COVID-19 PANDEMISINDE GUNCEL DURUM VE ONERILER

09 Nisan 2022
HASUDER Bulasici Hastaliklar Grubu

icerik:

A- Covid-19 Pandemisinde Diinyada Gilincel Durum

B- Ulkemizde Covid-19 Pandemisinde Giincel Durum

C- Covid-19 Asilar1 ve Bagisiklamada Giincel Durum

D- Diinya Saghk Orgiitiiniin Covid-19 Pandemisinin Kontrol ve Onlenmesinde Oneriler

E- Ulkemizde Covid-19 Pandemisinde Kontrolii i¢cin Yapilanlar ve Yapilmasi Gerekenler



A- COVID-19 PANDEMIiSINDE DUNYADA GUNCEL DURUM

Prof.Dr. Pinar Okyay
Aydin Adnan Menderes Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghigi AD

Diinyada 30 Mart 2022 itibari ile toplam 485.592.235 olgu ve 6.157.201 6liim bildirimi rapor
edilmektedir. Giinde hala 1,5 milyon olgu ve 4000’den fazla 6liim bildirilmektedir.! Test
stratejilerindeki degisim ile yapilan test sayisinin azalmasi ve bildirim sorunlar1 nedeni ile bu

sayilarin salginin gergek boyutunu géstermekten uzak oldugu diistintilmektedir.
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Pandeminin 6zellikle varyantlara bagli olarak hem olgu seyrinde hem de 6liimlerin seyrinde
dalgalar halinde seyrettigini izleyebiliyoruz (Sekil 1). Olgularda Ocak 2022 pikinin Omicron
nedeni ile gerceklestigi goriilmektedir. Omicron varyantinin yiiksek bulasicilifi ve asilardan
kismen kagabilmesi nedeni ile Ocak piki bugiine kadarki en yiiksek pik olarak kayitlara gegmistir.
Mart ayinda izlenen daha kiugiik 6lcekli olgu artis1 ise, BA.2 varyanti ile ilgili oldugu
bildirilmektedir. Bu varyant neredeyse kizamik kadar bulasicidir ve ¢ok sayida insani hizla
enfekte etmektedir. Bu kadar ¢ok olgu olunca dogal olarak kirilgan ve riskli gruplarda da vaka ve
o0lim sayilarinda artis yaptigi tahmin edilmektedir. Bu da bir kez daha riskli gruplarin

asilanmasinin 6nemini ortaya koymaktadir. Erken donemdeki veriler de bunu desteklemektedir.



“igure 15 Vaccination progress and weskly new COVID-1% cases and deaths in Israel, the United Kingdom and the United States, 2021 (by colendar week)
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Sekil 2. Israil, Birlesik Krallik ve Amerika Birlesik Devletlerinin asilama ¢alismalarinin haftasi ile

olgu ve dliimlerdeki degisim.

Israil, Birlesik Krallik ve Amerika Birlesik Devletleri (ABD) as1 kampanyalarina baslayan ilk OECD
tilkeleri arasindaydi (Sekil 2). Her tig lilkede de Ocak 2021'in baslarinda enfeksiyon zirveleri
meydana geldi ve enfeksiyon oranlari sonraki aylarda hizla diistii. Daha bulasici Delta varyanti
yayildik¢a, bu iilkelerde ve aslinda diger bir¢ok OECD iilkesinde Haziran 2021'den bu yana
enfeksiyon oranlar1 yeniden artti. Bununla birlikte, buna genellikle COVID-19 &liimlerinin
sayisinda orantili bir artis eslik etmedi. COVID-19 enfeksiyon ve dliimlerindeki artislar, asilama
oranlar1 baslangicta hizli olduktan sonra niifusun yaklasik %60-70'inde sabit kaldigindan, esas
olarak asilanmamislar arasinda olmustur. Bununla birlikte, asilarin COVID-19'a karsi sagladigi
korumanin zamanla azaldig1 gorilmektedir. Sonuc olarak, Ekim 2021'in baslarinda, 15 OECD
tilkesi asilanmis niifuslarinin bir kismi veya tamamu icin ek dozlar saglamaya baslamistir. Cogu
tilkede ek dozlar secilen yas gruplar veya risk altindaki poptilasyonlarla sinirlandirilmistir, ancak
ag1 takviyesi alan niifusun orani Israil (%43) ve Sili'de (%20) zaten yiiksektir. israil'den gelen ilk

kanitlar, destekleyici dozlarin 60 yas ve iizeri kisilerde semptomatik enfeksiyona ve ciddi



hastaliga karsi korumay1 6nemli 6l¢lide artirdigini géstermektedir.2 Nisan ayinda ABD de 50 yas
istl niifus i¢in 4. dozu tanimlanmistir. Bunu izleyen baska iilkeler de bulunmaktadir.
COVID-19'un saglik tizerindeki etkisi yikici oldu. Ayrica, hayatta kalan milyonlarca insan, normal
yasama dontisii engelleyen uzun siireli semptomlardan muzdariptir. Zihinsel sikinti1 6nemli dl¢iide
artmistir. Ayrica, COVID-19, diger ihtiyaclar1 olan insanlar i¢in saglik hizmetlerini kesintiye
ugrattl. Ornegin kanser taramasi siklikla ertelendi, acil olmayan ameliyatlar ertelendi, acil servis
kullanimi azaldi ve elektif ameliyatlar icin bekleme siireleri artti. Bununla birlikte, asilar, 2021'de
Pandeminin kurallarini degistirmis ve ciddi hastalik ve 6liim riskini azaltmistir. Bununla birlikte,
bazi niifus gruplar1 arasinda as1 tereddiitii ve asinin etkinliginin azalmasi, devam eden bir zorluk
olarak ortaya ¢ikmistir ve bu sorun devam etmektedir.

