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GIRIS VE AMAC

oz

[k vakalarin Aralik 2019’ da Cin'in Wuhan sehrinden bildirilmesiyle, Yeni Corona Viriis hastaligi (Covid-19) kiiresel
olarak hizl bir yayilim gosterdi. Bu durumu Diinya Saglik Orgiiti 11 Mart 2020 tarihinde “kiiresel salgin” ilan ederek
yeni tanimlanan bu Yeni Corona Virtistin insandan insana damlacik ve yakin temas yoluyla hizl bulas gésterdigini
bildirdi. Virstn ilk tespitinden Mayis 2020 tarihine kadar, diinya capinda 3 milyondan fazla Covid-19 vakasi
onaylandi. Bu pandemi tiim diinya Ulkelerini etkiledigi gibi Avrupa'nin en giclii ekonomi ve saglik sistemi olan
Almanya'yi da etkiledi. Ancak Almanya dzellikle hastane yatak kapasitelerini yeterli seviyede tutmasi, yiiksek test
sayisi ve Covid-19 6liim oranlarinin diger Avrupa ilkelerine kiyasla diistik seviyede olmasi ile pandemi siirecinde
Bati medyasinin sirekli évgilyle bahis ettigi tlke oldu. Bu makalede, Almanya lkesinin Covid-19 pandemi stirecinde
uyguladigr pandemi stratejileri, kriz yénetimi ve uygulamalar analiz edildi.

ABSTRACT

The new Coronavirus disease (Covid-19) has spread rapidly worldwide, with early cases reported in Wuhan,
China in December 2019. Declaring this situation a “global epidemic” on March 11, 2020, the World Health
Organization announced that this newly identified new Coronavirus is rapidly transmitted from person to person
through droplets and close contact. More than 3 million cases of Covid-19 have been confirmed worldwide,
from the initial detection of the virus until May 2020. This pandemic affects all countries in the world, as well
as Germany, which has the most powerful economy and health system in Europe. However, Germany is the
country that has been praised by the Western media during the pandemic process, especially with a sufficient
level hospital bed capacity , a large number of tests and a low mortality rate on Covid-19 compared to other
European countries.This article analyzed the pandemic strategies, crisis management and practices applied by
the German state during the Covid-19 pandemic process.

tarihine kadar, diinya capinda 3.588.773 kisinin Covid
-19 ile enfekte oldugu ve 247.503 kisinin 6ldagii DSO

Aralik 2019 tarihinde Cin’in Wuhan sehrinden ilk
vakalarin bildirilmesiyle, SARS-CoV-2’nin neden
oldugu Covid-19 hastalig1 kiiresel olarak hizli bir
yayilim gosterdi. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) 30.01.2020
tarihinde Covid-19’u, “Uluslararas: biiyiik endige
yaratan bir halk saghig1 acil durumu” olarak tanimladi.11
Mart 2020 tarihinde ise bu hastalig1 “kiiresel salgin”
olarak ilan etti. Viriistin ilk tespitinden Mayis 2020
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tarafindan rapor edildi (1). Bu viriisiin diinyaya hizla
yayilmasiyla birlikte, her tilke salgindan, cografi yakinlik,
daha dnceki salgin tecriibeleri, alinan 6nlemlerin zamani
ve boyutu, saglik sistemi altyapisi, ekonomik gelismislik
diizeyi gibi durumlara bagh olarak cesitli sekillerde ve
diizeylerde pandemiden etkilendi. Avrupanin en gii¢lii
ekonomi ve saglik sistemi olan Almanya da pandemiden
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diger iilkeler gibi etkilendi ve Bagbakan Angela Merkel’
in yaganan siireci, Ikinci Diinya Savas’ndan sonra
goriilen en biiyiik imtihan olarak tanimlamasina neden
oldu. Yine de Almanya pandemi siirecinde, etkin kriz
yonetimi ve uygulamalari ile Bat1 medyasinin évgiiyle
bahis ettigi tilke oldu (2). Bu makelede, tim diinya
tilkeleri etkisi altina alan ve halen devam eden Covid-19
pandemisinde, Almanyanin uyguladigi pandemi
stratejileri, kriz yonetimi ve uygulamalar1 durum analizi
edilerek incelendi.

