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PANDEMi SURECINDE ULUSLARARASI SAGLIK ILETiSiMi: DUNYA
SAGLIK ORGUTU (DSO) ILETISIM STRATEJILERININ ULUSAL
SAGLIK POLITIKALARI UZERINDEKI ETKILERI

Hakan Akin'
Basak Akar?
OZET

Cin'in Wuhan kentinde 2019 yilinin son haftalarinda ortaya c¢ikan ve kisa bir sire icinde
pandemi halini alan yeni corona virlisi (COVID-19) salgini, 2020 yili sonu itibariyla 1 milyon
800 bin &lim, toplam 81 milyona yaklasan onaylanmis vaka sayisina ulasmis durumdadir.
Pandemi ile birlikte insanlarin, sanitasyon, beslenme, barinma, egitim, aligverig gibi temel
yasam bicimlerinde radikal degisimler yaganmaktadir. Ayrica issizlik, ekonomik durgunluk ve
saglik sistemlerinin surdurdlebilirligi oncelikli kamusal gundem olmay! surdurmektedir.
Pandeminin uluslararasi krize donismemesi i¢in ulusal ve uluslararasi dizeyde karsilikli is
birligi blyiik dnem arz etmektedir. Diinya Saglik Orgiti’nin (DSO) pandemi ilan ettigi 11 Mart
2020 tarihli agiklamada, pandemi sadece bir halk saghgi krizi degil, tim sektorlere dokunacak
bir kriz olarak nitelendirilmistir. DSO’niin pandemi siirecinde ulusal saglik politikalarina yénelik
tavsiye kararlari goriilmektedir. Calismanin amaci DSO tarafindan pandemi siirecinde hangi
tur iletisim stratejilerinin izlenildigini ve bu iletisim bigimlerinin ulusal saglik politikalar Gzerinde
ne gibi etkileri oldugunu incelemektir. Calismada DSO birincil veri kaynaklarina dayali
analizler, literatiir taramasi ve kuramsal inceleme yontemi tercih edilmistir. Calismada DSO
tarafindan ulus devlet saglik sistemlerine yonelik hazirlanan risk iletisim belgeleri ile pandemi
surecinde paylagilan bilgilerin kategorik sikh@i, aylara gore dagihimlari, ulus devletlerin
doénemsel olarak karsilastirmali pandemi hazirlik durumlari ve performans durumlarina iligkin
veriler incelenmistir. S6z konusu veriler diflizyon teorisi ve risk iletisimi kavramlari
cercevesinde yorumlanmistir. Sonug olarak DSO tarafindan gelistirilen risk iletisim
stratejilerinin, ulus devlet saglik sistemlerinin pandemiye kargi hazirhk durumlarinin
gelistirilmesinde etkili oldugu anlagiimaktadir. Ulkelerin bu siiregte hazirlik diizeylerinin anlamli
bir sekilde arttigi gézlenmistir. Her ne kadar DSO’niin bu artista etkisinin ne kadar olduguna
yonelik kesin veriler sinirli olsa da, DSO raporlarinin tilkelerin pandemiyle miicadelede yeterlik
duzeyleri konusunda gindem olusturabildigi, politika yapicilara énculik ettigi ve ulusal ve
uluslararasi diizeyde liderlik ettigi diisiinilmektedir. DSO’niin pandemi yénetiminde katalizér
rol oynadigi, bilimsel bilgilerin uluslararasi paylagsimini kolaylastirirken, elde edilen bulgulari
rapor haline getirmesi ve iyi uygulamalar ile ulus devlet saglik sistemlerinin giglendiriimesinde
etkili oldugu anlagiimaktadir.
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INTERNATIONAL HEALTH COMMUNICATION DURING THE
PANDEMIC PROCESS: THE EFFECTS OF THE WORLD HEALTH
ORGANIZATION (WHO) COMMUNICATION STRATEGIES ON
NATIONAL HEALTH POLICIES

ABSTRACT

The new corona virus (COVID-19) epidemic, which emerged in the last weeks of 2019 in
Wuhan, China and became a pandemic in a short time, has reached 1 million 800 thousand
deaths and a total of 81 million confirmed cases as of the end of 2020. With the pandemic,
there are radical changes in people's basic lifestyles such as sanitation, nutrition, housing,
education and shopping. In addition, unemployment, economic recession and the sustainability
of health systems continue to be the primary public agenda. Mutual cooperation at national
and international level is of great importance so that the pandemic does not turn into an
international crisis. In the statement dated March 11, 2020, which the World Health
Organization (WHO) declared a pandemic, the pandemic was not only described as a public
health crisis, but as a crisis that would touch all sectors. WHO's recommendations for national
health policies are seen during the pandemic process. The aim of the study is to examine what
kind of communication strategies are followed by WHO during the pandemic process and what
effects these forms of communication have on national health policies. In the study, analyzes
based on WHO primary data sources, literature review and theoretical review method were
preferred. In the study, the risk communication documents prepared by WHO for nation-state
health systems and the categorical frequency of the information shared during the pandemic
process, their distribution by months, the periodic comparative pandemic preparedness and
performance status of nation states were examined. These data have been interpreted within
the framework of diffusion theory and risk communication concepts. As a result, it is understood
that risk communication strategies developed by WHO are effective in improving the
preparedness of nation-state health systems against pandemics. It was observed that the level
of preparedness of the countries increased significantly in this process. Although the precise
data on the impact of WHO on this increase are limited, it is thought that WHO reports can set
the agenda on the level of competence of countries in combating the pandemic, lead policy
makers and lead at national and international level. It is understood that WHO plays a catalytic
role in the management of the pandemic, facilitating the international sharing of scientific
information, reporting the findings and strengthening the nation-state health systems with good
practices.

Keywords: Globalization, Pandemic, COVID-19, Health Policy, World Health Organization,
International Organizations, Risk Communication

GiRIS

Pandemiyle mucadelede kiresel olgekte topyekin bir micadele olmaksizin, COVID-19
virisuine karsi mutlak bir basari saglanamayacagi anlasiimistir. Bu gergevede basta Cin olmak
uzere Ozellikle uzak dogu Ulkelerinde kolektif micadele eylemlerinin virisin yayilimini
azaltmada gosterdigi basari kayda degerdir. Bu haliyle pandemi ile micadelede uluslararasi
duzeyde ¢ok boyutlu saglik iletisim stratejilerinin olusturularak, slrece kamu, 6zel sektor, sivil
toplum, birey dizeyinde Uzere tum bilesenlerin dahil edilmesi gerektigi kanisindayiz. Bu
baglamda daha pandemi ilanindan énce Diinya Saglik Orgitii (DSO) tarafindan belirli stratejik
iletisim mekanizmalarinin uygulanmaya baslanmasi ve pandemi ilani ile birlikte bu iletisim
mekanizmalari yoluyla ulusal saglik sistemlerine yodnelik yapilan bildirimler arastiriimasi
gereken olgular oldugu kanisindayiz. Calismada pandemi slrecinde hangi iletisim
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stratejilerinin izlenildigi ve bu iletisim mekanizmalarinin ulusal saghk sistemleri ve politika
yapim suregleri Uzerindeki etkileri incelenmektedir. Calismada bilgi difiizyonu teorisinden
hareketle DSO’niin risk iletisimi stratejileri ile bu stratejilerin ulusal saglik sistemleri (izerindeki
etkililigi tartisiimaktadir.

DSO, pandemi siiresince COVID-19 ile ilgili bilginin yayiiminda merkez bir diigim (Hubble)
roli Gstlenmigtir. Pandemi silrecinde uluslararasi dizeyde sadece bilimsel bilgileri toplama ile
sinirll kalmamig, ayni zamanda bu bilimsel bilgilere tim Ulkelerden agik erisim imkani
saglayarak en kisa sirede etkin stratejilerin olusturulmasina katkida bulunmustur. Bu
bakimdan DSO’niin pandemi sirecinde bilgi toplulugu (epistemic community) niteligine
birlindiguni sdylemek mimkindir®. Bunu da risk iletisimi stratejileri ile gergeklestirmeyi
hedeflemistir. Bu stratejilerin ulusal saglik politikalarina iki yonden etki ettigi goéralmustur.
Bunlar bilgi difizyonunun saglanmasi ve karar sireglerinin hizlanmasi igin izlenebilecek
strateji dnerileri, ikincisi yaptirim ortaya koyabilen tavsiye kararlarinin olusturulmasidir.

Bu calismanin problemini, s6z konusu yoénlendirmenin ulusal sadlik politikalari bakimindan
etkililigi ve gecerliliginin betimsel bicimde degerlendiriimesi olusturur. Pandemi gibi kuresel
boyutta ve pek cok sektorl ayni anda olumsuz etkileyen bir acil halk saghgi sorununda
uluslararasi saglik iletisiminde ve ulusal saglik politikalarinda DSO’niin uluslararasi érgt
olarak kullanageldigi iletisim stratejileri ile bu stratejilerin ulusal saglik sistemi Uzerindeki
etkisini agiklamasi bakimindan énemlidir. Bu noktadan hareketle bu calisma, DSO’niin
uluslararasi bir 6rgut olarak pandemiyle micadele konusunda gelistirdigi iletisim stratejilerini
ulusal saglik politikalari Uzerindeki etkililigini degerlendirmektedir. Uluslararasi orgutlerin
oncelikli hedeflerinden biri olan kiresel is birliklerinin saglanmasi, strateji belgeleri, risk iletisimi
belgeleri, acil durum toplantisi araciligiyla gergeklestiriimektedir.

Pandeminin baslangicindan itibaren (1 Ocak 2020) DSO zaman gizelgesinin son
glincellemesini kapsayan Kasim 2020 paylasimlari ile son DSO Acil Durum Toplantisi rapor
tarihi olan 29 Ekim 2020 tarihleri arasinda DSO’niin COVID-19 kapsaminda yayinladidi temel
paylasimlar, risk iletisimi belgeleri, acil durum toplantisi raporlari g¢alismanin kapsamini
olusturmaktadir. Bu haliyle calismada, DSO’niin birinci elden ortaya koydugu, yayihmini dijital
olarak sagladigi kaynaklar Uzerinden bir kuramsal inceleme yapilmaktadir. Kuramsal
incelemenin hareket noktasi bilgi difizyonu teorisidir. Bilgi difizyonu teorisinin temelini
olusturdug@u risk iletisimi stratejileri ile bu stratejilerin ulusal saglik sistemleri ve politikalarina
yonelik etkileri tartisiimaktadir.

Calismada, kavramsal gergeve kapsaminda bilgi difiizyonu ve risk iletisimine yer verilmistir.
Klresellesme ile birlikte bicim degistiren ve daha da énem kazanan uluslararasi érgutlerin
bilginin yayilimi ve iletisim stratejisi, pandemi kapsaminda DSO odakli olarak incelenmistir.
DSO’niin yayihmini kendi web sitesi araciligiyla sagladigi mesajlarin temalarina gére sikhg
ay bazinda kategorik ve sayisal bigimde ifade edilmistir. Bu sikligin zamansal degisiminden
hareketle uluslararasi drgutin temalara verdigi dnemin pandeminin gidisatina gdére degisiklik
gosterdigi  gdzlemlenebilmektedir. DSO’niin risk iletisimi belgeleri de zamanlama, bilgi
kaynaklarinin guvenirligi, tutarlilk, dogruluk, dogrudanhk, seffaflik ve gecerlilik ilkelerine
verilen 6nem bakimindan tartigsiimistir. Ardindan bu stratejilerin ulusal saglik politikalari
tizerinde etkili olabilecek tavsiye kararlari ve risk iletisimi belgeleri yorumlanmis, DSO’niin
6lcimledigi basarim oranlari ¢cercevesinde degerlendirilmistir.