Covid-19 verilerinin daha detayli ve ¢ok boyutlu degerlendirilmesi 6nemini korumaktadir. Bu
degerlendirmeler pandeminin gercek yiikiinii tanimlamak icin gereklidir. Ornegin fazladan
olimler ¢ok onemli bir parametredir. Ulkelerin hemen tamaminda fazladan 6liimler

izlenmektedir (Sekil 3).2

Figure 2.9. Cumulative excess mortality compared to reported COVID-19 deaths per million population,
January 2020 to end of June 2021
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Note: Excess deaths data are not available for Costa Rica, Ireland and Turkey. Data for Australia are only available up to week
25, for Canada up to week 22, and for Colombia up to week 18. Comparator years to calculate excess deaths are 2015-19.
Rates are not age-adjusted. Reported COVID-19 deaths can be affected by countries’ capacity to detect and record COVID-19
infections and are included in the chart to highlight the important differences with excess mortality in some countries.

Source: OECD (2021[30]), “OECD Health Statistics”, https://doi.org/10.1787/health-data-en, based on EUROSTAT data and
national data.

Sekil 3. Covid-19’a bagl milyon niifus basina diisen y1g1liml fazladan 6liimler (Ocak 2020-Haziran
2021)2

Kaynaklar:

1. https://www.worldometers.info/coronavirus/
2. Chapter 2. The health impact of COVID-19 | Health at a Glance 2021 : OECD Indicators |
QECD iLibrary (oecd-ilibrary.org)
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Sekil 1. Ulkemizde Giinliik Vaka ve Oliim Sayisi (1.12.2021-28.03.2022)

Ulkemizde 25 Aralik 2021’den itibaren 5. Dalga olarak adlandirabilecegimiz salginda vaka
saylilarinda artis baslamistir. 2-8 Subat tarihlerinde bu dalga pik diizeye ulasmistir ve giinliik en
yliksek vaka sayis1 111 157 olmustur. Daha sonra diisiise ge¢mis ve 7. haftada 14 364 vakaya
kadar diismiistiir. Raporun hazirlandig1 30 Mart tarihine kadar diisiis devam etmektedir. Haftalik
diisme oranlari Sekil 3’te goriilmektedir.

Oliim sayilar1 aymi dalgada 12 Ocak’tan itibaren artisa gegmistir (vaka artisgindan 19 giin sonra) ve
giinliik 6lim sayis1 309 ile 15 Subat’ta pik yapmistir. 25 Subat’tan itibaren de diisiise gecmis, 30
Mart’'ta 53 6lim kaydedilmistir.

Asagidaki grafiklerde 2021 Nisan ayindaki pikin inisi (Sekil 2) ile 2022 Subat ayindaki pikin inisi
(Sekil 23) karsilastirilmistir. 2022 yilindaki inisin, 2021 yilina gére ¢ok daha ytiksek bir hizla
oldugu goriilmektedir. Ozellikle 1 Mart’ta HES kontrolii uygulamasinin kaldirilmasi ve maske
kullanim kurallarinin gevsetilmesi ile birlikte vaka diisme orani daha fazla artis gostermistir.
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Sekil 2. Uciincii Dalgada Vaka Sayisinda Haftalik Diisme Orani (17.04.2021-19.06.2021%)

*Grafik altindaki tarihler o giin ile baslayan haftayi temsil etmektedir.
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Sekil 3. Beginci Dalgada Vaka Sayisinda Haftalik Diisme Orani (01.02.2022-28.03.2022%)

*Grafik altindaki tarihler o giin ile baslayan haftayi temsil etmektedir.

Ugiincii dalgada 8 haftada ortalama diisiis %20.4 iken, besinci dalgada 7 haftada ortalama diisiis
%29.9 olmustur. Onlemlerin kaldirildigi bir donemde bu hizh diisiis orani agiklanabilir bir durum
degildir.

Saglik Bakanlig1 verilerine gore 30 Mart 2022 itibariyle, Tiirkiye’de bugiine kadar Covid-19
geciren toplam kisi sayis1 14846224, toplam 6liim 97977 ve toplam iyilesen sayis1 14515495'tir.
Sekil 4’de 12-18 Mart 2022 haftasinda illere gére Covid-19 insidansi goriilmektedir.
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* Hesaplamalarda, Adrese Dayali Niifus Kayit Sistemi verileri esas alinmigtir.

Sekil 4. [llere Gére Haftalik Vaka Sayisi (100 binde) 12-18 Mart
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Toplam niifus icinde 1. doz as1 yapilma orani %68,2, 2.doz as1 yapilma orant %62,6, 3.doz as1
yapilma orant %32,6'dir. Bu verilere gore toplum bagisikligi Covid-19’a karsi hala yetersiz

diizeydedir (Sekil 5).
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Asilamalarin az oldugu boélgelerde hastalik insidansinin beklenenin aksine diisiik oldugu dikkat
¢cekmektedir. Asilama kapsayiciliginin diisiik olmasina karsin insidanstaki bu disiis beklenen bir
durum olmayip, bolgedeki vaka tespitindeki yetersizlige baglh olabilecegi diisiiniilmektedir.

Kaynaklar

1.) T.C. Saghk Bakanligi Covid-19 Bilgilendirme Platformu, Erisim Adresi:
https://covid19.saglik.gov.tr/ Erisim Tarihi: 28.03.2022
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Yontem

Diinya Saghk Orgiitii tilkelerin COVID-19’a kars1 asilamaya hazirhkliik durumunu degerlendirme
ve gelistirmeye katki saglamak tlizere bir ara¢ yayinlamistir (1). Durum degerlendirmesi, bu
degerlendirme araci lizerinde iilkemizdeki durumun irdelenmesi ve bakanligin yayinladig1 son
derece kisith verilerin sekonder analizi iizerinden yapilmistir.

