYOYA OZGU OGRENME HEDEFLERI:

1. Saglik calisanlarinda SARS-CoV-2 maruziyetinin risk degerlendirmesini yapa-
bilmek

2. Temash saglik ¢alisaninin ve COVID-19 saglk calisanmimin izlem akislarin
Ogrenmek

3. Temasli saglik calisaninin ve COVID-19 saglik ¢alisaninin filyasyonuna yéne-
lik yapilacak goriismede sorgulanmasi gerekenleri 6grenmek

4. Saghik iskolunda kiimelenme olmast durumunda yapilacaklari 6grenmek

5. Hastanelerde temasli saglik calisanlart siirveyanst ve yonetimi icin gerekli or-
ganizasyonun bilesenlerini 6grenmek

Bir Uciincii Basamak Hastaneden...

A - COVID-19 HASTASI ILE TEMAS

Asistan Dr. Ceren Adigiizel, 10.07.2020 aksami Gogiis Cerrahisi Servisi'nde nobetci-
dir. Acil serviste yapilan muayene sonucu kan ve goriintiileme tetkikleri ile degerlen-
dirilen ve yatig verilen hasta Mehmet Dermansiz servise gelmistir. Mehmet Bey her
zaman maske takmamaktadir, maske takmasi icin uyarildiktan sonra maske taksa
bile burnu agiktadir ve konusurken de siirekli maskesini ¢cikarma egilimindedir.
Mehmet Bey, serviste gorevli personel Ayhan Yapar tarafindan 6énceden hazirlanmig
yataga alinir ve nebulizatére baglanir. Nebil tedavisi devam ederken Ayhan Bey ve
servis hemsiresi Ugur Diizgiin tarafindan daha rahat edebilecegi pozisyona getirilir.
Ayhan Bey ve Ugur Bey bu esnada cerrahi maskelidirler. Odada kabaca 10 dk gegir-
miglerdir. Nébetin diger gorevli hemsiresi, cerrahi maske ve géz koruyucu ile cali-
san Dilek Caligkan hemsiredir. Dilek hemsire odaya girmeden 6nce nebul almakta
olan Mehmet Bey’i uyarir, Mehmet Bey maskesini takar. Dilek Hanim hastanin vital-
lerini alir, damar yolunu agar ve tedavisini uygular. Serviste o yanda yatmakta olan
COVID-19 yoktur, bu yiizden Dr. Ceren Adigiizel kisisel koruyucu ekipman (KKE)
olarak yalnizca cerrahi maske kullanmaktadir. Nebul tedavisi almakta olan hasta-
nin fizik muayenesi, 6zellikle de oksiirterek ayrintili solunum sistemi muayenesi,
kendisi tarafindan yapilir. Hastaya nazal kaniil ile 2 1t/dk oksijen tedavisi baglanir.
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Sikayet sorgulamasinda Mehmet Bey hafif bir halsizliginin oldugunu belirtir, 6kst-
rigiiniin de sigara ictigi icin olan oksiiriigiinden farkli olmadigini soyler. Dr. Ceren
Adigiizel, hastanin olasi operasyon éncesi SARS-CoV-2 PCR 6rnegini tam KKE ile
uygun sekilde alir ve acilde cekilmis olan toraks bilgisayarli tomografi (BT) goriin-
tilerini COVID-19 ile ilgili tutulum acisindan kontrol eder.

1 - Olas1 vaka algoritmasini ag¢iklayiniz ve servis ekibinin uygulamala-
rin1 COVID-19 tanis1 agisindan degerlendiriniz.

2 - Saglik calisanlarinin servisteki hasta icin COVID-19 ac¢isindan en-
feksiyon kontrol 6nlemlerini ve kisisel koruyucu ekipman kullanimini
degerlendiriniz.
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Ertesi sabah istedigi tetkiklerin sonuclarini kontrol eden Dr. Ceren Adigiizel,
BT’nin COVID-19 pnémonisi i¢in “belirsiz” olarak raporlandigini goriir. Mehmet Bey
vizitte nebul almaktayken Dr. Ceren Adigiizel, Asistan Dr. Umut Sunar ve Uzman
Dr. Betiil Cicek vizit icin odaya girerler. Dr. Umut Sunar ve Dr. Ceren Adigiizel cer-
rahi maske, Dr. Betiil Cicek ise FFP2 maske ve gdz koruyucu takmaktadir. Vizitte
hastanin odasinda 5 dk kadar dururlar ve uygulanacak tedavi hakkinda konusurlar.
Hastaya acil girisim karari verilir ve ilk vaka olarak ameliyathaneye indirilir. Ameli-
yat ekibi acil vakalar1 da PCR sonucunu beklemeden operasyona alabilmektedir. Bu
yizden tim ekip biitiin KKE'yi uygun sekilde kullanmaktadir. Operasyon sonrasi
servise getirilen hastanin preoperatif PCR testinin pozitif sonuclandigi 6grenilir.
Bunun tizerine {izerine halk saglig1 siirveyans ekibi, temaslilar ile gériisiir.

3 - Servis ekibinin ve ameliyathane ekibinin risk durumunun degerlen-
dirilmesi sirasinda siirveyans ekibi hangi rehberi kullanmalidir?

4 - Goriisiilen kisilerin risk durumunu rehberdeki temas degerlendirme
algoritmasina gore degerlendiriniz.

Temasli Olarak Degerlendirilen
Saglik Calisanlar: Risk Durumu

Hemgire Ugur Diizgiin

Personel Ayhan Yapar

Hemsire Dilek Caligkan

Dr. Ceren Adigiizel

Dr. Umut Sunar
Dr. Betiil Cicek
Ameliyathane Ekibi
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5 - Risk degerlendirme sonuglarina gore, temasl saglik ¢alisanlarinin
yonetimi nasil olmalidir?
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B- AYNI CALISMA ORTAMINDA VE SOSYAL
ALANLARDA TEMAS

Dr. Akin Bol ve Dr. Mert Yan ayn1 egitim arastirma hastanesinde uzmanlik egitimi
almakta olan iki iyi arkadastir. Dr. Akin Bol anestezide, Dr. Mert Yan ise kardiyoloji-
de gorev yapmaktadir. Calistiklar: servislerde COVID-19 hastalar1 oldugundan KKE
kullanimina ¢ok dikkat etmektedirler. Pandeminin pik zamanidir, temasi azaltmak
icin yonetim tarafindan yemekhane ve kafeterya vb. gibi sosyal alanlar kapatilmis-
tir. Yemekler calisma alanlarina génderilmektedir. Dr. Akin Bol ve Dr. Mert Yan,
Kardiyoloji Yogun Bakim’in kii¢iik dinlenme odasinda yemek yemeye karar verir-
ler. Kardiyoloji Yogun Bakim hemsireleri ile beraber dagitilan kumanyalar: yerler
ve odadaki filtre kahve makinesinde kahve yaparlar. Ortamda oksiiren ya da atesi
olan biri olmadigindan herkes gtivenle maskelerini indirir ve kimse sorun olacagini
diisiinmez. 15 dakikadan fazla siire boyunca temas tariflerler.

6 - Pandemide uygulanmasi gereken enfeksiyon kontrol 6nlemleri agi-
sindan Dr. Akin ve Dr. Mert’in goz ardi ettikleri riskleri tanimlayiniz.

Aslinda Dr. Akin Bol, Dr. Mert Yan ile beraber 6gle yemegi yedigi giin nobet er-
tesidir. Kendisini yorgun hissetmektedir. Hafif halsizligini ve kas agrisini yogun
gecen nobete baglamaktadir. Nobet ertesi mesaisi bitimi evine geldiginde dus alip
uyur ancak gece yaygin kas agrisi ve bag agrist ile sik sik uyanir. Sabah ilk is olarak
ornek verir ve SARS-CoV-2 PCR pozitif ¢ikar. Dr. Akin’in klinik degerlendirmesi ya-
pilir ve tedavisi baslanir. Evde izolasyonda iken Halk Saglig1 siirveyans ekibi tarafin-
dan kendisine ulasilir.
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7 - Dr. Akin Bol ile telefon goriismesi yapan ekibin, filyasyona yonelik
sorgulamasi hangi ana basliklar1 icermelidir?

Ne Okuyalim? ATES VE IHANET (Niteliksel Arastirma Raporu)

Editor: Ali Ergur (Arastirmacilar:Goksel Altinisik Ergur, Cansu Cobanoglu, Sadiye
Nuhoglu, Nurdila Eryildiz, Merve Sengiil, Nazli Cetin, Pinar Bostan)

Yayin Evi: Raskolnikov Yayinlar

Yayin Yili ve Sayfa Sayisi: 2020, 438 sf.

“Viriis var, bizim cephanelerimiz ¢ok eksik. Bilmiyoruz; heniiz yeni bir durum, onu
anlamaya ¢alisiyoruz. O yiizden olabildigince ¢cok insanla seferber olmak lazim. An-
cak oyle ¢oziilebilir’.

Genis capli bir niteliksel ¢calismanin sonucglarinin derlendigi bu kitap iki ana
béliimden olusuyor. Birinci boliim “Ates ve Thanet” ismini tastyor ve COVID-19
kliniginde calisan saghk calisanlarimin yasadiklarini anlatiyor. Ikinci béliim ise
‘Adanmugliktan Tiikenise” ismiyle pandemide istifa eden, emekli olan hekimlerin
goriislerini aktariyor. Arastirma sonuglart 6zellikle pandeminin psikolojik boyut-
larimi ayrintily bir sekilde tartisiyor. Pandeminin Saglhk calisanlarina getirdigi zo-
runlu calisma, evden ¢alisma, toplumsal cinsiyet, tip mesleginin normlari, salginla
ilgili duygular, kaygilar, stress vb konular kapsmli bir sekilde ele alinmis. Ozellikle
niteliksel calismalara ilgi duyanlarin okumast énerilir.

Dr. Akin Bol hastalarin yaninda hep cok dikkatli oldugunu, uygun KKE kullani-
mindan taviz vermedigini sdyler. Hastane dis1 alanlarda olasi vaka ile temas: olup ol-
madig1 soruldugunda biraz disiiniir ve sikayetlerinden 6-7 giin 6nce bir arkadasinin
evine toplu yemege gittigini hatirlar. Bulag kaynaginin orasi olabilecegini soyler. Bu-
lagtiricilik periyodu icinde kimlerle maskesiz gortstiigiiniin listesi yazili olarak iste-
nir. Bir sonraki basamak temaslilarinin bulas riski ag¢isindan degerlendirilmesidir.
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8 - Sosyal alanda temasli olan saglik calisanlarinin risk durumu deger-
lendirilmesi sirasinda hangi kilavuz kullanilmalidir ve saglik calisa-
ni-saglik calisanm1 temasinda diisiik ve yiiksek riskin belirleyicileri ne-
lerdir?

9 - Dr. Akin Bol’un temaslilari ile goriisen ekibin, risk degerlendirmesi-
ne yonelik sorgulamasi gerekenler nelerdir? Temasl: olan kisilerin risk
degerlendirme sonucu nedir ve temaslilar nasil yonetilmelidir?

Evde karantinada olan Dr. Mert’in son temas tarihinden sonraki 4. giinde 6ksii-
riik ve ates sikayetleri baglar. Temaslilarin 10.giin PCR testlerinde bir asemptomatik
kisinin de PCR testi pozitif saptanir ve calisanin klinik yonetimi yapilir. Sonrasinda
bu iki yeni vaka i¢in temasli listesi istenecektir.
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10 - Degerlendirmeyi yapan siirveyans ekibi Kardiyoloji Yogun Ba-
kim’da bir kiimelenme oldugunu diisiinmeli midir? Kiimelenme oldu-
gu diisiiniiliirse neler yapilmalidir?
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11 - Biiyiik bir {i¢lincii basamak hastanede ¢alismaktasiniz ve temaslh
saglik calisanlarinin siirveyansi ile ilgili bir sistem kurmak zorunda
kaldiniz. Sistemin bilesenlerini ne olmalidir, isleyisi nasil planlarsiniz?
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12 - Siiregle ilgili bir akis semas1 hazirlayiniz.
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13 - Siiregle ilgili bir kavram haritas1 hazirlayiniz.
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BOLUM III:

COVID-19 Salgini1 Gercek Olgu
Ornekleri-Senaryolardaki Sorularin
Yanitlari
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1 - Bir salgin incelemesinin basamaklar1 nelerdir?

Salgin incelemesinin temel amact salginin gercek kaynagi ve etkenini ortaya koya-
rak dogru koruma ve kontrol 6nlemlerinin alinmasidir. Salgin incelemesi; éncelikli
olarak vaka sayist artisini ve olugabilecek benzer yeni salginlari 6nlemek amaciyla
yapumalidir. Bu nedenle salginlarin olabilecek en erken zamanda saptanarak bildi-
riminin yapumasi: énemlidir (1).
A. Salgin Incelemesi I¢in Hazirlik Yapmak

B. Bir Salginin Varligina Karar Vermek

C. Tamimin Dogrulanmast I¢in Bilgi Toplamak

C. Vaka Tanimi Yapmak Ve Vakalar: Bulmak

D. Tanmimlayici Bilgileri Toplamak (Kisi, Yer, Zaman ézellikleri, Salgin Egrisinin Ci-
zilmesi)

E. Hipotezler Gelistirmek ve Hipotezleri Epidemiyolojik Acidan Degerlendirmek (risk
altindaki kigilerin belirlenmesi, risk faktérleri ile ilgili hipotezler kurulmasi, olast
bulag yollarinin, yerlerinin belirlenmesi)

E Uygun Koruma ve Kontrol Onlemlerinin Alinmast
G. Salginda Uygun Iletisimin Saglanmast

G. Saghk Bakanhgimn ilgili formlarinin doldurulmasi, Salgin Raporu Yazilmas: ve
Ilgililerle Paylasilmast

H. Salgin Sonrasinda Yapilmasi Gerekenlerin Planlanmast (2).

Salgina miidahale birbiri icine gecmis iki temel unsurdan olusmaktadir: Inceleme ve
Kontrol. Bu iki unsur birbirinden bagimsiz diigiiniilemez (3).

2 - Bir salgin durumunda sahaya ¢itkmadan 6nce yapilmasi gereken 6n
hazirliklar nelerdir?

Sahaya ¢ikmadan once ilgili kurum ve vakalar hakkinda ayrintili bilgi alabilecegi-
miz yetkili bir kiginin telefon numarasini edinmeli ve bu kisiyle iletisime gecmeliyiz.
Yetkili kisiden kuruma ulastifinizda detaylandirmak iizere pozitif vakalar, temasli-
lar1 ve kurum hakkinda 6n bilgiler aliniz. Ayrica kurumda ¢alisanlarin ve hastalik
nedeniyle izole edilenlerin ad-soyad, telefon ve TC numaralarinin oldugu bir liste
hazirlamasint isteyiniz. Boylece kuruma ulastifinizda elinizde rahatc¢a takip edip
goriismeleri yapabileceginiz listeniz hazir olacak ve zaman kaybi yasamayacaksiniz.
Ayrica kurum yetkilisinden vakalarla temash olup nébet, vardiya vs. gibi nedenlerle
izinli olanlar da égrenilmelidir. Eksik kalan ya da detaylandirilamayan bilgileri not
olmak ve kuruma ulasildiginda yetkili kisiye sormak uygun olacaktir.
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Yetkili kisiye telefon ederek kuruma tahmini varis saatinizi belirtiniz. Eger gidecegi-
niz kurumda bir tarama planlaniyor ise calisanlardan numunelerin alinacagi uygun
bir alan hazirlanmasint isteyiniz. Bu alan miimkiinse acik havada genis bir alan,
eger miimkiin degilse kurum icinde az kullanilan bir bélgede iyi havalandirilacak bir
oda olmalidir:

Oncelikle filyasyon ekibinizi olusturarak hazirlanmalari i¢in kendilerine haber ve-
riniz. Malzeme biriminden, 6grenebildiginiz tahmini temash sayisindan biraz daha
fazla sayida numune tiipii, swab, tasima kabi ve yeterli miktarda eldiven, maske, 6n-
liik, gozliik, siperlik, tibbi atik poseti vb hazirlanmasini talep ediniz. Ayrica kurumda
birakmak iizere egitim dokiimanlar, brogiir, afis vb malzemeleri temin ediniz. Yeterli
sayida aracg ve sofor ayarlanmasi igin bas sofor ile iletisime geginiz.

Sizinle birlikte sahaya ¢ikacak olan ekibe sahaya ¢itkmadan 6nce kapsamli bir egitim
verilmeli ve béylece riskli davranislardan uzak durmalari saglanmalidir. Bu egitim-
ler salgin sirasinda belirli araliklarla yenilenmelidir. Alandaki isinizin uzamast ola-
sthfina karst yemek ve icecek konusunda sahaya ¢ikmadan dnce gereken énlemleri
aliniz, ekibiniz igin yeterli sayida kumanya ve su hazirlatiniz. Kararlastirilan saatte
yola ¢ikmak iizere aracin yaninda olunuz. Gerekli malzemelerin tam alindigini kont-
rol ediniz. Ekibinizin tiim siire¢ boyunca (yemek, dinlenme ve ulasim da icinde olmak
kosuluyla) salgin 6nlemlerine uymasini saglayiniz. Kurallara uymaniz ekibe 6rnek
olmamniz agisindan ¢ok énemli olacaktir.

Asagida yapilacak islerin listesi topluca verilmistir:

* Sahada kullanilacak check listlerin olusturulmas: (6rnegin gerekli malzemeler
check listi vb)

* COVID-19 salginwyla ilgili rehberlerin hizlica gozden gecirilmesi, degisiklik varsa
dikkate alinmasi

« Ilgili kurumun yoneticileri ile iletisim kurulmast, ayrica ilgili Iice Saglk Miidiirii
ile iletisim kurulup es kidemlilerin goriisiip haberlesmesinin saglanmast

* Kurum yéneticisinden kuruma gidildiginde hasta muayene etme ve drnek alin-
mast icin uygun bir odanin tahsis edilmesinin istenmesi

Kisisel koruyucu ekipmanlarin (KKE) temin edilmesi (hem kendimiz icin hem de
sahadaki kisiler icin- 6rnek: maske)

Korunmaya yonelik brogiir (kimi durumlarda basili materyallerin bulas araci
olabilecegi de goz oniinde dutulmalidir)

Ekibin olusturulmasi ve is boliimii/ tanimlari, ilgili kisilerin resmi olarak gérevli
olmalarn

Ekibin egitilip bilgilendirilmesi

KKE’larin giyip ¢ikarilmasinin personellere égretilmesi

* Numune alinacaksa siiriintii materyalleri almak igin yeterli ekipmanlarin
alinmasi, soguk zincirin olusturulmasi, nicelik olarak da yeterli olmast

Gerekli kirtasiye malzemelerinin temin edilmesi
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« Iletisim aglarinin giincel olup olmadiginin kontrolii (FITAS gibi)

* Yedek batarya, cep telefonu sarj cihazlarinin alinmasi

* Tibbi atik kutusunun temin edilmesi

¢ Ulasim aracinin ayarlanmast

* Yeterli ve siirekli icme suyuna erigim ve diizenli yemek tedariginin saglanmasi
* COVID-19 igin gerekli ilaglarin gétiiriilmesi

* Gerekli malzemeler listesini tek tek kontrol ediniz ve araca yiiklendiginden
emin olunuz.

3 - Yaklagik 30 dakikalik bir yolculugun ardindan kuruma ulasan Dr.
Handan Ulusoy’un igeri girmeden 6nce yapmasi gerekenler nelerdir?

Kuruma girerken ates ve HES kodu kontrolii yapilip yapimadigina dikkat ediniz.

El dezenfeksiyonunu sagladiktan sonra KKE'leri yénergelere uygun sekilde giyiniz
(Bakiniz Ek 1). Yamimizdaki ekip arkadaslarinizi da KKE kullanmast icin uyar-
maniz gerekir Not almak iizere kagit ve kaleminizi hazirlayiniz. Ekibin kuruma
girerken gerekli malzemeleri yanina aldifindan emin olunuz.

4 - Dr.Handan Ulusoy’un kuruma giris yapip yetkili kisi Il Niifus ve
Vatandaslik Miidiirii Y.S'nin yanina giderek kendisini ve ekibini tanit-
tiktan sonra Niifus Miidiiriine sormasi gereken sorulari altta verilen ku-
tulardaki 2 baglik altinda siralayiniz?

Niifus miidiiriine, kurumda muayene i¢in gerekli alanlarin olusturulup olusturul-
madigini sorar ve alanlari gormek ister. Uygun degilse, degistirilmesini saglar.

POZITIF VAKALAR KURUM OZELLIKLERI
* Olgularin yaglari, cinsiyetleri, * Kurumun fiziksel biiyiikliigii ve
adresleri, telefon numaralari, fiziksel 6zellikleri nelerdir?
TC kimlik numaralar: nelerdir? - Caligma saatleri nasil
* Semptomlari neler ve ne zaman diizenlenmistir?
basladi? * Kag kisi calisiyor, calisanlarin
* Hastane basvurusu var mi? ozellikleri nelerdir?
* Tani nerede konuldu? * Oda bagina diisen kisi sayist nedir?
* Tahmini vaka kaynaklari kimler? * Odalarin havalandirilmast,
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* Kimlerle temas etmigler?

* Temas ettikleri kisilerin gérev
tammlari, ofisteki yerleri?

* Pozitif olgular izole edilmis mi,
edilmigse neredeler?

* Gecici gorevlendirme ile baska
yerlerde calismislar mi?

* Maske, mesafe ve hijyen kurallarina
uyuyorlar mi?

e Pozitif vakalar halkla temas etmis mi?

biiyiikliigii nasildur?
Ortak alanlarin ézellikleri nelerdir?

Ortak alanlarda gazete, dergi
bulunduruluyor mu?

Klima kullanimi var mi?
Yemekhane/mutfak kosullar:

Her ¢alisanin birlikte yemek yedigi
kisiler belli mi?

Cay-kahve icin kullanilan malzemeler
tek kullanmimlik mi1?

Izinli olan/kurumda olmayan var mi?

Disaridan kuruma gelen insanlar
kimler?

Randevulu hizmet veriliyor mu?
Ortalama giinde kac kisi geliyor?
Alinan dnlemler neler?
Dezenfektan noktalari var mi?
Tuvalet temizligi uygun mu?
Evden ¢calisma olanagi var mi?

Calisanlar kuruma nasil ulasim
saglyor? Toplu Tasima?

5 - Salginda goriilen vakalarin hastalik tanilarinin miimkiin oldugu ka-
dar kesinlestirilmesine ¢alisilir. Dr. Handan Ulusoy kurumdaki vaka-
larin tanilarini nasil dogrulayabilir? Sizce alttaki seceneklerden hangi-

si dogrudur?

A) COVID-19 vaka tanimi B) HSYS'den PCR ve/veya C) COVID-19 vaka tanisi
icin kigilerin beyanlart BT porzitifligini kontrol icin hastalarin klinik
yeterli goriilmelidir etmelidir durumlarina bakmak
yeterlidir
Dogru Yanit
B) HSYS'den PCR ve/veya BT pozitifligini kontrol etmelidir.
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6 - Bu ii¢ vakay kisi, yer ve zaman 6zelliklerine gore tanimlayan bir
tablo olusturunuz.