3 Epistemik topluluk, taninmis uzmanliga ve belirli bir konu alanindaki politikayla ilgili bilgilere iligkin yetkili iddialara sahip bir
profesyoneller adi olarak tanimlanabilir (https://www.britannica.com/topic/epistemic-community; Erigim: 27.12.2020)
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BiLGIi DIFUZYONU

iletisim, hem bilgilendirmek hem ikna etmek igindir. Bilgilendirmek ve ikna edebilmek igin
oncelikle yayilimi saglayacak aktoriin mesajini dogru kanallar ile dogru mecra ve alicilara
tasiyabilmek gerekir. Bunun icin mesaj iceriginin sekillenmesi ile mesajin alicisi ve ileticisi
arasinda kanallarin kurulmasini acgiklayan teorik ¢ercevenin belirlenmesine ihtiya¢ duyulur.
Diflizyon bu iletisim slreglerini agiklayan yaklasimlardan birisidir.

Diflizyon, politika yeniliklerinin zamanla belirli kanallar araciligiyla, sosyal sistemdeki Uyeler
arasindaki aktarim ve iletim sureci olarak tanimlanabilir (Akin, 2014, s.63). Bir bagka ifadeyle,
siyasal sistemler arasinda belirli bir politikanin iletisim ve nifuz vasitasiyla dolayim ve
yayilimidir (Rogers, 1986; Akin, 2014, s.63). Rogers’in (1986) bilgi difiizyonu teorisine gore bir
bilgi ya da inovasyon tanitiimak istendiginde, yenilesme, bilgi iletisim kanallari, zaman ve
sosyal sistem 6geleri dikkate alinir (Demir, 2006). Toplumsal degisim kuramlari iginde yer alan
difizyonda devletler, dis gevrelerindeki normatif diizenin alicisi konumundadir. Bu nedenle
sosyologlarin, yakin dénemde ise siyaset bilimi ve kamu ydnetimi yazininda dikkate aldigi
kuramlarin basinda gelmektedir (Akin, 2014, s.167). Bu tanimlardan hareketle pandemi
surecinde bilginin ve bu bilgiye dayal politikalarin yayilimi ve nifuzunda etkili olan iletigsim
mekanizmalarinin difiizyon niteligi tagiyip tasimadiginin incelenmesi 6nem tagimaktadir.

Bilginin difizyonu 1940’larda gelisen post-pozitivist yaklagimin bir uzantisi olarak
gelistirilmistir. Bilginin ve inovasyonun yayilimi ve kabulli agamalari, Rogers (1986) tarafindan
teorilestirilmig, ardillari tarafindan da gelistirilmistir (Akin, 2014, s.64-71). Rogers’in bilgi
difizyonu teorisine goére bir bilgi ya da yenilik (inovasyon) tanitiimak istendiginde, bu bilgi ve
yeniligin kabuliinden 6énce pek ¢ok agsamadan gecilmektedir. ilk olarak kitle iletisimi ile
haberdar olma/farkindalik saglanir. ikinci olarak da bilgi/yenilik, erken benimsemeyi
gergeklestirecek bir yenilikgi grup tarafindan kabul gérir. Uglincli asamaya gelindiginde
distnce liderleri s6z konusu bilgiyi/yeniligi kullanigli bulur, benimsemeleri igin diger fikri
takipgilerini cesaretlendirir. Nihayetinde, toplumda asil degisimi gerceklestirecek olan en son
benimseyen kitleler tarafindan bilgi/yenilik kabul gérur (Baran ve Davis, 2010). Spesifik bilgi ve
yenilikler s6z konusu oldugunda son derece pratik gdrulen bu teori, bilginin kaynagini merkeze
alirken, kitle iletisimine dagitim araci olarak, gérece sinirh bir rol tanir (Baran ve Davis, 2010).

Bilgi difiizyonu teorisi, belirli bir alanda ya da spesifik bir yenilik igin, epidemik — yayilim hizi
modellemesi temelli- uygulamalara da, kuramsal ve baglangi¢ niteligindeki strateji
degerlendirmelerine de olanak tanir. Yayilim hizi modellemesi temelli galismalar, yayilim
hizina, yayilim hizi, tanitim ve adaptasyon arasindaki zamansal farka odaklanir ve toplumsal
kosullara bagh modellemelerden hareket eder (Ferrence, 2001). Diger taraftan, bilginin
yaylliminin stratejilere iliskin olarak, farkinda olma, ilgi duyma, degerlendirme, deneme ve
benimseme asamalar ile hangi kanallarin hangi agamalarda kullanildigi bakimindan bir
degerlendirmesinin yapilmasi, pratik sorunlara egilmeyi kolaylastirir (Abbott, 1999).
Dolayisiyla, kiresellesme ve sayisallagsma ve dijitalizasyon sireclerinden de etkilenmesi
kacinilmaz olan bilgi difizyonunun, buyuk O&lgclide islevsel (fonksiyonel) bir yaklagimi
benimsedigi sdylenebilir.

Newmark difizyon arastirmalarinda difizyondan bahsedebilmek igin yenilikgi bir politikanin
mevcudiyeti, difizyonunda etkili olan iletisim mekanizmalari, difiizyona neden olan sosyal
sistem ve gerekli zaman dilimi olmak tzere dort temel boyuta vurgu yapmaktadir (2002, s.157).
Ancak burada bahsedilen yenilik¢ilik, sadece bulus niteligi tasimaz. Bagka yerlerde
kullanilagelen bir politikanin bagka bir topluluk i¢in yeni olmasi durumunda da bu durum
yenilikcilik olarak kabul edilmektedir (Newmark, 2002, s.157, aktaran Akin, 2014, s.65).
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Frederickson ve Smith (2003) ise difizyon varligini belirli varsayimlara dayandirmaktadir. Akin
(2014, s.66), calismasinda Frederickson ve Smith’in tahlillerini kriz, kitlesel medya, degerlere
uyum, meslek kuruluslari ve profesyonel kuruluslarinin  mevcudiyeti Uzerinden
siniflandirmaktadir. Oncelikle kurumsal kriz algisi yikseldikge, diflizyon olasiligi artacaktir.
Gergekten de pandemi kiresel diizeyde siyasal, toplumsal ve ekonomik sorunlari giin yiziine
cikararak kiresel kriz algisini guglendirmistir. Bu durum difizyonun agiklayicisi olabilir. Bir
diger unsur, toplumsal degerlerle uyumlu politikalarda difizyonun hizlandirici etkisinin
varligidir. Bu haliyle pandemiyle miicadele konusunda DSO tarafindan evrensel tibbi etik
degerler gozetilerek yapilan paylagimlar, pandemiyle micadeledeki difizyon slrecini
hizlandiran bir durumdur. Bir diger faktoér Ulkeler arasindaki yakinlik dizeyi ile ilgilidir. Bu
noktada kulresel dizeyde bilgi sistemleri Uzerinden olusturulan ag yapilanmasinin cografi
yakinlik-uzakhk algisini bertaraf ettigi gérulur. Viristin ¢ok hizli yayihmi kargisinda, cografi
uzakhgin anlamsizligini yeni medya uygulamalariyla deneyimlemistir. Difizyonun hizlanmasi
ve kuvvetlenmesinde geleneksel kitle iletisim araclarinin ve yeni medyanin kullanimi hiz
kazanmistir. En dikkat ¢ekici durumlardan biri ise degisim odakh olan meslek kuruluglari ve
profesyonel oérgitlerin genellikle ayni zamanda difiizyon temsilci olmalaridir. DSO, Diinya
Tabipler Birligi ve ulusal tabipler birlikleri basta olmak Gizere pek ¢ok saglik profesyonel meslek
orgatindn pandemiyle micadelede uluslararasi dizeyde vyapilan bilimsel calismalari
kamuoyuyla paylasarak, degisimin yayilmi ve kullaniminda ulus devletlere 6nculik ettigi,
siyasal giindemi belirleyebildigi géraimustar.

Kiiresellesme ve Uluslararasi Orgiitler: Diinya Saglik Orgiitii

Kulresellesme ekonomik, siyasal ve Kkultirel alanda kuresel bir dolagimi ifade eder.
Kuresellesme, ulusal olanin, geleneksel kultliriin, siyasal ve cografi sinirlarin étesine gegerek
yeni sosyal aglar ve etkinlikler yaratmaktadir (Steger, 2006; aktaran Ertirk, 2010). Giddens
(2000) kuresellesmeyi temel bir degisim olarak gorir. Bu degisim boélgesel bir etki olarak degil,
kiresel bir etki olarak hayatlarimizi etkiler (Giddens, 2000). Bu kapsamda ekonomik, siyasal
ve kiltdrel boyutta kurumlarin érgitlenme bigimini de déndsturir. Kiresellesmenin bir ¢iktisi
olarak siyasal hayatin bir pargasi olurken, uluslararasi orgutler ve faaliyetleri ulusal politikalarin
onemli bir bileseni haline gelir.

Klresellesmenin kultirel dedisim boyutunun iletisim UGzerinde de etkisi vardir. Bilginin dolagimi,
Ozellikle dijitallesme ve yeni medyanin iletisimde daha fazla rol oynamasiyla bilginin dolagimi
hizlanmig ve ulusun sinirlarint agmistir. Ag mantigi ile bilgi Gzerinden ulkeler birbirine
baglanmis bilginin yayihmi konusunda yeni iktidar odaklari ve akiglari ortaya cikmistir
(Castells, 2010).

Uluslararasi orgut, ulus devletler arasinda ¢ok tarafli anlagmalarla ortaya konan, uluslararasi
hukuk kapsaminda uluslararasi kisilige sahip yapilardir. Sadece devletler arasinda faaliyet
gOsteren ulus oOtesi organizasyonlardan bu 6zellikleriyle ayrilirlar. Birlesmis Milletler,
uluslararasi orgutlerin en 6nemlilerinden kabul edilir (Scruton, 1982). Saglik bilgisi ve
inovasyonunun tanitimi ile yayihmi kapsaminda en Onemli iki aktor ulus devletler ve
uluslararasi érgitlerdir. Dinya Saglik Orgitl, kiresel olgekteki énde gelen uluslararasi
drguttiir. 1948 yilinda 61 dye ile kurulan DSO, 2000 yil itibariyle 191 lyeye ulagmistir.
Amaglar arasinda, bagvuruldugunda ulusal hikumetlere saghk yardimlarinda bulunmak,
uluslararasi is birligi ve koordinasyonu saglamak, hikimetler, meslek gruplar ve
arastirmalarda is birligi ve standardizasyon saglamak, saglik alaninda her turllG bilgiyi
saglamak ve yaymak, tavsiyelerde bulunmak ve yardim etmek bulunmaktadir. Epidemi ve
pandemi gibi birden fazla Ulkeyi ve boélgeyi etkisi altina alan ve hizla yayilma riski tagiyan saglik
krizlerinde, uluslararasi 6rgiit olarak DSO’niin aktif bir rol almasi kaginiimazdir. Orgiitiin hedef
kitlesini, 6ncelikle yaymakla sorumlu oldugu bilgiye ve akisina hakim olanlar olusturmaktadir.
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Basta ulusal hukUmetler, kendi sinirlari icindeki bilimsel bilgi yayilimini ve uygulamalarda birligi
saglamakta, bunu DSO’niin koordinasyonuyla yapmaktadir.

