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Ozet

Diinya genelinde devam eden COVID-19 pandemisi, ¢ok buyiik halk saghgi
sorunlarina neden olmakla birlikte, ekonomi, ¢aligma, egitim ve diger pek ¢ok
alanda degisik toplum ve sektor sorunlarina yol agmistir. Bu kapsamda salgin,
olumsuz etkilerini devam ettirmektedir. Giderek artan ve yaglanan nifus, sag-
liksiz kentlesme, diinya 6l¢eginde gelir dagilimindaki bozukluklar, anti-mik-
robik maddelere karst artan direng, kiiresel 1sinma ve iklim degisiklikleri,
yaban hayatina miidahaleci yaklasimlar ve diger nedenlerle diinya genelinde
enfeksiyonlarin epidemiyolojisi degismekte, yeni enfeksiyon hastaliklar: orta-
ya ¢ikmakta ve bunlardan bazis1 salgin, hatta pandemi riski tagimaktadir. Bu
nedenle hem ulusal diizeyde hem de diinya genelinde salginlara kars1 degisik
politikalarm hayata gecirilmesi gerekmektedir.

Oncelikli olarak TUSEB (Tiirkiye Saghk Enstitiileri Bagkanligi) biinyesinde
¢ok acilen bir “Enfeksiyon Hastaliklar1 ve Salginlar Enstitiist” kurulmalidir.
Ulke genelinde “Tek Saglik” anlayisina énem veren caligmalar yapilmalidir.
Salgin durumlarinda ise yarayacak yapisal 6nlemlerin alinmasi, nitelikli sag-
lik insan giicii yetistirilmesi, salgin durumlarinda hizli tani ve ileri analizlerle
birlikte, ag1 ve ila¢ iiretimi kapasitesine ulagma g¢aligmalar istikrarla devam
ettirilmelidir. Salgin siirecinde, sosyal yasam, ekonomi, ¢aligma, egitim, tarim
ve diger alanlarda yasanacak sorunlar igin de ¢aligmalar yapilmalidir. Bunlari
saglamak tizere politikalar belirlenmeli, tilke i¢cinde kurumlarin entegre calig-
mast temin edilerek, Diinya Saghk Orgiitii ve diger ilgili uluslararast kurulug-
larla ileri ig birlikleri saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler
COVID-19 pandemisi, salgin hastaliklarla miicadele, salgina hazwlk politikalar:
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Outbreak Control and Preparatory Actions
in the New Normal Period

Abstract

Persisting worldwide, the COVID-19 pandemic results not only in major public
health concerns, but also in several social and industrial issues in economy, la-
bor, education and many other fields. In this context, the epidemic continues
to take a negative hold. Due to, amongst others, the increasing and aging pop-
ulation, improper urbanization, irregularities in income distribution world-
wide, increased resistance to antimicrobial agents, global warming and climate
changes, intrusive approaches to wildlife, the epidemiology of infections is un-
dergoing a worldwide change and new infectious diseases are emerging, some
of which pose a threat of outbreak, even pandemic. Therefore, different poli-
cies should be adopted against outbreaks both on a national and global scale.

An “Institute of Infectious Diseases and Epidemics” should be established very
urgently within TUSEB (Directorate of Health Institutes of Turkey). Actions
that attach importance to the understanding of “Singular Health” should be
taken throughout the country. The efforts to take structural measures that
will work in case of epidemics, to raise qualified manpower in medicine and
to achieve the required capacity of vaccine and drug production along with
rapid diagnosis and advanced analysis in epidemic situations should be main-
tained consistently. During the outbreak, further actions should be taken for
potential issues in social life, economy, labor, education, agriculture and other
fields. To achieve these goals, specific policies should be set, and an advanced
cooperation should be established between the World Health Organization
and other concerned international organizations by ensuring the integrated
operation of institutions within the country.

Keywords
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Giris

Enfeksiyon hastaliklari, insanlik i¢in her zaman sorun olusturmus, olusturmak-
ta ve olusturmaga devam edecektir. Bunun son 6rnegi COVID-19 pandemisi-
dir. Giinimiizde diinya genelinde olusturdugu salginla ¢ok biiyiik halk saghg:
sorunlarina neden olmakla birlikte pek ¢ok alanda degisik toplum meseleleri-
ne (ekonomi, egitim, ¢alisma vd) yol acan COVID-19, SARS-CoV-2 ile olusan
bir enfeksiyon hastaligidir (Huang vd., 2020). Cin, 31 Aralik 2019’da Hubey
eyaletine bagli Wuhan kentinde kaynag bilinmeyen solunum yolu rahatsizhig:
vakalarini Diinya Saglik Orgiitii'ne (DSO) bildirmistir. DSO; 7 Ocak 2020 de
hastalik etkeninin yeni bir koronavirus oldugunu agiklamis ve 2019-nCoV diye
ilk isimlendirmesini yapmigtir. 9 Ocak 2020 de Cin bilim adamlari virisii ta-
nimlamistir (Zhu, vd. 2020). Virtis daha sonra SARS-CoV2, hastalik COVID-19
olarak isimlendirilmistir. 11 Ocak’ta Cin’de hastalik salgina doéniismis ve ilk
vefat bildirilmistir. DSO bu salgin1 30 Ocak 2020’de Uluslararast Halk Saglig
Acil Durum ilan etmistir (Baek vd., 2020; WHO, 2020). Daha sonra hastalik
iki ayda tiim diinyaya yayilmis, 11 Mart 2020’de DSO durumu pandemi olarak
ilan etmigstir (WHO, 2020). Virtisiin kisiden kisiye damlacik yoluyla bulastig,
temasla bulasin ve 6zel durumlarda (aerosol olusturan islemlerde) hava yoluy-
la bulagtigr anlagilmistir. Aile i¢i bulagmalar yaninda, toplu yerlerden sosyal
iligkilerle bulagma ve saglik personeline bulasma 6nemli bulasma yollaridir
(Zhai vd., 2020). Bugin icin diinya genelinde COVID-19 vakalar1 yedi mil-
yonu, iligkili 6ltiim sayilar1 da 400 bini asmistir (WHO. COVID-19 Situation
Report-145, 2020; Worldometer, 2020).