Tablo I1.1. Kesin Vakalarin Epidemiyolojik Ozellikleri

. ‘Z R A Az
Isim |C|Y | Adres EE g -~ g ~ g o
) < &8 > &8 = ==
-;;EE 7 & 7 — =
£:5 g2 E2% | 8%
i?‘}« H%»E H%»E EQ‘-’
=] o

1 G.T |K|36| NarMh | Veri hazirlama | Annesi NT ile 18 Eyliil 20 Eyliil
1832 | memuru/ halkla | temas (olast | Cuma / Kas Pazar
S$4/12 | temasi kismen var kaynak) Agrist

Bornova | Kimlerle temas

ettigi saptanmall

2 | MMHY | E | 48| Isik Mh Bilgi islem 5 giin énce 18 Eyliil 19 Eyliil
6543 | personeli /halkla diigiine Cuma / Nefes| Cumartesi
S41/4 temasi yok katilmis. 2 Darlig
Bayrakl pozitifvaka
ile temas (KH
ve YH)
3| NU |E|29| GiilMh Giivenlik Esi (TU) Asempto_ 20 Eyliil
1652 S | gorevlisi/ Halkla pozitif, matik PCR
98/2 temasivar. | Ayrica M.H.Y. negatif.
Karsi- Kimlerle temas | ileisyerinde 21 Eylul
BT COVID
yaka | ettigisaptanmal temaslh uyumlu.

7 - Bu kurumda vaka tanimini yaparken Dr. Handan Ulusoy’un kulla-
nacag1 vaka tanim algoritmasi ne olmalidir?

DSO, bulasici hastaliklarda olasi, kuvvetle olast ve kesin olmak iizere 3 vaka tanimi
yapmaktayken (4), iilkemizde Saglik Bakanligi tarafindan COVID-19 i¢in “olast”
ve “kesin” olmak iizere 2 vaka tanimi yapilmigstir.

OLASI VAKA

A:

* Ates, Oksiiriik, nefes darligi, bogaz agrisi, bas agrisi, kas agrilari, tat ve koku
alma kaybi veya ishal belirti ve bulgularindan en az biri VE

* Klinik tablonun baska bir neden/hastalik ile aciklanamamasi

- VE

* Semptomlarin baslamasindan énceki 14 giin icerisinde kendisi veya yakin temas-
hisitmin hastalik agisindan yiiksek riskli bélgede bulunma dykiisii
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YA DA

B:
e Ates, Okstiriik, nefes darligi, bogaz agrisi, bas agrisi, kas agrilari, tat ve koku
alma kaybi veya ishal belirti ve bulgularindan en az biri VE

* Semptomlarin baglamasindan Onceki 14 giin icerisinde dogrulanmis COVID-19
vakast ile yakin temas eden

YA DA

C:

* Ates ve agir akut solunum yolu enfeksiyonu belirti ve bulgularindan en az
biri (Oksiiriik ve solunum sikintist), VE

* Hastanede yatis gerekliligi varligi (SARI)* VE

* Klinik tablonun baska bir neden/hastalik ile aciklanamamasi

*SARI (Severe Acute Respiratory Infections-Agir Akut Solunum Yolu Enfeksiyonlari)
son 14 giin icinde gelisen akut solunum yolu enfeksiyonu olanbir hastada, ates,
Oksiiriik ve dispne, takipne, hipoksemi, hipotansiyon, akciger gériintiilemesinde
yaygin radyolojik bulgu ve biling degisikligi nedeniyle hastaneye yatis gerekliligi

YA DA

D:
* Ates, Oksiiriik, nefes darligi, bogaz agrisi, bas agrisi, kas agrilar, tat ve koku

alma kaybi veya ishal belirti ve bulgularindan en az ikisinin bir arada olmasi ve bu
durumun bagka bir neden/hastalik ile aciklanamamasi.

KESIN VAKA

Olast vaka tanimina uyan olgulardan molekiiler yéntemlerle SARS-CoV-2 saptanan
olgular.

Tanimlayici bilgilerin toplanmast salgin incelemesinde ¢ok 6nemli bir basamaktir
ve salginin nedeni, etkenin ve kaynagin tespit edilmesi ve alinacak korunma ve
kontrol 6nlemlerinin belirlenmesi icin son derece 6nemlidir. Ozellikle solunum
yoluyla bulasan bazi enfeksiyonlarda hastaligin bulasma yoluna gére temasli ol-
dugu diistiniilen kisiler zamaninda tespit edilmeli, izlenmeli ve gerekli miidahale-
ler yapilmalidir ve bu miidahaleler kayit altina alinmalidir.
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8 - Dr. Handan Ulusoy’un temaslilarla goriisiirken dikkat etmesi ve
mutlaka sorgulamasi gereken detaylar nelerdir?

Temashlarla goriisiirken mutlaka sorulmasi gerekenler:
* Temashnin adi-soyadi ve T.C numarast

* Temasl takibine baslanan tarih

* Meslek

* Vaka ile en son goriistiigii tarih

* Bagka riskli kigilerle temas durumu (tek seferde 10 dk’dan uzun siire ve 2 metreden
yakin olma, maskeli mi / maskesiz miydi)

* Temas siiresi ve mesafesi

¢ Temas sirasinda maske kullanim durumu (Vaka ve temasl icin ayri ayri
sorgulanmalidir.)

« Temas ortami detay: (ofis, yemek, is, cay-kahve icme, dinlenme alani, ulasim...). Is
yerinde calistigt mekdanda ortak masa/yan yana ¢alistigt kisiler var mi?

« Isyerinde nerede is yapiyor? Halkla temasta mi, daha izole mi?

* Temashinin semptom varligi, varsa semptom bagslangi¢ tarihi, olast vaka tanimina
uyup uymama durumu

* Ailesinde semptomu olan var mi?

* Hane halkinin biiyiikliigii nedir?

* Toplu tasima araglarini kullantyor mu?

* Market, pazar vb aligverise, AVM’ye gitmis mi?

9 - Dr. Handan Ulusoy’un temasl: karar1 verirken takip etmesi gereken
algoritma nedir?

Saglik Bakanliginin son olarak 28 Mayis 2021 tarihinde giincellenen COVID-19
Rehberi’nde temasli ayrimi ve takibi detayl olarak belirtilmistir (7). Bu rehbere
goére “yakin temash” ve “temasl” kisi karari asagidaki sekilde verilir (Bakiniz Ek 1).

Temasl degerlendirilmesi yapilirken, COVID-19 vakasinin PCR testi alinmasindan
veya semptom baslangicindan dnceki 7 giinden itibaren temashlar
degerlendirmeye alinir.

Yakin Temash (Yiiksek Riskli)

COVID-19 hastast ile korunma 6nlemleri almadan (maskesiz veya maskenin
uygunsuz kullanimi) temasi olan kisiler asagidaki durumlarda yiiksek riskli
temaslh olarak kabul edilir.

* COVID-19 hastasiyla 2 metreden daha yakin mesafede tek seferde 10 dakikadan
uzun siireyle yiiz yiize kalan, konusan kisiler,

* COVID-19 hastasina dogrudan bakim saglayan kisiler,
* COVID-19 hastasi 6grenci/dgretmen ile ayni sinifi paylasan 6grenciler ve
Ogretmenler,

* COVID-19 hastasiyla fiziksel temas eden kisiler (6rn. Opiisme, kucaklasma,
sartlma vb.),
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* COVID-19 hastasinin salgilar: (tiikiiriik, balgam vb.) ile veya COVID-19 hastasinin
hapsirma-6ksiirme gibi durumlarinda korunmasiz temas eden kisiler,

* COVID-19 hastastyla, iyi havalandirilmayan ve bulasma agisindan yiiksek riskli
olarak degerlendirilen kapali ortamlarda 10 dakikadan fazla kalan kisiler
(maskeli olsalar bile), COVID-19 hastasiyla ayni ucakta seyahat eden yolculardan
iki 6n, iki arka ve iki yan koltukta oturan (kisi koridorda oturuyorsa 6n ve
arka caprazda oturan en yakin kisiler de temasli olarak alinir) kigiler maske
kullamimina bakilmaksizin,

* COVID-19 hastastyla ayni evde yasayan kisiler,
* COVID-19 hastastyla ayni ofiste calisanlar kisiler,

* COVID-19 hastastyla yurtta veya otelde ayni oday: paylasan kisiler maske
kullamimina bakilmaksizin,

* COVID-19 hastast ile damlacik enfeksiyonuna yonelik korunma (uygun maske
kullanimi var) 6nlemleri alinmis durumda;

* COVID-19 hastasiyla ayni sehirler arasi otobiiste, tren kompartmaninda seyahat
eden kigiler

Temash (Diisiik Riskli)

COVID-19 hastast ile korunma 6nlemleri alarak (agzi ve burnu kapayacak sekilde
kuralina uygun maske takarak) temasi olan kisiler asagidaki durumlarda diisiik
riskli temasli olarak kabul edilir.

* COVID-19 hastastyla iyi havalandirilan ayni kapali ortamda bulunmus kisiler.

* COVID-19 hastast 6grenci/0gretmen ile ayni sinifi paylasan Ogrenciler ve
Ogretmenler

* COVID-19 hastastyla ayni evde yasayanlar,
* COVID-19 hastastyla ayni ofiste calisanlar,

* COVID-19 hastast ile damlacik enfeksiyonuna yonelik korunma (maske hi¢
takilmamus veya uygun takilmamig) onlemleri almadan;

COVID-19 hastastyla ayni kapali ortamda 2 metreden uzak 10 dakikadan kisa siire
bulunmus maskesiz kisiler
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10 - Niifus Miidiirliigiiniin temasl: olarak nitelendirilen 36 ¢alisani hiz-
lica sorgulandiginda verilen beyanlar asagidadir. Liitfen temasli/yakin
temasli/temas yok seklinde kararinizi yaziniz.

Kisi

BEYAN SAYISI KARAR
Gegen hafta boyunca bu kigilerle higbir sekilde denk 6 TEMAS
gelmedim YOK
Giivenlikte duran arkadag: her giin goriiyoruz tabi. Ama 7 TEMASLI
genelde yanindan gegiyoruz. Bazen maskeli sekilde durup
5-10 dk sohbet etmigligimiz de oldu tabi.
Bilgi islemci olan arkadas bilgisayarimdaki bir sikintiy1 1 YAKIN
¢6zmek icin yanima geldi. Yan yana 30 dakika kadar TEMASLI
bilgisayarla ugrastik. Malesef bende maske yoktu ¢iinkii
nefesimi daraltiyor. Onda da bagta vardi sonra bunald1
cikardu.
Ben zaten 1 haftadir yillik izindeydim. Bugiin ise baglay1s 2 TEMAS
yaptim. YOK
Yani hig biriyle oturup yemek yedigimiz kargilikli sohbet 4 TEMAS
ettigimiz olmamustir. Aynu katta bile calismiyoruz hatta. YOK
Uzaktan uzaga gortip selam verdigimiz oluyor arada o kadar.
M.H.Y ile birlikte sik sik beraber cay i¢ip muhabbet 2 YAKIN
ediyoruz. Iste gecen hafta da 2-3 kere kahve yaptik ayn TEMASLI
mutfakta. Bizim her katta kiigiik bir ¢ay ocag1 var. Ordaki
sandalyelerde oturup kahve igtik.
Evden tath getirmistim. G.T ile ayni1 kaptan yedik. Bir sey 1 YAKIN
olmaz degil mi hocam? Ben zaten hemen o pozitif ¢iktiktan TEMASLI
sonraki giin test verdim negatif geldi.
1-2 kere M.H.Y ile isten beraber ¢ikip acik havada 5-10 dk 1 TEMASLI
kadar otobitise birlikte ytirtidiik. Durakta birlikte bekledik.
Hig yan yana gelmedik ama 1-2 saat maskeyle ayn1 odada 6 TEMASLI
bulundugumuz olmustur.
Aymi ortamda bulunmadik ama o ¢ay ocaginda kahve 3 TEMASLI
yapip c¢iktiktan sonra benim girip aym makineda kahve
yapmughgim var. Kalktig1 sandalyeye oturup cay kahve i¢tim.
Yani hocam yemek yedigimiz yoktu da sigaralara 1 YAKIN
hep beraber ¢ikardik Necdet abiyle. 15-20 dk kalip TEMASLI
dertlestigimiz de oldu.
Hig birini tanimiyorum. Denk geldim mi bilmiyorum. 1 TEMAS
Yemegimi ¢ayimi hep odamda icerim. YOK
Kurumun temizlik islerini ben yapiyorum. Gegen 1 YAKIN
hafta boyunca valla hepsinin odasina ofisine girdim giktim TEMASLI
bardaklarini yikadim hangi birini hatirlayayim. Her zaman
maske takmiyorum.
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11 - Dr. Handan Ulusoy’un yakin temaslilara ve temasli olarak belirledi-
gi kisiler hakkinda yapmasi gerekenler nelerdir?

YAKIN TEMASLI

TEMASLI
(Yakin Temas1 Olmayanlar)

* Tiim yakin temash tanimina uyan kisiler
I1/Iige Saglik Miidiirliigiince tespit edilir.

* Yakin temasl incelemesi amaciyla
HSGM resmi internet sayfasinda yer alan
“Temasli Izlem Formu” vakanin her bir
yakin temaslist icin ayrt ayri doldurulur.

Filyasyon ekipleri tarafindan
kullanilmakta olan FITAS program
lizerinden kisinin akill telefonuna
bilgilendirme linki gonderilir ve SMS onay
kodu alinir: Akilli telefonu olmayan veya
internet cekmeyen yerlerde ise kisilere iki
niisha yazili onam formu imzalatilir ve
bir niishast alinarak saghk kurumuna
getirilir.

* Tespit edilen kisiler liste haline
getirilerek, son yakin temaslarindan
sonraki 14 giin boyunca telefon
araciligiyla takip edilir. Ekipler
tarafindan izolasyon ve izolasyon
kurallart ile ilgili sézlii olarak
bilgilendirilir, izolasyon kurallar:
hakkinda hazirlanan brosiir verilir.

Yakin temaslilar; 6zellikle ates ve
solunum semptomlart agisindan
izlenmeli; ancak bu kisilerde titreme,
viicut agrilari, bogaz agrisi, bas agrisi,
ishal, mide bulantisi/kusma ve diger
semptomlar da dikkate alinarak
telefonla giinliik olarak takip edilmeli ve
gerekirse evde ziyaret edilmelidir.

Yakin temaslilarin baska bir nedenle
hastaneye yatisi gerekmiyorsa 14

giin boyunca evde kalmasi ve toplu
alanlardan uzak durmas istenir. Toplu
alanlara gitmesinin zorunlu oldugu
hallerde ise mutlaka maske takmall,
sosyal mesafe kuralina uymalidir.

Semptom gelismesi durumunda ‘Olast
Vaka Algoritmast’na uygun olarak
hareket edilir.

Temaslilara yonelik herhangi
bir ek 6nlem alinmaz. Toplumda
sosyal mesafe kuralina uyulmast,
maske takilmasi ve el hijyeni
basta olmak iizere kigisel hijyen
kurallarina dikkat edilmesi
konulart hatirlatilir:

Temaslilar maske takarak
calismaya devam edebilirler.
Ancak kendilerini 14 giin boyunca
ates ve solunum semptomlart
gelisimi icin takip etmeleri, bu
semptomlardan birinin gelismesi
durumunda maske ile en yakin
saglik kurumuna basvurmast
istenir. (8)
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12 - Dr. Handan Ulusoy ve ekibine temasli sorgulamasi sirasinda 6gle
aras1 vakti oldugu i¢in kurum yemekhanesinde yemek teklif edildi fa-
kat yemekhane kosullar1 salgindan korunma a¢isindan uygun olmadig:
icin Handan Hanim ve ekibi kibarca tesekkiir ederek yemekhanede ye-
mek yemeyi kabul etmediler. Ancak daha sonra aracin sofdriiniin ken-
disine haber vermeden gidip niifus miidiirliigii ¢alisanlariyla beraber
yemekhanede 68le yemegi yedigini 6grendi. Bu durumda Dr. Handan
Ulusoy'un tepkisi ne olmalidir?

A) Handan Hamim ilgili B) Aslinda COVID-19’un C) Soférii uyarip riskli
personele tepkisini sert yemekhanede bulasma kisilerle yemek yemesi
bir sekilde gosterip, riskinin ¢ok yiiksek ve maskesini ¢cikartmasi
tutanak tutmali ve olmamasi nedeniyle nedeniyle yaptiginin
doniiste disiplin amirine Handan Hanim da cok riskli oldugunu
olay iletip otoritesini kurum yemekhanesine soylemeli, tekrarlamasi
saglamaldir. gidip yemek yiyebilir. durumunda
tutanak tutacagini
belirtmelidir. Herkesin
oOniinde bu problemi
konusmamalidir. Ozel
olarak konusmalidir.
Dogru Yanit

C) Salgin kosullarinda temashlarla ayni yemekhanede uygun olmayan kosullarda yemek
yenmesi uygun bir davranis degildir. Hata yapan personel éncelikle ayri bir yerde kibarca
uyariumali ve davranisinin sonuglart hakkinda bilgilendirilmelidir. Bu nedenle sofore riskli
kisilerle ayni yerde yemek yemesi ve maskesini ¢ikartmasi nedeniyle yaptigimin ¢ok riskli ol-
dugunu soylemeli, tekrarlamast durumunda tutanak tutacagini belirtmelidir. Ancak herke-
sin 6niinde bu problemi konusmamali, mutlaka ézel olarak konusmalidir. Bu tutum devam
ederse tutanak tutarak disiplin uygulamasi yapiumaldir.

13 - Dr. Handan'in kurum icinde 6zellikle gézlemlemesi ve not etmesi
gereken detaylar nelerdir?

Oncelikle calisanlarin maske kullanma durumuna dikkat edilmelidir. Ayrica el hijye-
ni ve sosyal mesafe konularina dikkat edilip edilmedigi, hizmet verilen halka da ayni
uyarilarin yapilip yapilmadigi gozlenmelidir. Binanmin fiziki kosullar, ¢alisanlarin
oda ve masa yerlesimleri, bekleme alanlari, dinlenme ve mutfak alanlarinin ozellikle-
ri, kurumun ve odalarin havalandirmasi, kurum hijyeni, yemekhane alani 6zellikleri
ve kurallarina uyum, halka hizmet verilen alanlarin yogunlugu ve buralarda alinan
onlemler incelenmelidir. Asagida yapilmasi gerekenler siralanmagstir:

* Kurumun fiziksel kosullar: nelerdir?
* Kurumun ¢alisma saatler nasiul tanimlanmagtir?
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Kag kisi calisiyor; calisanlarin Ozellikleri nelerdir?

* Oda bagina diisen kisi sayis nedir?

Kurum icinde olgularla belli bir mesafede ¢alisan personelin var midir?
Odalarin havalandirilmasu, biiyiikliigii nasildur?

Klima kullanimi var midir?

Yemekhane/mutfak kosullar: nasildir?

* Her calisanin birlikte yemek yedigi kisiler kimlerdir?

* Cay-kahve icin kullanilan malzemeler tek kullanimlik mi?

Ortak alanlar, mola yerlerinde gazete, dergi bulunduruluyor mu?

Izinli olan /kurumda olmayanlar kimlerdir?

Disaridan kuruma gelen insanlar kimler, randevulu hizmet veriliyor mu?
Giinde ortalama kag kisi kurumdan hizmet almaktadir?

Alinan énlemler neler?

Dezenfektan noktalart nasildur?

Tuvalet temizligi nasi yapilmaktadir?

Evden ¢alisma olanagi var mi?

14 - Muayene yapilan ve 6rnek alinan odanin dekontaminasyonu i¢in Dr.
Handan Ulusoy’un yetkilileri uyarmasi gereken hususlar neler olmalidir?

Poliklinik alanlarinda el antiseptigi erisilebilir bir yerde olmalidir. Poliklinik bek-
leme alani temizlik ve dezenfeksiyonu diizenli ve sik yapilmaldir (giinde iki kez ve
kirlendikgce temizlenmeli).

Ekip ¢iktiktan sonra oda miimkiin oldugunca uzun siire hi¢c miidahale edilmeden
havalandirilmalidir. Daha sonra tiim yiizeylerin 1:100 normal sulandirma ile hazir-
lanmig camasir suyuyla (Sodyum Hipoklorit Cas No: 7681-52-9) temizlenmesi gerekir,
hasta sekresyonlart ile belirgin sekilde kirlenme oldugunda 1:10 normal sulandirma
ile hazirlanmig camagir suyuyla kullanilmalidir:

Camagir suyu hazirlama oranlart (%10°luk): 1/10°luk ¢camasir suyu hazirlanisi: 1
olcii camasir suyu +9 6l¢ii su (5000-6000 ppm klor aciga cikarir).

1/100’liik camagir suyu hazirlanisi: 1 6l¢ii camagsir suyu + 99 6lgii su (500-600 ppm
klor agiga ¢ikarir)

1/100’liik camagir suyu elde etmek icin pratik olarak 10 litre su icine 1 kiigiik ¢cay

bardag camasgir suyu konulur. Temizleyecek kisinin uygun kisisel koruyucu ekipmani
kullanmasi gerekmektedir. (7)
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15 - Saglik Ekibi Dr. Handan’a simdi ne yapilacagini sordu. Asagidaki
olas1 yanitlardan hangisi uygun degildir?

A) Ben oldukga B) Liitfen temash C) Malzemelerimizi
endiseli olduklarim listelerini ve alinan topladiktan sonra
gozlemledigim siiriintii numunelerini bulasict hastalik
yoneticilere COVID-19 eslestirerek tek tek riski olmasi nedeniyle
ve alinmasi gereken kontrol ediniz. kurumdan hizlica
onlemler hakkinda ayrilalim.
bilgiler vereyim
ve sorularini
cevaplandirayim.
Dogru Yanit
C) Malzemelerimizi topladiktan sonra bulagici hastalik riski olmast nedeniyle kurumdan
hizlica ayrilalim.

16 - Dr. Handan Ulusoy’un kuruma yonelik ortam temizligi, dezenfek-
siyon ve havalandirmaya yonelik 6nerileri neler olmalidir?

Saglik Bakanlhg tarafindan hazirlanan “Salgin Yonetimi ve Calisma Rehberi’nde yer
alan “COVID-19 Kapsaminda Klima/Iklimlendirme Sistemlerinde Alinacak Onlem-
ler”"e uygun hareket edilmelidir. (Bakiniz Ek 1).

Niifus Miidiirliigiinde Ortam Temizligi, Dezenfeksiyonu ve Havalandirma:
- Isyerinde her giin su ve deterjanla diizenli olarak temizlik yapilmaldr.

- Isyerlerinin temizliginde 6zellikle stk dokunulan yiizeylerin (kapt kollari, telefon
ahizeleri, dolap yiizeyleri, masa yiizeyleri gibi) temizligine dikkat edilmelidir. Bu
amagla, su ve deterjanla temizlik sonrast dezenfeksiyon icin 1/100 sulandirimaig
(5 litre suya yarim kiigiik ¢ay bardagi) camagir suyu (Sodyum hipoklorit Cas No:
7681-52-9) kullanilabilir. Tuvalet dezenfeksiyonu i¢in 1/10 sulandirilmis camagir
suyu kullanilmahdir.

* Klor bilesikleri ile temizlik yapilmasinin uygun olmadigr bilgisayar klavyeleri,
telefon ve diger cihaz yiizeyleri %70’lik alkolle silinerek dezenfeksiyon saglanma-
hdir: Klor bilesikleri yiizeylerde korozyon olusturabilir. Dayanikli yiizeyler icin
kullanilmast énerilen bir dezenfektandir.