1. AsiSaglama

a) CoronaVac (Sinovac, Cin): 14 Ocak 2021’den bu yana kullanilmaktadir.

b) Comirnaty (Pfizer Biontech, Almanya): 02 Nisan 2021’den bu yana kullanilmaktadir.
c) SputNik V (Gamaleya NC, Rusya): Hi¢ kullanilmadi

d) Turkovac (Tiirkiye): 29.12.2021’den bu yana kullanilmaktadir.

Ulkemizde kullanilmakta olan asilarin koruyuculuk diizeyleri Tablo 1’de gériilmektedir.
Turkovac ile ilgili as1 etkinligi dahil bilimsel bilgi paylasimi bu alanda harcanan emegim karsiligj,
kendi asilarimizi insanligin hizmetine usuliince katma umudunun pekistiricisi olacaktir.

Tablo 1. Tiirkiye’de COVID-19’dan korunmak amaciyla yapilmakta olan asilarin koruyuculuk
diizeyleri (2)

Asilar Delta varyanti Omicron varyanti
Hastalig1 Enfeksiyonu Hastalig1 Enfeksiyonu
Onlemede etki Oonlemede etki O6nlemede etki O6nlemede etki
Pfizer/BioNTech 95 84 72 44
CoronaVac 49 46 37 24
Turkovac ? ? ? ?

2. Asiya Erisim
Hedef gruplar ve Strateji
Saglik Calisanlarinin asilanmasiyla baslayan COVID-19 asilamasi asamali olarak yas grubu-
meslek siniflamalari iizerinden 12 yas iistli herkesi kapsar duruma erismistir. Zamanla azalan

bagisikligi pekistirmek icin kronik hastalik varligi ve yas gruplarina goére pekistirme dozlar1 da
tanimlanmaktadir (Tablo 2).



Tablo 2. Tiirkiye’de COVID-19 Asilamasinda hedef gruplarin belirlenmesi ve hizmet sunumuna

iliskin dneriler

Oge

DSO Onerileri

Tiirkiye’de Durum

Onceliklendirme

Bagisiklama Danisma Kurulu
onceliklendirme siirecinde yer
almali

Bagisiklama Danisma Kurulu stirece
katilmadi

Hizmet Sunumu

Onceliklendirmenin yéntemi ve
kanitlar1 kamuoyu ile paylasilmali.

DSO cergevesi lizerinden yapildi.
Veteriner saglik ¢calisanlarinin
onceliklendirmede yer almamasi
anlasilir bulunmadi

Asilama, temel olarak topluma
dayali, kamu eliyle yiiriitiilen bir
bicimde planlanmali

Temel olarak, kamu eliyle, ancak
basvuruya dayal yiiriitiildi. Siire¢
icinde erisimi sorunlu gruplar icin
kimi topluma dayali asilama yapildi.

As1 takip sistemine (ATS) entegre
bir bicimde ytriitilmeli.

As1 takip sistemine uygun
yurutildi.

Gunliik lojistik planlama ve izlem
yapilmali

Yapildi

Politik istek ve kararhlikla giiven
saglanmali ve stirdiiriilmeli, as1
kararsizliginin dnlemesi ve yonetimi
icin kapasite olusturulmali ve veya
gelistirilmelidir.

Siirveyans ve asilama verileri
zamaninda ve tam paylasilmadi,
belirsizlik beslendi, kararsizligin
ortaya ¢ikmasina katkida
bulunuldu.

3. Turkiye’de COVID-19 asilariyla asilanma durumu

Ulkemizde Haziran-Eyliil 2021 aylar1 arasinda yogun bir asilama goriiliirken, 2022 Mart sonu
itibariyle birinci ve ikinci doz asilama neredeyse durmus, diger dozlarda ¢ok diismiis
goriilmektedir (Sekil 1).

- Farkliillerde Gunlik Asilama Sayilan
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Sekil 1. Tiirkiye’de COVID-19 asilariyla asilanma sayisinin doz ve zamana gore dagilimi (3)

4. Asilama ile COVID-19 insidansi Arasindaki Degisimler

Birinci doz as1 kapsayicilik hizlar1 yayinlandigi donemde haftalik insidans ile birinci doz asi
kapsayicilik hizi arasinda yapilan korelasyon analizlerinde, negatif yonlii ve istatistiksel olarak
anlamli (p<0.05) bir korelasyon tespit edilmisti (Sekil 2). Bu korelasyon ilk haftalarda diisiik



diizeyde iken sonraki haftalarda yiiksek korelasyon degerine ulasmistir. Burada illerde birinci doz
as1 kapsayicilik hizlar ytlikseldikge, haftalik Covid-19 insidansinda bir azalmanin oldugu sonucuna
varilmistir.
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Sekil 2. [llerde Covid-19 birinci doz as1 kapsayicilik hiz1 ile Covid-19 insidansi arasindaki
korelasyon katsayisinin haftalara gore degisimi

Eylil 20271’in ortasindan itibaren ikinci doz as1 kapsayicilik hizi ile haftalik Covid-19 insidansi
beraber degerlendirilmistir. ikinci doz Covid-19 as1 kapsayicilik hizi ile haftalik insidans arasinda
istatistiksel olarak anlamh (p<0.05) pozitif yonlii orta diizeyde bir korelasyon tespit edilmistir
(Sekil 3). Bu sonug 2. doz as1 kapsayicilik hizlarinin yiiksek oldugu illerde insidansin da yiiksek
oldugunu gostermektedir. Bu degerlendirmede Dogu ve Giineydogu Bolgesi illerinde 2. doz as1
kapsayicilik hizlarinin disiik olmasina karsin Covid-19 insidansinin da diisiik olmasi yeterince
aciklanamamistir. Dogu ve Giineydogu Bolgesi illerinde gercekten Covid-19 insidansi daha mi
diisiiktir ya da bu bolgede vakalar yeterince tespit edilememekte midir, eldeki veri lizerinden
degerlendirilememektedir.
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Sekil 3. illerde Covid-19 ikinci doz as1 kapsayicilik hizi ile Covid-19 insidansi arasindaki
korelasyon katsayisinin haftalara gore degisimi grafigi.
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Karadeniz, Marmara bolgelerinde Eyliil-Ekim-Kasim aylarinda 18 yas {istii 2. Doz asilama oranlari
artarken insidansin arttig1 gézlenmektedir. (Sekil 4-5) Ayni zaman araliginda Glineydogu Anadolu
bolgesinde asilanma oranlari diger bolgelere gore daha diisiik iken hastalik insidansin da diistigii
gozlenmistir. (Sekil 10) Bu durum Giineydogu Anadolu bolgesi i¢in salgin egrisinin dogal seyri
nedeniyle olabilecegi diisiiniilebilir. Onceki aylarda artan hastalik insidans artislar1 sonrasinda bu
bolge icin siirti bagisiklig1 gelismis olabilecegi diisiiniilebilir. Bunun disinda 6zellikle 6-12 Kasim
2021 ile 13-19 Kasim 2021 arasinda insidansin yaklasik 4 kata ¢ikmasi bolgede gecmis
donemlerde hastalik tanis1 koymayla alakali sorunlarin olma olasiligini diisiindiirebilir.