Turkiye’de Saglik Bakanligi, bu salgin i¢in ¢ok erken dénemde g¢alismalara
baglamig, 10 Ocak 2020’de DSO niin pandemi ilanindan tam iki ay 6nce bi-
lim kurulunu kurarak diizenli sekilde ¢alismasini saglamistir. Tirkiye, grip
nedeniyle her yil giincellenen ulusal pandemi planinin iller diizeyinde gerekli
hazirlik yapilarak giincellenmis olmasi salgin hazirhginda basariin temel tas-
larindan biri olmustur (T.C. Saghk Bakanligi, 2019). Tiirkiye’de alinan proak-
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tif tedbirlerle salginin tilkemize ge¢ girmesi saglanmis, etkin filyasyonla vaka
tespiti, bagsarili bir hastane yonetimiyle kaliteli saghk hizmeti sunularak has-
tanelerde yigilmalar 6nlenmis, etkin ve erken tedavi ile vaka 6liim hiz1 diistik
(%2,8) ulkeler arasinda yer alma bagarisi gosterilmistir (T.C. Saghik Bakanhgi,
2020). Siiregte hastane hizmetlerinde bir yigilma olmadan nitelikli saglik hiz-
meti sunumu devam ettirilmigtir.

Bilim kurulunun 6nerilerini dikkate alarak hizli ve etkin bir yoénetim gosteren
Saglik Bakanligi, devletin ilgili organlart ile stirekli esgidiim saglamis, es za-
manli olarak kamuyu diizenli bilgilendirerek siirecin etkin ve verimli sekilde
yonetilmesini bagarmistir. Pandemi siirecinde fedakarca ve ekip anlayisi iginde
¢alisan saglik calisanlarinin basaridaki rolii ¢cok biyiiktir. Bu siirecte diinya-
daki 6rneklerine gore saglik caliganlarina hastalik bulasma oraninin nispeten
diisiik olmasi ise Tiirkiye'nin diger bir bagarisidir.

Salgin, tilkemizde ve diinyada halk: ve degisik sektorleri genis bir sekilde etki-
lemistir ve etkilemeye devam etmektedir. COVID-19, ulusal saghk sistemleri
ve kiiresel ekonomi igin yikici sonuglarla diinyay: yaygin sekilde etkilemis olup
bu etkilemenin artg sarsintilart zamanla daha belirgin hale gelecektir. Saglik
hizmet sunumu alanida zorunlu olarak salgmn agirlikli bir caligma nedeniy-
le, acil disindaki hastalarin sagligi tizerindeki olumsuz etkiler zamanla daha
ayrintili sekilde tespit edilecektir. Bu siiregte 6zellikle diizenli takip gereken
onkolojik hastaliklar ve diger kronik hastaliklarin (seker hastaligi, hipertansi-
yon, kronik akciger/kalp/karaciger/bébrek hastaliklari, romatoloji hastalar: ve
Ozel konaklar (bagisiklik baskinligi olan hastalar) ne kadar olumsuz etkilendigi
konusunda caligmalara ihtiyag¢ vardir. Birinci basamak saglik hizmetlerinin et-
kilenme durumu da arastirilmas: gereken diger énemli bir konudur.

Stirecteki izolasyon ve karantina tedbirlerinin olugturdugu saglk sorunlar
(hareketsizlikle iligkili) disindaki sosyal ve psikolojik etkileri diger bir arag-
tirma konusudur. Hastaneye yatig ve yatak istirahati nedeniyle hareketsizlik,
sirekli karantina ve sosyal mesafeye bagh fiziksel hareketsizlik, enfeksiyona
karg1 direnme giictinii saglayan bagigiklik sistemini, solunum, kardiyovaskiiler,
kas-iskelet sistemi ve beyin ve diger sistemleri olumsuz etkileme riskine sahip-
tir (Woods, vd., 2020).

Saglik alan1 disinda her diizeyde egitimde, kamu ve 6zel sektorii ¢aligmala-
rinda, ekonomide ¢ok 6énemli etkilenmeler s6z konusudur. Kamuda ve 6zel
sektorde ¢alisma usiillerini derinden etkileyecek uzaktan caligma, déniistimli
calisma; egitimde 6lgme ve degerlendirme dahil uzaktan egitim, salgin siire-
cinde degisimin ve sorunlarin yagandigi en énemli alanlardir. Seyahatlerdeki
uluslararasi ve ulusal kisitlamalar, sinirlarin kapatilmasi, okullar, isletmeler
sosyal ve kiiltiirel ortamlarin kapatilmasimnin ve nihayetinde diinya niifusunun
yarisinin donemsel veya belirli uzun bir siire evde karantinaya alinmasinin et-
kileri de 6nemlidir.
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Yukarida deginilmeyenler dahil ulusal ve kiiresel diizeyde ¢ok biiytik etkilen-
meler olmustur. Salgin halen iilkemizde ve diinya genelinde devam etmekte
olup giinde 100 bin civarinda vaka goriilmektedir (Worldmeter, 2020; Johns
Hopkins University (JHU), 2020). Rusya, Brezilya, Hindistan, Peru; Sili vb.
tilkeler hasta sayilarinin artmaya devam ettigi tilkelerdir. Etkili bir as1 ve/veya
yiiksek etkili antiviraller kullanima sunulamazsa veya viriiste 6nemli bir mu-
tasyon gelisip virtilans zayiflamasi olmazsa salgiminin etkilerinin 1-2 yil daha
degisik diizeylerde devam edecegi diisiiniilmektedir.