1. Almanya Hakkinda Genel Bilgiler

Almanya cografi olarak Kuzey Denizi ile Alp Daglar
arasinda Orta Avrupa kitasinda yer almakta olup, Cek
Cumbhuriyeti, Avusturya, Polonya, Fransa, Hollanda,
Belgika, Isvigre, Litksemburg ve Danimarka iilkeleri
ile komsu konumundadir. Avrupa’ nin en biyiik
ekonomisine sahip, diinyanin en gelismis besinci tilkesi
olan Almanya, Avrupa Birligi icindeki liderlik konumu,
gliclit ekonomik, sanayi, ticari ve teknolojik yapisiyla
Diinya ekonomisi ve siyasetinde de kilit durumundadar.
Ulke 16 eyaletten (Baden-Wiirttemberg, Bavyera, Berlin,
Brandenburg, Bremen, Hamburg, Hessen, Mecklenburg-
On Pomeranya, Asagi Saksonya, Kuzey RenVestfalya,
Rheinland-Pfalz, Saarland, Saksonya, Saksonya-Anhalt,
Schleswig-Holstein, Thiiringen) olusan federal bir
cumbhuriyettir. Avrupanin en bityiik niifusuna sahip olan
tilkede, 2019 yil1 verilerine gore 83 milyona yaklasan
niifusun % 49’u erkek, % 51’i kadindir (3).

1.1. Saghk Sistemi

Alman Anayasasinin 20.maddesine gore iilke sosyal
bir devlet olup, devletin 6ncelikli gérevleri arasinda ise
vatandaglarin sosyal giivenligi sayilmaktadir. Devlet
vatandaglarinin ekonomik ve sosyal durumlar1 ne
olursa olsun, sagliklarinin gelistirilmesi ve korunmasi
olarak esit haklara sahip olduklarini kabul etmektedir
(4). Herkesin saglik hizmetlerine kolayca ulagmasini
hastanelerin, doktor muayenehanelerinin ve tibbi
kuruluslarin olusturdugu genis bir hizmet saglamaktadur.
Saglik sisteminin yiritiilmesinden sorumlu kurumlar
arasinda Federal Saglik Bakanligi, saglik sigortalari,
gesitli hizmet saglayicilar1 ve saglik meslek dernekleri,
diizenleyici kurumlar, hasta organizasyonlar1 ve kendi
kendine yardim gruplar1 bulunmaktadir. Herkesin
kanuni olarak zorunlu saglik sigortasi yaptirmasi
gerekmektedir. Alman halk saglig: sigortast programi
federal yetkililer tarafindan ve halk saglig1 sigortasi
sirketleri tarafindan y6netilmekte iken saglik hizmetleri
cogunlukla sigortali ¢alisanlar ve isverenleri tarafindan
Odenen primlerden finanse edilmektedir (5). Resmi
verilere dayanarak 2017 (toplam niifus 81.8 milyon kisi)
yili itibariyle Almanyada yaklagik 70 milyon kisi yasal
saglik sigortas1 kapsaminda sigortalanmistir. Bu durum
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Almanyadaki niifusun yaklagik %90’1n1n saglik sigortasi
kapsaminda giivence altina alindigini gostermektedir
(6). Alman saglik sistemi ayakta tedavi, yatarak tedavi
(hastane hizmetleri) ve rehabilitasyon tesisleri olmak
tizere {i¢ ana bolime ayrilmigtir (5). Son yillarda sevk
zincirine hasta sayilarina bagl olarak bazi branslara
esneklik getirilmis olsa da genel olarak sevk kuralina
tiim eyaletlerde riayet edilmektedir (7).

1.1.1. Ayaktan Tedavi:

Almanyada, kayith bulunan herkesin bir aile doktoru
olma zorunlulugu bulunmaktadir. Ulke vatandaslar:
aile doktorlar1 tarafindan gocukluk ¢agindan itibaren
takip edilerek (koruyucu) tani/tedavi hizmetleri
ve gerekli durumlarda ise hasta sevk islemleri
yapilmaktadir (7). Almanyada pratisyen doktorlar,
dahiliye ve ¢ocuk doktorlar: aile doktoru olarak kabul
edilmektedir. Cogu doktor ve dis doktorlari yasal saglik
sigortas1 akreditasyonuna(Kassenzulassung ) sahiptir
ve yasal saglik sigortasi olan herkesi tedavi etmeleri
saglanmaktadir. Bireysel uygulamalarin yani sira,
Almanyada iki veya daha fazla doktor veya diger saglik
uzmanlarinin birlikte ¢alistig1 bircok ortak uygulama ve
tibbi bakim merkezileri de bulunmaktadir (5).