DSO temel olarak saglik bilgisinin diflizyonunda iki temel aktor kabul eder: ulus devlet ve ulusal
hakumetleri ile kuresel orgutler. Bu aktorlere ek olarak da, sivil toplum, yerel yonetimler ve
bireyler ile dogrudan iletisime gecebilecedi kanallari destekler. DSO’ye (iye ulus devletler
drgutiin anayasasini kabul eder ve bltcesini tyelik ve génillii destekleriyle destekler. DSO
digum mekanizmasi (node/hubble) olarak aslinda bilgi yayillim mekanizmasi olmayi
surdirmektedir. Ulus devletler, yerel yonetimler, sivil toplum da dogrudan iletisim
kurabilmektedir. Bu da bilgi toplulugu davranisina populizmden uzak bir yaklagim katmaktadir.

Bilgi difuzyonu ve iletisim kanallarindaki dénusum, saglik bilgisinin yayiliminda da énemlidir.
Halk sagligi alaninda kiresellesme olgusunda bir dikotominin varligindan s6z edilebilir:
Bunlardan birincisi hastaligin kiresellesmesi olgusudur. Bunun epidemiyolojideki kargsiligt,
Pandemi (kiiresel epidemi) olarak tanimlanmaktadir. ikincisi ise pandemi ile birlikte daha ¢ok
gelisen ama pratikte kullaniminin sinirli oldugu, iletisimin ve saglik bilgisinin kiiresellesmesi
olgusudur. Belki de ilk defa kiiresel diizeyde pandemiyle miicadelede DSO’niin énciiliigiinde
yeni ilag tedavisi, asl tedavisi, tedavi protokoll, prognoz konusunda bilimsel verilerin hicbir
sinirlama olmaksizin dinya genelinde es zamanli kamuoyuyla paylasimi s6z konusu olmustur.
Bu ayni zamanda kuresel dlgekte bir diflizyonizm olarak disuntilebilir.

Hastaligin kiresellesmesi, pandeminin ortaya ¢ikigi ve hizini, bireylerin dolagimindan
alikoymasi olarak Ozetlenebilir. Kuresellesme ile sadece bilginin dolagsimi degil, bireylerin
dolasimi da hizlanmistir. Kiresellesme ile beraber daha liberal bir dolagim mimkun oldukga,
halk saghgi acgisindan kuresel 6nlemler alinmasi gerekliligi de dogmustur. Her ne kadar bilginin
ve bireylerin dolagiminda 6zgurlik pek ¢ok olumlu tecriibeyi beraberinde getirse de, pandemi
niteligindeki halk saghgi krizlerinin ¢ok kisa slreler icinde kiresel krizlere sebep olabilecegi
tecrube edilmistir. Bir ydnlyle pandemi riski karsisinda geleneksel bir yaklagim olan ulus devlet
sinirlarinin kapatilarak, hastaligin yayihminin durdurulmasi ve hatta yok edilmesi seklindeki en
etkili yontemin karantina yontemi oldugu kabul edilmistir. Bu durumda Fukuyama’nin ulus
devletlerin sonu iddiasinin bir bagka zamana 6telendigi de tartigilabilir.

Salginlar bdlgesel ulusal sinirlari siuratle asarak ayni gin dinyanin baska kitalarina
tasinabilmekte, pandemi sekline doénltsebilmektedir. Bilhassa Ry bulasicilik hizi ve
oldurtculigl yuksek viral hastaliklarin pandemiye dénidsim hizi kiresellesme ile birlikte artis
egiliminde olmustur. Benzer salginlarda ulusal ve uluslararasi is birlikleri daha da énem
kazanmigtir. Kiresel dizeyde son 20 yil i¢inde bu tir SarsCov, Ebola ve COVID-19 olmak
Uzere Ug viral salginin goriilmesi ve pandemi ile birlikte ekonomik, siyasal ve toplumsal krizlere
neden olabilme riskini ortaya koymustur. Bu durumda mevcut kapitalist sistemin salginla
mucadelede salgini kontrol altina tutabilecek ila¢c ve agi gibi teknolojilerin yetersiz kalmasi
durumunda iki temel ydntemi benimsedigi goralmuastur: strd bagisikhdi ve karantina dnlemleri
(WHO, 2020a). Ancak siirii badisikligina yonelik politikalar DSO ve tip otoriteleri tarafindan
bilimsel agidan problemli ve etik disi yaklagim olarak nitelendirilmektedir (DSO, 2020a).

COVID-19 salginin ilk bir yiinda ABD, Brezilya basta olmak Uzere popllist politikalar
benimseyen Ulkelerde karantina tedbirlerinin sinirli kaldigi géralmustir. Bu haliyle en fazla
Olum vakalarina bu ulkelerde rastlaniimigtir. Karantina uygulamasinin kullanilmamasi
beraberinde saglik sistemlerinin surdurulebilirligi Gzerine agir yuk getirirken, saglik hakki
cercevesinde esit ve hakkaniyetli erisim konusunda aksakliklara neden olabilmektedir.
Bilhassa R, bulas oraninin ve hastaligin tedavi siireci uzun olan COVID-19 karsisinda saglik
sistemleri 6nindeki yigiimalar ne yazik ki saglik profesyonellerini hasta tercihi, bakim
maliyetlerini karsilayabilenlerin faydalanmasi gibi tibbi etigin kabul edemeyecegi secimlere
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maruz birakmigtir. italya’da 2020 yili Mart ve Nisan aylarinda hastanelerin yetersiz kalmasi
karsisinda, saglik ¢alisanlarinin hasta segimine zorlandiklari gérilmastir (Monella, 2020).
Karantina tedbirlerine odaklanan ve yogun filyasyon (temas takip) ve yogun test ve sosyal
kisitlamalari tercih eden Ulkelerin basinda ise Cin, Gliney Kore, Yeni Zelanda 6ne gikmistir.
Bu Ulkelerin karantina tedbirleriyle saglik sistemlerinin surdurilebilirligi ve erigilebilirligi
konusunda hastalik bulas hizina gore bilimsel yaklagsimi esas alan izolasyon yontemleri tercih
ettikleri gérilmektedir (Tabish, 2020, s.19).

DSO’niin pandemi karsisinda ulus devletlerin alabilecegi tedbirlere yonelik tavsiyeleri dikkate
alindiginda daha ¢ok koruyucu saglik ve halk saghgdi odakl bir yaklagimi benimsedigi gorular.
Gergekten de pandemilerde ne kadar blylk hastaneler inga edilirse edilsin, pek ¢ok saglik
sisteminin bir virlis karsisinda savunmasiz kaldidi ve en iyi yontemin korunma ve asilama
oldugu agikga ortaya g¢ikmistir. Salginla micadelede bilhassa Ro bulasicilik faktéri yiksek
durumlarda yukun koruma odakli karantina ve sosyal mesafe yerine, tedavi odakli hastanelere
verilmesi durumunda; bir sure sonra hastaneler yuku karsilamakta zorlanacak, ayni zamanda
saglik personeline disen agir yiuk ve salgin riski hastanelerin isletiiemez hale gelmesi riskini
barindiracaktir. Pandemi sadece saglik sistemlerine getirdigi yukle sinirli kalmamakta, siyasal,
yonetsel ve ekonomik ciktilari bakimindan ulus devletler icin blylk yikimlara sebebiyet
vermektedir (Tabish, 2020, s.22). Siyasal alanda demokratik gogulcu sistemlerin hizli karar
surecleri gerektiren pandemi kargisinda agir kaldigi elestirileri yapilirken, kararlarin tek elden
ve hizli alinabilmesine firsat verecegi beklentisiyle monolitik toplum ve iktidarlarin yukseligine
de firsat saglama riski barindirmaktadir.

Kuresellesmenin saglik alanindaki etkilerinden bir digeri ise iletisimin ve saglik bilgisinin
kiresellesmesidir. Saglik sistemlerinin gok daha reaktif ve hatta pandemi riskine karsi proaktif
olmasi gerektigi ortaya gikmistir. Bolgesel salginlar kontrol edilebilir durumdayken, zamaninda
yapilabilecek tibbi midahalelerin gecikmesi durumunda kiresel dizeyde telafisi mimkin
olmayan sonuglara neden olabilmektedir. Bu durumda daha stratejik bir bakis agisinin
gelistiriimesi gerektigi anlasiimaktadir. Bir baska ifadeyle uzun dénemli, kesin sonug odakli ve
degisen durumlar karsisinda dinamik kararlarin alinabildigi yonetsel bakis acisina ihtiyag
vardir. Pandemi kargisinda kisa donemli pragmatik kararlarin krizleri daha da derinlegtirecegi
dikkate alinmalidir. Ornedin yeni viral veya bakteriyel enfeksiyonlara karsi, yeni ilag
teknolojilerinin geligtiriimesi, toplum saghgr ve koruyucu saglik odakli egitim enstitlleri ve
arastirma merkezlerinin desteklenmesi, ulusal agi enstitulerinin gelistiriimesi gibi hususlar ilk
bakista kamu kaynaklarinin etkin kullanimina engel olarak dusdndlebilir. Ancak pandemi
surecinde digardan ilag, agl, koruyucu donanim tedarikinde yagsanan darbogazlar stratejik
alanlarda ulusal temel yeteneklerin gelistiriimesi ve muhafaza edilmesi gerektidini ortaya
koymustur. Bu stratejik bakis agisinin ayni zamanda stratejik risk iletigsimi ve stratejileri bashgi
ile tanimlandigi gorulmektedir.