COVID-19 salgini sonlandirilsa dahi, diinya bagka salginlarin/pandemilerin
tehdidi altindadir. Her seyden 6nce uzun yillar 6nce dikkat ¢ekilmeye baglayan,
bizim de tilkemizde giindeme tasimaya calistigimiz “enfeksiyon hastaliklarinin
degisen epidemiyolojisi” yeni salginlar: besleyecek degisik faktorlere sahiptir
(Oztiirk, 2008; 2009). Medeniyetleri ciddi sekilde etkileyen hatta yikilmasina
sebep olan degisik enfeksiyon hastaliklarinin bazisi (veba, sitma, tiiberkiiloz,
kolera, tifiis vb.) bugiin énemini korumaya devam etmektedir. 1900’li yillarin
baginda diinyadaki élimlerin ytizde 50’den fazlasi enfeksiyonlara baghyd ve
sadece tiiberkiiloz, pnémoni, ishal tiim 6liimlerin yaklasik yiizde 30’una neden
olmaktaydi. 1940’11 yillardan itibaren kullanima giren antibiyotiklerin giderek
artmasi, antiparaziter, antifungal ve antivirallerin zamanla cesitlenmesi ve ge-
nigleyen spektrumu, daha iyi konaklama ve beslenme kosullarmin yayginlas-
masl, emniyetli gida ve su imkanlarinin artmasi, degisik hastaliklara karg1 ba-
gistklama imkani, dizelen hijyen ve sanitasyon gibi 6nlemler enfeksiyonlarin
ozellikle gelismis tilkelerde azalmasina, bir kisminin eradike edilmesine imkan
saglanmistir (Cohen, 2000; Oztiirk, 2009). Bu bagarinin dogurdugu giiven so-
nucu enfeksiyonlara kargi ilginin azalmasi, antimikrobiklere karsi giderek ar-
tan direng sorunu ve sanayinin antimikrobik madde gelistirilmesine (6zellikle
gelisen diren¢ nedeniyle) daha az 6nem vermesi, su kaynaklarinin azalmasy/
kirlenmesi, gida emniyet zinciri bozukluklari, kiiresel 1sinma ve iklim degisi-
mi gibi nedenlerle enfeksiyonlarda yeniden artma egilimi belirmistir (Cohen,
2000; Oztiirk, 2009; Oztiirk & Sen, 2017; Rossati, 2017).

Tani, tedavi ve korunma alanindaki buytik ilerlemelere ragmen enfeksiyon-
lar DSO verilerine gore halen diinyadaki 6liim nedenlerinin yiizde 20-25’ini
(12-13 milyon/yil) olugturmaktadir. En sik 6liime neden olan enfeksiyonlar,
pnémoni (3,5 milyon), AIDS (1,5 milyon), ishalli hastaliklar (1,5 milyon), tii-
berkiiloz (1,5 milyon) ve sitmadir (0,6 milyon) (Oztiirk, 2009). COVID-19 pan-
demisinde sadece laboratuvarda dogrulanmig vakalarda 6liim sayis1 400 bini
agmistir (worldmeter, 2020).

Ast karsithginin etkili oldugu degisik tilkelerde kizamik salginlari ve ilgili 6liim-
lerin goriilmeye baslamasi halk sagligi acisindan diger buytik bir tehlikedir
(WHO, 2019). Lejioner hastaligi, Lyme hastaligi, Escherichia coli O157:H7’ye
bagli hemolitik tiremik sendrom, Vibrio cholerae O139’a bagh kolera, insan ba-
gisiklik yetmezligi virus (HIV) enfeksiyonu/AIDS, hepatit C, hepatit E, Cryp-
tosporidium ve Cyclospora enfeksiyonu, deli dana hastaligi (bovin spongiform
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ensefalopati (BSE)/“variant” Creutzfeldt-Jakob hastaligi), Nipah virus, hanta
virus, degisik hemorajik atesler (iilkemizde Kirim-Kongo hastaligi), Deng ate-
s1, Chikungunya atesi, SARS, kus gribi, MERS-Coronavirus, Ebola hastaligi,
Zika atesi ve diger yeni etkenler veya enfeksiyon hastaliklar: arasinda ilk akla
gelenlerdir. SARS-CoV 2 enfeksiyonun daha ne kadar etkili olacagi heniiz tam
bilinmemektedir. Bu yeni hastaliklarin ortaya ¢ikist yaninda tiiberkiiloz ve kla-
sik kolera (Gliney Amerika ve Afrika’da) gibi eski hastaliklarin yeniden énem
kazanacak seviyede goriilmeye baslanmasi insan ekolojisindeki degisikliklere
dikkatleri cekmektedir (Oztiirk, 2008; 2009; Keshvardoost vd., 2020).

Farkli sebeplerle enfeksiyon hastaliklart epidemiyolojisinde degisiklikler ol-
makta; bazi 6nemli hastaliklarinin enfeksiy6z etyolojisi saptanmakta, yeni et-
kenler ve enfeksiyonlar belirlenmekte veya 6nemini kaybetmis baz1 enfeksiyon
hastaliklar1 yeniden 6nem kazanmaktadir. Bazi enfeksiyonlar: eradike edebil-
mis, digerlerini 6nemli 6lgiide azaltabilmis gelismis tilkeler i¢in bile enfeksiyon
hastaliklart yeniden tehdit olugturmaktadir (Oztiirk, 2009). Bu enfeksiyonlar-
dan bazilarinin COVID-19 6rneginde oldugu gibi pandemik potansiyelde
olabilmesi diinyanin her zaman enfeksiyonlart karsi hazirlikli ve donaniml
olmasini gerektirmektedir.