Ocak 2022 tiim boélgeler genelinde asilama oranlarinin artmasina ragmen Covid-19 insidansinda
artis goriilmiistiir. (Sekil 4-10) Asi oranlarinin kiimiilatif olarak yayinlanmasindan ve verilen
veriler 18 yas uistii niifusa ait oldugundan dolay1 asilanma oranlari verilen oranlarin ¢ok altinda
kalmaktadir. Bu nedenle Ocak-Subat 2022 tarihleri arasindaki Covid-19 insidans artisinin Covid-
19 asilarinin etkinliginin diistik oldugu seklinde yorumlamak dogru bir yaklasim olmayabilir.
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Sekil 4. Haftalara gére Marmara Bolgesi ortalama Covid-19 haftalik insidans

(%000) ve bolgeye gore ortalama en az 2 doz as1 olmus 18 yas iistii niifus (%) grafigi.
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Sekil 5. Haftalara gore Karadeniz Bolgesi ortalama Covid-19 haftalik insidans

(%000) ve bolgeye gore ortalama en az 2 doz as1 olmus 18 yas tistii niifus (%) grafigi.
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Sekil 6. Haftalara gore Ege Bolgesi ortalama Covid-19 haftalik insidans (%000)

ve bolgeye gore ortalama en az 2 doz asi olmus 18 yas iistii niifus (%) grafigi.
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B insidans

Sekil 7. Haftalara gore I¢ Anadolu Bolgesi ortalama Covid-19 haftalik insidans (%000)

ve bolgeye gore ortalama en az 2 doz as1 olmus 18 yas iistii niifus (%) grafigi.
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B insidans

Sekil 8. Haftalara gore Dogu Anadolu Bolgesi ortalama Covid-19 haftalik insidans

(%000) ve bolgeye gore ortalama en az 2 doz as1 olmus 18 yas tistii niifus (%) grafigi.
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Sekil 9. Haftalara gore Akdeniz Bolgesi ortalama Covid-19 haftalik insidans (%000)

ve bolgeye gore ortalama en az 2 doz as1 olmus 18 yas tistii niifus (%) grafigi
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Sekil 10. Haftalara gore Glineydogu Anadolu Bolgesi ortalama Covid-19 haftalik insidans
(%o000) ve bolgeye gore ortalama en az 2 doz as1 olmus 18 yas listii niifus (%) grafigi

5. COVID-19’a Kars1 Asillanmada Esitsizlik

Ulkemizde 14 Ocak 2021’de baslayan CoronaVac asilamasina ek olarak, as1 tedarigi sorunlarinin
giderilmesinin ardindan Pfizer Biontech asilamasi da yapilmistir. Saghk Bakanligi'min iller
diizeyinde as1 yapilan kisi sayisini anlik olarak kamuoyuna agiklamasi 25 Agustos 2021’de; saatlik
olarak aciklamasi ise 13 Eylil 2021’de son bulmustur. 13.09.2021 tarihi itibariyle Saghk
Bakanliginca iller diizeyinde yalnizca giinliik olarak en az iki doz olmus 18 yas ve {lizeri niifusun
asilanma orani agiklanmistir. Esitsizlik hesaplamalar1 TURCOVID19 sitesinden derlenen veriler
(3) tizerinden yapilmistir. Bu baglamda 02.04.2022 tarihinde COVID-19’a kars1 2.Doz asilanmaya
iliskin bélgeler (IBBS Diizey 1) ve %20’lik dilimler halinde iller (quintile) diizeyinde
gerceklestirilen degerlendirmede:
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Bati Marmara Bolgesi'nin 2. Doz COVID-19 asisi ile asilanma orani %69; Giineydogu Anadolu
Bolgesi’'nin %42’dir. Tiirkiye ortalamasi ise %63’tiir.

En koti durumdaki Giineydogu Anadolu ile en iyi durumdaki Bati Marmara Bolgesi
karsilastirildiginda aradaki farkin 1.6 kat oldugu ve Tiirkiye genelinin 2. doz COVID-19 asisi ile
asilanma oraninin Bati Marmara Bolgesi diizeyine erismesi durumunda, asilanmamis olanlarin
%16,2’sinin asilanabilecek oldugu (asilanmamis 100 kisiden 16’sinin daha asilanabilecegi)
belirlenmistir. IBBS Diizey 1’e Gore 02.04.2022 itibariyla Saglik Bakanligi Hedef Grubunun COVID-
19’a Kars1 2. doz Asilanma Oraninin dagilimi grafigi ve Tiirkiye haritasi iizerindeki yerlesimi Sekil
11 ve 12’de verilmistir.
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Sekil 11. IBBS Diizey 1’e Gére 02.04.2022 itibariyla Saglik Bakanligi Hedef Grubunun COVID-19’a
Kars1 2. Doz Asilanma Orani
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Sekil 12. iBBS Diizey 1’e Gére 02.04.2022 itibariyla Saghk Bakanhig Hedef Grubunun COVID-19
2. Doz Asilamasinda En lyi ve En Kotii Durumdaki Bolgelerin Dagilimi
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02.04.2022 tarihi itibariyle tilkemizde COVID-19’a karsi1 2. Doz asilanmasina iliskin iller diizeyinde
gerceklestirilen degerlendirmede: en iyi durumdaki ilin %71,9 asilanma orani ile Kirklareli; en
koti durumda olan ilin ise %34,9 asilanma orani ile Sanliurfa oldugu saptanmistir.