Bilgi Difiizyonu ve Diinya Saglik Orgiitii’niin Bilgi Yayiimindaki Rolii

DSO tarafindan pandemi riskine karsilik, risk iletisim stratejileri tanimlanmaktadir. Pandemi
sirecinde iletisiminin zemininde bir sadlik otoritesi olarak DSO 6ne cikmaktadir. Uluslararasi,
bolgesel ve kiuresel duzeyde virusle ilgili edinilen saglk bilgilerinin, yeniligin yayilimi yoluyla
risk iletisim stratejileri Gizerinden gergeklestigi goriilmektedir. Burada DSO’niin saglik otoritesi
olarak etkili oldugu dusunulen difizyon etkisi, saglik otoritesi merkezli, bilgi toplulugu
uzerinden gergeklesen diflizyonizm (WHO-centered diffusionism) niteligindedir. Bilimsel
bilginin yayilimi slrecinde uluslararasi kurulus niteliginde olan DSO’niin, yapisinin saglik
profesyonelleri yogun olmasi bakimindan ulus ustu bir tutum sergiledigi distnulebilir. Her ne
kadar ilk bakista ulus-Ustu yapilardaki gibi ulus devletlerin yetkilerini delege ettigi Ust bir otorite
seklinde bir igleyisi olmasa da, ulus devletlerdeki saglik otoriteleri ile kurdugu saghkli iletigim
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mekanizmalari ve kamuoyunda saglik alanindaki gelismeleri es zamanli paylasmasi
uluslararasi dizeyde mesruiyetini glglendirdigi distntlmektedir. Bu haliyle iletisim stratejileri
Uzerinden ulus devlet saglik sistemleri ve politikalar (zerinde etkiye sahip oldugu
gorulmektedir. Pandemi ile ilgili bilgilerin gtincel veriler 1giginda kamuoyuyla paylagimi, bilimsel
gelismeler hakkinda yapilan degerlendirmeler, ulusal saglik sistemlerinde yasanan iyi
orneklerin paylagimi, aksakliklar konusundaki bilgilendirmeler ayni zamanda eszamanli
kamuoyu denetimi niteligi tasidigl disinilmektedir. Burada saglik iletisimi internet ve sosyal
medya Uzerinden, bilisim ve bilgi teknolojileri kullanilarak gergeklesmektedir. Bir bagka ifadeyle
pandemi yonetimi ile ilgili olarak ulus devletlerle birebir iletisim kurmak yerine kiiresel diizeyde
bilgi paylasim merkezi, tibbi bilimsel bilgi otoritesi ve ag-digim noktasi (hubble) niteligine
dénuistigi gorilir. DSO bir yandan uluslararasi kurulus olarak mevcut mekanizmalar
Uzerinden ulus devletlere tavsiyelerde bulunurken, iletisim sidreclerinde sosyal medya ve
internet Uzerinden belirlenmis olan eylem basliklari 1s1ginda kitle iletisimini- siklikla da yeni
medya olanaklarini etkin bicimde kullandigi gértilmektedir. Burada geleneksel dénemde
oldugu gibi uluslararasi kurulus-ulus-devlet-siyaset-birey yoénll iletisim mekanizmasi yerine;
cok aktorlu, es zamanli ve ¢ok merkezli bilgi paylagim dugimud Uzerinden iletisim
gerceklesmektedir.

DSO’niin kitle iletisimde kullanilan eylem basliklari olarak bilgi, bilim, liderlik, tavsiye miidahale
ve kaynak tahsisi bagsliklari 6éne g¢ikmaktadir. Bu bagliklari COVID-19 stratejik iletisim
mekanizmalari olarak tanimlamak mimkindir. Ayrica DSO kararlarinin - yirGrlikteki
uluslararasi s6zlesmeler 1siginda ulus devletler Gzerindeki etkileri incelenirse Uluslararasi
Saghk Tuzugu (International Health Regulation) gergevesinde olusturulan Acil Midahale
Komitesinin COVID-19 raporlari incelenerek taraf Ulkelerdeki etkileri ortaya konulmasi
mumkun olacaktir. Burada iki boyut karsimiza g¢ikmaktadir. Birincisi hukuki boyuttur.
Uluslararasi diuzeyde bu komisyon kararlarinin taraf Ulkeler igin baglayiciliginin
degerlendiriimesi 6nemlidir. Bir digeri ise kararin hukuki niteligine bakilmaksizin kitle iletigim
yolu ile yapilan bu bilgi yayilim slrecinin fiili bir diizeltici/Gnleyici mekanizma niteligidir. Her
durumda DSO’niin mevcut paylagimlarinin ulusal saglik politikalari ve saglik sistemleri
uzerinde tesvik edici ve yonlendirici yumusak gug etkisi dikkat ¢cekmektedir. Calismanin
sonraki bolumlerinde bu etkinin hangi boyutlariyla 6ne ¢iktigi analiz edilecektir.

Diinya Saglhk Orguti, Cin'in Wuhan Bélgesi'nde patlak veren, bilimsel belirsizlik igeren, bir
gesit viral pnémoni ile ilgili ilk reaksiyonunu 1 Ocak 2020 tarihinde, Wuhan Belediyesi'nin 31
Aralik 2019'da verdigi rapor Uzerine, vaka takibi amagh daha fazla bilgi istemesi ile vermistir.
Olay Yonetim Destek Ekibi'ni (IMC- Incident Management Support Team) devreye sokarak,
acil durum ilan edilmistir. Cin hikiimeti DSO temsilcisi, daha fazla bilgi talep etmis ve DSO
yardiminin devreye sokulmasini énermigtir. Takip eden ginlerde gelismeleri Twitter Gzerinden
de duyuran DSO, 5 Ocak 2020 itibariyle, temel olarak (iye ulus devletleri hedefleyen bir iletisim
mekanizmasi olan bilgi sistemi (Event Information System) Uzerinden detayli bir sekilde
vakalar ile ilgili verileri paylasmistir.

DSO’ye Ocak 2020 ay1 igerisinde COVID-19 kaynakli Cin, Taylan ve Japonya’dan ilk 8lim ve
vaka raporlamalari yapiimistir. Bu esnada virisin niteli§i ve bulas yollari bilimsel olarak
anlasiimaya galisiimis, her asama DSO’niin web sitesinde bilimsel duyurular kategorisinde yer
almistir. Fransa ve Birlesik Arap Emirlikleri'nin de Ulkelerindeki vakalari uluslararasi érgute
bildirmelerinin ardindan Gye ulus devletlerden virisun yayillimini saptayacak onlemler almalari
istenilmig, Uye devletlere detayl bilgi verilebilmesi igin brifing diizenlenmistir. Bu esnada DSO,
ulus devletlerin uygulamalarina rehberlik edebilecek belge paketi yayinlamig; uluslararasi
dolasim konusunda uyari yapmig, testin dnemine dikkat cekmigtir.
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11 Mart 2020 tarihinde DSO’niin pandemi ilan etmesinin ardindan farkl diizeylerde bilgi arayisi
artmigtir. DSO, ulusal hiikiimetlerin, farkli algoritmalarla dahi olsa bulundugu veri paylasimin
web sitesi Uzerinden erisime agmisg; bunun yani sira, salgin esnasinda hizla populerlesen
komplo teorilerine, bilimsel bilgi arayigi ihtiyacina, rehber arayigina cevap olmaya galismigtir.
Ayrica bir zaman ¢izelgesi Uzerinde COVID-19 salginina iligkin bilginin difiizyonu kapsaminda
yapilan paylasimlar kategorilestirilmistir. Bu zaman gizelgesine gore iletisim stratejileri, bilgi,
bilim, liderlik, midahale, kaynak ayirma, tavsiye bigiminde temalara ayriimistir.

Bir uluslararasi érglt olarak DSO’niin ulus devletler ile iletisimi bu kategorilerin frekansi ve
icerigi ile stratejisi hakkinda bilgi verir. Bilgi kapsaminda paylasilan mesajlarin haber verme,
bilgilendirme ve farkindalik yaratma amaci gittigu, daha ¢ok ulusal hikimetler ile salginin
gidisat hakkinda sureklilik arz eden bilgi akigina dayandigi gorilmektedir. Bilim kapsaminda,
cok Ozet niteliginde virlsun ve salginin seyrini etkileyebilecek bilimsel bilgi paylasimina yer
verilmigtir. Liderlik kategorisinde yayilan saglik bilgisi, ulus devletlere veya bireylere tanitim ve
kampanyalar yoluyla ulasarak, pandemide DSO’niin ulusal 6lgekli meslek gruplari, bakanliklar
ve diger saglik otoriteleri ile is birliginde yonetimsel bir liderlik Ustlendigini gosterir. Mudahale
kategorisi ise acil bir midahale, ya da mudahalenin bigiminin standardizasyonu seklinde bilgi
paylagimini icermektedir. Kaynak ayirma basliginda, gerekli hallerde, salginin kontrol altina
alinmasini glic oldugu durumlarda, tye ulkelerin bagvurusuyla DSO’niin kaynak aktariminda
bulundugu gérulir. Bu kaynak aktarimini diger Giye devletler ve bu konuda bilgi arayisinda olan
tim bireylerle seffaf bicimde paylasiilmak durumundadir. Tavsiye kapsaminda yayilan bilgi ise
pandemi suresince ulus devletlerin salgina mudahalelerinde rehberlik ve tavsiye kararlarini
kapsar. DSO'nin klasik bilgi difizyonu asamalarindan farkindalik, ilgi uyandirma ve
degerlendirme sureclerinde bilgi, bilim, tavsiye niteligindeki bilginin yayilimi cercevesinde
varlik gosterdigi; degerlendirme, deneme asamalarinda liderlik ve kaynak aktarmaya dayali
bilginin yayillimina onem verdigi, benimsemeye iliskin bilgi akisinda ise daha ¢ok
mudahalelerin bilgi yayillimini gozettigi soylenebilir.

Tablo 1. DSO Zaman Cizelgesi'ne Gére COVID-19 Pandemisi'nde Paylagilan Bilginin Kategorilere
Gore Sayisal Sikhigr*

Strateji/ Ocak | Subat | Mart | Nisan | Mayis | Haziran | Temmuz | Adustos | Eylil | Ekim | Kasim
Zaman (1 2) @ | @ ®) (6) @) ®) 9 | (10) | (11)
Cizelgesi

Bilgi 18 4 3 3 0 2 6 1 1 3 1
Bilim 10 3 2 3 1 2 3 0 0 1 0
Liderlik 11 4 4 4 3 0 2 4 8 6 8
Midahale | O 4 2 2 2 0 1 2 2 1 3
Kaynak 0 1 3 2 2 3 1 1 2 1 1
Tavsiye 6 5 9 7 4 1 2 3 5 0 3