Sekil 1’de 6zetlendigi tizere yaglanan niifusun artmasi, biiytik sehirlerin sayisi-
nin ve niifus yogunlugunun artmast (kalabalik yasam, saghk hizmetleri yetersizlig),
kiiresel iklim degisiklikleri, uluslararasi seyahatte arti, gida ve gida tirtinleri-
nin kiresel tiretimi ve dagitimi, gogler, savaglar ve diger afetler, invazif tibbi
uygulamalarda ve protez kullanimindaki artig, transplantasyon uygulamala-
rindaki artis, mikroplarin adaptasyonu ve degisiklikleri (mufasyon sonucu de-
gisiklikler), antimikrobiklere direncli mikroplarin ve pestisitlere direngli vek-
torlerin yayginlagmasi, insan davraniglarindaki degisiklikler (giivenli olmayan
cinsel iliski ve cinsel davrans degisiklikleri, alkol ve damar igi ilag bagimbiligr), degisik
yaban hayvanlarin (primatlar, yarasalar ve kemirgenler vb.) odaklarina yonelik
girisimler (degisik amaglarla avlanma, yiyecek olarak kullanma, degigik iiriinlerinden
yararlanma vb.), biyolojik teror tehdidi vb. bazi nedenlerle toplum ve hastane
kokenli enfeksiyonlarda epidemiyolojik degisiklikler olmakta ve yeni sorun-
lar yaganmakta olup bu sorunlarin halk sagligini bas edilemeyecek diizeyde
tehdit edecek boyutlara ulasmasindan korkulmaktadir (Oztiirk, 2008; 2009;
Butler, 2012; McMichael, 2015; Wu vd., 2016; Oztirk & Sen, 2017). Nitekim
diinyadan eradike edilen ¢igek hastaliginin biyoter6r tehdidi baglaminda ye-
niden diinya igin tehdit olusturabilecegi korkusu vardir. DSO de enfeksiyon
hastaliklarinin eskiye gére giiniimiizde daha hizli yayildigi konusunda uyarida
bulunmustur (Oztiirk, 2009).
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Sekil 1. Enfeksiyonlarin degisen epidemiyolojisinin énemli nedenleri
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Kaynak: ( Oztiirk, 2008)

Enfeksiyonlar kapsam, saha ve siklik acisindan hizla degismektedir; insan ve
hayvan hareketleri, seyahatler, gocler bu degisimin diinyaya hizla yayilma-
sina neden olmaktadir (Oztiirk, 2009). Gercekten de COVID-19 salgininda
uluslararasi seyahatlerin ve iligkilerin 6nemli etkisi nedeniyle tilkeler ilk erken
onlemler olarak seyahat kisitlamalarina bas vurmus ve ardindan smirlarin ka-
panmasi giindeme gelmistir. Ulkemizde benzer énlemleri erkenden almustir.

Enfeksiyon hastaliklarin toplumda ve saglik kuruluglarinda potansiyel olarak
artarak devam edecek olmasi, hatta giintimiizde COVID-19 6rneginde goriil-
dagi gibi biyiik salginlar ve pandemiler olusturma potansiyeli nedeniyle bu
konuda ulusal ve kiiresel diizeyde gerekli politikalarin olusturulmasi, bu ger-
¢evede degisik alanlarda ciddi 6nlemler alinmasi, konuyla ilgili aragtirmalarin
ve yenilikci caligmalarin desteklenmesi gerekmektedir (Oztiirk, 2009; Igoe ve
Chadwick, 2020).

Salgin ve Diger Yaygin Enfeksiyonlar I¢in Yapilmasi Gerekenler

Yaklagik 6 aydir etkisini devam ettiren COVID-19 pandemisi, halk saghginin
enfeksiyon hastaliklart agisindan potansiyel olarak kiiresel bir tehdit altinda
oldugunu ortaya koymustur. Yukarida &zetle ele alinan nedenlerle enfeksiyon-
larin degisen epidemiyolojisi, salginlarin artmasi ve bazi salginlarin pandemi-
ye donuisme riskini artirmaktadir. Bu nedenle iilkeler ulusal politikalarinda
salginla miicadeleye 6nem vermeli, dinya iilkeleri kiiresellesen enfeksiyon
hastaliklart sorunlariyla (antimikrobiyal direng, saglik hizmeti iligkili enfeksi-
yonlar, pandemiler vd) miicadele igin stirekli is birligini saglayacak mekaniz-
malar1 artirmali ve giiclendirmelidir. Bu amagcla yakin, orta ve uzun vadede
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salginlarla miicadele politikalar1 ve bu politikalar: hayata gecirecek faaliyet
onerilerini agagida degisik bagliklar altinda 6zetleyecegiz.

Oncelikle salginlarm iilke capinda ¢ok yénlii ve yaygin etkilerini ve hatta ulus-
lararasi alanda da stratejik 6nemi artan saghgin iligkileri etkilemesini dikkate
alarak belirlenecek politikalar, iilke yonetiminde en st diizeyde ele alinmali
ve ilgili kurumlar arasinda esgiidiimii esas almalidir.

Ulusal “Enfeksiyon Hastaliklar: ve Salginlar Enstitiisii” Kurulmast
Ulkemizde kurulmug TUSEB (Tiirkiye Saghk Enstitiileri Bagkanlhigr) biinye-
sinde ¢ok acilen bir “Enfeksiyon Hastaliklar:1 ve Salginlar Enstitiisti” olugtu-
rulmalidir. Kurulacak enstitiide uygun fiziksel alt yapi, modern arag ve ge-
recle donanmus ileri referans laboratuvarlar kurulmali ve tilkenin en yetkin
bilim ve arastirma insanlar1 multidisipliner bir yapida bu enstitiide bir araya
getirilmelidir. Bu enstitiide molekiiler mikrobiyologlar, virologlar, enfeksiyon
hastaliklart uzmanlari, halk sagligi uzmanlari1 ve epidemiyologlar, biyoinfor-
matikgiler, parazitologlar, biyomedikal mithendisler ve diger ilgili uzmanlar
gorev almalidir.