* Temizlik yapan personelin tibbi maske ve eldiven kullanmas: saglanmalidir: Te-
mizlik sonrasinda personel maske ve eldivenlerini ¢ikarip kapakli ¢6p kutusuna
atmali ve ellerini en az 20 saniye boyunca su ve sabunla ytkamalidr.

* Hepafiltreli hava akimi ile ¢calisan el kurutma cihazlar: diginda el kurutma ci-
hazlari kullanilmamaldir:
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« Is yerlerinin kap: ve pencereleri acilarak sik havalandirilmas: saglanmalidir:
Merkezi havalandirma sistemleri bulunan binalarin havalandirmast %100 do-
gal hava sirkiilasyonunu saglayacak sekilde diizenlenmeli, havalandirma sistem-
lerinin bakimu ve filtre degisimleri iiretici firma Onerileri dogrultusunda yapul-
malidir. Vantilatorler ¢calistirilmamalidir.

17 - Dr. Handan’in il¢e Niifus Miidiirliigii personelini korumaya yone-
lik onerileri neler olmalidir?

PERSONELI KORUMAYA YONELIK ONLEMLER

* Calisan personelin COVID-19’un bulagsma yollari ve korunma énlemleri hususun-
da bilgilenmesi saglanmalidir.

* Ates, 6ksiiriik, burun akintisi, nefes darligi gibi belirtileri olan personel calistiril-
mamalidir.

e Personel calisirken ates, 6ksiiriik, burun akintisi, nefes darligi gibi belirtiler geli-
sirse, tibbi maske takili olarak saglk kurulusuna yénlendirilmelidir.

« Isyerinde calisma diizeni gerekli en az personel bulunacak sekilde planlanmalidir:

* Calisanlar, diger calisanlar ve miisteriler ile aralarindaki sosyal mesafeyi koru-
malart konusunda uyarilmalidir.

* Caligan personelin tiimii kuralina uygun maske takmali, maske nemlendikce ya
da kirlendikce degistirilmeli, degistirilmesi 6ncesinde ve sonrasinda el antiseptigi
kullanilmalidir:

e Personel, mesainin baslangici/bitisi ve giin icinde ellerini su ve sabunla ytkamasi
konusunda uyarilmalidir.

* Calisan personelin el hijyenine dikkat etmesi saglanmalidir. El hijyenini sagla-
mak icin, eller en az 20 saniye boyunca su ve sabunla yikanmali, su ve sabunun
olmadigr durumlarda alkol bazli el antiseptigi kullanilmalidir. Antiseptik iceren
sabun kullanmaya gerek yoktur, normal sabun yeterlidir.

* Calisan personel dinlenme alanlarinda en az 1 metrelik sosyal mesafeyi korumalt
ve maske takmay siirdiirmelidir. Yemek yerken ya da su/cay/kahve i¢ilirken, mas-
ke cikarilacagi icin bunun yapildigi kapali alanda ayni anda birden fazla kisinin
olmamast saglanmaldir.

* Yemekhane ve dinlenme alanlarinin giriglerine el antiseptigi konulmalidir.

* Yemekhane ve dinlenme alanlarinda sosyal mesafe kurallar: géz 6niinde bulun-
durulmali, bekleme siralart icin 1 metrelik giivenlik seritleri yerlere yerlestiril-
meli, yemekhanede fiziksel mesafeyi belirleyen uygun isaretlemeler yapiimali ve
calisanlarin buna uymalar: saglanmalidir.

* Yemekhane ve dinlenme alanlarinda yeme ve icme disinda maske takilmalidir.

¢ Yemekhane masalar ve sandalyeler arast mesafe en az 1 metre olacak sekilde (ter-
cihen 2 metre) diizenleme yapilarak capraz bir sekilde oturmalidir.
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PERSONELI KORUMAYA YONELIK ONLEMLER

* Temash takibinin kolay yapilabilmesi icin; yemek saatleri gruplara gére belirlen-
meli ve ayni kisilerin ayni masada yemek yemeleri saglanmali, ¢ay icme molala-
rinda da benzer kurallara dikkat edilmelidir.

Yemegin yemekhane disinda bir yerde yenilmesi durumunda yemek yiyenler ara-
sinda en az 1 metre mesafede bulunmasi saglanmalidir.

Ortak kullanimda bulunan zeytinyagi, limon sosu, nar eksisi vb. iiriinler kaldiril-
mali, tuz ve baharatliklar tek kullanimlik sekilde verilmelidir.

Ekmekler paketli rol ekmek seklinde verilmelidir.

* Yemek servisinde kullanilan tiim arag gerecler her kullanim sonrasinda yikanma-
l1ve bir sonraki kullanima kadar temiz bir yerde muhafaza edilmelidir.

18 - Dr. Handan Ulusoy’un Il¢e Niifus Miidiirliigii'nde kurum i¢i iglem-
ler ve calisma diizeniyle ilgili 6nerileri neler olmalidir?

KURUM ICI CALISMA DUZENIYLE ILGILI ALINMASI GEREKEN ONLEMLER

« Is yerinin girisine /gériiniir bir yerine COVID-19 kapsaminda alinmasi gereken
onlemlerle ilgili afisler (el yikama, maske kullanimi ve is yeri icinde uyulmasi ge-
reken kurallar) asilmalidir.

« Is yeri girisinde ve icinde uygun yerlerde el antiseptigi bulundurulmalidir.

« Is yerinde 4 metrekareye bir kisi diisecek sekilde personel ve miisteri planlamast
yapumalidir.

« Isyerinde personelin birbiriyle ve miisterilerle aralarinda sosyal mesafeyi (en az 1
metre, 3-4 adim) koruyacak sekilde diizenleme yapilmalidir.

Is yerine misafir ahinmamaldr.

* Toplantilar, temastan kaginmak amaciyla miimkiin oldukga telekonferans yonte-
miyle yapilmalidir.

* Toplant: i¢in miimkiinse dogal havalandirmas: olan (pencereli) odalar tercih
edilmelidir.

* Toplanti sirasinda su haricinde herhangi bir sey yenilip icilmemelidir.

* Toplantu siireleri miimkiin oldugunca kisa tutulmali, toplantinin uzamast duru-
munda ara verilmeli ve pencereler agilarak ortam havalandirilmasi yapilmalidir.

* Toplanti salonunda oturma diizeni her yéne en az 1 metre sosyal mesafe olacak
sekilde saglanmalidir.

* Toplantiya katilacak kisiler toplant1 boyunca mutlaka maskelerini uygun sekilde
takmali ve toplant1 baskani katilimcilarin toplanti boyunca maskelerini ¢ikar-
mamalari konusunda uyarida bulunmalidir.
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* Miimkiin oldukca belge ve evraklar bilgisayar sistemleri iizerinden islem gorme-
li, e-imza kullanilmalidir. Islak imza gereken durumlarda evrak sabit kalmali ve
strayla sosyal mesafe gozetilerek evrak imzalanmalidir. Kisiler evraklar: imzalar-
ken sahsi kalemlerini kullanmali ve bu kalemler ortaklasa kullanilmamalidir.

* Toplantidan sonra tiim katilimcilarin adlar: ve iletisim bilgileri en az 14 giin
saklanmalidir. Bir veya daha fazla katilimci toplantidan sonraki 14 giin icinde
COVID-19 belirtileri gosterdiginde bu uygulama il /ilce saglhk miidiirliigii yetkili-
lerinin temashlart izlemelerine yardimct olacaktir: (8)

19 - Dr. Handan Hanimin araca binerken dikkat etmesi gereken husus-

lar nelerdir? Bu islemleri kuruma ulasmadan da yapabilmesi icin ge-
rekli olanaklar neler olabilir?

El hijyenini sagladiktan sonra kisisel koruyucu ekipmaninizi yénergelere uygun se-
kilde ¢cikarip kirmizi tibbi atik posetine atiniz ve tekrar el hijyenini saglayiniz. Eki-
bin biitiin malzemeleri aldigina ve araca diizgiin sekilde yerlestirdigine emin olunuz.
Alinan PCR numunelerinin soguk zincire uygun yerlestirildigini dogrulayiniz.

Bakanligin pandemi siirecinde kullanilmasi i¢in gelistirilen ya da diizenlenen elekt-
ronik sistemlerinden FITAS ve HSYS ile ilgili islemler cep telefonu ile de yapilabilir.

20 - 11 Saghik Miidiirliigii Halk Sagligi Bagkanligi’na ulastiktan sonra
yapilmasi gerekenler nelerdir?

Arag soforiine ve ekibin diger iiyelerine emeklerinden Otiirii tesekkiir edip alinan
numunelerin laboratuvara giivenle iletildiginden emin olunuz. Daha sonra HSYS
iizerinden vaka kaydini ve temash listelerini kontrol ediniz, girilecek isimlerin gi-
rilmesini saglayiniz. PCR sonuclarinin takibini de HSYS iizerinden yapabilirsiniz.
Daha sonra aldiginiz notlar ve gozlemleriniz isiginda filyasyon raporunu yaziniz.

21 - Bu kurumla ilgili bir filyasyon raporu hazirlarken Dr. Handan Ulu-
soy’un dikkat etmesi gereken detaylar nelerdir?

Salgin incelemesi sirasinda ilgili kurumlarin bilgilendirilmesi amaci ile 3 giin icinde
On rapor hazirlanarak génderilecektir. Bu raporda kisaca salgin incelemesinin ilk
sonuclar, ilde salgin incelemesi amaciyla yapilan ¢alismalar ve salgina miidaha-
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le amactyla ek 6neriler bulunur. Hazirlanan rapor bilimsel bir formatta olmalidir;
giris, genel bilgiler; yontem, sonuglar, tartisma, rastlanan aksakliklar ve ¢oziim o6ne-
rileri béliimlerini icermelidir (3). Rapor, tavsiyeleri resmi olarak sunarak, bir eylem
plani saglar. Ayn1 zamanda bir performans kaydi ve olast yasal sorunlar igin bir
belge gorevi goriir. Son olarak, halk saghg: literatiiriine giren bir rapor, epidemiyoloji

ve halk saghg bilgi tabanina katkida bulunma amacina hizmet etmektedir (2).

22 - Dr. Handan Ulusoy’un’in yanit1 ne olmalidir?

A) ‘Tabii, madem izole
olmak istemiyorsunuz,
hemen silelim adinizi.
Sistemden adinizi sildim
ancak hem sizin hem de
cevrenizdeki kisilerin
saghgicin liitfen

B) ‘Tzole olmak ya da
olmamak sizin isteginizle
gergeklesen bir durum
degildir. Bu karari belli
bir algoritmaya gore
veriyoruz. Ilk verdiginiz
ve benim kaydettigim

C) ‘Izole olmak
istemiyorsaniz bu
konuda bir dilekge
yazarak Il Saglik
Miidiirliigiine bag

vurmaniz gerekmektedir.
Bu durumda ayr1 bir

kurallara uymaya devam beyaninizi degistirmeniz inceleme yapilarak
ediniz.’ de miimkiin degil. izolasyonunuz
kaldirilabilir.
Dogru Yanit

B) Tzole olmak ya da olmamak sizin isteginizle gerceklesen bir durum degildir. Bu karart
belli bir algoritmaya gére veriyoruz. Ilk verdiginiz ve benim kaydettigim beyaninizi
degistirmeniz de miimkiin degil.

23 - Bu kurumda salgin sonrasi neler yapilmalidir?

Ilerleyen dénemde de Niifus Miidiirliigii kurumunda alinan kontrol énlemleri ve
vaka artisinin devam edip etmedigi izlenmelidir. Bu amagla 1-2 hafta icinde tekrar
kurum ziyareti yapilmalidir. Salgin inceleme raporunda belirtilen hususlarin dikka-
te alimip alinmadig kontrol edilmelidir. Diizenli egitimler ile olasi bir atak veya yeni
bir salgin hakkinda ¢alisanlarin bilgi diizeyleri arttirilmalidir. Ayrica Diger kamu
kurumlarina yénelik olarak da Il Hifzissthha Kurulunda karar alinmasi saglanma-
lvve ildeki diger kamu kurumlarina yénelik ziyaretler de yapilmalidir.

Hangi giin ve haftalarda kimlerin ve kag kisinin hastalandifinin saptanmasi ola-
yin gelisim hizi agisindan ¢ok énemlidir. Salgin egrisinin ¢izilmesi bu yénde anlamli
bulgular verir. (9) Salgin egrisi cizerken, x eksenine zaman birimi, y eksenine olgu
sayist kaydedilir. Zaman birimi olarak inkiibasyon siiresinin sekizde biri ile iicte biri
arasinda bir siire segilir. Kabaca dértte biri kullanilir.
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24 - Iki haftalik izlem siirecinde kurumda baslangictaki 3 pozitif vaka
disinda 27 kisinin daha pozitiflestigini saptanmistir. Asagida sunulan
vakalarin pozitiflesme tarihlerini kullanarak kuruma ait 2 haftalik sal-
gin egrisini ¢iziniz.

Pozitiflesme tarihi Kisi Sayis1
19.09.2020
20.09.2020
21.09.2020
22.09.2020
23.09.2020
24.09.2020
25.09.2020
26.09.2020
27.09.2020
28.09.2020
29.09.2020
30.09.2020

1.10.2020
2.10.2020
3.10.2020

RIRINININNN W R WWININRFP| P -

Lalgin Edris

i
k]
=
or g oy ¥ o i £ g AP i i g

E i ¥ ol 3t i 2 . , & &

ki faps

Sekil IT1.1. Salgin Egrisi

153

Covid 19 Salgininda-hv.indd 153 23.11.2022 14:41:33



25 - Dr. Handan Ulusoy bu kurumda salgin incelemesinin hangi ba-

samaklarini gerceklestirebildi? Gergeklestirilemeyen basamaklar varsa
nedenleri ne olabilir?

Dr. Handan Ulusoy’un Saglik Bakanlig: tarafindan kabul edilen ve tiim diinyay: et-
kileyen bir salgimin varligi nedeniyle tekrar bir salgin karari vermesine gerek kal-
manugtir: Ayrica COVID-19'un yeni bir viriis tipiyle meydana gelmesi nedeniyle tiim
diinyada bu konuda epidemiyolojik ¢calismalar yapilmakta ve halen de bu ¢alisma-
lar siirmektedir. Bu nedenle Dr. Handan Ulusoy’un yeniden epidemiyolojik hipotezler
gelistirmesi ve test etmesine gerek kalmamgstir.

26 - Niifus Miidiirliigii'nde yasanan salginla ilgili siiregleri ve yapilan-
lar1 bir akis semas1 seklinde 6zetleyiniz.

= = =
= ===
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27 - Salginin Kavram Haritasini neden sonug iliskilerini kurgulayarak
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Gercek Olgu Ornekleri-II

KIRSAL ALANDA COVID-19
FILYASYONU ORNEGI

Dr. Salih Keskin
Dr. Belgin Unal

Batikent ili - Giizelkent Ilcesi - Pinarbasi Koyii
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1. Mert Bey’in karsi karsiya oldugu sorun nedir?

COVID-19, 2019 yilinda Cin’de baslamis ve kisa siirede pandemiye yol agmis bu se-
beple de diinya capinda miicadele edilen bulagsici bir hastaliktir: Olast ve kesin CO-
VID-19 olgulart icin Ilge Saglik Miidiirliikleri kendi sorumluluk alanlarinda filyas-
yon calismalarini yiiriitmek ile goreviendirilmistir.

Dr. Mert Bey, Giizelhisar Ilge Saglik Miidiirliigiinde gérev yapmaktadir. Kendisine
baska bir kurumdaki meslektag: tarafindan olast COVID-19 olgulari igin bildirim
yapumstir.

Mert Bey’in karsilastigr sorun sorumluluk bélgesinde olast COVID-19 olgulart sap-
tanmis olmasidr.

2. Filyasyon tanimi1 nedir? Filyasyona ¢ikmadan 6nce ne gibi hazirliklar
yapilmis olmalidir?

Filyasyon; bulasici bir hastalik varliginda, hastaligi tasiyan kisinin temas ettigi
kisilerin; saptanmast, kaydedilmesi ve gerekli goriildiigiinde karantina ve tarama
uygulamasi iglemlerini iceren bir saha ¢alismast ya da arastirmasidir. Bulasict has-
taliklarda olgular, hem kurban hem de kaynaktir (1). Bu sebeple, hem saptanan olgu-
larin bulagma kaynag aranmali hem de sonraki yayilimin éniine gegmek amaciyla
bulagma riskli temashlar degerlendirilmelidir.

Ingilizce literatiirde, filyasyon kavramina kiyasla contact tracing (temash izlemi)
daha sik kullanmilmaktadir. Fransizca'da daha sik kullanilan kelimenin 16 yy.'da
Latince filiatio’'den (nesiller arast gegis, babadan kiza-ogula) tiiretilmistir. 19 yy.’da
Osmanli Imparatorlugu'nda calisan bazi Avrupali doktorlar tarafindan kullanil-
digr diisiiniilen kelimenin Fransizca’dan alindifi sekliyle giiniimiize miras kaldig
diistiniilmektedir (2).

Filyasyon, bulasict hastaliklarin kaynagini bulmak bulmak bulasmayr énlemek
amactyla yapilan c¢alismalarin tiimii olarak tamimlanabilir. Ulkemizde Covid 19
pandemisi sirasinda salgin inceleme, hasta ve temasl takibi calismalarini kapsaya-
cak sekilde kullamilmigtir: Filyasyona ¢ikilmadan dnce yerlesim yeri ve olgular hak-
kinda ayrintili bilgi alinabilecek yetkili kisi/kisilere ulasiimalidur.

Mubhtar, aile hekimi, okul miidiirii, imam gibi kigiler bu yerlesim yeri hakkinda
bilgi edinilebilecek kaynaklardir. COVID-19 hastaligi i¢in test alinmast én kosulu
olarak ulagilabilir bir cep telefonu numarasina sahip olunmasi mechuriyeti var-
dir. Bu sayede pozitif sonug saptanan hastalara dogrudan ulagilabilir. Bu kisilerle
goriisiiliip Oncesinde siire¢ ve temas ile ilgili bilgiler alinabilir, cesitli énerilerde
bulunulabilir.
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Filyasyon icin gidilecek yerlesim yerindeki gériisiilecek kisilere tahmini varis saatine
dair dnceden bilgi verilmelidir. Eger numune alinacaksa gereken malzemeler ve sayt
uygun sekilde hesaplanmalidir: Bu hesaplamalar icin yetkili kisilere danisilmast ge-
rekmektedir. Ornek alumi yapilacak alanda uygun kosullarin énceden hazir edilmesi
icin yerlesim yerindeki yetkili kisilere bilgilendirme yapiumalidir.

Sahadaki ekip icin gerekli kisisel koruyucu ekipmanlar yedekleriyle birlikte temin
edilmelidir. Ekip icin gerekebilecek kumanya ve su gibi temel ihtiyaclar da unutul-
mamalidur.

3. Koy ile ilgili hangi bilgilere ihtiya¢ duyulabilir?

* Niifusun biiyiikliigii, niifusun yapisi, yash niifus orani, gebe-bebek sayist vb.
sayilar

* Kéyiin yerlesim yeri ve ézellikleri

* Kéyliiniin gecim kaynaklari, tarimsal ekonomik faaliyetleri
* Kalabalik gruplar halinde bulunulan okul, atolye varligi

* Kahvehane, kiitiiphane, ibadethane gibi sosyallesme alanlart
* Toplu tasima vb. ulasim araglar

Bu ve bunun gibi alanlardaki bilgiler sayesinde olast bulas yollari tespit edilip
salgini sonlandirmaya yonelik 6nlemler alinabilir.

4. Edindiginiz bilgileri COVID-19"un bulas riski a¢isindan yorumlayi-
niz.

Koyiin daginik bir yerlesime sahip olmast bulag riskini azaltan bir etmendir. K6y
meydanindaki kahvehane-bakkal islevi géren isletmeler bulas riski olusturabilir-
ler: Tasumali egitim sebebiyle kdye gelip giden 6grenciler ve ilce merkezinde oturan
Ogretmenler hastaligin kéy disina da yayilmasina sebep olabilir. Cogu ailenin
kendine ait 6zel aract olmast ve toplu tasima bulunmamasi kéye giris cikiglarin
sinirlanmast durumunda hastaligin diger bélgelere yayilimini azaltabilir.
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Sekil II1.2. Koy yerlesimini, olgular: ve temaslilar: gosterir harita

5. COVID-19 olgularinin kaynagini saptamak i¢in hangi sorular sorul-
malidir? Olgularla ilgili yapilmasi gereken islemler nelerdir?

Kéyde yakin zamanda kesin veya olast olgu saptanmamigtir. Bu sebeple kaynak
(indeks) olgu, COVID-19 uyumlu bulgular: olan ve olan diigiin icin gelen akraba
olabilir.

Hastaligin inkiibasyon siiresi ortalama 5.7 (99% GA 4.8-6.6) giindiir (3); 2 ile 14
giin arasinda degisebilecegi bilinmektedir.

Kaynag saptamak icin olgulara su sorular sorulabilir:

* Sikayetleriniz ne kadardir var? (Bu sayede hastalifin baslangici ve olasi temas
araligi tahmin edilebilir)

* Hangi sikayetleriniz var? (Olgularin tibbi yardima ve tedaviye ihtiyaclari olabi-
lir)

* Cevrenizde tani alan baska kimse var mi?
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* Tani alan yoksa bile cevrenizde hastalikla uyumlu sikayetleri olan kimse var mi?
* Son 14 giin icinde toplu tasima (otobiis, ucak, gemi) ile yolculuk yaptiniz mi?
* Son 14 giin icinde kongre, miting vb. bir toplu etkinligine katildiniz mi?

* Bulasma riski olusturabilecek calistiginiz yer veya egitim aldiginiz okul ile ilgili
ozellikler nelerdir?

COVID-19 hastaligi icin indeks olgunun semptomatik oldugu dénemin ogrenilmesi
olast bulasma riskli temashlarin saptanmast acisindan biiyiik 6nem tasimaktadir.
Ciinkii bulagtiricilik genellikle semptom baslangicindan iki giin once baslamakta-
dir: Hastaligin inkiibasyon siiresi gozetilerek olgularin temashlari 6grenilmelidir.

« Ikinci asamada ise temash bireylerin tespiti ve FITAS-HSYS iizerinden sisteme
kaydi gerekmektedir. Bu sayede bu kisilerin de hastalik acisindan saglik ¢calisan-
lar1 tarafindan klinik olarak takibe alinmast saglanmalidir. Karantina tedbi-
riyle de hastaligi yaymalarinin éniine gecilmis olur.

6. Olgularin temaslilarini belirlemek i¢in nasil sorular sorulmalidir? Te-
maslilarla ilgili yapilmasi gereken islemler nelerdir?

COVID-19 hastalig icin kaynak olgunun semptomatik oldugu dénemin 6grenilmesi
gerekmektedir. Bulastiricilik periyodu bu sekilde tahmin edilebilir. Hastalarin yakin
temasta bulundugu kisiler Saglik Bakanhiginin giincel risk degerlendirme algorit-
masina gére tespit edilmelidir. Hasta kisiler semptomlarinin baslamasindan iki giin
Oncesinden baslayarak bulastiricidirlar. 10 dakika siire ve 2 metreden yakin mesafe
kriterleri ayni evde yasamayan ve kisa siireli karsilasmis bireylerin riskini degerlen-
dirmek adina daha yararli olabilir. Bu kisilerin giincel 6nerilere uygun sekilde kayit
altina alinmast ve takip edilmeleri gerekmektedir. Hali hazirda semptomu olan te-
maslilar olabilir, bu kisilerin giincel rehberlere gore yonetilmesi gerekmektedir: or-
nek alinmast ya da hemen bir saglik kurulusuna basvurmalari énerilebilir.