4 DSO’niin hazirladigi “Timeline: WHO’s COVID-19 Response” isimli zaman gizelgesinden yararlanilarak olusturulmustur.
Zaman Cizelgesi'ne https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/interactive-timeline#! Adresinden
ulasilabilir. Erigim Tarihi: 28.12.2020
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Ocak Subat Mart Nisan Mayis Haziran Temmuz Agustos Eyl dl Ekim Kasim

e=@u=Bilgi  ==@==Bilim Liderlik Midahale e=@==Kaynak e=@==Tavsiye

Sekil 1. DSO Bilgi Yayiiminin Ay Bazinda Kategorik Sikligin ifade Edilmesi

Tablo 1 ve Sekil 1 beraber incelendiginde, pandeminin ilk ayinda bilgi arayiginin DSO hem de
ulus devletler dizeyinde yiksek oldugunu, bu bilgi arayisinin ve yayiliminin da daha ¢ok
durumun farkina varma ve anlamaya yonelik oldugu gérulmektedir. Liderlik, bilimsel bilgi ve
tavsiyelere iligkin bilginin yayilimina verilen 6nemin takip ettigi gorulurken, bu donem igin
kaynak ve mudahaleden s6z edilememektedir. Pandeminin ikinci ayindan Mayis ayina kadar
olan suregte tavsiyelere iligkin bilgi yayihminda artig oldugu; liderlige iligkin verilen 6nemin
sabit kaldigi, kaynak ayirmaya iligkin bilgi akiginda énemli bir degisim olmadigi, midahaleye
iligkin bilginin yayihminda bir miktar artis oldugu gozlenir. Mayis ayinda ise artik ulus devletler
ile olan iligkilerde tium kategorilerde bilgi paylasimi sireklilik arz etmekte, bunun yaninda bu
sureklilik, karsilikh iletisim buyuk olasilikla sistematik hale geldigi icin benzer siklikta
seyretmektedir. Her ne kadar Temmuz ayi itibariyle bilgi saglama baglaminda bilgi
difizyonunda artig gorllse de, diger kategorilerle beraber, pandeminin seyrini degistirecek
bilginin yayilimi agisindan degerlendiren zaman gizelgesinin Eylll sonunda da fazlaca bir akisi
olmadigi goriilmektedir. Kasim ayina kadar olan siire¢ incelendiginde, DSO’niin pandeminin
ilk aylarinda bilgi ve bilimsel bilginin paylasilmasi ve tavsiyelerinin yayilmasi konularina agirlik
verdigi; yaklasik bir yilin sonunda ise bilgi, bilimsel bilgi ve tavsiye kararlarinin yayilmasi ve
uygulamaya konmasli kapsaminda daha ¢ok liderlik ile ilgili paylagimlara odaklandigi goruldr.
Bilgi yayihiminda DSO’niin liderlik odakli paylasimlari, bilgi, bilim miidahale, kaynak ve tavsiye
odakli paylasimlarindan anlamh olarak farklilastigi Sekil-1’de gortlmektedir.

Salginin birinci yilina yaklasilirken DSO’nin bilimsel bilgi ve rehber konusunda bilgi
difizyonunda kilit rol oynadidi gézden kagcmamalidir. Bilimsel bilgiye ulagsmada veri
tabanlarinin acgik erisim haline getirilmesi, bilimsel bilgiyi yorumlayabilecek ve kabul edebilecek
oncul elit grubun (saglik profesyonelleri ve alandaki arastirmacilar) ihtiyaglarini kargilamig
olabilir. DSO’niin bu noktada ulus devletlere rehber ve tavsiye niteliginde liderlik etmesi, ulusal
hakumetlerin kendi politikalarinda 6zerk olmayacaklari anlamina gelmemektedir. Yine de,
DSO’niin bilgi diflizyonunda 6zellikle, farkinda olma ve ilgi uyandirma asamalarinda
benimsedigi bilgi, bilim, liderlik ve tavsiye konu bagliklarini iceren iletisim stratejileri yeni medya
uygulamalarindan yararlandigi élglide eszamanli bir yayilimi mimkin kilmistir. Gelismekte
olan Ulkeler agisindan hiz, maliyet ve kolaylik agisindan 6nemli kazanimlar saglamistir.
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Bilgi difizyonu agisindan stratejilerin ve yeni medya uygulamalarinin entegre edilmesine
ragmen, DSO’niin asimetrik bir bilgi akisi sagladigi séylenebilir. Ulus devletlerin paylastig
veriler 1s1§inda kendi verilerinin difiizyonunu gerceklestiren DSO, bu konuda her (iye devletin
farkli algoritmaya sahip olmasindan hareketle farkli verileri paylasabilecegine, veriler
kullanihrken normalize edilerek yorumlanmasi gerektigine iliskin cekinceleri de ifade
etmektedir. Bir baska ifadeyle DSQO ile ulus devletler arasindaki iletisim bazinda sorumlulugun
paylasildigi, ulus devlet lehine fakat bilgi yayihminin tek tarafli gerceklestirdigi gérilmektedir.
Dolayisiyla DSO’niin tibbi otoriteleri bir araya getirmesi ve is birligini saglayabilmesi agisindan
epidemi ve pandemi slreclerinde son derece énemli rol oynadidi distinilmektedir.

DSO’niin saglikh, net ve glvenilir bilgiler vermesi her durumda ulus devletlerin dogru verileri
paylagsmasina baglidir. Uluslararasi is birligi ulus devletlerin DSO ile ag mantidi bigiminde
orgutlenmesinden kaynaklanmaktadir.

Risk iletisimi ve Diinya Saglk Orgiitii

Bilginin difizyonu ve yayiliminin saglanmasi konusunda alinacak tedbirler, el yikamadan HIV
profilaksisine kadar, saglik iletisimi ve tanitimi icin en temel stratejilerin baginda gelmektedir
(Zhang ve Centola, 2019). Saglik iletisiminde bilginin yayihmi, uyusturucu kullanimindan
cevrimici saglik bilgi sistemlerine kadar tartisiimis ve iyilestiriimesi hedeflenmistir (Ferrence
2001). Genel bir saglik tanitimi ve egitiminin yani sira, epidemi ve pandemi gibi bolgesel ve
kuresel dlcekli saglk krizlerinde saglikh bilginin hedef kitlelere ulasabilmesi, yonetimi ve sonug
alinabilmesi agisindan iletisim stratejileri 6n plana ¢gikmaktadir. Genel bir bilgi arayisina cevap
verme kanallarini ve davraniglarini anlasilir kilmasi bakimindan bilginin difiizyonu bilginin
kaynagi olan kurum ya da kurulus agisindan da, hedef kitleyi olugturan kurum, kurulus ya da
bireyler agisindan da blyuk énem tagir.

Riskin ortaya ¢ikisini endUstri toplumu ile beraber géren Ulrich Beck, modernite ekseninde
ekonomik ve bilimsel rasyonaliteye dayanan yasamin pek ¢ok riski ve zarari gbéz ardi ettigini,
sonuglar itibariyle uzmanlara olan guvenin zedelendigini ve risk ve zararlarin artik géz ardi
edilemeyecek boyutlara ulastigini savunur. Ayni zamanda, post modern yaklagsimda riskin
ulusal degil kuresel bir nitelik oldugunun, dolayisiyla da ulus devlet sinirlarini asan bir
dayanismanin gerekliliginin kabult gerekir (Beck, 2011). Dogal olarak, teknolojik gelismeler,
inovasyon ve bilgiye dair iletigim stratejilerini belirlemek, bu donigumu anlamayi, ulus devlet
dlzeyinden vatandaglara kadar farkli katmanlarin bilgiye ulagsma ihtiyacini ve katilimlarini
saglayacak demokratik kanallar saglamasini gerektirir (Frankenfeld, 1992). Bu baglamda risk
iletisimi kavrami 6nem kazanir.

Risk iletisimi, en genel ve geleneksel bakis acgisiyla is¢i ve kamuyla endustriyel, tibbi, cevresel,
sosyal veya felaket zamanlarinda yasanabilecek, bireyleri ve topluluklari etkileyebilecek, risk
ve tehlikeler konusundaki iletisime odaklanir. Saghk 6zelinde ise ayni kapsamda; fakat saglk
riskleri kapsamindaki riskli ve saglikh davraniglarla ilgilenmeye, saglik dizeyini gelistirmeye ve
saglik sorunlarini gidermeyi hedefleyen iletisim bigimidir (Glik, 2007).

Risklerin birbirinden farklihdi, toplumsal degerlerin farkhhidi, toplumsal ve siyasal
perspektiflerdeki farkhliklar, risk iletisiminin saglanmasinda énemli kisitlardir. Bu kisitlar,
guvenilirligin ingsa edilmesinde ve korku ile panigin alt edilmesinde engel olusturabilirler
(Bennett vd., 1999 ). Kriz risk iletisimi zamanlama, dogruluk, dogrudanlik ve gegerlilik gibi
ilkelerle glvenilir bir strateji olup kigilere ayni zamanda umut olmayi vaat eder. Bu haliyle bu
stratejiler, iletisimsizlik riskini de icinde barindirir. Dolayisiyla kriz risk iletigsimi, guven,
guvenirlik, durustluk, tutarhihk, seffaflik ve bilgi kaynaklarinin guvenilirligini icermeli, bilginin
saglikli bicimde difizyonunu saglamaldir. Tutarsiz mesajlar, bilginin medyada agsiri duygusal
icerikle sunulmasi gibi sorunlar iletisimsizlik sebebi olabilmektedir. Bu anlamda planlanmisg risk
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iletisimi buylk onem kazanir. Planli bicimde bilginin yayillmasi, bilgi arayigina cevap
verilebilmesi, yonetilmesi gli¢ olan panik halini énler (Glik, 2007). Risk iletigsiminin stratejilerine
uyumlu olmasi beklenen bir diger aktér medyadir. Kriz zamanlarinda medya kaynaklarina olan
basvurunun artmasi bilinen bir davranistir. Bilgi arayisi bu davranisin temelini olusturmaktadir.
Fakat medya her ne kadar 6nemli bir role sahip olsa da, profesyonel iletisim aglari da énem
tasir; medya ve kuruluslar kisisel aglar kadar etkili gdzikmemektedir (Bennet vd., 1999). Saghk
kapsaminda bir krize iligkin risk iletisimi stratejilerinin, bilginin difiizyonu s6z konusu oldugunda
etkililik icin bu kisisel aglara nufuz etmeyi hedeflemesi gerekir.

Pek cok arastirma saglik iletisimi 6zelinde planli saglik tanitimi sayesinde ile nasil ikna edici,
farkindalik yaratici ve saglik davraniglarini degistirici etkisi oldugunu ortaya koymustur (Glik,
2007). Mesaji ileten ve alan arasindaki iletisimsel davranig, tutum ve bilgiye dayalidir. Bu
durum, uluslararasi orgiitler ve saglik alaninda da Dinya Saglik Orgiti'niin risk iletigim
stratejileri icin de belirleyici olmustur. Bir halk saghgdi iletigsimcisi saghk tanitim plani ve
programina sahip olmali, medya okur yazarligi, basin destegi, medya iligkileri yetkinligi ve en
onemlisi de s6z konusu felaketi veya krizi ydnetecek normlar konusunda bilgi sahibi olmalidir.
Uluslararasi ve ulusal 6lcekte kriz yonetim sistemi olmali (Glik, 2007), sistemlerin arasinda
koordinasyon ve bilgi difizyonu saglikli olmalidir.

DSO, risk iletigimini uzmanlarin, yetkililerin veya hayatlarini, sagliklarini, ekonomik veya sosyal
iyilik hallerini etkileyebilecek spesifik bir tehlikeye maruz kalan kisilerin eszamanli bilgi, tavsiye
ve fikir aligverisi olarak tanimlar (DSO, 2020b). Risk iletisiminin amaci ise hastalik gibi risk
altindaki kigilerin davraniglarina iligkin bilgilendiriimis kararlar vermelerini, olasi tehlikeler
hakkinda bilgilendiriimeleri ve Onleyici ve koruyucu tedbirler almalarini saglamak seklinde
belirtilmistir (DSO, 2020b).