Tlgili enstitii ilkedeki epidemik hastaliklar (toplum kokenli ve saglik hizmeti
iligkili) ve olasi salginlar/pandemiler icin tani (immunolojik (antikor/antijen),
molekiiler, kiltiir (viral vb.), ileri molekiiler analizler (tiim genom analizi, fi-
logenetik inceleme vb), ag1 ¢alismalari, antimikrobik madde gelistirme galis-
malari, biyolojik savag tehdidini izleme ve tespit ile kiiresel 1sinma ve iklim
degisimlerinin artiracagi bulagici hastaliklar konusunda ileri diizeyde ¢alisma-
lar yapmalidir (Oztiirk, 2009). Bu enstitii ag1 iiretim ¢alismalarina da agirhik
vermeli, degisik tiretim teknik ve teknolojilerini kullanabilecek fiziki yapi, tek-
nik donanim ve insan giiciine 6ncelikle kavugmalidir.

Turkiye olarak, belli adimlarin atildigr ve degisik ¢alismalarin yapildigi ag1
iretimi konusu salgin hastaliklar agisindan ¢ok biiyiik éneme sahiptir. Giinii-
miizde stratejik bir irtin olan ag1 Gretimi konusunu tilke olarak nihai ¢6zii-
me kavusturmak zorundayiz. Ast Gretimine kar-zarar agisindan degil, millet
ve llkenin gelecegi agisindan bakilmali, agtyla 6nlenebilir hastaliklarla halk
sagligina yapilan ¢cok 6nemli katkilarla birlikte olasi biyolojik savag tehdidinde
asilarin hayati olabilecek potansiyel koruyucu rolleri tizerinde diisiiniilmelidir.
Su anda degisik c¢aligmalarin yiritildagt bazi asilarin sturekli tretimi, tilke
icinde kullanilmasi ve miimkiinse ihraci saglanarak konuyla ilgili farkindalik
artirilmalidir. Ast tretimi konusunda gerekli durumlarda uluslararas is birlik-
leri yararli olabilir.

Ast disinda antimikrobik ilag tiretimi es zamanh disiniilmeli, iilkenin yeni
molekiller sentez edebilme, var olan ilaglarin iilke icinde hizla tiretimini ve
temin yollarmi belirleme politikasi gelistirilmelidir. Bu amagla da uluslarara-
s1 ortakliklar gelistirilmesi faydali olacaktir. Bu enstitii ayrica enfeksiyonlarim
toplumda ve saglik kuruluslarinda 6nlenmesi i¢in inovasyon galismalari da
yapmalidir.
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Hava Yolu ile Bulasmalary Onlemek I¢in Iklimlendirme Calismalar:
Pandemik salginlarin biiyiik cogunlugunun solunum yolundan oldugunu dik-
kate alarak, havalandirma/iklimlendirme sistemlerine 6nem veren, yenilikci
yaklagimlara destek veren politikalara ihtiya¢ vardir. Ozellikle damlacik ve
damlacik ¢ekirdegi (airborne) bulagmalarini 6nleyecek hastane (poliklinik/ kli-
nik, ameliyathane, yogun bakim vb.) havalandirma sistemleri, Alisveris Mer-
kezleri (AVM), huzur evleri, engelli bakim birimleri, diger kalabalik topluluk-
larin toplandig yerler, toplum hizmeti sunan kurulusglarda hava ile bulagmay:
onleme sistemleri uygun ve ihtiyaci karsilayacak sekilde kurulmali, bakimlar:
diizenli yapilmali, inovatif bir anlayigla bu alanda yenilikler konusunda galis-
maya devam edilmelidir. Havalandirma sistemlerinin yapim projesinden itiba-
ren kullanim ve bakim dénemleri de diisiiniilmeli, stirdirilebilirlik agisindan
enerji tilketimi, filtre degisimi ve diger teknik hususlar ve maliyetleri hesaba
katilmalidir.

Bu konuyla ilgili olarak Saglik Bakanlig ilgili kuruluslarla es giidiim halinde
calismali, havalandirma konusunda standartlar1 belirlemeli, bu standartlarin
surekli iyi yonde gelisimini saglayacak AR-GE ¢alismalari, tiniversite-sanayi is
birligi ile siirekli hale getirilmeli, bu maksatla gerekli politikalar belirlenme-
lidir.

Kaliteli Kisisel Koruyucu Ekipmanlarla Ilgili Calismalar

Kisisel koruyucu ekipmanlarin yenilikci anlayislarla iiretimini 6nemseyen po-
litikalar bu kapsamda 6nemli konulardan biridir. Kisisel koruyucu ekipman-
larin bagta saglik personeli olmak {izere, salginlarda yaygim toplumsal bir ih-
tiya¢ haline doniistigti bu pandemi siirecinde net olarak goriilmiistiir. Pek
¢ok tilkede maske ve diger kisisel koruyucu ekipmanin temininde aksamalar
yasanmustir. Bu alanda belirlenmis standartlara goére tiretimin saglanmasi, bu
kapsamda inovasyonlarla siirekli gelisime 6nem vermeyi saglayacak bir saglik
politikasi 6nemlidir.