1.1.2. Yatarak Tedavi (Hastane Hizmetleri)

Almanya’nin ¢ogu hastanelerinde, kisilerin yasal
veya Ozel saglik sigorta varligina bakilmaksizin tim
hastalar tedavi edilmektedir (5). Almanyanin kentsel
boélgelerindeki niifusun yaklasik %90°n1 15 dakika
iginde en yakin hastaneye gidebilirken, kirsal alanlarda
yasayanlarin ise% 64’d 15 dakika i¢cinde hastaneye
ulagabilmektedir (6). Ulkede 2017 verilerine gore
hastane sayis1 1.949'dur. Yillara gore gittikge azalan
hastane sayilari, kapasitelerini arttirmak ve tibbi
hizmetlerinin kalitesini daha da iyilestirmek i¢in tek bir
kurulusta birlesmistir (6, 8, 9). Alman hastanelerinde
(1.949 adet), yaklagik 25.000 ventilator cihazi bulunan
28.000 yogun bakim yatagi da dahil olmak tizere
toplamda 497.200 hasta yatagi mevcuttur (10). Toplam
hastane yatak doluluk oran1 % 77.8 olup; yogun bakim
yatak doluluk orani ise % 79'dur (8). Federal Istatistik
Ofisi’nin (Destatis) 2017 raporuna gore her 1000 kisi
i¢in yaklagik 6 hasta yatag: ve her 100.000 kisi i¢in 33,9
yogun bakim yatag: vardir. Her 100.000 kisi i¢in yogun
bakim yatagi oran1 Amerika Birlesik Devletlerinde 25,8
ve diger AB iilkeleri olan Avusturya 28.9; Ispanya 9.7;
Italya 8.6vbdir. Dolayisiyla Almanyanin yogun bakim
yatag1 bu iilkelere gore nispeten daha ytiksektir (11).

1.1.3. Rehabilitasyon Hizmetleri

Ulkede hastanelerde yatarak tedavinin disinda,
yatarak tibbi rehabilitasyon hizmeti de verilmektedir.
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Rehabilitasyon tesislerinde, fizyoterapi, psikolojik
bakim, tibbi tedavi ve bakim hizmeti verilirken
ayrica akil hastaligi ve bagimlhilig1 olan kisiler i¢in de
rehabilitasyon tesisleri bulunmaktadir (5).

2. ALMANYA’NIN COVID-19 PANDEMi KRiz
YONETIiMi

2.1. ik Vakalarin Tespiti

Almanya 24 Ocak 2020 tarihinde yapilan ilk vaka
bildirimi ile Covid-19'dan etkilenen iilkeler arasinda
yer aldi. Vakalar, tilkenin glineyinde Avusturya ve
Italya ile sinir komsusu olan Baden-Wiirttemberg ve
Bavyera eyaletlerinde goriildii. Oncelikle viriis Italya ve
Avusturyada kayak tatilinden donen gen¢ ve saglikli
kisilerde tespit edildi ve yetkililer tarafindan vakalar
kontrol altina alindi. Fakat 15 Subat 2020 tarihinde,
Kuzey Ren Vestfalya (Nordhein-Westfallen) eyaletinde,
Hollanda siirma yakin Gangelt kasabasinda, 300 kisinin
katildig1 bir karnaval sonrasinda SARS-CoV-2 (yeni
coranaviriis) ciddi sayida bulas gostermesi sonucunda
vakalarda hizli bir artisa neden oldu. Karnaval sonrasi
virlis yine gen¢ ve saglikli insanlara bulasarak Alman
yetkililer tarafindan bu bolge salginin sifir noktasi
(salginin baslangic1) olarak kabul edildi. Dolayisiyla
salginin ilk agamalarinda Almanyada 6liim orani %
0,5’lerde iken sonraki agamalarinda yash ve kronik
hastalara bulas gostermesi sonucunda bu oran %1’in
tizerine gikt1. Pozitif vaka sayis1 5 Mart 2020 tarihinde
400 kisi olarak tespit edilmisken, 10 Mart 2020
tarihinden sonra bu say1 1.296’ya yiikseldi (12-14).

DSO verilerine gore, diinyada en ¢ok vakanin goriildiigii
10 tlke siralamasinda Almanya, Mayis 2020 tarihine
kadar gerceklesen toplam 164.897 vaka sayisi ile 6.
sirada yer aldi. S6z konusu enfekte olan bu vakalarin
137.400’niin iyilestigi ve salgin nedeniyle hayatini
kaybedenlerin sayisinin ise 6.696 oldugu raporlandi
(Tablo.1) (14,15).