Ulkemizde COVID-19’a kars 2. doz agilamaya iligkin en iyi %20’lik dilimdeki illerin asilanma oram
(100 kisiden 67 ve daha fazlasinin COVID-19 asisi oldugu illerimiz), en kotii %20’1ik dilimdeki
illerin (100 kisiden 52 ve daha azinin COVID-19 asisi oldugu illerimiz) 1.6 katidir. Eger Tiirkiye
genelinin COVID-19’a kars1 2. doz ile asilanma orani en iyi %20’lik dilim diizeyine erisseydi,
asilanmamis olanlarin %16,2’sinin (asilanmamis 100 kisiden 16’sinin daha asilanabilecegi) ek
olarak asilanabilecegi belirlenmistir (Sekil 13).
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Sekil 13. 02.04.2022 Itibariyla Saghk Bakanligi Hedef Grubunun COVID-19 2. Doz Asilamasinda
En lyi ve En Kétii %20’lik Dilimdeki illerin Dagilimi

6. Saghk Bakanhginin Bilgi Paylasim ve infodemi

Pandeminin basinda beri Saglik Bakanlig1 salginin genel durumu, bagisiklama ile ilgili verilerin
raporlanmasi ve kamuoyuyla paylasimi seffaf olmamistir. Halk Sagligi Uzmanlar1 Dernegi
raporlar1 ile TTB aciklamalar1 salginin basindan bu yana goz ardi edilmistir. Tirkiye'de
sirdiiriilen pandemi yonetim uygulamalari, Diinya Saghk Orgiitiiniin 6nerdigi tutumu
sergilemekten uzaktir. DSO’niin paylasim énerileri olarak yapilan asi cesit sayis, iller ve ilgelerde
yapilan her doz icin asilama oranlari, cinsiyete-yasa gore asilama oranlari..vb Uzmanlik
Dernekleri ve TTB tarafindan talep edilmesine ragmen asilama ile alakal bir¢ok veri halen Saghk
Bakanlig1 tarafindan paylasilmamaktadir. Kisith bilgi paylasimi sonucunda halk sagligi icin gerekli
onlemler planlanamamakta ve iilkeler arasinda bir karsilastirma yapilmasina engel olmaktadir.
HASUDER'nin 10 Agustos 2021'de yaymnladigi “COVID-19 pandemisinde giincel durum ve
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bagisiklama” degerlendirmesinde; “Kamuyla paylasilan hastalanma ve asilama bilgisi yetersizdir.
Diinya Saglik Orgiitii'niin 6nerdigi veri setinden ve karar alma, asilamaya giiven saglamaya katki
potansiyelinden cok uzaktir. Bu haliyle belirsizligi ve tereddiidii beslemektedir. Bu tutumdan
hemen vazgec¢ilmeli, toplanan veriler kanita dayali politika olusturma ve as1 tereddiidiinii
onlemede kullanilmalidir.” agiklamasi yapilmistir.!

Tablo 3. Asilanma istegi olusturma ve toplumla iletisim hakkinda DSO énerileri ve Tiirkiye’de
durum

DSO Onerisi Tiirkiye’de Durum

COVID 19 asilarina karsi Gliven ve kabul, | COVID 19 asilarina karsi giiven ve kabulii
toplum katilimi, farkindalik/ asilanma | saglama ve gelistirmeye yonelik etkin bir
istegi yaratmak stratejileri belirlenmis ve | strateji izlenmedi

isler durumda olmalidir.
Toplum algisim ve infodemiyi takip | Infodemi kimi zaman seffaf olmayisla, kimi
mekanizmasi kurulmus ve isler olmalidir. | zaman da eksik- yetersiz bilgi paylasimiyla
beslendi.

7. Asinin Degerinde Doniisiim

Pandemi siirecinde asilar ve bagisiklama hizmetlerinin degeri, yanit verilmeyen, kimi zaman
belirsizlikle beslenen infodemiyle son ytlizyilldaki kazanimlar acisindan gerileme yasamaktadir.
Onlemlerin kaldirilmasi ve yalnizca asiya indirgenen pandemi miicadelesiyle asilar ve bagisiklama
hizmetlerinde yasanan deger kaybinin asi ile 6nlenebilir ¢ocuk hastalilar1 basta olmak iizere,
bulasici hastaliklarla savasimda daha biiyiik kayiplara yol agmasi 6nlenmelidir.