Olasi salginlarda en sik kullanilacak malzemelerin (cerrahi, N95/99 ve esde-
geri maskeler, siperlik, gozluk, su gecirmez 6nliik, tulum vb.) belirlenen stan-
dartlarda tiretilmesi tesvik edilmelidir. Malzemelerin standartlarini denetle-
yecek, validasyon yapacak sistem kurulmalidir. N95 ve esdegeri maskelerin
kurumlarda uyum testini yapacak alt yap1 olusturulmalidir. Olast salgin planla-
malarinda ulusal ihtiyacin karsilanmasi giivence altina alinmali, tiretim kapa-
sitesi belirlenmesinde ihracat ve uluslararas: yardim durumu planlanmahdir.
Kisisel koruyucu ekipmanlar konusunda Ar-Ge ve yenilik¢i ¢alismalar ihmal
edilmemelidir.

Tibbi Cihaz Uretimi

Bir diger 6nemli Ar-Ge ve tiretim alani salginlarda kullanilacak tibbi cihazlar-
dir. Bu kapsamda laboratuvar tani ve arastirma cihazlar1 (molekiler/immuolo-
jik vd tani ve aragtirma), solunum destek cihazlar1 (ventilatorler vd) standart-
larmi denetleyecek, validasyon yapacak sistem kurulmali, Ar-Ge ve yenilikci
tiretim anlayigla bu alanda da ihtiyaci kargilayabilecek ¢aligmalar yapilmalidir.
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Ulusal Pandemi Planlarinin Her Yil Giincellenmesi ve Diger Uygulamalar
Ulkemizde uzun yillardir devam ettirilen Ulusal Pandemi Plani, griple birlikte
potansiyel pandemi etkenlerini de kapsayacak sekilde genisletilmeli, her yil
ilgili bilim/danisma kurulu tarafindan giincellenmeli, uygulamalar iller diize-
yinde denetimli sekilde uygulanmahdir. Saghk yonetim sisteminde hastane
merkezli yaklagimlar ile koruyucu hekimlige ve kamucu saglik anlayisina daha
¢ok agirlik verilmelidir.

COVID-19 salgini esnasinda 6zel hastanelerin siirece biiytik destek vermesi
durumu irdelenmeli, bu hastanelerin bundan sonraki salginlarda da rol alma-
sin1 saglayan politikalar gelistirilmeli ve ilgili hastanelerin yapilanmasi uygun
hale getirilmelidir. Basarili ¢ocuk asilamasi gibi ulusal erigkin asilama progra-
m1 yayginlastirilmali, as1 karsiti faaliyetlerin olumsuz etkisini 6nleyecek galis-
malar yapilmalidir.

Tek Saghk Politikasinin Gelistirilmesi ve Uygulanmast

“Tek Saghk”; insanlar, hayvanlar ve cevre icin en uygun saghk sonuclarini
elde etmek igin yerel, ulusal ve kiiresel diizeyde is birligi yapan bircok disipli-
nin ortak ¢abasi olarak tanimlanabilir. Tek Saglik anlayisinin ¢ercevesinde gi-
derek genigleme olsa da zoonotik hastaliklar kilit sorun olmaya devam etmek-
tedir. Zoonotik hastaliklarin dinamigini anlamak, entegre izleme sistemleri
uygulamak ve 6nleyici stratejiler gelistirmek Tek Saglik’in en 6nemli hedefleri
arasindadir (Amuasi vd., 2020; Trilla, 2020; Falkenberg, 2020).

Tek saglik anlayis1 ile ilgili Saglik Bakanligi, Tarim ve Orman Bakanligi ve di-
ger bakanliklarla multidisipliner bir ¢alisma temel anlayis olmalidir. Yillardir
zoonotik hastaliklarin, yani hayvanlardan insanlara veya insanlardan hayvan-
lara bulagan enfeksiyonlarin neden oldugu pandemik risk konusunda uyarilar
yapilmaya devam edilmektedir. Insanlardaki bulagict hastaliklarin %50-60"1nin
zoonozlar oldugunu dikkate aldigimizda bu uyarmin ne kadar yerinde oldugu
gorulmektedir (Oztark, 2008; Falkenberg, 2020, Seker vd., 2020). Zoonotik
hastaliklarin, genellikle yaban hayati popiilasyonlarinda ortaya ¢iktigi ve insan
topluluklaria bulasmadan 6nce ciftlik hayvanlarinin ara konak oldugu hatir-
lanmalidir. Bu amagla salgin durumlarinda daha hizli yanit vermeyi saglayan
entegre izleme sistemlerinin gelistirilmesi gereklidir. Insanlar, ciftlik hayvan-
larin1 ve vahsi yagsami entegre bir sistemde izleyerek toplanan veriler birlesti-
rerek salginlarini daha iyi tanimlayip ve daha hizli yanit vermek imkéni artar.
Bu amagla, insan, hayvan ve ¢evre saghgma odaklanan bir Tek Saglik yakla-
sim1 politikalar1 ulusal diizeyde benimsenmeli, ayn1 zamanda bu kapsamda
uluslararasi ilisikiler de gelistirilmelidir. Diinya Saglik Orgiitii (WHO), Diinya
Hayvan Saghgi Orgiitii (OIE) Birlegmis Milletler Gida ve Tarim Orgiitii (FAO)
arasinda imzalanan, zoonotik hastaliklar1 ve bunlarin ekonomik, sosyal ve sag-
lik iizerindeki etkilerini 6nlemeyi ve yonetmeyi amaglayan “Uclii s birligi An-
lasmasi’nin gereklerine uyulmali ve bu konuda yapilan ¢alismalar siireklilik
arz etmelidir. Zoonotik hastaliklarin salginlar sonrasi ortadan kalkmayacag:
bir gercektir. Bu amacla bir sonraki salginin ne zaman ve nerede ortaya ¢ika-
cag ve etkili erken uyari sistemlerini nasil kurulacagi ve hizli miidahale strate-
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jilerinin nasil gelistirilecegi konusu arastirilmali ve bu amagla da uluslararasi ig
birlikleri saglanmalidir (Falkenberg, 2020; Trilla, 2020).