Tablo 1. Diinyada Mayis 2020 tarihine kadar gergeklesen
toplam Covid-19 enfekte-6len Kkisi sayist

Swlama  Ulke o e Kisi Sap
1 ABD 1.171.185 62.698
2 Ispanya 219.329 25.613
3 Italya 213.013 29.315
4 Ingiltere 194.994 29.427
5 Rusya 165.929 1.537
6 Almanya 164.897 6.996
7 Fransa 131.292 25.491
8 Tiirkiye 129.491 3.520
9 Brezilya 107.780 7.321
10 Iran 99.970 6.340
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2.2. Salgina karsi alinan tedbirler ve éneriler

Almanya Igisleri Bakanligi ve Saglik Bakanligi,
Covid-19 pandemisi i¢in bir Kriz Komitesi kurdu.
Hiikiimete bilimsel danigmanlik yaparak bu salginda
verilecek kriz yonetimi stratejilerini belirlemede ve
krizin yonetilmesinde en etkin kurum Robert Koch
Enstitiisit (RKE) oldu. Federal Saglik Bakanligr'na
bagli olan bu enstitii, kurulusundan (1891 yili)
bugiine kadar bulagici hastaliklarin aragtirilmas: ve
onlenmesinde, epidemiyolojik verilerin toplanmasi
ve yorumlanmasinda, iilke ¢apinda saglik verilerin
toplanmasinda ve izlenmesinden sorumludur. Bir¢ok
uluslararasi projelere imza atan Robert Koch Enstitiisii,
diinyada hastalik ve salginlar gibi saglik acil durumlar:
gergeklestiginde, uzmanhgina ve danismanhgina en ¢ok
basvurulan kurumlardan biri oldu (14).

Ayrica 2012 yilinda Almanyada Robert Koch Enstitiisii
baskanliginda Alman Insaat ve Yerlesim Plani
Miistesarlig1, Halki Koruma ve Dogal Felaketlere
Yardim Miistesarligi, Giivenlik ve Bilgilendirme
Miistesarligi, Tarim ve Beslenme Miistesarligi, Teknik
Yardim Ulastirma Birimi Bagkanligi, Ozel Komando
Birlikleri, Alman Ordusu uzmanlar1 ve Paul Ehrlich
Enstitiisti ile olast afet durumlarinda yapilacaklar: ve
onlemleri degerlendirdi. Bu toplantida 6zellikle ii¢ konu
i¢in bir plan hazirlandi. Konular; olas: viriis salgini,
nitkleer patlama ve go¢ durumlarinda yapilacaklard.
Toplant1 sonucunda “Afet Durumundaki Acil Eylem
Plan1 ve Risk Analizi” hazirlandi ve Alman Meclisine
sunuldu. Alman hiikiimeti de bu rapora dayanarak
tilkedeki saglik sistemini gii¢lendirip tim onlemleri
almak i¢in miidahalelerde bulundu. Ote yandan, bugiin
bu pandemi siirecinde Alman Hiikiimetinin a¢ikladig:
tiim 6nlemlerin o giinki raporda aynen yer aldig1 ve bu
raporlar dogrultusunda 6nlem alindig: belirtildi (16).

Hiitkiimet oncelikli olarak kamuoyunu Covid-19
pandemisi ile ilgili bilgilendirdi ve Kriz Komitesi ile
birlikte 11.03. 2020 ve 16.03.2020 tarihlerinde pandemi
ile miicadelede bazi 6nerilerde bulundu. Bu dneriler
agagida sunulmustur:

“Kisisel hijyenin 6nemine ve evde izolasyon” konusunda
onerilerde bulunuldu.

1000 kisiden fazla katilimci beklenen kamuya agik veya
0zel her tiirden toplantinin iptal edilmesini,

1000 kisiye kadar katilimci beklenen etkinliklerde
ise Robert Koch Enstitiisii’ niin pandemi kriterlerine
uygun olup olmadig1 degerlendirilerek risk oranina
bakilmasina,

Almanyanin 6zellikle gliney sinir kontrollerinin Federal
polis tarafindan arttirilmasina,

Sag AkaDerg e 2021 e Cilt8 e Sayi2



Almanya Disisleri Bakanligi tarafindan 6nerilen Italya’ya
yolculuk yapilmamasina,

Saglik Bakanlig1 pandemi siirecinde ilag kapasitesini
gozden gecirip acil ihtiya¢ duyulan ilaglarin tedarik
stirecinden sorumlu olduguna,

16 Mart 2020 tarihinden itibaren her tirli resmi
kurum ve kurulusa gidilmemesi ve ziyaretin iptalinin
saglanmast 6nerildi.

Ayrica 17 Mart 2020 tarihinden sonra tiim Avrupa
Birligi (AB) dis sinirlarimin (kara, deniz ve hava yolu
ile) kapanacag bildirildi*(17,18).