161

Covid 19 Salgininda-hv.indd 161 23.11.2022 14:41:34



7. Olgular arasindaki baglantilar1 gosteren bir sema olusturunuz.
" :
v l

8. Bu asamada koydeki salgin riskinin nasil oldugunu ve alinmasi gere-
ken 6nlemlerin neler oldugunu tartisiniz.

semptom baglangqc (tarih)

* Bir olgunun kéyde ev ev gezip kurban kesimi icin insanlara yardimci olmas gibi;
incelenen bélgenin sosyokiiltiirel nitelikleri, filyasyon agisindan 6nem tasimakta-
dir. Bu ve buna benzer durumlar hastaliginin yayilimini artiracagi icin arastiril-
mali ve 6zellikle sorgulanmalidir.

Pinarbasi'nda olan diigiin (olast difer bulaslar) ile ilgili detaylarin 6grenilmesi
hastaligin yayilimi acisindan bilgi verebilir.

Olast olgu i¢in Bursa Il Saglik Miidiirliigii ile gériisme, kaynak ya da temas duru-
mu agisindan bilgi aligverisi yapilmast uygun olacaktir.

Duyarli bireylerin hastalarla temas etmesi engellenmeli gerekirse buna yénelik
cesitli onlemler alinmalidir. Maske, mesafe ve el-hijyeni kurallar1 anlatilmali,
gerekli goriildiigii durumlarda; cesitli kisitlama onlemleri alinmalidir, 6rnegin:
kahvehanelerin kapatilmas, yerel diizeyde sokaga ¢ikma yasagi, yerlesim yerine
giris-cikislarin kapatilmasi vb.
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9. Pmarbasi’'ndaki salgina ait salgin egrisini hazirlayiniz ve yorumlayiniz.
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Salgin egrisi kisiden kisiye temasla bulasan bir hastaligin salgin egrisi seklindedir.
Salgin egrisinde birbirinden farkl birden fazla tepe noktasi gériilmektedir. Olgular
tek-ortak bir kaynaktan bulasmayla ortaya ¢iksa tek bir tepe noktasi goriiliirdii.
Salgindaki ilk olgu 06.08’de goriilmiis, salgin tepe noktasina 14.08’de ulasmis ve en
son olgu 20.08’de goriilmiigstiir.

Hastaligin inkiibasyon siiresi literatiire gore ortalama 5-6 giindiir (3) (min: 2 ile
max:14 giin arasinda).

Bu salginda etkenle olasi karsilasma giiniinii bulmak icin 14.08 den 6 giin (ortala-
ma inkiibasyon siiresi) geriye gidilir. Daha sonra ilk olgunun saptandigi 06.08’den 2
giin (min inkiibasyon siiresi) kadar geriye gidilir. Salgindaki ilk olgular, 3 ile 7 agus-
tos tarihleri arasinda olast kaynakla temas etmis olabilirler. Bu dénemde kimlerle
temaslarinin oldugunu derinlestirmek gerekir.

Salgin egrisinden olasi etkenle karsilasma zamanini bulmak igin;

Hastaligin ortalama inkubasyon siiresi bulunur (Kitap bilgisi)

Salginin en yiiksek noktasi veya ortanca (median) olgu bulunur. Bu tarihe bakilarak
X ekseninden ortalama inkiibasyon siiresi kadar geriye sayilir ve o tarih kaydedilir.

Genellikle bu iki tarih birbirine yakindir ve etkenle olast karsilasma dénemini gos-
terir.

10. Pinarbasi’'ndaki salgina ait atak hizlarini hesaplayip yorumlayiniz.
Baska hizlarin hesaplanabilmesi i¢in ne gibi bilgilere gereksinim olur?

Atak hizi, belli bir zaman araliginda bildirilen yeni olgu sayisimin risk altindaki nii-
fusa béliinmesiyle elde edilen bir insidans hizidir (kimi epidemiyologlar . Salgin du-
rumlarinda kullanilir. Yasa, cinsiyete, bagisiklama durumuna, yasadigi bélgeye vb
gore atak hizlar: hesaplanir. Bir gruptaki yiiksek atak hizi, o grubun riskli oldugunu
gosterir. Birincil (Primer) Atak Hizini hesaplamak igin ilk olgu goriildiikten sonra,
o0 hastalik i¢in “en uzun kulucka dénemi” icinde goriilen olgular; ikincil (Sekonder)
Atak Hizi icin ise ilk olgu goriildiikten sonraki “ikinci en uzun kulucka déneminde”
ortaya ¢ikan olgulari pay olarak alimir. Tkincil atak hizindaki olgularin ilk olgular-
dan bulas sonucu ortaya ¢iktigr varsayilir. Pinarbasinda tiim olgular 6-19 Agustos
arasinda, yani COVID-19'un kulucka siiresi (14 giin) icinde goriildiigiinden ikincil
atak hizi hesaplanamaz. Birincil atak hizi asagidaki gibi hesaplanabilir:

Pinarbasindaki COVID-19 atak hizi= 44/1068*1000= Binde 41.2°dir
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11. Kirsal alanda salginin sinirlanmasinda hangi ek 6nlemler alinabilir?
Tartisiniz.

* Kahvehane, okul, ibadethane gibi toplanma alanlari kapatilabilir.

* Yerlesim yerine giris-cikis yasaklar: getirilebilir.

* Kolluk kuvvetlerinden de yardim alacak sekilde denetimli bir sokaga ¢ikma yasa-
Sruygulanabilir.

* Salginin boyutuna gore yerlesim yerine bir sahra hastanesi kurulabilir.

12. COVID-19 salgin inceleme raporunda yer almasi gereken basliklar
ve bilgiler nelerdir?

Salgin inceleme raporunda asagidaki basliklar ve bilgiler yer almalidir:

« Ilk olgu/olgularvesilsile halinde temashlarindan olusan bir ag olusturulmalidir:
* Olgularin kisi-yer-zaman ézellikleri tablolar halinde sunulmalidir.

* Salgin egrisi hazirlanmalidir.

* Salgin Atak hizi hesaplanmalidir: Miimkiinse kisi (yas gruplar, cinsiyet, 6g§renim
durumu vb) yer (mahalle, sokak vb) 6zelliklerine gore Atak hizlari verilmelidir.

* Kéyiin kabaca cografi yapisi ve krokisine yer verilmelidir.
* Yerlesim yeri ile ilgili cesitli demografik bilgilere yer verilmelidir. (Niifus, gebe-be-
bek-yash sayisi, kronik hastaligi olan kisiler vb.)

Olast bulas riskli temas olusturan durumlara yer verilmelidir. (Kahvehaneler,
okullar, kiitiiphaneler ibadethaneler gibi ¢ok sayida kisinin toplandigr alanlar;
toplu tasima faaliyetleri, cok sayida kisinin yer degistirdigi mevsimlik tarim is¢i-
ligi gibi sosyokiiltiirel ve ekonomik cesitli durumlar)

165

Covid 19 Salgininda-hv.indd 165 23.11.2022 14:41:34



13. Pinarbasi’'nda yasanan salginla ilgili siirecleri daha iyi algilayabil-
mek icin bir akis semasi1 hazirlayiniz.

Bulssme rskly
" beimmslar
-::;_H_‘I}- I__+
indrks
il Tani testlor
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1. Bir Halk saglig1 uzmani olarak yukaridaki paragrafta bahsedilen so-
runu tanimlayabilir misiniz? Ne gibi aksakliklar, yanlislar, eksiklikler
goOze carpmaktadir?

Calisanda COVID-19 ile ilgili yeterli bir farkindalik olusmamugtir:

Sikayetlerini saklamis ve dogru bir yol izlememistir.

Burada isletmedeki isci sagligi ve giivenligi orgiitlenmesinin yapi ve islevi irdelen-
melidir.

Ayrica salgin siirecinde yapilmast gerekenler baglaminda verilen bilgileri irdele-
mek, aksamalarin olasi sonuglarini tartismak yararl olacaktir.

2. COVID-19 pandemisi boyunca bodyle bir durum yasanmamasi i¢in
calisanlara yonelik ne gibi tedbirler gerekmektedir? Onerileriniz neler
olurdu?

Isyeri hekimi ve is giivenligi uzmanlarinca belirli araliklarla konuya iliskin egitim-
ler verilmesi

Isyerine girislerde ates 6lciimleri

Belirli araliklarla ¢alisanlarin semptomlarinin sorgulanmast (semptom taranma-
s, sorgulanmast)

Uygun test yontemi kullanilarak yapilan taramalar. Burada “COVID-19’un tara-
masindan kullanmak iizere gelistirilmis uygun testler var mi?” tarama sorusuyla
ya da “Ab ya da PCR bir tarama testi olarak kullanilabilir mi?” “Neden?” sorularty-
la katilimcilarin 6grenme hedeflerine yoneltilmeleri saglanabilir.

Semptomlari olan ¢alisanlarin isyeri hekimine bagvurmasinin saglanmast
Calisanlarin toplu etkinliklerden kaginmasina yonelik direktifler
Fabrikada belirli araliklarla saha denetimleri yapilmast

Calisanlara, bu tarz bir durumla karsilastiklarinda izlemeleri gereken yolun hatir-
latilmasi/aktarimast

COVID-19 hastalarinda gériilebilen sikayetler konusunda ¢alisanlari bilinglendir-
me
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3. Pandemi siirecinde sahada aktif gorev yapan bir halk saglig1 uzma-
n1 oldugunuzu diisiiniin. Isyeri hekimleri sizden COVID-19 hakkinda
calisanlara bir egitim ic¢in yardim talep etmektedirler. Bu egitimde ele
alacaginiz basliklar neler olabilir?

* COVID-19 nedir?
COVID-19'da sikayetler nelerdir?
e Nasil tanmi konulmaktadir?

* Sosyal mesafe kurali

* Dogru maske kullanimi

« Isyerinde alinmast gereken onlemler

« Isyerinde uyulmas gereken kurallar

* Sosyal alanlarda uyulmasi gereken kurallar

e Pozitif bir ¢calisan nasil bir yol izlemeli

4. Gorevi sirasinda yakinmalari ile bagvuran bir ¢alisan nasil yonlendi-
rilmelidir?

1- Oncelikli olarak sikéyetleri sorulur:
2- Epidemiyolojik baglantiyi anlayabilmek icin ayrintili bir anamnez alinmalidir.

@

Sikayetlerinin baslangi¢ tarihinden 2 giin 6ncesine kadar olan temaslari 6nem-
lidir. Bu siirecte temas etmis oldugu kisiler calisanin beyanina gore belirlenir.

COVID-19’un nasul bir hastalik oldugu ve nasil bulastigi anlatilmalidir.
Calisanin bir saglik kurulusuna yonlendirilmesi gerekmektedir.

Bir saghk kurulusuna gerekli onlemleri alarak bagvurmast énerilir.

N

Eger; gerekli 6nlemleri almayacaksa fabrikadan bir aragla (ambulans ya da ozel
arag) hastaneye basvurmasini soylenir.

8- Hastanede yapilacak islemler hakkinda ¢alisan kisaca bilgilendirilir.

9- Siiriintii alindigr durumda nasul bir yol izlemesi gerektigi hatirlatilir.

10- Ilce saglik miidiirligiinden birilerinin kendisiyle pozitiflik durumunda gériisme
saglayacag hatirlatilir:

11- Isyerine de sonucu 6grenir 6grenmez, erken bir zamanda iletmesi hatirlatilir:
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5. Pozitif sonucun 6grenilmesinden temasli listesinin olusturuldugu za-
mana kadar nasil bir siirecin izlenmesi uygun olurdu?

* Fabrikada COVID-19 tamist alan bir ¢alisan oldugunda, isletme COVID-19 so-
rumlusu tarafindan, I1/Ilce Saglik Miidiirliigiine bilgi verilmelidir.

« Temash takibine yonelik islemlerde I1/Ilce Saglik Miidiirliigii personeline gereken
her tiirlii kolaylik saglanmalidur.

* Gerektigi durumda isyeri hekimi veya COVID-19 sorumlusu kisi tarafindan ya-
kin temas tanimina uyan kisilerin sorgulanmast yiiz yiize yapilarak Il /Tice Saghk
Miidiirliigii personeline yardimci olunabilir.

* COVID-19 tanist alan personelin ise doniisii COVID-19 rehberine gére I1/Ilce Sag-
Ik Miidiirliigii onerileri dogrultusunda gerceklestirilmelidir.

« Isyerinde ve servislerde alinabilecek énlemler; calisma alanlarinin, oturma alan-
larinin belirlenmesi, ulagim ve siirelerle ilgili 6nlemler vb...

6. Ilce Saglik Miidiirliigiinde gorev yapan doktorun hastaya hangi soru-
lar1 sormasi gerekir?

Kimlik bilgileri
- Adi-Soyad
- TC Kimlik / Pasaport No
- Dogum Tarihi
- CInsiyet
* Meslek
* Yapilan is
« Ikamet Adresi
* Evtelefonu
* Cep telefonu
* Nasul takip edildigi (ayaktan, yatarak -servis, yogun bakim-)
* Yatis sebebi solunum yolu enfeksiyonu mu?
* Semptomlar
* Ilk semptom baslangic tarihi
* Risk faktorlerinin varlig
* Eslik eden komplikasyon

* Epidemiyolojik dykii (cevrede benzer hastalik tablosu olanlar, yurtdis - ici yolcu-
luk 6ykiisii, toplu bir etkinlige katilim, ...)

* Laboratuvar istem bilgileri
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7. Isyerinde siiregle ilgili yapilan degerlendirmeler dogru mudur? Uy-
gun yontem izlenmis midir? Isyerine iliskin bagka bilgiler de 6grenmek
gerekir mi?

Uygun yontem olarak, isletmede COVID-19 sorumlusu kisinin il/ilce saglik mii-
diirliigiine bilgi vermesi gerektigi belirtilmektedir. Ancak bu konuda fabrikada bir
hazirlik yapilip yapilmadig: bilinmemektedir. Bu senaryoda fabrikada miidiir po-
zisyonunda ¢alisan kisinin yetkili birilerine ulasip konuyu aksettirdigi goriilmek-
tedir. Fabrika miidiiriiniin ilce saglhk miidiirliigiine ulagsmas: da rastlantisal gibi
goriinmektedir.

Salgin gibi durumlarda uygun bir yénetim i¢in yazili kurallarin bulunmasi gerekir.
Yapilan her tiir miidahalenin yasal dayanagi olmalidir ve yiiriirliikteki rehberlerle
celismemelidir. Ayrica isyerinde de bu tarz belge ve dokiimanlar bulundurulmali ya
da siire¢ baglangicinda hazirlanmalidir.

Yapilan is, boliimler, béliimlere gore calisan sayisi, isyerinin sosyal olanaklari, ye-
me-icme, dinlenme alanlari, mesai ve vardiya siiregleri, ulagim ile ilgili bilgiler; isye-
rinde taseron ¢alisma olup olmadig1, miisteri girisi cikist olup olmadig gibi bilgiler
de bulagici hastalikla savasim kapsaminda énemli olacaktir.

8. Halk saglig1 uzmani olarak il¢e saglik miidiirliigiiniin devreye gir-
digini gordiiniiz, isyerinde derlenen veriye goz attiniz ve bulasic1 has-
taliklarin izlenmesi ile ilgili bilgi eksikligi oldugunu fark ettiniz. Bir
halk saglikg¢1 olarak diisiindiigiiniizde, burada hangi temel halk saglig:
kavrami uygulanmaya calisilmistir ve bu kavramin bir tanimini yapsa-
niz nasil ifade edersiniz?

Genel bir kavram olarak siirveyans “verilerin sistematik olarak toplanmasi, birikti-
rilmesi ve elde edilen sonuclara gére harekete gececek kisiler basta olmak iizere bu
sonuclara ihtiyact olan birimlere hizla geri bildirimini saglamak iizere degerlendi-
rilmesi siireci’ olarak tamimlanmaktadir. Modern halk sagliginda hastaliklarin siir-
veyanst Langmuir tarafindan ‘hastalik ve 6liimlere iligkin bildirimler ve diger iliskili
verilerin sistematik olarak toplanmasi, birlestirilmesi ve degerlendirilmesi yoluyla
hastaliklarin insidansindaki egilimlerin ve hastaliklarin dagiliminin siirekli olarak
dikkatli bir sekilde izlenmesi’ olarak tarif edilmistir. Giiniimiizde buna genel olarak
kontrol ve 6nleyici uygulamalarla iliskilendirilmesi de eklenmistir.

26537 sayili Resmi Gazetede yayinlanan Bulasict Hastaliklar Siirveyans ve Kont-
rol Esaslar: Yonetmeligi'nde surveyans asagidaki gibi tanmimlanmuistir: ‘Herhangi
bir hastalik, durum veya olay ile ilgili olarak uygun koruyucu ve karst énlemlerin
Onerilmesi, alinmast ve uygulanmasi amaciyla, verilerin, siirekli ve sistematik bir
sekilde toplanmasi, analiz edilmesi, yorumlanmasi ve ilgili taraflarla paylasil-
masint ifade eder.
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9. Isyerinde ve ilge saglik miidiirliigii diizeyinde siirveyansin etkinlig;i-
ni irdelemek i¢in neleri 6grenmek istersiniz? COVID-19 dénemi degil
de mevsimsel influenza ile ilgili bir degerlendirme yapiyor olsaydiniz
benzer bir siirveyans modelini kullanir miydiniz?

Asagida siralanan sorular yardimci bu sorunun yanitlanmasinda yardimci olabilir:
1.

N o LR

SURVEYANS TURLERI:

Aktif siirveyans: Siirveyans sisteminde gorevli kisi ve birimlerin kendiliginden rapor
etmesini beklemeksizin, yetkili birimlerce diizenli olarak verilerin toplanmas.

Pasif siirveyans: Bildirimlerin kendiliginden yapilmasinin beklendigi siirveyans
sistemi. Sahada ¢alisan ve bildirim yapmast istenen saglik ¢aligani bir iist kuru-
ma devamli olarak rapor vermektedir.

Sentinel stirveyans: Tiim toplumdan degil, belli bolgeler, gruplar veya kurumlar-
dan veri toplanmasi.

Sendromik siirveyans: Olgular: erken saptamak veya trendler hakkinda gosterge
sayilabilecek bilgiye ulagsmak icin; verilerin, toplumun kalan kismindaki duruma
isaret edecek sekilde 6rnek bir populasyonda toplandig siirveyans tipidir.

COVID 9 Pandemisi sirasinda karma surveyans modelleri kullanilmistir. Mevsim-
sel Infuenza icin Saglik Bakanligi sentinel surveyans modeli kullanmaktadur.

Siirveyans sisteminin amac ve hedefleri nelerdir ve bunlara ulasilabilmekte
midir?

Siirveyanst yapilan hastalik ya da durumun halk saghg: acisindan 6nemi ne-
dir?

Sistem nasil calismaktadir?

Sistemin oOzellikleri nelerdir ve sistem veri kaynaklarina ulagabiliyor mu?
Farkli yonetsel diizeyler arasinda iletisim ve geri bildirim var mi?

Sistem kullanilabilir bilgi sagliyor mu? Bunlar halk sagligi eylemine yol agiyor mu?

Saglanan bulgular yasa diizenleyiciler tarafindan kullaniliyor mu?
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10. COVID-19 ile ilgili siirveyansin yiiriitiimiinii saglarken ne tiir arac-
lar ya da sistemler kullaniliyor olabilir?

HALK SAGLIGI YONETIM SISTEMI - HSYS

COVID-19 Pandemisinde yiiriitiilen tiim ¢calismalar Saglik Bakanlig tarafindan ge-
listirilen Halk Saghg Yonetim Sisteminde “Vaka Takip Modiilii” icinde takip edil-
mektedir. Bu kapsamda pozitif vakalarin temaslisi olarak kabul edilen kigilerin evde
veya belirlenen alanlarda izolasyon siiresince izlemleri bu modiil tizerinden takip
edilmektedir.

https://COVID19.saglik.gov.tr/TR-66292 /COVID-19-formlar.html

2019 YENI KORONAVIRUS ENFEKSIYONU (COVID-19) VAKA BILGI FORMU

“Adi1-Soyadi, TC Kimlik/Pasaport No, Dogum Tarihi, Meslek, Cinsiyet, Yapulan is,
Ikamet Adresi, Ev telefonu, Cep telefonu, Nasil takip edildigi( ayaktan, yatan(ser-
vis, yogun bakim) Yatis sebebi solunum yolu enfeksiyonu mu? Ilk semptom baslangic
tarihi, Semptomlar, Risk faktorlerinin varligi, Eslik eden komplikasyon?, Epidemi-
yolojik 6ykii (Cevrede benzer hastalik tablosu var mi?, yurtdis: seyahat 6ykiisii?, La-
boratuvar istem bilgileri, Ek bilgi” gibi basliklar altinda pozitif kisiye sorular yén-
lendirilerek epidemiyolojik baglanti bulunmaya ¢alisilir; ayrica formun igerisinde
pozitif kisiyle temas edenlerin listelendigi bir béliim de bulunmaktadir.

COVID-19 TEMASLI INCELEME FORMU

Bir Excel formudur. “Temash no, Temaslinin uyrugu, TC kimlik no/ Pasaport no,
Adi Soyadi, Dogum tarihi, Cinsiyet (1. Kadin/ 2.Erkek), Gebelik durumu (1. Var 2.
Yok), Meslek/ Yaptig1 Is, Temas Yeri, Temasta bulundugu vakanin adi soyadi, Te-
masta bulundugu vakanin vaka tipi, Temas tarihi (gg/aa/yy),Temas Sekli ,Temas
Siiresi (saat/dakika), Temas Tipi (1. Korunmali 2.Korunmasiz) ,Korunmali temas
ise hangi koruma kontrol énlemlerinin alindigr, Temaslh Takibine Baglandig
Tarih (gg/aa/yy),Temash Takibinin Sonlandirildig: Tarih (gg/aa/yy), Semptom
Gelisti mi? Ilk Semptom Baslama Tarihi (gg/aa/yy), Semptom Gelistiyse Hangi
Semptom Gelisti? , Telefon numarasi, Adresi” kisimlart doldurularak temaslinin
niteligi degerlendirilir.

11. Pandemik Influenza Ulusal Hazirlik Plan1 2019 igsyerinde salgini yo-
netmek agisindan yeterli yonlendirmeyi ve bilgiyi saglar m1? Tartisiniz.

Bakiniz Ek-1: Pandemik Influenza Ulusal Hazirlik Plani (sayfa 179-190)
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12. Olgu saptanan isyerini gozden geciren bir halk saglig1 uzmani hangi
bilgileri derlemeli, hangi verileri istemelidir?

https://COVID19.saglik.gov.tr/TR-66393/COVID-19-salgin-yonetimi-ve-calis-
ma-rehberi.html

Isletmelere Yonelik Onlemler
« Isletmelere misafir aimmamalidir:

« Isletmelerin girisine ve goriiniir uygun yerlerine COVID-19 kapsaminda alinmast
gereken onlemlerle ilgili afisler (el yikama, maske kullanimi ve is yeri icinde uyul-
masi gereken kurallar) asilmalidir.