Oneriler

e COVID-19 asilamasinda;
o Asicesitliligi, varyantlara etki diizeyi gozetilerek, arttirilmalidir
o DSO énerilerine uyumla, SB Bagisiklama Danigsma Kurulunun, toplum ve
temsilcilerinin stire¢ yonetimine katilimi ile COVID-19 asilamasi yeniden
canlandirilmahdir
e Veri paylasimyi, bilgi paylasimi, gelecege hazirlanmak
o Sirveyans verileri sekonder analize olanak verecek bigimde paylasilmalidir
o Sirveyans verilerinden iiretilen bilgiler usuliiyle kamuoyuyla paylasiimalidir
e En kisa siirede Turkovac ile ilgili bilimsel yayinlar yapilmalidir
e Bagisiklama hizmetlerinde politik istek ve kararhlik aciklikla ifade edilip geregi
yapilmalidir

Kaynaklar

1. Ulkelerin COVID-19 Asilamasina Baslamak i¢cin Hazirliklar1 Degerlendirme Formu
https://korona.hasuder.org.tr/ulkelerin-covid-19-asilamasina-baslamak-icin-
hazirliklari-degerlendirme-formu/, Erisim: 04.04.2022

2. COVID-19 vaccine efficacy summary | Institute for Health Metrics and Evaluation
(healthdata.org) https://www.healthdata.org/covid/covid-19-vaccine-efficacy-
summary, Erisim: 04.04.2022

3. Ucar Aveark. (2020). Tiirkiye’de COVID-19 Pandemisinin Monitérizasyonu i¢in
Interaktif ve Gercek Zamanh Bir Web Uygulamasi: TURCOVID19 . Anadolu Klin. 2020;
25(Special Issue on COVID 19): 154-155. doi: 10.21673 /anadoluklin.726347, Erisim:
04.04.2022
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D- DUNYA SAGLIK ORGUTUNUN COVID-19 PANDEMIiSiNiN KONTROL VE
ONLENMESINDE ONERILERI

Dr.0gr.Uyesi Melike Yavuz

Bahgesehir Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Sagligi AD

1. Halka Yénelik
Ramazan boyunca saglikli kalin!

Ramazan ayinda orug tutmaya bagh olarak fiziksel durumlar ve bu aya 6zgii gelenekler nedeniyle
sosyal etkilesimler degisimler olur. Bu durum ozellikle devam eden COVID-19 pandemisi
sirasinda saglik agisindan ¢esitli riskler barindirir. Toplu iftarlar, teravih namazlari gibi kapali ve
kalabalik ortamlardaki bulusmalar COVID-19’un yayilmasini kolaylastirir.

Diinya Saglk Orgiitii, ti¢iincii kez pandeminin gélgesinde gecen Ramazan’da, saghkli kalmak adina
hazirladigl oOnerileri bir kampanya ile yayginlastirmaya c¢alismaktadir. “Ramazan boyunca
saglikl kalin” sloganiyla yiiriitiillen kampanya cercevesinde DSO topluma séyle seslenmektedir:

Ramazan boyunca saglikla oru¢ tutmak igin;

o DENGELI BESLENIN ve YETERLI SU icin!
e Sigara ve tiitiin tirtinlerinden UZAK DURUN!
o FiZIKSEL AKTIVITE i¢in vakit ayirin!

Ruh sagligimiza iyi gelecek bulusmalarin kabusa dénlismemesi igin;

e Kapali ve kalabalik alanlardan KACININ!

e Kapal alanlarda MESAFENIZI KORUYUN!

e Bulundugunuz ortamlari iyi HAVALANDIRIN!

¢ Kendinizi ve sevdiklerinizi korumak i¢cin ASILANIN!

2. Saglik Yoneticileri ve Uzmanlarina Yonelik

Omicron baglaminda giincellenen temash takibi ve karantina rehberi

Omicron varyantinin ortaya ¢ikmasiyla birlikte artan vaka sayilari nedeniyle bir¢ok filke,
pandemiyle miicadelenin bir pargasi olan temash takibini etkin bir sekilde yiirtitmek icin halk
saghigl sistemi kapasitelerini asmistir. Karantina gereken temaslilarin artan sayisi, saglk
hizmetleri de dahil olmak iizere temel toplumsal hizmetlerin kesintiye ugramasina yol acma
riskini de beraberinde getirdi.

Diinya Saghk Orgiitii, tiim bu zorluklar ve geg¢misteki hem enfeksiyon hem de asilamadan
kaynaklanan artan bagisiklik seviyelerini géz 6niine alarak, 17 Subat 2022'de Omicron varyanti
baglaminda temash takibi ve karantina i¢in giincellenmis gecici rehberini yayimladi.

Giincel rehber, vaka sayilari tilkenin yanit verme kapasitesini astiginda tiim bulasma zincirlerini
kirmaya ¢alismak yerine enfeksiyondan kaynaklanan morbidite ve mortaliteyi azaltmaya
odaklanan risk temelli bir yaklasim 6nermektedir. Bu yaklasim daha fazla bulasma riski tasir,
ancak yiiksek vaka durumunda ve temel hizmetlerin kesintiye ugramasi géz oniine alindiginda,
bunu yapmanin faydalari risklerden daha agir basabilir.
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Giincel rehberde yeni neler var?

1. Temash takibinde onceliklendirme

Halk saglig1 hizmeti kapasitesinin asir1 ytiklendigi ve temel toplumsal hizmetlerin
kesilmesi riskinin bulundugu durumlarda, temash takibinde 6nceligin yiiksek
riskli temaslilara verilmesi 6nerilmektedir.

Bunlar; temastan sonra hasta olma olasili1 en yiiksek olanlar, bakimevi ¢alisanlari
gibi hastalandiginda viriist hassas kisilere bulastirma riski olanlar, ¢oklu kronik
saglik sorunlari olanlar, yasllar, asisiz veya yetersiz asili bireylerdir.

2. Karantina siirelerinde kisalma

Yedinci glinde negatif PCR testi veya antijen testi olmasi kosuluyla karantina
stresinin 14 giinden 7 giine indirilmesi dnerilmektedir. Eger test kapasitesi asiri
yuklenmisse, temas sonrasi belirti olmamasi kosuluyla karantina siiresi 10 giine
indirilebilir.

Karantina siiresi kisaltilan temaslilar 14 gline kadar semptom takibi, dogru sekilde
maske kullanimi1 ve 06zellikle hassas kisilerden uzak durmalari konusunda
uyarilmalidir.