DSO, risk iletisimine iligkin pek ¢ok uygulamayi hayata gegirmis, Ebola ve H1N1 salginlarinda
ise ulusal saglik politikalarina da etki ederek kapasitesini gelistirmigtir. Planl bir risk iletisimi
stratejisini benimseyen DSO, yetkililerin irtibatlandiriimasini, gazetecilerin igerik Uretmeleri
konusunda egitimini, gerekli géruldiginde de ulusal risk iletisimi sistemlerinin similasyonunun
testlerini igerebilir. Ayrica Acil iletisim Adrni kullanarak ulusal ve yerel otoriteler ile iletisim
halinde ¢alisabilmeyi olanakli kilar.

Pandeminin ilanindan itibaren DSO, COVID-19’a yonelik ilk sekiz ay iginde 10 adet risk uyari
bulteni yayimlamigtir. Bu bultenler, siddet, psiko-sosyal destek, cinsiyet egitsizligi, aksiyon
plani, danisma kurullari ile g¢alisma, halkin katiimi konularina degdinmistir. Bu bultenler
DSO’niin web sitesinde yer almakta, dijital kopyalar olarak sunulmaktadir. Biiltenlerin gok uzun
olmadigi, sade bir dil kullandidi, ¢arpici noktalari vurgulamak igin bilgi kutulari ve énerilere yer
verdigi gozlenmektedir. S6z konusu riskler ile iligkili ulusal hikimetlere tavsiye niteliginde
bulunan bes asamali strateji belirlenmigtir: planlama, bilgilendirme, dnleme, destek verme,
takip ve koordinasyon. Bu stratejilerin ulusal COVID-19 risk iletisimi yaklagimlarina entegre
edilmesi istenmisgtir.
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Tablo 2. DSO Pandemi Kapsaminda Yayinlanan Risk iletisimi Belgeleri®
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Haziran 2021
June 2021

Belge Tarih Hedef Kitle Tema
Yeni Koronaviriis igin Risk iletisimi ve Toplumun | 10.01.2020 | Uye ulkeler Risk iletigimi
Katilimi Hazirlik ve On Yanit (Risk Communication Stratejileri
and Community Engagement Readiness and
Initial Response for Novel Coronaviruses (nCov))
Yeni Koronavirlis Enfeksiyonunda Orta | 20.01.2020 | Saglik Enfeksiyon
Semptomplu  Slphelilerin  Evde Bakimi ve Calisanlari,
Temaslilarin Yonetilmesi (Home care for patients Ydneticiler
with suspected nCov infection presenting with mild

Profesyoneller
symptoms and management of contacts)
COVID-19 ile iligkili Sosyal Damga (Social Stigma | 24.02.2020 | Hikimetler, Sosyal Etki
associated with COVID-19) Medya

Yerel

Kuruluslar
COVID-19 Sirecinde Akil Saghgi ve Psikososyal | 18.03.2020 | Genel Sosyal Etki
Degerlendirmeler (Mental Health and
Psychosocial Considerations during the COVID-
19 outbreak)
COVID-19’a Verilen Yanitlarda Risk iletisimi ve | 19.03.2020 | Uye Ulkeler Risk iletigimi
Toplumun Katilimi  (Risk Communication and Stratejileri
Community = Engagement  Readiness  and
Response to COVID-19)
Yeni Koronaviris DSO Arastirma Gelistirme | 23.04.2020 | Uye Ulkeler Risk iletigimi
Tasarisi Toplum Danigsma Kurullari ile COVID-19 Danisma Stratejileri
Klinik Caligmalarina lligkin Calisma (WHO R&D Kuruﬁarl Sosval Etki
Blueprint novel Coronavirus Working with y
Community Advisory Boards for COVID-19 related
clinical studies)
Toplumsal Cinsiyet ve COVID-19 Savunu | 14.05.2020 | Uye Ulkeler Sosyal Etki
ggllklamam (Gender and COVID-19 Advocacy Kiiresel

rief) Aktorler

COVID-19 Pandemisi Surecinde Cocuklara, Kadin | 17.06.2020 | Genel Sosyal Etki
ve Yashlara Yoénelik Siddet: Anahtar Eylemler I
(Addressing Violence Against Children, Women Huktmetler

5 DSO Risk iletisim Belgeleri’'nin tamamina ulagmak igin: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-
2019/technical-guidance-publications?publicationtypes=0199b599-7664-4a36-917c-910160b68cf0 , Erisim Tarihi: 22.11.2020
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and Older People During the COVID-19 Politika

Pandemic: Key Actions) yapicilar

COVID-19 Bilgi-SMS Kutuiphanesi (COVID-19 | - Uye Ulkeler Risk iletigimi
Information- SMS Message Library) Stratejileri
COVID-19 Hazirlik ve Yanit PCCE Eylem Plani | - Uye Ulkeler Risk lletigimi
Yoénergesi (PCCE Action Plan Guidance COVID- Stratejileri

19 Preparedness&Response IFRC, Unicef, WHO)

Tablo 2'de DSO’niin risk iletisimi kapsaminda yayinladigi belgelerin bir listesi bulunmaktadir.
Bu belgeler, tematik olarak sosyal etki, risk iletisimi stratejileri ve enfeksiyon olarak
siniflanmistir. Hazirlanan risk iletisim belgelerinin altisi dogrudan Uye Ulkelere yoneliktir. TUm
ulke hukumetleri ve politika yapicilarina yonelik iki belge hazirlanmistir. Risk iletisim
belgelerinin besi dogrudan risk iletisim stratejileri konusunda tavsiyeler icerirken, besi sosyal
etki odaklidir.

Uye Ulkelerin saglik politikalarina yoénelik hazirlanan risk iletisimi belgeleri, genel olarak,
Ulkelerin ulusal hiukametlerinin buyilk élglide kullanabilecekleri stratejiler icermektedir. Risk
iletisimi  kapsaminda, O&l¢cimlemelerin ve glncellenmis stratejilerin  Ulkelerin  kultarel
farkliiklarina gére hukumetler ve politika yapicilar tarafindan yeniden dizenlemeye tabi
tutulabilecegi belirtilmistir. Dolayisiyla DSO risk iletisiminde ulusal hikimetler birincil aktor
olarak kabul edilmekte, sosyal etki ve katilima 6nem verilmekte, farkl aktérler ile entegre bir
calisma sureci 6nemsenmekte; dolayisiyla bilginin difiizyonu ¢ergevesinde topluma ulagsma
hedeflenmektedir. Bilginin ve stratejilerin tek tarafli yayilmasinin yani sira, risk iletigimi
belgelerinin aktif kantitatif ve kalitatif veri toplamaya ve bu verilerden yola gikilarak dinamik
stratejilerin yaratiimasina, tye devletler aracihigiyla DSO'ye iletilerek, katkida bulunulmasini
tesvik ettigi goérultr.

Ozellikle pandemi gibi kiiresel kriz olarak nitelenebilecek durumlar kapsaminda risk iletigimi
stratejilerini sekillendiren ve uygulamada yol gdésteren kriterler; zamanlama, dogruluk,
dogrudanlik, gecerlilik, seffaflik, bilgi kaynaklarinin guvenilirligi, tutarlilik olarak siralanabilir
(Glik, 2007). Diinya Saglk Orgiiti, toplanan verilere ve ulusal hikkiimetlerin yaptigi bildirimlere
dayali olarak bilgi yayiiminda hiz ve dogru zamanlamaya énem vermektedir. Saglik bilgisinin
yaylliminda dogruluk bildirimlerin disinda ayni zamanda yayinlara ve bildirilere referanslar
gOsterilerek desteklenmektedir. Dogrudanlik ise pek ¢ok iletisim kanalini ve dili ayni anda aktif
bicimde kullaniimasini sadlayacak stratejilerin hayata geciriimesi ile gercgeklestiriimek
istenmektedir. Ornegin EPI-WIN, Open-WHO gibi platformlar, ¢ok farkli kiiltiirel gevrelerin ve
mesleki deneyimde farklilagan pek ¢ok kesimin bilgiye erisimine olanak saglayacak sekilde
planlanmistir. Kiltlrlerarasi farklilhklara gére saglik bilgisinin yayiliminda ve risk iletisiminin
gergeklestiriimesinde degiskenlikler gdzlenebileceginden, DSO gegcerlilik agisindan bu
farkhliklarin gézetilmesi gerektigine vurgu yapmaktadir. Bilginin yayiliminda seffaflik DSO tye
ulkelerden gelen veriler dogrultusunda saglanmaktadir. Dolayisiyla uluslararasi 6rgute Uye
ulkelerin de Kkarsilikl seffaf bilgi paylagimi sorumlulugu 6nem tasimakta, karsiliklilik
icermektedir. Bilgi kaynaklarinin guvenilirligi de benzer bi¢cimde Ulkelerden gelen veriler
temelinde sekillenmektedir. Raporlardan hareketle stratejiler gozlendiginde bu verilerin
degerlendirmesinin bilimsel yayinlara referans verilerek desteklendigini sdylemek miumkundur.
Son olarak tutarlihdi énemseyen risk iletisimi stratejileri, bu tutarhligin izlenecek politikalarin
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hayata gecmesini saglayacak en dnemli noktalardan biridir. Tutarlilik, bilginin yayilimi ve olasi
bir riskin 6nlenmesi ¢ercevesinde diger ilkelerin saglanabilmesi ve tutarliligin da mimkin hale
getirilebilmesi igin gesitli egitimler ile ve esaslarin belirlenmesi ile bir yol haritasi gizilmesini
kapsamaktadir. Bu dogrultuda DSO, tye Ulkeler icin iletisim esaslari egitimi, risk iletisimi
esaslari gibi gerceveler saglamakta, ulus devletlerin risk iletisimi kapsaminda tutarlilik ilkesini
gerceklestirmelerine esas alabilecekleri stratejiler sunmaktadir.

DSOniin ayni zamanda risk iletisimi kapsaminda infodemi ile de miicadele ettigi, bu
mucadeleye ayri bir platform Uzerinden toplum katilimi ve kitle iletisim araglari vasitasiyla
onem verdigi gorulmektedir.

DUNYA SAGLIK ORGUTU VE ULUSAL SAGLIK POLITIKALARI

DSO tarafindan ilk stratejik hazirlik ve miidahale plani 04 Subat 2020'de yayimlanmistir. Daha
sonra 14 Nisan 2020 tarihli gtincellenmis COVID-19 Stratejisi yayimlanmigtir. Bu raporlarda
kidresel, ulusal ve uluslararasi topluluklar dizeyinde mudahale planlarinin igerigi hakkinda
bilgiler paylagiimaktadir. Pandemide bir yil geride kalirken stratejik planlarda donemsel
farkliliklara yer verildigi gorilmektedir (DSO, 2020c, s.4; DSO 2020d, s.7). DSO tarafindan
hazirlanan ilk raporlarda Ulkelerin COVID-19 (Ulkelerin risk durumlari ve kapasite
degerlendirmelerinin tasnif edildigi gortlmektedir (WHO, 2020e, s.1). Raporda ulkelerin
gonulld dis degerlendirmeleri, pandemik grip hazirlik planlari, saglik acil durumlari igin Ulke
hazirlik degerlendirmeleri ile Ulkedeki COVID-19 verileri esas alinarak bir siniflandirma
yapildigi anlagiimaktadir. Ulkeler arasi COVID-19 hazirlik diizeyinin bes sinifta kategorize
edildigi gortlmektedir. S6z konusu Ulkeler arasi karsilastirmali veriler, gerek ulusal gerekse
uluslararasi diizeyde pandemi konusunda bilimsel verilere dayal farkindalik olugsmasina katki
sundugu kanisindayiz.