Insan, hayvan ve ¢evre saghgini birbiriyle yakindan baglantili ve birbirine ba-
gimh olarak tanimlayan Tek Saglik kavramina, akademik diinyada daha ¢ok
giilndemde olmali, miifredatlarda konuya gereken agirhk verilmelidir. Ilgili
bilimler arasinda yakin ig birligi saglanmali, akademide ortak aragtirmalar yii-
ritilmelidir. Tek Saghk kavramimin uygulanmasinda olugabilecek sektorler
arasi catismalar, fon eksikligi ve giic dengesizliklerini 6nleyecek politikalara
ihtiyag vardir (Falkenberg, 2020). Diinyada biyolojik ¢esitliligin bir denge igin-
de korunmasinin cali yagamina 6nem verme disinda bilinen veya heniiz bi-
linmeyen yararlart mevcuttur. Zoonotik hastalik salginlarinin artmasmin ana
nedeni, insanlar ve hayvanlar arasinda her zamankinden daha yakin temastir.
Insan niifusunun biiyiimesi ve kiiresel ekonomik gelisme gidalarda, 6zellikle
hayvansal proteinlerde artan bir talebe neden olmaktadir ve bu da daha yogun
bir ciftcilige yol agmaktadir. Diger nedenler, insan yerlesmelerinin ve tarim
alanlarinin geniglemesi ve degisik kaynaklarin ¢ikarilmasidir. Tim bu senaryo-
larda, insanlar vahsi hayvanlarin dogal yasam alanlarina girerek yaban hayati,
hayvancilik ve insanlar arasindaki temasi arttirmaktadir. Dogal ekosistemleri
ve habitatlar yok edildiginde, yiyecek arayan vahsi hayvanlar insan yerlesim-
lerine daha yakin yagamaya zorlanmaktadir. Bu hayvanlarin avlanmasi, bunla-
rin yenilmesi ve degisik tirtinlerinden istifade edilmesi siireglerinde zoonotik
hastaliklar insanlara bulagsmaktadir. Canli hayvanlarin, hayvansal triinlerin
ve mallarin smirlar ve kitalar arasinda serbestge tasindigi ve ticareti yapilan
kiiresellesmis bir diinyada yasiyoruz (Qian vd., 2020; Falkenberg, 2020). Cin
Wuhan’da yaban hayvanlarinin satildig1 pazar COVID-19 ilk olgularyla iligki-
lendirilmistir. Daha sonra bu iligki konusunda ¢eliskili veriler ortaya konmakla
birlikte zoonotik hastaliklarin bu ve benzeri yaban hayvanlarinim satisinin ya-
pildig1 yerlerin potansiyel salgin kaynagi olma riski haliyle yiiksektir.

Bu ¢er¢evede sorunlarm diinya genelinde ¢6ziilmesi 6nemlidir. Dogal hayata
miidahalenin diinya genelinde 6nlenmesi gerekir. Dogal hayata miidahale ile
avlanan hayvanlarin ticaretinin yapildig1 pazarlara diinyanin hicbir tilkesinde
izin verilmemeli, DSO boyle pazarlarin varhigin siirekli denetlemelidir. Haliy-
le yaban hayvanlarin yasam alanlarina miidahale ederek onlar1 avlayan veya
pazarlarda satanlarin ekonomik kayba ugramasinin veya ihtiya¢ duyduklar:
gidanin temin edilmesinin mekanizmalart da saglanmalidir. Bu saglanmadan
yapilacak bir yasaklama, stirecin kanun dig1 kagak yollarla/karaborsayla siirii-
diiriilmesine neden olacaktr. Diistik gelirli tilkelerde enfeksiyonlarin/salgin-
larin daha buytik sorunlara yol actig1 gerceginden hareketle diinyada daha
adil bir gelir dagiliminin salginlarim 6nlenmesinde olumlu etkilerinin olacagi
agiktir (Qian vd., 2020).

Mevcut COVID-19 salgini, zoonotik hastaliklarin, salgini erken teshis etmenin
ve kiiresel erken uyari sistemleri gelistirmenin 6nemini gostermistir. Zoonotik
bir hastaligin salgin haline gelmesini énlemenin tek yolu budur. Tek Saglik
yaklagimi zoonotik hastaliklarin dinamigi tizerine biitiinlesik, disiplinler arasi
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bir bakis agis1 sunar ve kritik gostergeleri belirlememize ve 6nleyici stratejiler
gelistirmemize olanak tanir. Ayrica giiniimiizde tarim alanlarini tahrip ederek
“patolojik” bir hizla gelisen kentlesme politikalarinin yanlishgi ve yikiciligina
kars1 da Tek Saglik ¢ercevesinde ¢oziim aranabilir. Gida giivenligi, giivenli su
temini, hijyen, halk saghgi, saghk sistemleri, toplum iligkileri de bu kapsamda
entegre edilip sinerji olusturulabilir (Qian vd., 2020; Falkenberg, 2020). Bu
nedenle, bir sonraki zoonotik hastaliklar1 tanimlamak ve bunlarla savagmak
icin diinyay1 daha iyi hazirlamak igin Tek Saglik konsepti yerel, ulusal ve kiire-
sel diizeyde daha hizli bir sekilde kabul edilmeli ve uygulanmalidir.