3. Asil1 ve daha 6nce enfekte olmus Kisilerin takibi

Kaynaklar:

Mevcut bilgiler 1s181nda Omicron varyanti ile enfeksiyon olasiligl, birincil seri veya
destekleyici asilamadan veya enfeksiyonu gecirdikten sonraki 90 giin icinde azalir.
Bu nedenle, son 90 giin icinde asilanmis ve hastaligl gecirmis olan temasllar,
temasl takibi icin daha diisiik 6ncelikli olarak kabul edilebilir ve daha kisa siireli
bir karantinaya tabi tutulabilir.

1. WHO. 2022, Stay healthy during Ramadan, Erisim tarihi: 29 Mart 2022.

http:

www.emro.who.int/noncommunicable-diseases/campaigns/stav-healthy-

during-ramadan.html
2. WHO. 2022, Contact tracing and quarantine in the context of the Omicron SARS-CoV-2

variant: interim guldance Erlslm tarihi: 29 Mart 2022.

quarantlne -Omicron-variant-2022.1
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E- ULKEMIZDE COVID-19 PANDEMIiSINDE KONTROLU iCIN YAPILANLAR VE
YAPILMASI GEREKENLER

Prof.Dr. Raika Durusoy
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghg AD

Yasanan biiyiik omikron dalgasinin ardindan giinliik olgu sayilarinin azalmasiyla 3 Mart 2022
tarihinde icisleri bakanlig) genelgesi ile (1):

® Acik alanlar ile sosyal mesafenin uygulanabildigi ve uygun havalandirma kosullarinin
bulundugu kapali yerlerde maske kullanma zorunlulugu kaldirilmistir,

® Okul, hastane, sinema, tiyatro gibi kisiler arasinda gerekli sosyal mesafenin saglanamadig
kapali yerler ile otobiis, minibiis, servis, tren, metro, vapur, ucak gibi her tiirli toplu ulasim
araclarinda maske kullanma zorunluluguna devam edilmektedir,

@® AVM, tiyatro, hali saha gibi belirli alanlara girecek veya otoblis, tren, ugak gibi toplu ulasim
araclarini kullanacak kisilerin HES kodu sorgulanmamasi kararlastirilmis, ucak éncesi
PCR testi gerekliligi kaldirilmistir.

Sekil 1’de Tiirkiye’'nin Diinya Saghk Orgiitiine (DSO) bildirdigi giinliik yeni olgu sayilarindan
DSO’niin ¢izdigi salgin egrisi (gri, sag eksen, giinlilk maks. 111 bin) (1) ile, batidaki bir ilimizde
ticlincii basamak bir hastanede tespit edilen giinliik yeni olgu sayilarindan cizilen salgin egrisinin
(kirmizi, sol eksen, giinliik maks.530) 15 Aralik 2020-31 Temmuz 2021 dénemi ortiistiiriilerek
orantilandirilmis hali. Boylece diger donemlerde Tiirkiye’'de giinliik sayilarin ne kadar daha fazla
olabilecegi, kirmiz1 egrinin sag eksende c¢iktig1 diizeylere bakarak kabaca tahmin edilebilir,
ornegin Kasim 2020’de giinliik 80-100 bine veya Subat 2022’de 300 binlere varmis olabilecegi,
seklinde. Hastanede giinliik yeni olgularin haftanin giinlerine gore periyodik inis-¢ikislar
gostermesi ve taniya erisimde llke geneline gore avantajli olunma olasiligi géz oOniinde
bulundurularak temkinli tahminlerde bulunulmustur. Tahmini egri, gecerlilik a¢isindan farkh
varyant ve as1 kapsayicilik donemlerinde Tiirkiye i¢in tahmin edilen fazladan 6liim pikleriyle de
tutarh goriinmektedir (2) ve Fransa gibi verisini acik bicimde paylasan iilkelerdeki omikron
pikiyle de tutarh goziikmektedir (3).
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Tirkiye’nin DSO’ye bildirdigi glinliik yeni olgu sayilari

[l Biyik bir il merkezinde bir tG¢glincii basamak hastanenin
15 Aralik 2020-31 Temmuz 2021 dénemi giinliik yeni olgu sayilari Tiirkiye
egrisiyle kesistirildiginde kalan donemler igin Turkiye glinliik yeni olgu sayi
tahminleri
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Sekil 1. Tiirkiye’'nin Diinya Saghk Orgiitiine (DSO) bildirdigi giinliik yeni olgu sayilarindan
DSO’niin cizdigi salgin egrisi (gri, sag eksende giinliik maks.111 bin) (4) ile, batidaki bir ilimizde
tictincii basamak bir hastanede tespit edilen giinltik yeni olgu sayilarindan ¢izilen salgin egrisinin
(kirmizi, sol eksen, giinliik maks.530) 15 Aralik 2020-31 Temmuz 2021 donemi ortiistiiriilerek
orantilandirilmis hali.

Giinliik olgu sayilarinin azaldigi bu donemde alinabilecek ek 6nlemler:

1. Saglik sisteminin yanit kapasitesinin asildig1 omikron pikinde temasl takibi kapsamindan
cikarilan asililarda bu takibe yeniden baslanmasi ve hem asili hem asisiz ytliksek riskli
temaslhlarin (6rnegin pozitif vakayla ayni evde yasayanlar) karantinaya alinmasi ve test
edildikten sonra karantinalarinin sonlandirilmasi. Béylece bulas daha da azalacaktir ve
olas1 yeni bir varyantin hizla yayilmasi 6nlenebilecektir.

2. Asisizlarin asilanmasi, eksik asililarin asilarinin tamamlanmasi, risk grubundakilerin
tiimiiniin tam asili olmasi énemlidir.