Ulkelerin %901 pandemi siireci basinda saglik hizmetleri sunumunda aksakliklar yasarken, bu
aksakliklar 6zellikle orta ve disuk gelire sahip lUlkelerde yogunlagsmaktadir. Pandemi sureci bir
saglik krizi olmasinin otesinde sosyo-ekonomik bir kriz olarak nitelendiriimektedir. Pandemi
nedeniyle 70 ila 100 milyon insan asiri yoksulluk dizeyine inerken, 270 milyon insanin 2020
yili sonu itibariyle aglikla kargl karsiya kalmasi riski vurgulanmaktadir. Ayrica toplam 188
ulkede 1.6 milyon gocuk ve gencin ulke genelindeki okullarin kapatilmasi nedeniyle egitimde
geri kalmasi risk olarak vurgulanmaktadir (DSO, 2020c, s.7).

Yapilan anketlerde, katihmcilar COVID-19 enfeksiyonunun ciddi bir hastalik oldugunu kabul
etmesine ragmen; bu hastaligin kendileri ve yakinlari (arkadaslar, aile, topluluk) i¢in bir tehlike
olusturmadigi algisi olusmaya basladigi tespit edilmistir. Yine arastirmalarda COVID-19
konusunda en fazla guivenilen bilgi kaynaklari siralamasinda bilim insanlari, hekimler, saglik
profesyonelleri %68 dizeyinde givenilir bulunurken, DSO %56 ile takip etmektedir (DSO,
2020c, 2020: 8-9). Guven seviyelerindeki dusukliklerin daha gok seffafliktan uzak yonetim ile
tarihsel ve kulturel degiskenler gibi yapisal faktorlere dayandirildigi gorulmektedir. Kiresel
Olgekte pandemi surecinin uzamasina paralel olarak, artan belirsizlik, yasanan kaygi ve stres,
gelisen dusuk risk algisi ve hukumetlerce alinan tedbirlere yonelik glvenin azalmasi gibi
faktérler nedeniyle kiresel dlgekte pandemik yorgunlugun arttigi vurgulanmaktadir (DSO,
2020c, s.9). Ayrica azinliklarin ve gé¢menlerin yogun oldugu yerlesim yerlerinde COVID-19'un
bu kitlelerden yayildigina dair iddialarin toplumsal ayrimcilidi arttirdigi; Glkelerin sosyal icerme
politikalarini olumsuz yonde etkiledigi belirtiimektedir.

DSO tarafindan temel stratejinin “insan merkezli, toplum odakli yaklagimlarla toplumsal giiven
ve sosyal uyumun gozetilerek COVID-19'un olumsuz etkilerinin azaltiimasi” seklinde
tanimlandi§i gériilmektedir. DSO tarafindan strateji risk iletisimi gergevesinde doért temel
stratejik amag belirlenmistir. Bunlar sirasiyla topluluk odaklilik, bilgiye dayall, igbirlik¢i ve yerel
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gozumlerin ve kapasitelerinin giiclendirimesi basliklaridir (DSO, 2020c, s.12). Ozellikle
isbirlikci yerel ¢dzimleri ve kapasitelerinin guclendiriimesine ydnelik stratejik amag¢ ve
hedeflerin ulusal saglik sistemlerinin surdurilebilirligi Uzerine odaklandigi goérilmektedir.
Stratejik risk iletisimi uygulama sorumlulugu ulusal hikimetlere verilmistir. Risk iletisimi,
Uluslararasi Saglik Ttuzugund (2005) imzalayan taraf devletlerinin yerine getirmesi gereken
temel bir iglev olarak tanimlanmaktadir. Ancak bu iglevi tek basina degil, yerel, ulusal ve
uluslararasi sivil toplum ve topluluklarin destegiyle, katilimci bir anlayigla gerceklesmesi
dngorilmektedir (DSO, 2020c, s.17). Ayrica stratejiye rehberlik edecek olan ilkeler olarak,
guvenilirlik, hesap verilebilirlik, katiimcilk, seffaflik gibi yénetisim ilkelerine yer verilmistir.
Bunlarin yaninda veriye dayali, topluluk odakli, koordineli, halk saghd: ve kalkinma
eylemleriyle uyumlu, insani degerler ve sosyal icerme odakli, kapsayici ilkelerin rehberlik
etmesi benimsenmistir. Raporda 1 Ekim 2020 itibariyla, tlkelerin %90'inin ulusal bir RCCE
planina sahip oldugu bildirmistir. DSO’niin 64 dncelikli Glkesinin (priority country) %81,2'si,
yanit ¢gabalarinin bir pargasi olarak bir geri bildirim mekanizmasi kurduklarini bildirmiglerdir. Bir
baska ifadeyle ulkelerin topluluklara bilgi saglamasinin 6tesinde, iki yonlu iletisim, hesap
verebilirlik sistemleri ve daha guclu katilim yaklagimlari olusturmaya dogru yoneldigi
belirtimektedir (DSO, 2020c, s.10).

Ulusal saglik sistemleri Gizerindeki etkileri

DSO’niin ulusal saglik sistemleri Gizerindeki etkilerini COVID-19 Stratejik Miidahale ve Hazirlik
planlari ile bu planlarin uygulamasina yénelik raporlardan incelemek mimkindir. DSO, ilk
COVID-19 Stratejik Midahale ve Hazirlik Planini (SPRP) 3 Subat 2020'de yayinlamistir. Bu
raporda, oncelikle uluslararasi ig birliginin gelistiriimesi; ulke hazirliklarinin ve mudahale
kapasitelerinin geligtirilmesi ile arastirma ve yeniligin hizlandiriimasi hedeflenmektedir. DSO
tarafindan Ulkelerin hazirliklari ve mudahalelerini desteklemek maksadiyla operasyonel
planlama kilavuzlari (operational planning guidelines) hazirlanmistir.

Tablo 3. DSO COVID-19 Ulke Saglik Sistemleri Hazirlik Diizeyleri Degerlendirme Olgtleri ve Bagarim
Dizeyleri (WHO, 2020d, s.4)

Degerlendirme Olgiitleri ve Bagarim Diizeyleri 01 Mart 2020 30 Haziran 2020
COVID-19 hazirlik ve tepki plani olan Ulkeler %46 %83

islevsel COVID-19 mekanizmalari olan Glkeler %45 %92

Nufusa COVID-19 o6nleme ve hazirlik mesajlar ileten%43 %99

Ulkelerin orani

COVID-19 topluluk katilim planina sahip Ulkelerin orani %19 %85
Laboratuvar test kapasitesine erisimi olan Ulkelerin orani %85 %99

COVID-19 Klinik sevk sistemine sahip ulkelerin orani %37 %75

COVID-19 hazirlik ve tepki plani iceren Ulkelerin orani pandemi slrecinin bagi olarak kabul
edilebilecek 1 Mart 2020’de %46 dizeyindeyken, 30 Haziran 2020 tarihi itibariyle bu oran %83
diizeyine yiikselmistir. islevsel COVID-19 mekanizmasi olan ilkelerin orani %45 diizeyinden,
%92’ye yukselmistir. COVID-19 ile micadele konusunda tim aktorlerin katilimini tegvik eden
topluluk katilim plani olan Ulkelerin orani %19’lardan, %85’lere ylkselmistir. COVID-19’a 6zgu
klinik sevk sistemi olan Ulke sayisi %37 iken, bu oran %75lere ylUkselmigtir. S6z konusu
verilerin DSO tarafindan kiiresel diizeyde derlenerek, karsilastirmali calismalara yer veriimesi
ulus devletlerin saglhk kapasitelerini pandemiye karsi gelistirme ve farkindalik olusturmada
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etkili oldugu dusinilmektedir. DSO, 63 yiksek kirllganlik/yiiksek risk éncelikli tilkede COVID-
19 hazirlik ve midahalesini desteklemek i¢in toplam 1.368 milyar ABD Dolar talep etmektedir.
30 Haziran 2020 itibariyla 0,72 milyar dolar temin edilmis, 1,02 milyar dolar acik oldugu
belirtilmistir (WHO, 2020d, s.46).

Ulkelerin stratejik hazirlik planlarinda, hikimetin ve toplumun tim sektorlerinde hazirlik
yapma ve yanit verme stratejisinin agiklanmasi beklenilmektedir. Planin, ulusal ve yerel
otoriteler igin bir yanit gergevesi igcermesi ongorilmektedir. DSO, ilke hazirhigini ve
miidahalesini desteklemek igin eylem planlama kilavuzlari saglamaktadir (DSO, 2020d, s.4).
islevsel mekanizmalar, ilkelerin COVID-19 icin hazirladigi planlar / prosediirler, fiziksel
altyapi, bilgi sistemleri ve standartlar ve insan kaynaklari dahil olmak tzere halk saghg: acil
durum operasyon merkezi cercevesinde belirlenen temel bilesenler hazirlik kapasitesi igin
kullaniimaktadir. Hazirlik mesajlari kamuoyunu maske kullanimi, el hijyeni gibi kisisel korunma
ve hazirlik iletisim stratejilerini kapsamaktadir. Laboratuvar test kapasitesi COVID-19 PCR
testini 72 saat icinde sunabilme kapasitesidir. Klinik sevk sistemi ise, hastalarin ulusal saglik
sisteminde tani, teshis ve tedavi sureclerine yonelik sistem olusturulmasi ile ilgilidir. Burada ilk
temas noktalari, ates klinikleri, sevk zinciri ve yardim birimleri gibi ulusal baglamda tibbi
sureglerin yénetimi ile ilgili diizenlemeler degerlendiriimektedir (WHO, PRPR, s.4). Ulkeler
gelisen epidemiyoloji ve riskler karsisinda gercek zamanh bilgilere ve verilere ihtiyag
duymaktadir. Ayrica pandemi icin gerekli tibbi malzeme, ilag ve ekipmana zamaninda erigim
ile en son teknik bilgilere ve uygulamalara erigsim 6nem arz etmektedir. Es zamanli olarak klinik
sureglere iligkin ¢evrimici egitimler, bilgi paylasimlari énem kazanmaktadir. Dinya Saglik
Orgutinin tlkelere 6zgl hazirlik ve eylem planlarinda dokuz temel degisken belirlenmistir
(DSO; 2020d, s.7). Bunlar sirasiyla (1) Ulke diizeyinde koordinasyon, planlama ve izleme; (2)
Risk iletisimi ve toplum katihmi; (3) Gozetim, hizli miudahale ekipleri ve vaka incelemesi; (4)
Girig noktalari; (5) Ulusal laboratuvarlar; (6) Enfeksiyonun énlenmesi ve kontroll; (7) Durum
Yonetimi; (8) Operasyon destedi ve lojistik; (9) Temel saglik hizmetleri ve sistemlerinin
surdirdlebilirligidir. Bu degiskenler (zerinden Ulkelerin saglk sistemlerinin  COViD-19
pandemisiyle micadele kapasitesi karsilastirimistir. Degerlendirmede UST (2005)
cercevesinde taraf devletlerin hazirladiklari 6zdegerlendirme raporlari, operasyonel hazirlk
kapasiteleri; gonulli dig degerlendirmelerden elde edilen ek bilgiler; pandemik influenza
hazirlik planlari; saglikla ilgili acil durumlar icin Ulke hazirliklarinin degerlendirmesi; tlkelere
6zgl COVID-19 durum analizleri ve insani ihtiyaclar dikkate alinarak destek verilmesi gereken
dncelikli tlkeler belirlenmistir (DSO, 2020d, s.7, DSO, 2020e, s.2).