Uretim Alanlarinda Alinmast Gereken Onlemler

« Isletmelerde sosyal mesafeyi koruyacak sekilde calisma plani olusturulmalidir.
* Calisanlarin sosyal mesafe kuralina (en az 1 metre) uymalari saglanmalidir.

* Kolay ulasilabilir alanlarda el antiseptigi bulundurulmalidir.

* Gorevli personel maske takmalidur:

Paketleme Alanlarinda Alinmasi Gereken Onlemler
* Kolay ulasilabilir alanlarda el antiseptigi bulundurulmalidir.

* Bu alanlarda ¢alisanlarin sosyal mesafe kuralina (en az 1 metre) uymalart sag-
lanmahdir.

* Gorevli personel maske takmalidir.

Asansorlerde Alinmmasi Gereken Onlemler

* Asansorlerin kullanimi stmirlandirilmaly, kapasitesinin tigte biri sayida kisinin
binmesine izin verilmeli ve bu say1 asansor girisinde belirtilmelidir. Asansér ige-
risinde sosyal mesafeyi korumak amaciyla kisilerin durmast gereken alanlar,
aralarinda en az 1 metre mesafe olacak sekilde yer isaretleriyle belirlenmelidir.

Yemekhanede Ahnmasi Gereken Onlemler
* Yemekhane girislerine el antiseptigi konulmalidir.

* Yemekhanede masalar ve sandalyeler arast mesafe en az 1 metre olacak sekilde
(tercihen 2 metre) diizenleme yapilmalidir.

* Temasl takibinin kolay yapilabilmesi icin; yemek saatleri gruplara gére belir-
lenmeli ve miimkiin ise ayni kisilerin ayni masada yemek yemeleri saglanmali-
dir: Cay i¢me molalarinda da benzer kurallara dikkat edilmelidir.

* Miimkiinse, yemekler ve icecekler tek kullanimlik kumanya seklinde dagitilma-
Ldwr:

* Yemek éncesinde ve sonrasinda ellerin bol su ve sabun ile en az 20 saniye boyun-
ca yitkanmast ve tek kullanimlik havlu ile ellerin kurulanmas: gibi kisisel hijyen
kurallarinin uygulanmasina imkan veren diizenlemeler yapilmalidir.
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* Baharat, kiirdan, tuz, kasik, ¢atal, bicak, bardak vb. malzemelerin tek kulla-
mimlik olacak sekilde sunulmasi saglanmalidir.

* Yemekhane gorevlileri kisisel hijyen kurallarina uygun davranmali ve maske
takmalidur:

* Masada yeme ve icme disinda maske takilmalidir.

Dinlenme Odalari, Soyunma Odalarinda Alinmasi Gereken Onlemler
* Bu alanlarin girisine el antiseptigi konulmalidir.
* Sosyal mesafeyi saglayacak diizenlemeler yapilmalidir

* Temasli takibinin kolay yapilabilmesi i¢cin; ¢ay icme molalar: gruplandirilarak
ve farkli saatlerde yapilmalidir

e Sik stk havalandirilmalidir.

* Ozellikle sik temas edilen yiizeyler (kapt ,dolap kollari ve askilar) basta olmak
iizere su ve deterjanla temizlenmelidir.

* Calisanlarin is elbiseleri ile giinliik kiyafetlerinin bagkalart ile temas etmeyecek
sekilde farkli yerlerde saklanabilmesi icin gerekli diizenlemeler yapilmalidir.

Yatakhanelerde Alinmasi Gereken Onlemler

* Yatakhane giriglerinde el antiseptigi bulundurulmalidir.

* Yatakhanelerde sosyal mesafe korunmalidur.

* Yatakhanelerde yatak ya da ranzalar en az 1 metre araliklarla yerlestirilmeli-
dir.

* Yatak ya da ranzalarin yan yana olanlarinin bir bas bir ayak ucu seklinde ko-
numlandirimasi saglanmalidir.

* Yatakhaneler yeterli ve diizenli sekilde havalandirilmalidir.

* Calisan sayisina gore yeterli sayida tuvalet/banyo olanag saglanmalidir.

Banyo ve duslarda Ahinmasi Gereken Onlemler
- Isletmede dus yerleri ve tuvaletlerde sosyal mesafe kuralina dikkat edilmelidir.

* Dusg bataryasi, musluk, sabunluk vb. elle kullanim yerine sensérlii olanlarin
kullanimu tesvik edilmelidir.

* Dus ve tuvaletler sik araliklarla miimkiinse her kullanimdan sonra dezenfekte
edilecek sekilde planlama yapilmalidir.

* Tuvalet ve lavabolarda su, sivi sabun, tuvalet kagidi, kagit havlu ve ¢ép kutusu
bulundurulmahdir.

* Dus, kabin ve tuvaletler kapt ve pencereleri acilarak sik havalandirilmalidir.

Mescidlerde Alinmasi Gereken Onlemler

* COVID-19 el temast ve solunum salgilariyla bulagsmaktadir. Bu nedenle salgin
devam ederken mescidlerin miimkiinse kullanilmamasi 6nerilir, normale déniis
siirecinde asagidaki 6nlemler alinmalidir:
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* Mescid girisinde el antiseptigi bulundurulmalidir.

* Mescide girerken maske takilmali ve namaz esnasinda da maske ¢ikarilmama-
hdir.

* Vakit namazlart bireysel kilinmalidir. Mescid icerisinde kalabalik olusturul-
mamalidir.

* Abdest alirken ve namaz kilarken sosyal mesafeye (en az 1 metre, 3-4 adim) uyul-
malidir.

* Mescid icerisindeki Kur'an-1 Kerim dahil diger kitaplar kilitli dolaplarda bu-
lundurulmali, ortak kullanimi 6nlenmelidir.

Ortak kullanimda olan tesbih, takke, rahle vb kaldirilmalidir.
* Seccade kisiye 6zel olmalidir.

* Mescid en az giinde bir defa temizlenmeli ve sik sik havalandirilmalidur.

Servis Araclarinda Alinmasi Gereken Onlemler

e Servis araglari ozellikle sik temas edilen yiizeyleri basta olmak iizere su ve deter-
janla temizlenmelidir.

e Servis olarak kullanilan araglarin girislerine el antiseptigi konulmalidir.

e Serviste siiriicii ve calisanlar maske takmalidir.

* Servis araglarinin tasima kapasitesi sosyal mesafe (en az 1 metre) géz Oniine
alinarak planlanmalidir.

* Servislerle transferi yapilan calisanlarin servislerde yan koltuk bos kalacak ve
arka arkaya gelinmeyecek sekilde capraz diizende oturtulmasi saglanmalidir.

* Servislerin her sefer sonrasi temizligi yapilmalidir.

* Ambulansi olan isletmelerde ambulansin dezenfeksiyonu icin Saglik Bakanligi
COVID-19 Rehberinde yer alan kurallar gegerlidir.

Isletmelerin Ortam Temizligi, Dezenfeksiyonu ve Havalandirma
« Isletmelerin her giin diizenli olarak temizligi yapilmalidar.

« Isletmelerin ozellikle stk dokunulan yiizeylerin (yiiriiyen merdiven bantlari,
kapt kollari, telefon ahizeleri, masa yiizeyleri gibi) temizligine dikkat edilme-
lidir. Bu amagla, su ve deterjanla temizlik sonrast dezenfeksiyon icin 1/100 su-
landiridmas (5 litre suya yarim kiiciik ¢ay bardagi) camasir suyu (Sodyum hi-
poklorit Cas No: 7681-52-9) kullanilabilir. Klor bilesikleri yiizeylerde korozyon
olusturabilir. Dayanikl yiizeyler icin kullanilmasi 6nerilen bir dezenfektandir.
Tuvalet dezenfeksiyonu i¢in 1/10 sulandirilmis camasir suyu (Sodyum hipoklo-
rit Cas No: 7681-52-9) kullanilmalidur.

* Klor bilesiklerinin uygun olmadig1 bilgisayar klavyeleri, telefon ve diger cihaz
yiizeyleri % 70’lik alkolle silerek dezenfeksiyon saglanmalidir.

« Isletmelerde dezenfeksiyon icin ULV, ozon ve dezenfeksiyon tiineli gibi yéntemler
kullaniimamalidur.
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* Temizlik yapan personelin tibbi maske ve eldiven kullanmasi saglanmalidir.Te-
mizlik sonrasinda personel maske ve eldivenlerini ¢ikarip isyerindeki ¢p kutu-
suna atmali, ellerini en az 20 saniye boyunca su ve sabunla ytkamali, sabun ve
suyun olmadigr durumlarda alkol bazli el antiseptigi kullanmalidir.

* Hepa Filtreli hava akimi ile ¢caligan el kurutma cihazlar: disinda el kurutma
cihazlar: kullanilmamalidir.

* Mescidde bulunan halilar su ve deterjanla temizlenmeli, mescid ve varsa abdest
alinan yerlerin temizligine dikkat edilmelidir. Abdest alinan yerlerde tek kulla-
nmimlik kagit havlu kullanilmali, hepa filtreli hava akimz ile calisan el kurutma
cihazlar disinda el kurutma cihazlar: kullanilmamalidir. Mescidler havalan-
diridmalidir.

« Isletmelerin varsa kapt ve pencereleri acilarak stk havalandirilmas: saglanmalidir:

* Merkezi havalandirma sistemleri bulunan binalarin havalandirmast %100
dogal hava sirkiilasyonunu saglayacak sekilde diizenlenmeli, havalandirma
sistemlerinin bakimi ve filtre degisimleri iiretici firma Onerileri dogrultusun-
da yapimalidir. Vantilatorler calistirilmamalidir: Saglhk Bakanhigi tarafindan
hazirlanan “Salgin Yonetimi ve Calisma Rehberi’nde yer alan “COVID-19 Kap-
saminda Klima/Iklimlendirme Sistemlerinde Alinacak Onlemler’e uygun hare-
ket edilmelidir.

« Isletmelerin dinlenme alanlar ve is yeri tuvalet pencereleri acik tutulmalidir.,

« Isletmelerde UV cihazi ile ortam dezenfeksiyonuna gerek yoktur.

Atik Yonetimi

« Isletmelerde COVID-19 tanist alan kisiler bulundugunda bu kisilere ait atiklar
cift posetlenerek evsel atiklara atilir: Isletmelerde calisanlarin kullandig kisisel
koruyucu ekipmanlar evsel atifa atilmalidir. Saglhik Bakanligt COVID-19 atik
yonetimi dokiimanina uygun hareket edilmelidir.

Calisanlara Yonelik Onlemler

« Isletmelerde COVID-19 kontrolii amaciyla sorumlu bir gérevli belirlenmelidir.
Bu kisi “Is Saglig1 ve Giivenligi Kurulu” tarafindan belirlenen tercihen hekim
veya saglik personeli olmalidir. Bu kosulun saglanamadigr durumlarda isveren
veya temsilcisi tarafindan belirlenen bir ¢calisan COVID-19 hastalig1 konusunda
bilgilendirilmeli ve gérevlendirilmelidir.

* Calisanlara COVID-19’un bulagma yollar: ve korunma onlemleri konusunda
egitim verilmelidir.
* Calisanlar arasinda en az 1 metre sosyal mesafe olmasi saglanmalidir.

* Calisanlarin tiimii kuralina uygun maske takmali, maske nemlendikce ya da
kirlendikce degistirmelidir. Yeni maske takilirken el antiseptigi kullanilmalidur.
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* El hijyenine dikkat edilmelidir. Eller sik stk yikanmalidir. Ellerde goriiniir kirli-
lik oldugunda en az 20 saniye boyunca su ve sabunla ytkanmali, sabun ve suyun
olmadigr durumlarda ve ellerde gériiniir kirlilik yoksa alkol bazli el antisepti-
gi kullanilmalidir. Antiseptik iceren sabun kullanmaya gerek yoktur, normal
sabun yeterlidir. Lavabolarda sabun ve kolay erisilebilir yerlerde alkol bazli el
antiseptigi bulundurulmalidir.

* Buisletmelerde el yikama gerekliligi nedeniyle ulasilabilir yerlerde lavabo olma-
st saglanmalidir. Gida isleme alanlarinda eldiven kullanimi gereklidir. Bu du-
rumda eldivenler sik sik degistirilmeli, eldivenle yiiz, goz, agiz, burun ve gevreye
dokunulmamalidir. Eldiven kullanimi el temizligi yerine gecmez. Yapilan is,
eldiven kullanimini gerektirmiyorsa, COVID-19°'dan korunmak amaciyla eldi-
ven kullamilmamalidir. Eldiven kullanimi gereksiz bir giiven hissi olusturarak
el yikama sikligini azaltabilir ve ellerle bulagma riskini artirabilir.

* Calisanlarin i yerinde kullandiklari kiyafetlerini giinliik olarak degistirmeleri
saglanmalidir.

* Calisanlara giris kapisinda ates él¢iimii yapilmalidir. Atesi 38 0C’dan yiiksek
olanlar iceri alinmamalidir. Ates, oksiiriik, burun akintisi, nefes darlig belir-
tileri olan ¢alisanlar igletmenin COVID-19 sorumlusu tarafindan, tibbi maske
takilarak COVID-19 yéniinden degerlendirilmek iizere saglik kurumuna yon-
lendirilmelidir.

* Personel calisirken ates, Oksiiriik, burun akintisi, nefes darligi gibi belirtiler ge-
lisirse, isletmenin COVID-19 sorumlusu tarafindan, tibbi maske takilarak CO-
VID-19 yoniinden degerlendirilmek iizere saglik kurumuna yénlendirilmelidir.

« Isletmede COVID-19 tanist alan bir calisan oldugunda, isletme COVID-19 so-
rumlusu tarafindan, 1l/Iige Saghk Miidiirliigiine bilgi verilmelidir.

« Temash takibine yonelik islemlerde I1/Ilge Saglik Miidiirliigii personeline gere-
ken her tiirlii kolaylik saglanmalidir.

* COVID-19 tanist alan personelin ise déniisii COVID-19 rehberine gore 1l/Ilce
Saglk Miidiirliigii 6nerileri dogrultusunda gerceklestirilmelidir.

Giivenlik Gérevlilerini Korumaya Yonelik Onlemler

* Giivenlik gorevlileri, COVID-19 agisindan diisiik ve orta riskli alanlarda calis-
maktadir.

Bir metreden uzak temas (Diisiik riskli cahsma alani)

* Giivenlik gérevlilerinin yiiz yiize temas olasilifini azaltmak icin camli kabin-
lerde bulunmalar: 6nerilir. Béyle bir imkan yoksa kuruma giris yapanlarla gii-
venlik gérevlileri arasinda en az 1 metre mesafeyi saglayacak sekilde diizenleme
yapumalidir. 1 metreden uzak durulacaksa sadece tibbi maske yeterlidir.
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Bir metreden yakin temas (Orta riskli caligma alani)

« Ust aramast yapilacaksa 1 metreden yakin temas olasiligi vardir. Asagidaki ki-
sisel koruyucu ekipmanlar: kullanmasi saglanmalidir. Tibbi maske ve gozliik/
yiiz koruyucu kullanilmalidir. Bu ekipmanlar kisiye 6zeldir. Viicut salgilariyla
gozle gériiliir bir kirlenme olasilig1 yoksa eldiven kullanilmamalidir. El hijyeni
saglanmalidir.

* Kisisel koruyucu ekipmanin uygun kullanimi konusunda egitim verilmelidir.

« Once maske sonra gozliik/yiiz koruyucu takilir; ¢ikarilirken 6nce gozliik/ Yiiz
koruyucu ve en son maske ¢ikarilir.

13. Halk Saglig1 Bagkanligindan ve ilce Saglik Miidiirliigiinden gelen
filyasyon ekibi de olaya miidahil olduktan sonra ne gibi sikintilar gorii-
lebilir? Dogru olmayan bir uygulama dikkatinizi ¢ekti mi? Onerileriniz
neler olabilir?

Uygulamada boyle bir catisma ile ¢ok sik karsilasilmasa da olast senaryolar iize-
rinden tartismak gelecekte karsilasabilecek sorunlara hazirlik acisindan yarar
saglayacaktir. Pandemi siirecinde alandaki ¢calismalar: genellikle ilce saglik mii-
diirliiklerine bagl ekipler yiiriitmiistiir.

* Ilge Saghk Miidiirliigiindeki personelin gerekirse vaka ve temaslilarina miida-
hale etmesi gerekir. Halk Saglik Baskanlig: biinyesindeki bir ekibin olaya mii-
dahil olmast tam olarak uygun degildir. Arag sayisindaki problemlerden dolay1
béyle bir sorun yasanmuistir. Ancak Halk Saghg Baskanligi biinyesindeki ekip
bazi agmazlarin ¢oziimlenmesi konusunda devreye girebilir. Siirecin merkezden
ve periferden yénetilmesinin tartisilmasinda yarar olacaktir.

* Filyasyon yapilacak yere gidilmeden 6nce fabrikanin 6zelliklerinin kisaca bir
gozden gecirilmesi yerinde olacaktir.

* Planli bir sekilde hareket edilmesi gerekmektedir.

* Filyasyona ¢ikilmadan énce bir iletisim numarast ile goriigiiliip pozitif ¢ikan
vakanin kisa bir oykiisiiniin alinmasi gerekmektedir.

* Numune ekibinin kag tane 6rnek alinacagini da énceden bilmesi gerekmekte-
dir. Gerekli ekipman, numune ve kisi 6nceden hazirlanmis olmalidir.

e Filyasyon ekibinin fabrikaya ulagimi konusuna da deginmek gerekir; servis
icinde sosyal mesafe kuralina mutlaka uygun bir sekilde oturulmali ve maske
kullanimina 6zen gosterilmelidir. Arag icinde camlar agik bir sekilde hareket
edilmeli ve klima kullanmilmamalidir.

* Numune ekibi iyi yonlendirilmelidir. (Bazi vakalardan uygun olmayan zaman-
larda 6rnek alinmast gerekebilir.)

* Fabrikadaki yetkililerden gerekli olan tiim bilgiler alinmalidir.

* Temaslilar uygun sekilde degerlendirilmelidir ve eger uygunsa oérnek alimi sag-
lanmahdir.

* Bir filyasyon raporu yazilmast uygun olacaktur.
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14. Fabrikada numune alimi i¢in bulunan ekiplere sizin bir halk saglig:
uzmani olarak ¢alisanlar1 yonlendirmeniz beklenmektedir. Bu deger-
lendirmeyi neye gore yaparsiniz? Numune alimina kimleri dahil eder-
siniz?

https://COVID19.saglik.gov.tr/TR-66339 /temasli-takibi-salgin-yonetimi-evde-
hasta-izlemi-ve-filyasyon.html
Olast COVID-19 olgusu tespit edildiginde temaslilara yonelik yapilmas: gerekenler
Olasi COVID-19 enfeksiyonu olan bir kisi tespit edildiginde;
1. Bu kigi ile temas etmis kisiler ve temasin ézellikleri (yakin temas kriteri olup
olmadif1) belirlenerek iletisim bilgileri kayit altina alinir.
2. Olasi olgunun PCR sonucu negatif gelirse;
a. Temaslilara yénelik herhangi bir onlem alinmaz.

b. Yakin temashlary; maske ile calismaya devam ederek 14 giin boyunca ken-
dilerini ates ve solunum semptomlar: acisindan takip etmeleri konusunda
bilgilendirilir.

3. Test sonucu pozitif gelirse;

a. Yakin temashlar; temash algoritmalarina uygun 14 giin boyunca ates ve/
veya solunum semptomlart acisindan evde takip edilir ve sozlii ve yazili
olarak bilgilendirilir, onamlar: alinir. Gerekli gériilen durumlarda aktif
takip (telefon veya ziyaret ile) yapilabilir.

b. Temashlar; maske ile calismaya devam ederek 14 giin boyunca kendilerini
ates ve solunum semptomlari agisindan takip etmeleri konusunda bilgilen-
dirilir.

c. Temasl veya yakin temaslilarda 14 giinliik takip siiresi icerisinde ates ve/
veya solunum semptomlar: (Oksiiriik, nefes darlig) gelisirse tibbi maske
(cerrahi maske) takarak saglik kurulusuna basvurmast saglanir.

Saglik kurulusuna basvuran hastalar olasi vaka algoritmasina gére yonetilir.
Yakin Temashlar (yiiksek riskliler)
COVID-19 hastast ile korunma Onlemleri almadan (maskesiz veya maskenin uy-
gunsuz kullanimi) temast olan kigiler asagidaki durumlarda yiiksek riskli temasl
olarak kabul edilir:
- COVID-19 hastasiyla 2 metreden daha yakin mesafede tek seferde 10 dakika-
dan uzun siireyle yiiz yiize kalan, konusan kigsiler
- COVID-19 hastasina dogrudan bakim saglayan kisiler
- COVID-19 hastasi 6grenci/6gretmen ile ayni sinifi paylasan 6grenciler ve 6g-
retmenler,
- COVID-19 hastasiyla fiziksel temas eden kigiler (6rn. Opiisme, kucaklasma,
sarimavb.),

- COVID-19 hastasimin salgilart (tiikiiriik, balgam vb.) ile veya COVID-19 has-
tasinin hapgirma-6ksiirme gibi durumlarinda korunmasiz temas eden kisiler,
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- COVID-19 hastastyla, iyi havalandirilmayan ve bulasma acisindan yiiksek
riskli olarak degerlendirilen kapali ortamlarda 10 dakikadan fazla kalan ki-
siler (maskeli olsalar bile),

- COVID-19 hastastyla ayni ucakta seyahat eden yolculardan iki on, iki arka
ve iki yan koltukta oturan (kisi koridorda oturuyorsa én ve arka caprazda
oturan en yakin kigiler de temaslh olarak alinir) kisiler maske kullanimina
bakilmaksizin,

- COVID-19 hastastyla ayni evde yasayanlar
- COVID-19 hastastyla ayni ofiste ¢calisanlar

- COVID-19 hastasiyla yurtta veya otelde ayni oday: paylasan kisiler (maske
kullamimina bakilmaksizin)

COVID-19 hastast ile damlacik enfeksiyonuna yénelik korunma (uygun maske
kullanimi var) 6nlemleri alinmis durumda;

- COVID-19 hastastyla ayni sehirler arasi otobiiste, tren kompartmaninda se-
yahat eden kisiler

Temash (diisiik riskli)

COVID-19 hastast ile korunma 6nlemleri alarak (agzi ve burnu kapayacak sekilde
kuralina uygun maske takarak) temast olan kisiler asagidaki durumlarda diisiik
riskli temash olarak kabul edilir.

- COVID-19 hastastyla iyi havalandirilan ayni kapali ortamda bulunmus ki-
siler.

- COVID-19 hastasi 6grenci/6gretmen ile ayni sinifi paylasan égrenciler ve 68-
retmenler.

- COVID-19 hastasiyla ayni evde yasayanlar,
- COVID-19 hastastyla ayni ofiste calisanlar,

COVID-19 hastast ile damlacik enfeksiyonuna yonelik korunma (maske hig ta-
kilmamags veya uygun takilmamags) énlemleri almadan;

- COVID-19 hastasiyla ayni kapali ortamda 2 metreden uzak 10 dakikadan
kisa siire bulunmus maskesiz kigiler

Yakin temashlar (yiiksek riskliler)
- Temash algoritmalarina uygun olarak izole edilir.

- Ekipler tarafindan izolasyon ve izolasyon kurallari ile ilgili sézlii olarak bil-
gilendirilir, izolasyon kurallari hakkinda hazirlanan brosiir verilir.