Olast yeni bir varyantin yayginlasmasi durumunda toplumda yayilmasini azaltmak icin
uygulanmasinda yarar olan ve Avrupa’da omikron dalgasi sirasinda alinan ek énlemler:

1. Bulasma riskinin arttig1 kafe-restoran gibi maske indirilen mekanlara giriste asi
kontroliiniin yapilmasi, bunun i¢in HES koduna asi durumunun eklenmesi. Rastgele
yapilacak kontrollerde asisiz miisteri tespit edilmesi durumunda kisi basina caydirici bir
cezanin uygulanmasi (Avrupa’da 1500 Avro), bodylece isletmelerin bu kontrolii
sahiplenmesinin saglanmasi ve asisizlarla eksik asililarin tam agilanmaya motive edilmesi
saglanabilir.
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Isyerleri ve toplu tasimada bulas riskini azaltmak icin uzaktan cahsabilecek Kisilerin
evden ¢alismalarinin saglanmasi.

Hizli antijen testinin yayginlastirilmasi ve pozitif sonuglarin kaydinin yapilabilmesi (saglik
ocaklar1 veya eczaneler aracilifiyla olabilir).

Bu onlemler ve gilinliik olgu sayilarinin dogru bicimde agiklanmasiyla olas1 yeni bir dalgada
tilkemizin kirmizi listeye alinmasi da dnlenebilecektir.

Kaynaklar
1. TC icisleri Bakanhg. https://www.icisleri.gov.tr/81-il-valiligine-pcr-testi-ve-hes-
koduna-iliskin-genelge-gonderildi, erisim tarihi 2 Nisan 2022
2. Gilicli Yaman. Salgin doneminde oOnceki yillara gore fazladan yasanan oOliimler.
https: //twitter.com/GucluYaman /status/1509959147449729027 /photo/1, erisim
tarihi 4 Nisan 2022
3. Worldometers. Fransa Koronavirts sayilari.

https://www.worldometers.info/coronavirus/country/france/, erisim tarihi 4 Nisan
2022

DSO. Tiirkiye COVID-19 iilke verileri. https://covid19.who.int/region/euro/country/tr, erisim

tarihi 1 Nisan 2022
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F- TOPLUM VE SAGLIK YONETICILERINE YONELIK ONERILER
Prof.Dr. C. Tayyar Sasmaz!, Prof.Dr. Tugrul Erbaydar2
1Mersin Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghgi AD
2Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Halk Saghigi AD

Topluma Yénelik Oneriler

29 Aralik 2019 yilinda baslayan ve 11 Mart 2020 tarihinde Pandemi olarak ilan edilen
Covid-19 pandemisi hala devam etmektedir.
Hastaliktan hem kendimizi hem de g¢evremizdeki insanlar1 korumak i¢in bastan beri
1srarla 6nerilen 6nlemlere uyulmaya devam edilmesi;
o Kapali ve kalabalik alanlardan uzak durulmasi
o Kapali ve kalabalik alanlara girilecekse olabildigince kisa stire kalinmasi ve maske
kullanilmasi
Kapali alanlarin havalandirilmasi
Kisisel hijyenimize dikkat edilmesi
Semptomu olanlarla (6ksiirtik, hapsirik, vb) temastan kaginilmasi
Viicut direncimizi yliksek tutmak icin saglikli beslenme, acik alanda egzersiz ve
uyku kalitesine 6zen gosterilmesi, asiri fiziksel ve ruhsal stresten uzak durulmasi,
basta sigara olmak iizere bagimlilik yapici maddelerden uzak durulmasi
o Halihazirda kullanilmakta olan Covid-19 asilarinin yapilmasi, ek doz o6nerilen
gruplarda (6zellikle 65 yas lizeri ve/veya kronik hastalig1 olanlarda) ek dozlarin
yapilmasi

O O O O

Saglik Yoneticilerine Yénelik Oneriler

Covid-19 pandemisi son aylarda hem diinyada hem de iilkemizde vaka sayilari azalmakla
beraber, hala Pandeminin devam ettigi gercegi ve pandeminin tekrar yeni varyantlar
treterek artis trendine girebilecegi gozardi edilmemesi,

Ulkemizde pandeminin seyrinin epidemiyolojik olarak degerlendirilebilmesi icin ilgili
uzmanlik dernekleri ve akademisyenlerle veri paylasiminin yapilmasi,

Vakalarin erken tespiti i¢in hizli antijen testlerinin kullanilmasinin yayginlastirilmasi,
Asili ve asisizlarda temash takibinde, 6zellikle riskli gruplarin 6nceliklendirilerek, temash
takibinin yapilmasi,

As1 yaptirmayanlarin asilanmasi i¢in gerekli yasal mevzuatin yapilmasi,

As1 yaptirmayanlarin asilanmasi, ek asi dnerilenlerin asilarim1 yaptirmasi, asiya talebin
artirilmasi i¢in bir Bagisiklama Kampanyasi yiirtittilmesi,

Kapali alanlarda bulas zincirinin kirilabilmesi i¢in belirlenen kisi sayisindan fazla kisinin
mekanlara alinmamasi

Kapali mekanlarda bulas zincirinin kirilmasi icin asi yaptirmayanlarin bu alanlara
alinmamasi, bunun uygulanalabilirligini saglamak icin caydirict para cezalarinin
getirilmesi,

Kamu ya da 6zelde uzaktan ¢alisma imkani olan isyerlerinde uzaktan ¢alismaya devam
edilmesi,

Pandemi yOnetimine meslek orgiitleri, uzmanlik dernekleri ve akademisyenlerin dahil
edilmesi,

Oniimiizdeki siireg icin tiim planlarin en iyi senaryoya gére yapilmasi yerine orta ve kotii
durum senaryolarina (orta senaryo: yeni ve asilara ve dogal kazanilmis bagisikliga direngli
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varyantlarin ¢ikmasi; kotii senaryo: yeni ve direngli varyantlarin daha agir hastalik yapan
ve yiiksek 6liim oranina yol agan varyantlar olmasi) goére hazirlik planlarinin yapilmasi

e Pandemi sonrasi donem igin siirveyans verilerine dayali yapilan ve yapilamayanlarla
biitlin stireci icine alan bir rapor hazirligina baslanmas;,

onerilir.
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