Diinya Saglik Orgltinin pandemi ile miicadelede éncelikle yardim gerektiren Ulkelere ilk
asamada 675 milyon dolar planlanmigtir. Bu plan 2020 yili Mayis ayinda revize edilerek 1.74
milyar dolara yukseltildigi gorulmektedir. Raporda yardim eden Ulke ve kuruluglarin isimleri le
yardim miktarlari verilmigtir. Turkiye yardim eden ulkeler gizelgesinde yer almamaktadir.
Ancak teknik ve operasyonel destek igin belirlenen dncelikli tlkeler igcinde Latin Amerika Afrika
ve Ortadogu Ulkeleri (iran Irak Afganistan Suriye Liibnan) ile birlikte Tlrkiye'nin yer aldigi
gérilmektedir (DSO, 2020d, s.9-10). Bu cercevede Tirkiye'ye 2.423.040 dolar fon tahsis
edildigi gérilmektedir (DSO, 2020d, s.12).

Uluslararasl nakliyat sisteminin pandemi nedeniyle kapanmasi Uzerine bircok Ulke acik
pazarda temel malzemeleri tedarik edemez ve koruyucu ekipmana (PPE) erisemez hale
gelmistir. Bu sirecte tedarik ve lojistik ortaklariyla calisan DSO, milyonlarca kisisel koruyucu
donanim 6gesini 111 ulkeye ve 1,5 milyondan fazla laboratuvar test kiti 132'den fazla Uye
devlete gondererek is birligi saglamistir. COVID-19'un saglk sistemlerine yukledigi akut yuk
ile birlikte ciddi aksakliklar yasanmaya baslaniimistir. DSO, enfeksiyon dnleme ve kontrol
kapasitesini guclendirmek, optimum vaka yonetimine rehberlik etmek ve desteklemek ve
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yetkililerin temel saglik hizmetlerini sirdurmelerine yardimci olmak igin ulkelerle is birligi icinde
calistigi gézlenmektedir. Bu ¢ergevede COVID-19 klinik sevk sistemlerine sahip ulkelerin
oraninda Mart ayindan Haziran ayi sonuna kadar% 37'den % 75'e artirildigi tespit edilmistir.

DSO’niin en énemli katkilarinin basinda tilkeler COVID-19 ile miicadele siirecinde siirekli
guncellenen bilimsel veriler 1siginda yeni tani, teshis ve tedavi yontemlerini paydaglariyla
paylagsmasidir. Sadece OpenWHO egitim platformunda 30 dilde sunulan COVID - 19'a 6zgl
kurslarda, ilk bes aylik strede 860.000'den fazla bitirme sertifikasi verilmis ve yaklasik 4 milyon
kisi sisteme kaydolmustur (DSO, 2020d, s.19). Bunun yaninda sirekli glincellenen teknik
rehberler ve bilimsel verilere erigim imkani saglayarak bilimsel bilgilerin hizlica paylagimi ve
pratikte kullanim firsati sagladigi kanisindayiz. Tum bu veriler 1giginda DSO’niin bilimsel
bilginin, uygulamalarin uluslararasi diizeyde difizyonu konusunda digum noktasi niteliginde
oldugu disunilmektedir.

DSO'niin pandemi riski durumunda Acil Durum Komitesi olusturarak, bir taraftan vakanin
goruldugu Ulkelerden kanit verileri sunmalari istenirken, diger taraftan Gye ulkelerin ulusal
saglk sistemlerinde alinacak tedbirler ve yapilacak dizenlemeler konusunda gegici tavsiye
kararlari alarak, Ulkelerin saglik politikalari Gzerinde etkili olduklari anlasiimaktadir. Tavsiye
kararlarinin hukuki igerikleri, bu kararlara uymayan ulkelere yonelik yaptirnmlar ayri bir caligma
konusudur. COVID-19 kapsaminda DSO tarafindan olusturulan Acil Durum Komitesinin bu
surecte aldigi Ulkelerin saghk sistemlerine yonelik aldigi tavsiye kararlari Tablo 4'te
g6rilmektedir (DSO, 2020d.

Tablo 4. Uluslararasi Saglik Tizigl Kapsaminda Acil Durum Komitesi'nin COVID-19 Konulu
Toplantilari

Toplanti Adi Tarihi

1. DSO Acil Durum Komitesi Toplantisi 23 Ocak 2020

2. DSO Acil Durum Komitesi Toplantisi 30 Ocak 2020

3. DSO Acil Durum Komitesi Toplantisi 30 Nisan 2020

4. DSO Acil Durum Komitesi Toplantisi 31 Temmuz 2020
5. DSO Acil Durum Komitesi Toplantisi 29 Ekim 2020

Bu toplantilarda pandemi surecinin tim bilesenleriyle tartisildigi, tibbi, biyo-psikososyal ve
saglik ekonomisi boyutlariyla degerlendirildigi gorilmektedir (DSO, 2020f-2020j). Toplanti
kararlarinin taraf devletlere yonelik icerdigi tavsiye kararlari bakimindan ulusal saglik sistemleri
tizerinde de etkili olduklari gériilmektedir. Ayni zamanda DSO’niin llkeler disinda sivil toplum
kuruluglari, topluluklar basta olmak Uzere tim paydaslara yonelik kararlar igermesi bakimindan
onemli bir etkilesim mekanizmasi oldugu kanisindayiz.

DSO Acil Durum Komitesi Toplantilarinda pandemiyle miicadele konusunda tibbi etik degerler
gOzetilerek yapilan paylasimlar, Ulkelerarasi is birligini tegvik edici stratejiler, Ulkeler ydnelik
yapilan tavsiyeler, DSO’niin pandemiyle miicadeledeki difiizyon siirecinde ve ulusal saglik
sistemlerinin guglendiriimesinde etkili oldugunu gostermektedir.

SONUG

Calismada DSO'niin COVID-19 Pandemisi siirecinde uyguladigi risk iletisim stratejilerinin
ulusal saglik politikalari Gzerindeki etkileri incelenmistir. S6z konusu etkileri somut olarak
tanimlamak icin DSO tarafindan ulus devlet saglik sistemlerine yénelik hazirlanan risk iletisim
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belgeleri ile pandemi surecinde paylasilan bilgilerin kategorik sikligi, aylara gore dagilimlari,
ulus devletlerin pandemi hazirlik durumlarinin dénemsel olarak karsilastirmasi ve basarim
durumlarina iligkin sayisal veriler analiz edilmistir. Yapilan analizlerde DSO’niin bilgi yayilimi
stratejisinin bilgi, bilim, liderlik, midahale, kaynak, tavsiye bagliklarindan olustugu gézlenmistir.
Pandeminin ilk basladidi surecte bilgi, bilim odakli paylagimlar, bir yillik sirecin sonunda yerini
liderlik boyutuna biraktigi gértilmektedir. Bir baska ifadeyle pandeminin ilk déneminde kiresel
duzeyde bilimsel bilgi yayilimina éncilik ederken, zamanla bu bilgiler 1siginda politikalar
olusturulmasina yonelik liderlik odakli yaklagimlar 6ne ¢ikmaktadir. Pandemide liderlik
surecinin risk iletigimi stratejileri ile yirutilduga gorilir. DSO’niin risk iletigim stratejileri baghg!
altinda yayimladigi raporlarla Uye Ulkelere, hikumetlere ve politika yapicilara yonelik
tavsiyelerde bulunuldugu anlagilimaktadir. DSO COVID-19 (ilke saglik sistemleri hazirlik
dizeylerini belirli araliklarla degerlendirmis ve performans dizeylerini karsilastirilarak rapor
haline getirilmistir. DSO’niin pandemi siirecinde saglik sistemleri sinirli olan (lkelere maddi ve
ayni yardimlar saglayarak saglik sistemlerinin strdarulebilirligi icin somut destekler sagladigi
gorulmektedir. Maddi ve ayni yardimlar yaninda bilgi ve veri paylasimini tegvik ederek,
pandemiye karsi tim Ulkelerde farkindahdin artmasina olumlu katkilar sagladigi
disinilmektedir. Ulkelerin zaman iginde pandemiyle miicadele konusundaki hazirlik
diizeylerinin anlamli bir sekilde arttigi gézlenmistir. Her ne kadar DSO’niin bu artista etkisinin
ne kadar olduguna ydnelik bilgi yeterli olmasa da, yapilan karsilastirmali galismalarla tlkelerin
yeterlik dizeyleri konusunda giindem olusturabildigi, politika yapicilara 6ncilik ettigi ve ulusal
ve uluslararasi duzeyde farkindalik olusturarak sirecin bilimsel bilgiler 1s1ginda yénetiimesine
liderlik ettigi dusuntlmektedir. Bu haliyle DSO, bilginin yayihmi kapsaminda ag/digim
(Hubble/node) roliinii Ustlendigi duisiiniilmektedir. Dolayisiyla, pandemi siireci “DSO merkezli
yayllim” (WHO centric diffusionism) olarak da kavramsallastirilabilir. DSO bu bakis agisiyla
COVID-19 konusunda yeniliklerin, bilginin ve tecribe paylagimlarinin yayihmina énem
verirken; yayilim igin risk iletigsimi stratejilerinden yararlanmaktadir.

DSO’niin ulusal saglik politikalari (izerindeki etkileri DSO Anayasasi kapsaminda olusturulan
Acil Durum Toplantilarinda alinan, Uluslararasi Saghk Tuzugld kapsamindaki tavsiye
niteliginde kararlari ile ger¢ceklesmektedir. Acil Durum Toplantilari raporlari ve tavsiye kararlari
taraf Ulkelere ve kiresel topluluklara sorumluluklar yiiklemektedir. Bu baglamda, DSO kiiresel
Olcekte halk saghgi krizlerinin yonetiminde énemli bir referans noktasi haline gelmektedir.

Sonug olarak DSO’niin risk iletisim stratejileri ile ulus devlet saglik sistemlerinin pandemiye
karsi hazirhk durumlarini gelistirmede, saglk politikalan olusturmada etkili oldugu
anlagilmaktadir. DSO’niin kiiresel dlgekte salgin yonetiminde katalizér rol oynadigi, bilimsel
bilgilerin uluslararasi paylasimini kolaylastirdidi, iyi uygulamalar ile ulus devlet saglk
sistemlerinin guc¢lendiriimesinde etkili oldugu anlagiimaktadir.
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