- Filyasyon ekipleri tarafindan kullanilmakta olan FITAS program iizerin-
den kisinin akulli telefonuna bilgilendirme linki gonderilir ve SMS onay kodu
alimir: Akilli telefonu olmayan veya internet cekmeyen yerlerde ise kigilere iki
niisha yazili onam formu imzalatilir ve bir niishast alinarak saglik kurumuna
getirilir.

- Bu kigiler izolasyon siiresince belirlenen araliklarla telefon ile takip edilir.

- Yapilan takip sirasinda kisiler hastaliga dair semptomlar acisindan (ates,
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Okstiriik, ishal, tat ve koku kaybi, ve/veya solunum yolu semptomlari) degerlen-
dirilir. Gerekli goriilen durumlarda izole olduklari yerde ziyaret edilerek deder-
lendirme yapilabilir.

Yakin temash kisilerde takip siireleri icerisinde COVID-19 semptomlari gelisirse
filyasyon ekiplerince numune alinmasi saglanir, yakin temash kigiler semptom-
lari nedeniyle hastaneye bagvurmak isterse tibbi maske takarak saglk kurumu-
na bagvurmast saglanir.

Temashlar (Yakin temast olmayanlar)

- Maske ile calismaya devam ederek 14 giin boyunca kendilerini COVID-19 semp-
tomlari agisindan takip etmeleri konusunda bilgilendirilir. Bu kisiler ev ortami/
is ortami dahil olmak iizere normal yasantilarina maske takarak, fizik mesafe
ve stk stk el yikama kurallarina uyarak devam edebileceklerdir.

Temasli kigilere COVID-19 semptomlari gelismesi durumunda tibbi maske taka-
rak saglik kurumuna bagvurmasi 6nerilir.
Bu soru irdelenirken toplum ve saglik calisanlart icin kullanilan tamimlarin

farkhiliklar, SC icin kullanilan tamimlarin is yasaminda yararl olup olmaya-
cagi da tartismay: derinlestirmeye yarayacaktir.

15. Fabrikada pozitif oldugu bilinen bir ¢alisanin yani sira semptomlar1
olan baska kisilerin de var olmas1 durumunda ilerde ortaya ¢ikabilecek
sikintilar i¢in nasil bir yol izlenmesi gerekmektedir?

Fabrikada alinan numunelerde 6zellikle semptomlari olan kisilerden 6rnek alin-
masini dncellemek gerekir. Boyle kisilerin varligi durumunda bu kisilerden 6rnek
alinarak evlerine gonderilmeleri ve siiriintii sonuglarini takip etmelerini istemek
gereklidir.

Bu kisilerle de filyasyon ekibinde gérevli doktorlarin gériismesi; semptomlarini
sorgulamasi, kisa bir epidemiyolojik degerlendirme yapilmasi gereklidir. Pozitif
cikan saglik calisanindan daha énce de pozitif bireylerin fabrikada bulunabile-
cegi goz oniinde bulundurulmalidir. Fabrikada bazi béliimlerde kiimelenmeler
dahi gozlenebilir. Bu yiizden detayli sorgulama, yerinde gézlem ve calisanlar
dinleme 6nemlidir.
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Sekil IIL. 3. Fabrikanin Krokisi

16. Yukarda fabrikanin krokisini goriiyorsunuz. Bir halk saglig1 uzma-
ninin boéyle bir sekli hazirlanmasinin temasli degerlendirmesine ne
gibi katkilar1 olabilir?

Fabrikada alinan numunelerde 6zellikle semptomlart olan kisilerden érnek alin-
masini 6ncellemek gerekir. Boyle kisilerin varligi durumunda bu kisilerden ornek
alinarak evlerine gonderilmeleri ve siiriintii sonuclarini takip etmelerini istemek
gereklidir.

* Bu kigilerle de filyasyon ekibinde gérevli doktorlarin goriismesi; semptomlarini
sorgulamasi, kisa bir epidemiyolojik degerlendirme yapilmasi gereklidir. Pozitif
ctkan saglik calisanmindan daha 6nce de pozitif bireylerin fabrikada bulunabile-
cegi goz dniinde bulundurulmalidir. Fabrikada bazi boliimlerde kiimelenmeler
dahi gozlenebilir. Bu yiizden detayli sorgulama, yerinde gézlem ve calisanlar
dinleme 6nemlidir.
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17. Senaryoda aktarilan siireci bir kavram haritas1 ve bir akim semaszi ile
gosteriniz:

KAVRAM HARITASI:

poitia Mot |l pebendn
alariarmin TY T E P
IiMsanfindan
L simagan ;
bemrash sovguamas e
iempom
SOUEmATE
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18. Senaryoda aktarilan siireci bir akim semasi ile gosteriniz

AKIM SEMASI

e
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1 - Tlge Saglik Miidiirliigii filyasyon ekibinin 6grenmesi gereken bilgi-
ler nelerdir?

Ilge saglik miidiirliigii ekibinin asagida siralanan bilgileri elde etmesi beklenir:
Adi-Soyad

TC Kimlik/Pasaport No

Dogum Tarihi

Cinsiyet

Tkamet Adresi

Ev telefonu

Cep Telefonu

Meslek

. Calistigi Isyeri

10. Isyeri Adresi

11. Nasil takip edildigi (Ayaktan, hastane (servis-yogun bakim), yatis sebebi

© NS A W N R

12. Semptomlar

13. Ilk semptom baslangic tarihi
14. Risk Faktérleri

15. Eslik eden komplikasyonlar
16. Bulas kaynag (son 14 giin)
17. Detayli epidemiyolojik dykii

2 - Temasli kavrami nedir? M.A.'nin temaslilar1 hangi kriterlere goére
belirlenir?

Yakin Temash Kavrami

1- COVID-19 hastasiyla direkt temas eden (6rn. El sikigsan) kisiler

2- COVID-19 hastasinin salgilar (tiikiiriik, balgam vb) ile korunmasiz temas eden
kisiler

3- COVID-19 hastasiyla 1 metreden daha yakin mesafede 15 dakikadan uzun siirey-
le yiiz yiize kalan kigiler

4- COVID-19 hastasiyla ayni kapali ortamda (hastane veya banka bekleme salon-
lari, otobiis, servis vb ulasim aracglary) 1 metreden yakin ve 15 dakika veya daha
uzun siire bir arada kalan kigiler

5- COVID-19 hastasiyla ayni evde yasayanlar
6- COVID-19 hastastyla ayni ofiste calisanlar
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Temash Kavrami

1- COVID-19 hastasiyla ayni kapali ortamda (hastane veya banka bekleme salon-
lari, otobiis, servis vb. ulasim araglary) 1 metreden uzak mesafede bulunmusg
kisiler

2- COVID-19 hastastyla ayni kapali ortamda (hastane veya banka bekleme salon-
lar, otobiis, servis vb. ulasim araglari) 15 dakikadan kisa siire bulunmus kisiler

3- COVID-19 hastastyla 1 metreden daha yakin mesafede 15 dakikadan kisa siireyle
yiiz yiize kalan kisiler

4- COVID-19 hastasiyla ayni kapali

3 - Temas durumuna gore hangi uygulamalar yapilir?

YAKIN TEMASLILAR

* Tiim yakin temash tanimina uyan kisiler Il /Ilce Saglhik Miidiirliigiince tespit edi-
lir

* Yakin temasl incelemesi amactyla HSGM resmi internet sayfasinda yer alan “Te-
masl Izlem Formu” vakanin her bir yakin temaslst icin ayri ayrt doldurulur.

e Tespit edilen kisiler liste haline getirilerek, son yakin temaslarindan sonraki 14 giin
boyunca telefon araciligiyla takip edilir.

* Yakin temaslhilar; 6zellikle ates ve solunum semptomlart agisindan izlenmeli; ancak
bu kigilerde titreme, viicut agrilari, bogaz agrisi, bas agrisi, ishal, mide bulantist/
kusma ve diger semptomlar da dikkate alinarak telefonla giinliik olarak takip edil-
meli ve gerekirse evde ziyaret edilmelidir.

* Tiim yakin temasl tanimina uyan kisiler I1/Ilce Saglhk Miidiirliigiince tespit edi-
lir

* Yakin temasli incelemesi amactyla HSGM resmi internet sayfasinda yer alan “Te-
mash Izlem Formu” vakanin her bir yakin temashsi icin ayri ayri doldurulur.

e Tespit edilen kisiler liste haline getirilerek, son yakin temaslarindan sonraki 14 giin
boyunca telefon araciligryla takip edilir.

* Yakin temashlar; ézellikle ates ve solunum semptomlar: agisindan izlenmeli; ancak
bu kisilerde titreme, viicut agrilari, bogaz agrisi, bas agrisi, ishal, mide bulantisi/
kusma ve diger semptomlar da dikkate alinarak telefonla giinliik olarak takip edil-
meli ve gerekirse evde ziyaret edilmelidir.

* Yakin temashlarin bagka bir nedenle hastaneye yatis: gerekmiyorsa 14 giin boyunca
evde kalmasi ve toplu alanlardan uzak durmas istenir. Toplu alanlara gitmesinin
zorunlu oldugu hallerde ise mutlaka maske takmali, sosyal mesafe kuralina uyma-
hdir.

* Semptom gelismesi durumunda ‘Olast Vaka Algoritmasi’na uygun olarak hareket
edilir.
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TEMASLILAR (Yakin temasi olmayanlar)

* Temashlara yénelik herhangi bir ek 6nlem alinmaz. Toplumda sosyal mesafe kurali-
na uyulmasi, maske takilmast ve el hijyeni basta olmak iizere kisisel hijyen kuralla-
rina dikkat edilmesi konulari hatirlatilir:

* Temashlardan kendilerini 14 giin boyunca ates ve solunum semptomlar: gelisimi
icin takip etmeleri, bu semptomlardan birinin

4 - M. A. neden gercegi filyasyon ekiplerinden gizlemistir? Patronu ne-
den igyeri temaslis1 olmadigini s6ylemesini istemistir?

Isveren, isyerinde calisanlarin temash oldugu durumlarda isyerinin faaliyetlerine
aravereceginden, gercegi filyasyon ekiplerinden gizlemesini calisanindan istemistir.

5 - Halk saglig1 uzmani Dr. Hale Alakarga nigin isyerine gitmistir?

Halk saghgr uzmanhig dali, tipki bir klinisyenin bireylerdeki hastaliklar: teshis ve
tedavi ettigi gibi, toplumdaki saglik sorunlarini teghis edip bunlart iyilestirmeye, hal-
kin saglk diizeyini yiikseltmeye calisan bir tip dalidir.

Halk saglhigr uzmani, hizmetleri planlayan, yoneten ve denetleyen konumdadir Halk
Saghigr Uzmant hangi topluma hizmet veriyorsa, o toplumun saglik sorunlarini bil-
mek ve ¢6zmek durumundadir.

Uzman hekim asagida listelenmis yetkinlikleri ve egitimi boyunca edindigi diger bii-
tiinleyici “temel yetkinlikleri” es zamanli ve uygun sekilde kullanarak uygular.

S= Saptar P= Planlar U= Uygular ve/veya yonetir D= Degerlendirir

EC= Ekip calismasi yaparak siirece halk saghigi yoniinden katki saglar.

6 - Berber, kuafor ve giizellik salonlar1 gibi kiigiik isletmelerde calisan-
lara ve miisterilere yonelik alinmasi gereken genel 6nlemler nelerdir?

Miigterilere Yonelik Onlemler:

- Isyerinde belirlenen kurallara uyulmalidir:. Diger miisterilerle arada en az 1 m sos-
yal mesafe olmasina dikkat edilmelidir.

° Randevu ile gidilmeli ve randevu saatine uyulmalidur.

« Isyerinde agiz ve burnu kapatacak sekilde maske takilmali, maske nemlendikce,
kirlendikce degistirilmeli, el antiseptigi kullanilmalidir.
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« Isyerine girdikten sonra eller yikanmali ya da el antiseptigi kullanilmalidir:

« Isyeri icinde gerekli olmadikca yiizeylere dokunulmamali, dokunulmasi durumun-
da el antiseptigi kullanilmalidir.

e Yiyecek ve icecek (su harig) talebinde bulunulmamalidir.
Personeli Korumaya Yénelik Onlemler:

* Ates, Oksiiriik, burun akintisi, solunum sikintist gibi belirtiler gésteren, COVID-19
tanist alan veya temaslisi olan personel calistirilmamalidir.

* Ates, dksiiriik, burun akintisi, solunum sikintist gibi belirtiler gésteren personel tib-
bi maske takili olarak saglhk kurumuna yénlendirilmelidir. Saglk Bakanhg: CO-
VID-19 Rehberi dogrultusunda hareket edilmelidir.

* Calisan personelin tiimiiniin kuralina uygun tibbi maske takmasi saglanmalidir.

* Maske 1slandik¢a ya da kirlendikge degistirilmelidir.

* Miisteri ile 1 metreden yakin temas olasiligi olan personelin yiiz koruyucu kullan-
mast saglanmalidir.

* Yiiz koruyucu her miisteri sonrasinda %70’lik alkol ile silinerek tekrar kullanila-
bilir.

* Calisan personelin el hijyenine dikkat etmelerini saglanmalidir. Bunun icin, eller
stk stk en az 20 saniye boyunca su ve sabunla yikanmali, su ve sabun olmadigi du-
rumlarda alkol bazli el antiseptigi kullanilmalidir: Antiseptik iceren sabun kullan-
maya gerek yoktur, normal sabun yeterlidir.

* Personelin dinlenme alanlarinda sosyal mesafenin korunmasi ve maske takilmasi-
min siirdiiriilmesi saglanmalidir.

« Isletmelerde miisteri iletisim bilgilerini iceren kayitlarin tutulmast son derece
onemlidir.

7 - Berber, kuafor ve giizellik salonlar1 gibi kiiciik isletmelerde isyerine
yonelik alinmasi gereken genel 6nlemler nelerdir?

Berber, kuafor ve giizellik salonlarinda, is yeri alanlarimin kiiciik olmasi ve calisma
kosullar: nedeniyle miisterilerle yakin temas (1 metreden yakin, 15 dakikadan uzun)
s0z konusu olabilir. Bu nedenle hem is yeri calisani hem de miisteri, COVID-19 salgini
siiresince gegerli olmak iizere korunma énlemleri olarak asagidaki kurallara uyul-
malidir. Her is yerinin goriiniir bir yerine 6nlemlerle ilgili afisler (el yikama, maske
kullanim ve is yerinde uyulmasi gereken kurallar) asilmalidir.

Is Yerine Yonelik Onlemler:

« Is yerinde kalabalik olusmasini engellemek icin, miisteriler randevu ile kabul edil-
melidir. Miisterilerin randevu saatinde gelmeleri istenmelidir.

* Randevu sirasinda ates, dksiiriik, burun akintisi, solunum sikintist bulgulari agi-
sindan sorgulanmalidir. Bu belirtilerden birini tarif eden, COVID-19 tanist alan ya
da temaslisi olanlara randevu verilmemelidir.

- Is yeri girisinde ates, 6ksiiriik, burun akintisi, solunum sikintisi gibi belirtiler gos-
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teren, COVID-19 tanist alan ve temaslisi olanlarin igeriye alinmayacagini belirten
bilgilendirme yazisi asilmalidir.

* Miisteri tokalasmadan veya herhangi bir sekilde temas etmeden karsilanmalidir.
« Isyerine maskesiz kimse alinmamaldir.

« Iceride de maske kullanmaya devam edilmelidir. Kapt girisinde maskesi olmayan-
lar icin miimkiinse maske bulundurulmalidir.

« Isyerinin disinda da sosyal mesafe korunmali, kalabalik olmasini engelleyecek én-
lemler alinmahdar.

* Miisteriye olabildigince az sayida personel ile hizmet verilmeli ve bunlar kayit alti-
na alinmalidir. Bu uygulama, miisterinin ya da personelin COVID-19 ¢ikmast duru-
munda temash taramasini kolaylastiracaktr.

« Is yerinde hizmet verilecek koltuk/ birim sayisi, kisiler arast sosyal mesafeyi koru-
yacak sekilde (6rnegin koltuk sayilari azaltilmali, birer koltuk atlanarak miisteri
oturtulmaly) diizenlenmelidir.

« Isyerindeki koltuk/birim sayisi kadar iceriye miisteri kabul edilmelidir.

* Miisteriler islem esnasina kadar maske kullanmal, ancak yapilacak islemin 6zelli-
gine gore kisa siireli maskeyi cikarabilir.

« Isyerinde miisteri ve calisan disinda kimse bulunmamaly, misafir ahinmamaldir.

« Isyeri icinde su ve sabuna erisim kolay olmali ve burada tek kullanimhk kagit hav-
lular bulundurulmalidir.

* Damlacik yoluyla bulagmay: artirdigi icin isyerinde miisteriler ve calisanlar miim-
kiinse konusmamali, yiiksek sesle konusmaktan kaginmalidar.

« Isyerinde satisa sunulan sampuan, kozmetik gibi iiriinleri miimkiin oldugunca cam
veya tezgahlarin arkasinda korumaya alinmalidir, ortalikta birakilmamahdir.

* Miisterilere hizmet verilirken miimkiinse su harig icecek servisi yapumamalidir.
« Igeride ortak kullamim amaciyla gazete, dergi vb. bulundurulmamahdir.

* Her miisteri icin tek kullanimlik malzeme kullanilmali, tek kullamimlik malzeme sag-
lanamadigr durumlarda her kullamim sonrasinda tekstil malzemeleri en az 600Cda
yikanmalidir. Kullanilan aletlerin iizerinde kan veya sekresyon yoksa, %70’lik alkol ile
silinmelidir. Kullanilan aletlerin iizerinde kan veya sekresyon varsa, on temizlik yapul-
diktan ve kuruduktan sonra %70’lik alkol ile dezenfekte edilmelidir.

* Manikiir, pedikiir, epilasyon gibi islemlerde kullanilan aletlerin kisiye 6zel olmast
saglanmaldir. Kisiye 6zel alet kullanumi saglanamadigi durumlarda, her miigte-
riden sonra kullanilan aletlerin temizlik ve sterilizasyonu saglanmalidir. Yapilan
islem eldiven kullanmay: gerektiriyorsa tek kullamimlik eldiven kullanilmalidir. El-
divenli ellerle cevreye dokunulmamalidir.

* Fon makinesi miimkiin oldugunca kullanilmamalidir. Fén makinesi gibi yiiksek
hava akimi yaratan cihazlar: kullanirken, diisiik hizda, yandaki miisteriyi etki-
lemeyecek yonde ya da diger miisterilerden farkli bir alanda kullanmilmasina 6zen
gosterilmelidir.

* Sag kesimi esnasinda yiize ve bas bélgesinde kalan kesilmis saclarin ve kullanilan
arag ve gereclerin gecici siireligine temizlenmesi icin kullanilan ense fircasinin
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kullanimi salgin siiresince durdurulmalidir.

* Kasa oOniinde sira beklerken, durulmas: gereken yerler zeminde sosyal mesafeyi
saglayacak sekilde isaretlenmelidir. Miisterilerden tercihen temassiz olmak iizere,
nakit olmayan ddeme yapmalart istenmelidir.

« Is yeri girisinde miisteriler tarafindan kullanilmak iizere el antiseptigi bulundu-
rulmali ve siirekliligi saglanmalidir.

* Miigsteriler, is yerine girmesini takiben ellerini yikamasi ya da el antiseptigi kul-
lanmast konusunda uyarilmaldir.

8 - Ortam temizligi, dezenfeksiyonu ve havalandirmas: i¢in alinacak
onlemler nelerdir?

Ortam Temizligi, Dezenfeksiyonu ve Havalandirma:
* Temizlik giinliik olarak yapumalidir.

* Merkezin temizliginde oOzellikle sik dokunulan yiizeylerin (kapr kollari, telefon
ahizeleri, masa yiizeyleri, koltuk kolcaklari, kuafér ve berber malzemeleri, sa¢
yikama lavabolari vb.) temizligine dikkat edilmelidir. Her miisteri sonrasinda bu
yiizeyler temizlenmelidir. Bu amacla, su ve deterjanla temizlik sonrast dezenfeksi-
yon i¢in 1/100 sulandirimus (5 litre suya yarim kiigiik ¢ay bardagi) camasir suyu
(Sodyum hipoklorit Cas No: 7681-52-9) kullanilabilir. Klor bilesikleri yiizeylerde
korozyon olusturabilir. Dayanikl yiizeyler icin kullanilmasi dnerilen bir dezen-
fektandir. Klor bilesiklerinin uygun olmadig bilgisayar klavyeleri, telefon ve diger
cihaz yiizeyleri %70’lik alkolle silerek dezenfeksiyonu saglanmalidir.

Yer ve yiizey dezenfeksiyonu icin; viriislere etkinligi gosterilmis etken maddeleri
iceren ve Saglk Bakanlg: tarafindan verilen ‘Biyosidal Uriin Ruhsati’ bulunan
yiizey dezenfektanlar: kullanilabilir.

Calisma tezgahlari, ekipmanlari ve aletleri diizenli olarak temizlenmeli, %70’lik
alkol ile dezenfekte edilmelidir.

Odeme terminali sik stk %70’lik alkol ile dezenfekte edilmelidir. Tuvaletlere el yi-
kama afisleri asilmaldir.

Tuvalet temizligi igin 1/10 sulandirilmis camasir suyu (Sodyum hipoklorit Cas No:
7681-52-9) kullanilmalidir.

Temizlik yapan personelin maske ve eldiven kullanmast saglanmaldir. Temizlik
sonrasinda personel maske ve eldivenlerini ¢ikarip ¢6p kutusuna atmal, ellerini
en az 20 saniye boyunca su ve sabunla yitkamaldir.

Tuvalet ve lavabolarinda s el sabunu, kagit havlu bulundurulmali ve bu boliim-
lerin temizliginin periyodik olarak yapimas: saglanmalidir. Tuvaletlerde kulla-
nilan bataryalar, sabunluklar ve kagit havluluklar miimkiinse fotoselli olmalidir.
Hepafilitreli hava akimu ile ¢alisan el kurutma cihazlar: disinda el kurutma ci-
hazlari kullamlmamahdir.

* Salonve odalar pencereler acilarak diizenli bir sekilde sik stk havalandirimalidir.
Merkezi havalandirma sistemleri bulunan binalarin havalandirmasi %100 dogal
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hava sirkiilasyonunu saglayacak sekilde diizenlenmeli, havalandirma sistemleri-
nin bakimu ve filtre degisimleri iiretici firma Onerileri dogrultusunda yapima-
lidir. Vantilatérler cahstiriimamalidir. Saghk Bakanh@ tarafindan hazirlanan
“Salgin Yonetimi ve Calisma Rehberi’nde yer alan “COVID-19 Kapsaminda Klima/
Iklimlendirme Sistemlerinde Alinacak Onlemler’e uygun hareket edilmelidir.

9 - Bu igyerinde tekrar benzeri olaylar yasanmasini engellemek igin fil-
yasyon ekibi neler yapmalidir?

Calisanlar, pozitif kisilerle temaslar: yoniinden sorgulanir. Bir haftadir ise gelen
kisilerin listesi hazirlanir. O sirada orada olanlardan numuneleri alinir. Yemek ye-
dikleri ortam sorgulanir. Disaridaki masada sik stk mola verdikleri sigara ictikleri
ogrenilir. Calisanlarin numune sonuglari ¢ikana kadar ¢alismamalari soylenir.