DSO ve Diger Uluslararasi Kuruluslarla Iliskilerin Devam Ettirilmesi ve
Gelistirilmesi

DSO, ECDC vb. uluslararasi kuruluglarla iligkileri siirdiirmek ve gelistirmek
gelecekteki olasi salginlara hazirlik i¢in énemlidir. Tiirkiye, olarak DSO’de
daha etkin olunabilecek ¢alismalara 6ncelik verilmelidir. Ozellikle DSO’niin
salgin tehdidi durumlarin1 daha hizh sekilde degerlendirmesi ve siirece daha
aktif sekilde katilmasini saglayacak politikalara ihtiyac vardir. DSO bu salgin
ve onceki salginlarda degisik su¢lamalara muhatap olmustur. Bu suglamalarin
bir kismi dogru olabilir. Ancak, giiniimiiz diinyasinda salginlar/pandemiler
ancak kiiresel diizeyde bir is birligi ile saglanabilir. DSO niin eksikliklerini/
yanlighiklarini gidererek salginlarda uluslararas: liderligi yapabilmesi saglan-
malidir. Ozellikle biyolojik savag/teror konusunu diinya genelinde takip ede-
cek, denetleyecek bir gorevi de DSO seffaf bir sekilde yerine getirmelidir.

DSO, bir iilkedeki salginlari erken dénemde tespit edecek erken uyart sistem-
leri Gizerinde galismali, salgin riskli durumlar: analiz edip, uluslararas: yayi-
lim riski tagiyan salginlar: proaktif kontrol etmede ilgili tilkelere destek olacak
ekipler kurmali ve destek saglamalidir (Qian vd., 2020). Salgin gériilen tilkede
salginin yeterince kontrol etmeye calisilmali, diinyanin geri kalaniyla gergek
ve giincellenmis veriler, ilerlemeler, siipheler ve sorunlar agikca paylasilmali-
dir. Bu seftaflig1 saglayacak politikalar uluslararasi ortak bir anlayisla gelistiril-
melidir (Trilla, 2020).

Tip ve Diger Saghk Bilim Alanlarinda Salgin Egitimlerine Agirlik Verilmesi
Enfeksiyon hastaliklari ve salginlar egitimi uygulamali sekilde tip, eczacilik, dig
hekimligi, hemsirelik vd saglik bilimlerinde bilgi, beceri ve tutum kazandira-
cak sekilde yiiksek kaliteli bir egitim verilmeli; bu konuda mezuniyet 6ncesi ve
sonrasinda disiplinler arasi iligki saglanmali ve konu mezuniyet sonrasi egiti-
min ana konularindan biri olmalidir. Saglik bilimlerinde lisansistii egitimde
salginlara yonelik konulara agirlik verilmelidir. Yeterli sayida salgin epidemi-
yoloji uzmanu yetistirilmelidir.

Saghk Disi Alanlarda Salgin Siirecinin Yonetimine Hazirlik

Egitim, ekonomi ve diger sektorlerde COVID-19 salginin etkileri g6z 6niine
alinarak daima hazirlikli olunmasi gereken konularda (uzaktan egitim, evden
¢alisma vb.) hazir olug yeterlilik takibi ilgili kurumlarca yapilmalidir. Salgin-
larda/pandemilerde evde kalmanin olusturdugu olumsuzluklar: (hareketsizlik,
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psikolojik rahatsizliklar, hastaliga yakalanma korkusu/panigi, fiziksel temas
eksikliginin dogurdugu sosyal yasanti bozuklugu vb.) giderecek ¢alismalar ya-
pimali, evde kalma doneminde yaglilar: da kapsayacak sekilde diizenli fiziksel
aktivitelerin neler olacagi ve nasil yapilacagi gorsel ve yazili sekilde hazirlan-
malidir WHO, 2020; Wang vd., 2020).

Evden caligma, gecici issizlik, isten ¢ikarmalar gibi ekonomik sorunlar: giiven-
ce altina alacak politikalara ihtiyag vardir. Salgin dénemlerinde evde yapila-
bilecek iiretimlere yonelik hazirliklar yapilmali, bu amacla 6zellikle issiz ke-
sim desteklenmelidir. Ekonomi politikalarinda salgin ve afetlere mutlaka yer
verilmeli, biit¢elerde bu konu yer almali, salgin ve pandemilerde ekonomik
tedbirlerin proaktif olarak alinmasini saglayacak politikalar belirlenmelidir.
Bu kapsamda olusabilecek anlagmazliklar konusunda hukuki hazirliklar da ya-
pimalidir.

Salgin baslangici an1 ve sonrast gorsel ve yazili basinin olumsuzluklara neden
olan haberleri ve degisik programlar: takip edilip, basin yayin 6zgurliguni
zedelemeden, ikna ile yarar saglayacak bir duruma getirilmelidir. Salginlar
konusunda toplumda saglik okur yazarhig: artirtlmals; yazili ve gorsel medyada
gorev yapanlarin salginlar konusunda farkindaligini artiran egitimler almasi
saglanmalidir. Salgin/pandemi tehdidi éncesi ve salgin doneminde yazili ve
gorsel medyada konunun odagindan sapmasi 6nlenmelidir.

Sonuc¢

Sonug olarak diinyay1, saglik, ekonomi, sosyal yasam, uluslararasr iligkiler basta
olmak iizere pek ¢ok yonden etkileyen COVID 19 salgini halen devam etmek-
tedir. Bu salginla birlikte olas1 diger salginlara iilke olarak her yonden hazir-
likl1 olmak icin saglik, egitim, ekonomi, tarim ve hayvancilik basta olmak tizere
sorunlu alanlarda ¢alismalar siirekli hale getirilmelidir. Giivenli gida tiretimi,
su kaynaklarinin korunmasi ve giivenli su temini, ekonomik kalkinma, ge¢im
kaynaklarinin cesitlenmesi ve adil gelir dagilimi, ekosistemlerin butanliga ve
saglik arasindaki karsilikli iligkiler, kapsamli ve buitiinciil bir yaklagim ile siste-
mik, entegre saglik politikalar1 ve stratejileri icin uygun politikalarin hazirla-
nip uygulanmas: gerekmektedir.
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