* Sac kesimi esnasinda yiize ve bags bélgesinde kalan kesilmis saglarin ve kullanilan
arag ve gereglerin gecici stireligine temizlenmesi icin kullanilan ense fircasinin
kullanumi salgin siiresince durdurulmalidir.

* Kasa o6niinde sira beklerken, durulmasi gereken yerler zeminde sosyal mesafeyi
saglayacak sekilde isaretlenmelidir. Miisterilerden tercihen temassiz olmak iizere,
nakit olmayan 6deme yapmalart istenmelidir.

10- Gelen filyasyon ekibi elde ettikleri bilgileri nasil kayit edeceklerdir?

FITAS uygulamast kullanilarak temashlar kaydedilir.
Filyasyon ve Izolasyon Takip Sistemi (FITAS)

Pandemi ile miicadeledeki en énemli araglardan biri filyasyon (kaynak arama)
uygulamasidir.

Ulkemizde vakalar goriilmeye baslandiktan hemen sonra, filyasyon ekipleri tab-
letlerle donatilarak filyasyon uygulamasi gercek zamanli olarak baslatild.

Filyasyon yapilan alanda veriler anlik olarak sisteme kaydedildi ve veri akist za-
man kaybedilmeksizin analiz edilmeye baslandi.

Filyasyon ekiplerinin, mobil uygulama ile merkezden yonlendirilerek filyasyon ya-
pilacak alanlara en hizli sekilde miidahale edilmesi saglandi.

(FITAS uygulamasu ile ilgili ekran goriintiisii arka sayfada verilmistir).
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11. Senaryoda aktarilan siireci bir kavram haritasi ile gosteriniz.

KAVRAM HARITASI:

-=-8-8
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1 - Olas1 vaka algoritmasini aciklayiniz ve servis ekibinin uygulamala-
rin1 COVID-19 tanis1 ac¢isindan degerlendiriniz.

Hasta o6ncelikle olast vaka tanimina yonelik degerlendirilmelidir. Sikayet varlig ve
(sikayetleri baslamadan énce) son 14 giin icinde dogrulanmis COVID-19 vakast ile
yakin temasinin olup olmadigi ayrintili olarak sorgulanmaldir. Olast vaka tanimi-
na uyan hastalardan 6rnek alinmahdir. Ornek negatifse ama klinik siiphe devam
ediyorsa 24-48 saat sonra yeniden PCR testi istenebilir.

Olast vaka algoritmast (1):
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Olast vaka tanimina uyan, PCR negatif ama toraks BT'de COVID-19 ile uyumlu tu-
tulumu olan hastalar da olabilir. PCR negatif ve hafif bulgulari olanlarda toraks
BT cekilmesi Onerilmemektedir. Dr. Ceren, bu hastamin sikayet varligini sorgulamis
ve operasyon 6ncesi PCR testi istemistir. Saglik Bakanliginin giincel rehberine gore
bazi 6zellikli hasta gruplarinda (immiinstipresif hastalar vb.) tiim cerrahi bransla-
rin A grubu ameliyatlarinda ve ek bazi cerrahi girisimlerde (g6giis cerrahisi gerek-
tiren hastalar vb.) cerrahi islemden énceki 48 saat icinde PCR testi yapumalidir (2).

2 - Saglik calisanlarinin servisteki hasta i¢cin COVID-19 a¢isindan en-
feksiyon kontrol 6nlemlerini ve kisisel koruyucu ekipman kullanimini
degerlendiriniz.

Pandemi sirasinda hastaneye bagvuran her hastanin COVID-19 ile ilgili sikayetleri
olsun ya da olmasin viriisle enfekte olup bulastirict olabilecegi akilda tutulmahdir.
Hastaneye basvurduklar: andan itibaren yatis siiresi boyunca hasta ve refakatcileri
cerrahi maske takmaldir. Kisilere sosyal mesafe ve el hijyeni konusunda bilgilendir-
meler ve uyariar yapilmal, uygun maske kullaminu icin ishirligi saglanmaldir. Per-
sonel Ayhan Bey ve Hemgire Ugur Bey uygun ekipman kullanmalarina ragmen Meh-
met Bey’i maske kullanimi igin uyarmamuglardir. Hemsgire Dilek Hanum ise hastanin
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COVID-19 én tamst olmamasina ragmen hastayi uyarip maske takmasini saglamig
ve uygun KKE ile odaya girmistir. Dr. Ceren, hasta ile olan yogun temasinda (maske
ile oksijen almakta olan hasta, aerosol olusumuna yol acabilecek sekilde 6ksiirtme)
N95 veya FFP2 maske, gozliik veya yiiz koruyucu kullanmamustir. Saglik Bakanhgina
gore aerosol olusturan islemlerde N95 veya FFP2 maske, gozliik/yiiz koruyucu kulla-
nilmalidir. Baska hastalik nedeniyle kliniklere yatirilan hastalar basvuru sirasinda
ve yattiklari siire boyunca COVID-19 6n tanist agisindan sorgulanmalidir. COVID-19
on tanist diigiiniilen hastadan 6rnek alinmali, sonucu gelene kadar da hasta bulun-
dugu uygun enfeksiyon kontrol énlemlerine dikkat edilerek izlenmelidir.

3 - Servis ekibinin ve ameliyathane ekibinin risk durumunun deger-
lendirilmesi sirasinda siirveyans ekibi hangi rehberi kullanmalidir?

Kisiler Saglk Bakanhginin Temash Takibi, Salgin Yonetimi, Evde Hasta Izlemi Ve
Filyasyon Rehberindeki Saghk Calisaninin COVID-19 Hastast ile Temas Durumu-
nun Degerlendirmesi tablosuna gére degerlendirilir (3).

4 - Goriisiilen kisilerin risk durumunu rehberdeki temas degerlendirme
algoritmasina gore degerlendiriniz.

Temasl1 Olarak Degerlendirilen Risk Durumu
Saglik Calisanlar1

Hemsire Ugur Diizgiin Orta Riskli

Personel Ayhan Yapar Orta Riskli
Hemgsire Dilek Caligkan Riskli Degerlendirilmez

Dr. Ceren Adigtizel Orta Riskli

Dr. Umut Sunar Orta Riskli
Dr. Bettil Cigek Riskli degerlendirilmez
Ameliyathane Ekibi Riskli degerlendirilmez

Saghk Calisarunin COVID-19 Hastast ile Temas Durumunun Degerlendirmesi tablo-
suna gore (3); nebiil tedavisi alan hasta ile yaklasik 15 dakika yogun temasta bulu-
nan Personel Ayhan Yapar ve Ugur Diizgiin Hemsire, hastaya detayl fizik muayene
yapip aerosol olusumuna yol acabilecek sekilde dksiirten, hem nobette hem de vizitte
nebul almakta olan hastaya sadece cerrahi maske ile maruz kalan Dr. Ceren Adi-
giizel ve yine vizitte aym sekilde aerosol olusturan iglem sirasinda hastaya maruz
kalan Dr. Umut Sunar orta riskli olarak degerlendirilirken; uygun KKE kullanimi
olan Dilek Caliskan Hemgire, Dr. Betiil Cicek ve ameliyathane ekibi riskli olarak
degerlendirilmez.
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5 - Risk degerlendirme sonuglarina gore, temasl saglik ¢alisanlarinin
yonetimi nasil olmalidir?

Yiiksek riskli temast olan saglik calisanlari, aktif semptom takibi ile evde 14 giin ka-
rantinaya alinir. Semptom gelisirse semptom giinii, gelismez ise 10. giinde PCR testi
yapilir. PCR testi negatifse saglik ¢calisanlarimin 11 giinde ise geri doniisleri saglanir.
Semptom olmayanlarda toplam siire temas sonrast 14 giin olacak sekilde aktif semp-
tom takibi yapilir. Semptom gelisirse test tekrarlanir, gelismez ise takip sonlandirilir.
Orta riskli temas durumunda, kisi maske ile calisir, aktif semptom takibi ile izlenir;
semptom gelisirse semptom giinii, gelismez ise 10. giinde PCR testi yapilir. Aktif semp-
tom takibi yine 14 giine tamamlanir. Diisiik riskli temas durumunda kisi maske ile
calisir, temas sonrast 14 giin semptom takibi yapilir. Semptom gelismezse takip son-
landirilir. Semptom gelisirse PCR testi yapilir. Her ii¢ risk durumunda da PCR testi
pozitif cikanlar kesin olgu tamimina uygun sekilde yonetilir (3).

6 - Pandemide uygulanmasi gereken enfeksiyon kontrol 6nlemleri acisin-
dan Dr. Akin ve Dr. Mert'in g6z ardi ettikleri riskleri tanimlayiniz.

Dr. Akin Bol ve Dr. Mert Yan, COVID-19 hastalarimin oldugu yiiksek riskli alanlarda
calismaktadirlar, bu yiizden hasta bakimi verirken uygun kisisel koruyucu ekipman
kullaminmina dikkat etmektedirler. Fakat kendi aralarinda olan ve diger saglk ¢cali-
sanlart ile olan temaslart i¢in aldiklar: énlemler yeterli degildir. Kiigiik bir dinlenme
odasinda muhtemelen yakin mesafede, 15 dakikadan fazla siire maskesiz olarak bu-
lunmuglardir. Sosyal ortamlarda yemek yeme, ¢ay molalari vb. durumlarda arada
en az bir metre mesafe olmaldir. Varsa, ic mekanlarda pencereler agilarak ortamin
havalandirilmasi saglanmalidir.

7 - Dr. Akin Bol ile telefon goriismesi yapan ekibin, filyasyona yonelik
sorgulamas1 hangi ana basliklar1 icermelidir?

Goriisme yapilirken sorgulanmasi gereken ana bagsliklar su sekilde siralanabilir:

* Meslek, calistig birim

* Sikayet sorgulamas: (Hangi sikdyetleri var, ilk sikdyet baslangi¢ tarihi, kaynak
semptomatik ise temashlarin belirlenmesi icin gerekli)

« Ilk pozitif PCR sonug tarihi (Asemptomatik vakalar icin temashlarin belirlenme-
sinde gerekli)

* Olast kaynaga yonelik sorgulama (Sikayetivarsa, sikdyetleri baslamadan 6nceki 14
giin icinde temas ettigi bir kesin vaka var mi?)

* Varsa, olast kaynakla olan temast ile ilgili ayrintili notlar
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« Temashlarin 6grenilmesi (Ilk sikayet tarihinden 48 saat éncesine kadar ve sika-
yetleri bagsladiktan izole olana kadar olan zaman iginde temas ettigi kisilerin
listesi)

* Klinik bilgiler olabilir (Ek hastaliklar, yatis durumu vb.)
* Agt durumu ve varyant viriis ile enfekte olup olmadig

8 - Sosyal alanda temasl: olan saglik calisanlarinin risk durumu deger-
lendirilmesi sirasinda hangi kilavuz kullanilmalidir ve saglik calisani-
saglik calisan1 temasinda diisiik ve yiiksek riskin belirleyicileri nelerdir?

Kisiler Saglk Bakanhigirnin Temash Takibi, Salgin Yonetimi, Evde Hasta Izlemi ve Fil-
yasyon Rehberi‘ndeki temash saghk calisam algoritmalarina gére degerlendirilir (3).

Calisma alanlarindaki maske kullanimina, mesafe ve temas siiresine bagh olarak de-
Zerlendirme yapilir. Rehbere gore; maske takma kurallarina tam uyularak ¢alisilan
bir saglik kurumunda, bir calisganin COVID-19 olmast durumunda etrafindaki kisiler
diisiik riskli olarak degerlendirilir ve yonetilir. Maske takma kurallarina uyulmadan
2 metreden daha yakin mesafede, 10 dakikadan uzun siireli temas s6z konusu ise yiik-
sek riskli olarak degerlendirilir ve yonetilir (3).

9 - Dr. Akin Bol'un temaslilar ile goriisen ekibin, risk degerlendirmes-
ine yonelik sorgulamasi gerekenler nelerdir? Temasl: olan kisilerin risk
degerlendirme sonucu nedir ve temaslilar nasil yonetilmelidir?

Meslek, calistig1 birim

Temasta bulundugu kesin vaka

ik ve son temas tarihleri (Son temas tarihine gore karantina siiresini belirleyecek)
Temas yeri

Temas siiresi, temas mesafesi

Temas detayina yonelik ayrintili not (Temasin 6zelligi, ev ici temas varligi, yeme-icme
vb...)

Kaynagin ve temashnin maske kullanma durumu

Temasl takibine baslandigi tarih

Sikayet sorgulamasi (Sikdyeti var mi? Varsa sikdyet baslangi¢ tarihleri)
Temashmin ast durumu ve kaynagin hangi varyant ile enfekte oldugu

Kisiye ve calisma ortamina gore 6zel sorular (Ozellikli hastaya bakim veriyor mu?)

Risk degerlendirme sonucunun kendisine bildirilmesi, varsa karantina siiresi ve PCR
tarihlerinin giinlerinin bildirilmesi
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Alinan temash listesine gére, 6gle arasi Kardiyoloji Yogun Bakimin kiiciik dinlenme
odasinda oturan bir doktor, iki hemgire ve bir personel siirveyans ekibi tarafindan
yiiksek riskli olarak degerlendirilir. Temaslilarin hepsi icin 14 giin semptom takibine
alimir. 10.giin PCR planlanir.

10 - Degerlendirmeyi yapan siirveyans ekibi Kardiyoloji Yogun Bakim’da
bir kiimelenme oldugunu diisiinmeli midir? Kiimelenme oldugu
diisiiniiliirse neler yapilmalidir?

2018 yilinda yayinlanan Bulasict Hastaliklar ile Miicadele Rehberine gére kiimelenme
belli bir yer ve zaman diliminde, vaka sayisinin beklenenden fazla olmasi veya bekle-
nen sayida olsa bile, benzer 6zellikte olay veya vakalarin birikmesidir (4).

Tamima Cdire Vaks Bul ve Tammdsvan Bilgl Topla

Hilm-rltnm-: Mrﬂrirdﬁ-mni ssmucy

Vaki artiy var Vakas arim var Vuka arhiy yok Vakn arivy yok
‘Iii'.rnrilrrr war Kiimrkrnmr yok Kdmebenme var Ed@melrnme vk
SALGEN INCELEMES] EASLATILIR ]:ll-l:.ﬂ-t son Vertlie

o Ealpen etkening, kevmagima ve bulag yobesa dair bilglen toplamak
o Oimeklerin nlesmas (SwlGida ¥ laik)

¢ Halas volunus espil edilmes fle diskili enoklerin almman

®  Tomeas b dur hilgilen oplamak

¢ Llygun keruma vo banirol fadembanmin alinmass

v Salgm mporm yankman vo dolilele paylaslmes:

Pratikte ayni birimde birincil vaka ile temas sonrasi 2 veya iizeri vaka goriilmesi kii-
melenme olarak degerlendirilebilir.

Kiimelenme oldugu diisiiniiliiyor ise;

* Filyasyon icin kiimelenme oldugu diisiiniilen birimdeki ¢calisanlarla detaylica gé-
riisiilmesi,

Birimde ¢alisanlar icinde yeni kesin vaka aranmast (Olanaklar él¢iisiinde PCR tes-
ti taramast diisiiniilebilir)

Olanaklar elverirse kiimelenme olan biriminde COVID-19 vakalar ile yiiksek riskli
temasl olanlarin karantinaya alinmast, birimin tiimiiniin veya bir kisminin gegici
siireyle kapatilmasi

* Calisma ortaninda dezenfeksiyon saglanmasi

* Bulas acisindan kiimelenmeye sebep olabilecek alanlarin yeniden diizenlenmesi
gibi girisimlerde bulunulabilir.
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11

- Biiyiik bir {iciincii basamak hastanede calismaktasiniz ve temash

saglik calisanlarinin siirveyans: ile ilgili bir sistem kurmak zorunda
kaldiniz. Sistemin bilesenlerini ne olmalidur, isleyisi nasil planlarsiniz?

-Yonetim-Karar mekanizmasi (Bashekimlik, birim sorumlusu, Halk Saghgi Anabilim
Dali, Calisan Saghg Birimi, Enfeksiyon Kontrol Komitesi, Enfeksiyon Hastaliklari ve
Klinik Mikrobiyoloji)

Egitim grubu (Temasl algoritmalarin olusturulmasi, giincel tutulmasi, degisiklik-
lerin bildirilmesi)

Bildirim sistemi (PCR pozitif saglik calisaninin saptanmasi, temaslh listelerinin eki-
be ulastirilmast)

Veri toplama, veri kayit sistemi ve veri yonetimi (Temasl listelerinin kaydedilmesi
ve risk degerlendirme sonucunun takibi-bilisim sistemleri)

Is giicii (aramalar kim yapacak? Ekip kag kisiden olusacak? Calisma rutini ne ola-
cak? Gorevlendirme?)

Teknik altyap (Telefon, bilgisayar vb)
Calisma yeri, fiziksel ortam
Karantina siiresine gore izin yazilarinin olusturulmasi ve yonetime bildirilmesi

Calisana karantina siiresini, PCR tarihleri ve ise baslangi¢ ile ilgili bildirimin ya-
pilmast (SMS vb.)
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12 - Siiregle Tlgili Akis Semas1

Hastanin sarvise gety D Ak Dr. Meett ile maskesiz gériipmes|

¥ ¥

Dirdenime slariannda tapla aktiviee
Uygun cimayan kiisel koneyucd ehipran kulesm)

' Azemyromatk hasialann clabilecegnin
digimilmenesi
Pluitin wrvis igheri ve Fitk musyens

Hestanm igkeme alnmen
Sernphomiarn betrgin hale geimes:
!

Cowvid-19'dem slphelenilmesi ve por e
alinmas

Per poaitifligini beli ienmaci we Sirvoyans
Exibine bildirm yapdmas

Hagta ibe temesh sajhis calganlanmin sireeyins
etivi larafedan ghmugllerek dejedeadnimed

Temash akgom algortmasing
MMLM ﬂnﬂ-ﬂ

el g tarihlerinin plani sy
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13 - Siiregle Ilgili Kavram Haritas1
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KAYNAKLAR

1. T.C. Saglik Bakanhg Halk Saghigi Genel Miidiirliigii COVID-19 (Sars-Cov-2 Enfeksiyonu) Genel
Bilgiler, Epidemiyoloji ve Tant Rehberi, 7 Aralik 2020. Erisim adresi: https://COVIDI19.saglik.gov.
tr/TR-66337/genel-bilgiler-epidemiyoloji-ve-tani.html Erisim tarihi: 11.06.2020

2. COVID-19 Pandemisinde Saglk Kurumlarinda Calisma Rehberi ve Enfeksiyon Kontrol Onlemleri
Rehberi Bilimsel Damisma Kurulu Calismasi, 9 Mart 2021. Erisim adresi: https://COVID19.sag-
lik.gov.tr/TR-66532/saglik-kurumlarinda-calisma-rehberi-ve-enfeksiyon-kontrol-onlemleri.html
Erisim tarihi: 11.06.2021

3. T.C. Saglk Bakanhg1 Halk Saghg1 Genel Miidiirliigii COVID-19 (Sars-Cov-2 Enfeksiyonu) Temasl
Takibi, Salgin Yénetimi, Evde Hasta Izlemi Ve Filyasyon Rehberi, 28 May:s 2021. Erisim adresi:
https://COVIDI19.saglik.gov.tr/TR-66339/temasli-takibi-salgin-yonetimi-evde-hasta-izlemi-ve-fil-
yasyon.html Erisim tarihi: 11.06.2021

4. T.C. Saghk Bakanhg Halk Saghg Genel Miidiirliigii Bulasict Hastaliklar ile Miicadele Rehberi
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DOGRU/YANLIS Secenekli Genel Degerlendirme Sorular

Liitfen asagidaki ciimleleri okuyunuz size gore dogru ya da

yanlis olarak isaretleyiniz.

1. Atak hizi, belli bir zaman araliginda bildirilen yeni
olgu sayisinin risk altindaki niifusa béliinmesiyle

elde edilen bir insidans hizidur.

2. Tek kaynakli salginda olgular hizla ytikselme

gOosterir.

3. Kisiden kisiye bulasan salginlarda giderek azalan

pikler gosteren egriler olusur

4. Salgin incelemesinin amaci asilarin etkinligini

degerlendirmektir

5. Bulasici hastaliklarda kaynag: bulmak amaciyla
yapilan ¢alismalara filyasyon denir.

6. Salgin incelemesinde kesin olgu tanimina uyan

olgular saptanmalidir.

7. Salgin durumunda bulas: engellemek igin niifus
hareketleri kisitlanabilir

8. Salgin gibi kriz dénemlerinde, yonetici 6ncelikle
alt gruplar olusturarak ¢dziimii bu gruplara

birakmalidir.

9. COVID-19 temaslh saptama ve takibinin amaci1 bulag

zincirini kirmaktir.

10. Saglikl kisilere bulas1 6nlemek icin COVID-19 olgusu

izole edilmelidir.
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Liitfen asagidaki ciimleleri okuyunuz size gore dogru ya da
yanlis olarak isaretleyiniz.

11. Tek kaynakl salginda genellikle olgular tek bir
inkiibasyon stiresi iginde olusur

12. Atak hizinin yiiksek oldugu grup, salgin agisindan
riskli gruptur.

13. Salgin inceleme raporunda salginin ortaya ¢iktig yer,
niifus, gebe-bebek-yaslh sayisi, kronik hastaligi olan
kisiler vb. demografik bilgilere yer verilmelidir.

14. Etkeni bilinen bir gida kaynakli salginda, salgin
incelemesi yapmaya gerek yoktur.

15. Fatalite hizi, toplumda bir hastalik nedeniyle 6len
kisilerin tiim topluma boliinmesiyle hesaplanir.

16. Salgin incelemesinin amaci salginin kaynagini, bulas
yolunu saptamaktir.

17. Gida kaynakli salginda hasta kisilerin tedavisi ve
izolasyonu salginin kontrol altina alinmasi icin
gereklidir.

18. COVID-19 temash saptama ve takibi, kaynaga yonelik

bir kontrol 6nlemidir.

19. Salgin gibi kriz dénemlerinde personel
motivasyonunu artirmak igin en uygun
odiillendirmelerden birisi ¢alisanlara izin vermekte
kolaylik gosterilmesidir.

20. Salgin gibi olagantistii durumlarda ve kriz
donemlerinde “Yiiksek Is Yiikii” ve “Yiiksek Is
Kontrolii” olan isler “Yiiksek Stresli Isler” olarak
siniflandirilir
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DOGRU/YANLIS Secenekli Genel Degerlendirme Sorularinin Yanitlar:
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Liitfen asagidaki ciimleleri okuyunuz size gore dogru ya da yanlis olarak D/Y
igaretleyiniz.
1. Atak hiz, belli bir zaman araliginda bildirilen yeni olgu sayisinin risk d
altindaki niifusa boliinmesiyle elde edilen bir insidans hizidur.
2. Tek kaynakl salginda olgular hizla ytikselme gosterir. d
3. Kisiden kisiye bulasan salginlarda giderek azalan pikler gosteren
egriler olusur y
4. Salgim incelemesinin amaci agilarin etkinligini degerlendirmektir y
5. Bulagici hastaliklarda kaynag: bulmak amaciyla yapilan ¢alismalara d
filyasyon denir.
6. Salgin incelemesinde kesin olgu tanimina uyan olgular saptanmalidir. y
7. Salgin durumunda bulag: engellemek i¢in niifus hareketleri d
kisitlanabilir
8. Salgin gibi kriz donemlerinde, yonetici 6ncelikle alt gruplar olusturarak
¢6zlimii bu gruplara birakmalidir. Y
9. COVID-19 temasl saptama ve takibinin amac1 bulas zincirini d
kirmaktir.
10. Saglikli kisilere bulas1 6nlemek i¢in COVID-19 olgusu izole edilmelidir. d
11. Tek kaynakli salginda genellikle olgular tek bir inkiibasyon stiresi d
iginde olusur
12.  Atak hizinin yiiksek oldugu grup, salgin agisindan riskli gruptur. d
13. Salgin inceleme raporunda salginin ortaya ¢iktig: yer, niifus, gebe-
bebek-yash sayisi, kronik hastalig1 olan kisiler vb. demografik bilgilere d
yer verilmelidir.
14. Etkeni bilinen bir gida kaynakli salginda, salgin incelemesi yapmaya
gerek yoktur. y
15. Fatalite hizi, toplumda bir hastalik nedeniyle élen kigilerin tiim
topluma béliinmesiyle hesaplanur. y
16. Salgin incelemesinin amaci salginin kaynagini, bulas yolunu d
saptamaktir.
17. Gida kaynakl salginda hasta kisilerin tedavisi ve izolasyonu salginin
kontrol altina alinmasi igin gereklidir. y
18. COVID-19 temash saptama ve takibi, kaynaga yonelik bir kontrol d
onlemidir.
19. Salgin gibi kriz dénemlerinde personel motivasyonunu artirmak igin
en uygun ddiillendirmelerden birisi caligsanlara izin vermekte kolaylik d
gosterilmesidir.
20. Salgin gibi olagantistii durumlarda ve kriz dénemlerinde “Yiiksek Is
Yiikii” ve “Yiiksek Is Kontrolii” olan isler “Yiiksek Stresli Isler” olarak y
smiflandirili
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Cok Secenekli Boliim Sonu Degerlendirme Sorular: Yanitlari:

Boliim1.1 Tiirkiye’de ve Diinyada COVID 19 Pandemisi i¢in Yanitlar

1. Asagidakilerden hangisi COVID-19 salginini kontrol altina almak icin hastalig1
gecirmemis kisilere yonelik yapilan miidahaledir?
d) Bagisiklama

2. Asagidakilerden hangisi SARS-Cov2 viriisiiniin bulag yoluna yénelik dnlemler-
den degildir?

e) Asilama

3. Bir salginda hastaligin bulasiciligini gosteren ol¢iit hangisidir?
b) RO: Reproduction number

4. Toplumda bir hastaligin halk saglig1 tehdidi olusturduguna hangi dlciitler deger-
lendirilerek karar verilir?

e) Hepsi

B6liim1.2 Salgin Incelemesi Béliimii icin Yanitlar
1. Asagidakilerden hangisi salgin inceleme gerekcelerinden biri degildir?
d) Duyarli kisileri saptamak

2. Olgu tanimu ile ilgili olarak asagidakilerden hangisi yanligtir?

a) Salgin incelemesinde olabildigince kesin olgu tanimina uyan olgular sap
tanmalidir.

Bir diigiin yemeginde tavuk, pilav ve salata ikram edilmis ve ertesi giin yemege katilan-
lardan 74 Kigside gastrointestinal bulgular gériilmiistiir. Diigiin yemeklerinden hichiri
kalmadigi icin laboratuvar inceleme yapilamamis, ancak yapilan epidemiyolojik in-
celemede salata yiyenlerde hastalik daha fazla goriilmiistiir (RR 5.4 % 95 GA 3.2 - 8.1).

3. Boyle bir salgin asagidakilerden hangisine uymaktadir?
d) Nedensel etken bilinmiyor, kaynak biliniyor.

4. Hangisi salgin egrisinden elde edilen bilgilerden biri degildir?
e) Hastali§in iyilesme stiresi
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Bé6liim1.3 COVID-19 Pandemisinde Kullanilan Dijital Sistemler I¢in
Yanitlar

1) Asagidakilerden hangisi siirveyans sisteminin basta belirlenen hedefe uygun ¢a-
lismasini ve i¢ denetimini saglayan bilesenlerden biridir?

e) Hepsi

2) COVID-19 pandemisi siirecinde dijital siirveyans sistemlerinin kullanim alanla-
rina bakildiginda asagidakilerden hangisi daha ¢ok yerel halk saglig1 yonetimle-
rinin kullanim alanina girmektedir?

¢) Vaka ve temaslilarin izlenmesi

3) Asagidakilerden hangisi COVID-19 pandemisinde gelistirilen dijital teknolojiler
icinde yer alan dijital araclardan biri degildir?
c) Teletip uygulamalar1

4) Asagidakilerden hangisi Tiirkiye’de COVID-19 pandemisinde kullanilan dijital
siirveyans araglarindan biri degildir?

a) Temasl Takip Formu

Bo6liim1.4 Kriz Yonetimi Ve COVID-19 Pandemisi I¢in Yanitlar
1. Kriz dénemlerinde calisanlar kendi aralarinda bir catisma icine diiserse bunu
asmanin en iyi yolu asagidakilerden hangisidir?
d) Ust Hedeflerin Konulmasi

Kriz donemlerinde ¢alisanlar kendi aralarinda bir ¢catisma icine diiserse bunu as-
mamnin en iyi yolu tiim ¢alisanlar icin iist hedefler koymaktir. Bu sayede birbirleriyle
catisma yasayan taraflar ayni hedefe ulasmak yolunda dayanisma ve etkilesimlerini
artirirlar.

2. Asagidakilerden hangisi kriz donemlerinde sik rastlanan hatali yonetici davra-
nigt grubuna girmez?

¢) Kriz déneminde degisimi gerceklestirmek

Kriz donemlerinde iyi yoneticiler kurumla/sistemle/calisanlarla ilgili bir degisim gere-
kiyorsa bunu da yapar, degisim riizgdrlarina karsi ¢ikmaz.

3. Calisanlar1 motive etmek icin isle ilgili yazili/sozli goriigler almak “...... Etkisi
olarak tanimlanir. Bu durum asagidakilerden hangisidir?

b) Hawthorne
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Calisan personelden goriis almak calisanlarin diisiincelerine 6nem verildigini gosterir
ve ydneticiye olan giiveni artirir ayrica psikolojik olarak «Hawthorne Etkisi» yaratir.
ABD>de Hawthorne fabrikasinda yapilan psikolojik bir deneyde isyerinde goriisii ali-
nan personelin daha fazla motive oldugu saptanmustir. Bunun temel nedeni insanlarin
kendi goriislerine deger verildigini bilmelerinin, onlar: is konusunda daha ¢ok diisiin-
meye ve calismaya ittigi gercegidir.

4. Asagidakilerden hangisi saglik sistemlerinin krizlere “direnclilik” kavram1 icin
uygun bir oneri degildir?
e) Sadece Merkezi Yonetimi On Plana Cikarmak

DSO 2021 yilinda yayinladig1 bir raporla 6zellikle halk saghgi fonksiyonlari, temel
saglik hizmetleri, birinci basamak ve evrensel saglik kapsayiciligi ilkeleri iizerinden
saglik sistemlerinin giiclendirilmesinin onemine deginmis ve COVID-19'a karst direng-
lilik kavramini yedi bashk altinda tamimlamistir. Asagidaki listeden de goriildiigii iize-
re d) maddesinde toplum katilimi ve yerel yonetimler de vurgulanmaktadir:

a) Pandemik hazirlilik (acil durum hazirlik planlari, multi sektorel igbirligi vb).
b) Esansiyel halk saglig1 fonksiyonlarina (asi, egitim vb) yatirim yapmak.
c) Giicli bir Temel Saglik Hizmetleri yapisi inga etmek.

d) Tim toplumun katilimini saglayabilecek mekanizmalar (yasal diizenlemeler,
yerel yonetimler vb)

e) Arastirma, Yenilikeilik ve Egitim alanlar: i¢in uygun cevreyi (veri kaynaklari-
nin giivenilirligi, paylasimi, infodemiyle miicadele) gelistirmek ve olusturmak.

f) Acil risk yonetimi acisindan ulusal ve kiiresel yatirimlar: artirmak.

g) Marjinalize ve duyarli gruplarda énlemler almak.
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EK I. YARARLANILABILECEK AG
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2. TC. Saglik Bakanlgi, Halk Saghgi Genel Miidiirliigii, COVID-19 (SARS-CoV-2 ENFEKSI-
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ONLEMLER (2022)

https://COVID19.saglik.gov.tr/Eklenti/42723/0/gunceldonemdeCOVID19ayonelikokullar-
daalinmasigerekenonlemler-2pdf.pdf
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10. Centers for Disease Control and Prevention
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https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/index.html
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12. Tirkiye COVID-19 Pandemi Izlem Ekrani (TURCOVID19)
https://turCOVID19.com/
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onal Academies, 2022.
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VID-19%20Raporu%206.%20G%C3%BCncelleme.pdf
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Aile Hekimligi Bilgi Sistemi (AHBS)
ASIE

ASILA

asilama

atak hizi

bulas yolu
dezenfeksiyon
dijital teknoloji
direnglilik
endemi
enfeksiyon zinciri
epidemi

epidemiyoloji (epidemiyolojik)

filyasyon

Filyasyon ve Izolasyon Takip Sistemi
(FITAS)

halk saglig

halk saglhgi uzmani

Halk Saghg Yonetim Sistemi (HSYS)
Hawthorne Etkisi

HES

histogram

ikincil atak hizi

inceleme
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EDITORLER

Dr. Biilent KILIC

Prof. Dr. Biilent Kilic 1988 yilinda Hacettepe Universitesi Tip
Fakiiltesi'nden mezun olmus, tipta uzmanlik egitimini 1996
yilinda Gazi Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglig1 Anabilim
Dalrnda tamamlamistir. Ikinci iiniversite egitimi kapsamin-
da Anadolu Universitesi Acik Ogretim Fakiiltesi Sosyoloji li-
sans programini bitirmistir. Halen Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiltesi Halk Saglig1 Anabilim Dalrnda 6gretim tyesi
olarak ¢aligmaktadir. Ilgilendigi temel konular saglik yone-
timi, saglik orgiitlenmesi, saglik politikasi, saglik sistemleri
ve saglik sosyolojisidir. Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiilte-
si Halk Saglig1 Anabilim Dalrna bagh olan Narlidere Egitim
Arastirma ve Saglik Bolge Baskanliginin 1998-2004 yillar:
arasinda iiniversite adina yoneticiligini yapmistir. COVID-19
Pandemisinin ilk yilinda Dokuz Eyliil Universitesi Halk Sag-
11 Anabilim Dali Bagkanligini yiiriitmekteydi. 2021 yilinda
ise Halk Saglig1 Uzmanlar1 Dernegi (HASUDER) Yonetim Ku-
rulu Bagkani olmustur.

Dr. Alp ERGOR

1986 yilinda Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesinden
(DEUTF) mezun oldu. Tokat, Niksar’a bagli Basciflik Belde-
sinde (simdi ilce) zorunlu devlet hizmeti yikimlalagini
yerine getirdi. Ankara’da Yeni Mahalle Belediyesinde, Sente-
pe Saglik Ocaginda ve Bilket Universitesi Medikososyal Mer-
kezinde temel saglik hizmeti sunumunda ¢aligt1. Hacettepe
Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisii, Halk Sagligi Anabilim
Dalinda 1989 yilinda basladigi is saglig1 doktorasini 1997 yi-
linda tamamladi. Caligma ve Sosyal Giivenlik Bakanliginda s
Miifettis Yardimcisi (1992-1996) ve Is Miifettisi olarak (1996-
1998) ¢alisgti. 1998 yilindan bu yana DEUTF Halk Sagligi Ana-
bilim Dalinda 6gretim tyesi olarak calisiyor. Prof. Dr. Yiicel
Demiral ile birlikte, DEU Hastanesi Isyeri Saglik ve Giivenlik
Birimi ile DEU Is Saglig1 Arastirma ve Uygulama Merkezinin
kurulmast ve yiiriitiilmesini sagladi. Bunun yaninda DEUTF
Is ve Meslek Hastaliklar1 Yan Dal Uzmanlik Egitim Progra-
minda 6gretim tiyeligi gorevini siirdiiriiyor. DEU Saglik Cali-
sanlar1 Meclisinin sesi Alakarga’da 11 yildir ¢aycilik yapryor.
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YAZARLAR

Dr. Ahmet Furkan SUNER

04.02.1995 tarihinde, Bursa'nin Inegél ilcesinde dogdu.
Yine Inegél'de Zeki Konukoglu Anadolu Ogretmen Lise-
sinden mezun oldu. Bursa Uludag Universitesi Tip Fakiil-
tesin’den 2019 yilinda mezun oldu. Eyliil 2019'da mecbu-
riye basladi. 2.5 ay Inegol'de Ilce Saghk Miidiirliigi’nde
tabip olarak calist1. Bu siirecte cesitli Aile Saglig1 Merkez-
leri'nde de gorev yapti. 2019 Aralik Ayinda Dokuz Eylil
Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi Anabilim Dalrnda
arastirma gorevlisi olarak caligmaya baslamistir. Halen
ayni yerde gorevine devam etmektedir.

Dr. Ahmet Naci EMECEN

2013 ile 2018 yillar1 arasinda Istanbul Medeniyet Universi-
tesi Goztepe Egitim ve Arastirma Hastanesi'ne enfeksiyon
hastaliklar: ve klinik mikrobiyoloji asistani olarak gérev
yapan Dr. Emecen epidemiyoloji yan dal uzmanlik egitimi-
ni Dokuz Eyliil Universitesi Halk Saglig1 Anabilim Dalrnda
tamamlamistir. Ekim 2020’den itibaren ayni kurumda epi-
demiyoloji uzmani olarak caligmay siirdiirmektedir.

Dr. Belgin UNAL

Dr Unal, 1993 yilinda Ege Universitesi Tip Fakiiltesinden
mezun olmus, 1999 yilinda Tipta uzmanlik egitimini Do-
kuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglig1 Anabilim
Dalrnda tamamlamistir. Halk Saglig1 alaninda yiiksek li-
sans (Hebrew University of Jerusalem, Israil) ve doktora (Li-
verpool Universitesi, Ingiltere) egitimlerini 1998 ve 2004
yillarinda tamamlamistir. Halen Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiltesi Halk Sagligi AD’'da 6gretim tyesi olarak ¢alis-
maktadir. Dr. Unal, mezuniyet éncesi ve sonrasi program-
larda, bulasici ve bulasici olmayan hastaliklar epidemiyolo-
jisi ve kontrold, arastirma ve analiz yontemleri konularinda
dersler vermektedir. Dr. Unal'in, 2022 Ocak ay itibariyla
sahip oldugu toplam 361 adet yayindan 140’1 makale (851
SCI/SCIE/SSCI), 206’s1 bildiri, 15’u kitap/kitap i¢i bolim-
den olugmaktadir. Yayinlarina aldig1 toplam 4156 atif bu-
lunmaktadir ve “h” indeksi 25'dir.
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Dr. Eyliil TUTAL ALTAS

2018'de Izmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi'nden
mezun olmustur. Pratisyen hekim olarak atandig1 Mardin
Derik Ilge Saglik Miidirligiinde 1,5 yil kadar cesitli bi-
rimlerin sorumlulugunu ytritmistiir. Halen Dokuz Ey-
lil Universitesi Halk Sagligi Anabilim Dalinda uzmanhk
egitimine devam etmektedir.

Dr. Fatih Emre BAYRAM

10 Eyliil 1991 tarihinde Giresun iline bagli Tirebolu ilcesin-
de dogdu. Dogankent 1.0.0. ile 6grenim hayatina bagladi.
Ortaokulu Cumhuriyet 1.0.0. 'da gecirdikten sonra Ordu
Fen Lisesi siralarinda yer aldi. 2010 yilinda bagladig1 Zon-
guldak Biilent Ecevit Universitesi Tip Fakiiltesinden 2017
yilinda mezun oldu. Ilk gérev yeri ayn1 zamanda okul ha-
yatina bagladig1 yer olan Giresun ili Dogankent Ilce Enteg-
re Toplum Saglig1 Merkezi oldu. Yaklagik 15 ay pratisyen
hekim olarak cesitli gorevlerde yer aldi. Ocak 2019’un son
giinlerinde aragtirma gorevlisi olarak Dokuz Eyliil Uni-
versitesi Tip Fakiiltesi Halk Saglig1 Anabilim Dali ailesine
katildi. 3 yili asan stirede calistiktan sonra 2022 Temmuz
ayinda Izmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiiltesi Aile
Hekimligi Anabilim Dalrna gecis yapti. Halen ayni yerde
asistan tabip olarak gérev yapmaktadir.

Dr. Fatma SEVEN

Dr. Fatma Seven 2011 yilinda Konak Anadolu Lisesi, 2018
yilinda Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakiiltesinden
mezun olmustur. 2018 yilinda Dokuz Eyliil Universitesi
Tip Fakiiltesi Halk Saglig1 Anabilim Dalrnda halk saglig:
uzmanlik egitimine baglamig olup halen egitimine devam
etmektedir.
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Dr. Gamze BAYRAK

2009 yilinda Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fa-
kiiltesi’nden mezun olmustur. Afyonkarahisar’a bagli Dr.
Mete Tan Bayat Ilge Devlet Hastanesi’'nde zorunlu devlet
hizmeti yiikimliligiinii yerine getirmistir. 2018 yilinda
Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi Ana-
bilim Dalrnda halk saghg1 uzmanlik egitimine baglamis
olup halen egitimine devam etmektedir.

Dr. Giil ERGOR

Prof. Dr. Giil Ergér, 1987 yilinda Dokuz Eyliil Universite-
si Tip Fakiiltesi'nden mezun oldu. 1988'de Halk Saglig
uzmanlik egitimine Hacettepe Universitesinde bagladik-
tan sonra, 1990-92 yillarinda ABD de Emory Universite-
si'nde Halk Saglig1 ve Epidemiyoloji Master egitimi ald1.
Uzmanlik egitimini 1994 de tamamladi. 1997 yilina kadar
Hacettepe Universitesi'nde 6gretim iiyeligi yapti. 1998 de
dogent olarak DEUTF ‘e gecti, 2003 yilinda profesér unva-
nini aldr. 2006-2011 yillarinda Halk Saglig1 Anabilim Dali
Bagkanligrni ytrittt. 2012 de Epidemiyoloji Bilim Dalrni
kurdu ve 2013 de Epidemiyoloji Yandal Programi basladi,
bu giine kadar 7 yandal uzmani mezun oldu. Epidemi-
yoloji yontemleri yani sira, kronik hastaliklar ve kanser
epidemiyolojisi, bulasici hastaliklar siirveyansi ve kani-
ta dayali tip baslica ilgi ve arastirma alanlaridir. Halen
HASAD (Halk Saglig1 Arastirmalar1 Dernegi) Yonetim Ku-
rulu Bagkanligini da yiiriitmektedir.

Dr. Hazal KUCUKEFE BAG

28 Ekim 1993te Sivas'ta dogdu. Ilkégrenimini Balikesir
Atatiirk Ilkokulu'nda tamamladiktan sonra Sirr1 Yircali
Anadolu Lisesi'nden mezun oldu. Daha sonra Ege Uni-
versitesi Tip Fakiiltesi’ne basladi, lisans 6grenimini 2020
yilinda tamamladi. Haziran 2020’de Dokuz Eyliil Univer-
sitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi'nda asistan doktor olarak
caligmaya basladi. Su an Katip Celebi Universitesi Halk
Sagligr Anabilim Dalinda arastirma gorevlisi olarak me-
zuniyet sonrasi egitimine devam ediyor.
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Dr. Saadet Goksu CELIK

2017 yilinda Izmir Katip Celebi Universitesi Tip Fakiilte- - l
si'nden mezun oldu. 9 ay kadar Balikesir Gonen Devlet 4
Hastanesi acil servisinde pratisyen hekim olarak ¢caligmis-
tir. 2019 yilinda uzmanlik egitimine baglamis olup halen
Dokuz Eyliil Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi Anabi-
lim Dalrnda uzmanlik egitimi stiriiyor. Cesitli spor dallar1
ile ugragmaktadir ve bir kedi annesidir.

Dr. Salih KESKiN

Halk Saglig1 Asistani. 2019 yilinda Tip Fakiiltesinden me-
zun oldu, kisa bir Acil Servis tecriibesinin ardindan ayni
yil uzmanlik egitimine bagladi. Egitimi, biiyliik oranda,
pandemiyle miicadele baglaminda siirityor. Pandemide
saglik calisanlarinin sagligl, COVID-19 epidemiyolojisi,
stirveyansi ve akran egitimi alanlarinda calisiyor. Mart
2022’den beri Halk Saglig1 Uzmanlar: Dernegi Arastirma
Gorevlileri Calisma Grubu Ydritiictsii olarak gorev yapi-
yor. Ayrica dernegin yayinlari olan Tirkiye Halk Saglig
Dergisi ile Sosyal Bilimler ve Saglik Biilteninde mizanpaj
editorligt basta olmak {izere dernek biinyesinde cesitli
gorevler Ustleniyor. Siki bir teknoloji takipgisi ve eski bir
bilgisayar oyuncusu.

Dr. Zeynep Sedef VAROL

Istanbul Universitesi Istanbul Tip Fakiiltesinden 2012
yilinda mezun olmus, 2014-2019 yillar1 arasinda Ege
Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi Anabilim Dalrn-
da halk sagligr uzmanlhk egitimini tamamlamistir. CO-
VID-19 pandemisinde Batman Il Saghk Miidiirliiginde
siirveyans calismalarinda yer almigtir. Ekim 2021’den bu
yana Dokuz Eyliil Tip Fakiltesi Halk Saglig1 Anabilim Dali
Epidemiyoloji Bilim Dalinda yan dal uzmanlik egitimine
devam etmektedir.
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Bu kitapta ver alan olgular Dokuz Eylil Universitesi Tip Fakltesi
Halk Saghg Anabilim Dah arastirma gerevlileri, yan dal uzmanlik
dgrencileri ve Ggretim Oyelerinin pandemi slirecinde etkin gorev
aldiklar) alanlarda edindikleri deneyimlere dayanmaktadir.
Amacimiz COVID-19 &zelinde edindigimiz bilgi ve becerileri dene-
yimlerimize dayah olarak okurlarla paylasmaktor. Okuyucularm,
salginla savagimda kullanacaklar) bilgi ve becerilere yénelik
hedeflere eglenceli, zevkli bir kurguyla erismelerini saglamak
amacglanmishr. Bu amaca ulasabilmek igin, etkilesimli bir kurgu
icinde okurtan kitabin igine cekmek hedeflenmistir.

Ik bélimlerdeki temel kuramsal ve uygulamaya yénelik kavramlar,
izleyen senaryolarla pekistirilmistirn. Ayrica kutucuklar iginde
salginla ilgili okuma {roman, dyki vb) ve seyretme (film, belgesel)
dnerilerinde bulunulmustur, Okuyucu senaryelar okurken bir
emek vermek, sorulan yanitlamak ve bos kutulan doldurmak duru-
mundadir. Yamitlar ise son balimlerde EI..II'II.J|FI"|L_I.5|:IJI. Boylelikie
farkli deneyimleri olan okuyueunun ckuma sirecine ve kitaba ken-
dinden, deneyimlerinden katks w!hllrn-!sl h@dﬂﬂﬂnmifﬁr Her
bolumun sonunda ve kitabin bitiminde sorulara
ve yanitlarina yer verilmistir. '
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