Tim bu tavsiye niteligindeki kararlara ragmen
Almanyada vaka sayisinin kontrolstiz bir sekilde
artigt sonucunda federal ve eyalet hitkiimetleri, sosyal
temaslar sinirlamak icin 12 Mart tarihindeki yonergeleri
genisletmeyi kabul etti. Dolayisiyla viriise karst zaman
kazanmak ve saglik sistemine asir1 yliklenmeyi 6nlemek
amaciyla, 22.03.2020 tarihinde tiim tlkede uyulmasi
gereken kurallar yayinlandi. Bu kurallar asagida
sunulmugtur:

o “Vatandaslarin, kendi evlerinin disindaki insanlarla
temas, kesin olarak asgari diizeye indirilmesine,

o Mimbkiin olan her yerde, kamuoyunda 1. maddede
belirtilenler disindaki kisilerden en az 1,5 metre mesafe
birakilmasina,

o Kamusal alana sadece tek bir kisi veya kendi
ailesinden bir kisiyle gidilmesine izin verilmesine,

. Ts yerine gidip gelinen yol, acil bakim hizmetleri,
alisveris, doktor muayenesi, toplantilara katilim, gerekli
randevular ve sinavlar, bireysel sporlar ve diger gerekli
faaliyetlerin ise ikametgah adresinden uzaklasmadan
miimkiin olabilecegine,

o Ulkede ciddi durum goz oniine alindiginda halka
acik yerlerde, dairelerde ve 6zel tesislerde kutlama
yapilmamasina,

o Restoranlarin kapali olmasina ve sadece paket servisi
uygulanacagina,

o Kisisel bakim alaninda kuafor, kozmetik salonlari,
masaj uygulamalari, dévme salonlar1 ve benzeri
firmalarin fiziksel yakinlik nedeniyle kapanmasina,

o Tiim sirket ve kamu ¢aliganlarinin hijyen kurallarina
ve sosyal mesafe kuralina uymasina, ¢alisanlar ve
ziyaretgiler icin ise etkili koruyucu énlemlerin alinmasi
ve uygulanmasina,

o Federal ve eyalet hiikiimetleri bu kisitlamalar:
uygulamak ve etkinliklerini degerlendirmek igin
birlikte calisacaklarina ve herhangi bir eyalette, bolgesel
ozelliklere veya epidemiyolojik durumlara gore baska
diizenlemelerin de miimkiin olabilecegine,
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e Bunun yani sira dini, bireysel ve toplumsal
ozgirliiklere biiyiik oranda kisitlama getirilmesine,
ayrica okullar ve ibadethanelerin kapatilmasina ve
bu temas kisitlamalarinin ihlali durumunda ise polis
tarafindan yaptirim uygulanacagina karar verildi.

o Yukarida belirtilen bu 6nlemlerin en az iki hafta
siireyle gecerli olacagina karar verildi. Ancak daha
sonraki siirecte belirlenen bu kurallar, salginin yayilim
hiz1 nedeniyle ikiger hafta daha uzatildi (19).

3.COViD-19 PANDEMISINE KARSI MUCADELE
STRATEJILERI

Almanyanin Covid-19 pandemi siirecindeki ana hedefi
salginin yayilim hizini yavaslatarak, saglik sistemine
asgir1 yiiklenmeyi 6nlemek ve tiim hastalar1 en iyi sekilde
tedavi etmekti. Belirlenen bu hedef dogrultusunda tig
ana strateji belirlenerek uygulamalar bu dogrultuda
gerceklesti (14).

3.1. Salgmnin yayihm hizi ve kontrol altina alinmasi:

Virtisiin yayilim hizi bir insanin virisii kag kisiye
bulastirabilecegiyle ilgilidir. Almanyada 06.05.2020
tarihinden itibaren virtisiin yayilim hizi oran1 RKE’
niin hesaplamalarina gore R=0.65 (% 95 tahmin araligx:
0.53-0.77) kisi oldugu bildirildi. Viriisiin kontrol altina
alinmasi i¢in bu yayilim hizi oraninin 1.0’ in altina
diismesi gerekmektedir. Eger bu oran 1.0’ in altina
disiiyor, yani “Covid-19 pozitif olan bir insan 1 kisiden
daha az kisiye viriisii bulastirtyorsa, salgin kontrol altina
alinabiliyor” denilmektedir. Eger bu oran 6rnegin 1,3%
¢ikar, yani 1 kisi 1,3 kisiye, 100 kisi 130 kisiye bulastirirsa
vaka sayis1 katlanarak artacagindan bdyle bir senaryo
ile Almanyada Haziran ayinda hastanelerin kapasitesini
agmasina sebep olabilecegi 6ngorildii (13, 14).

Bu kapsamda salginla miicadelede énemli bagar:
faktorleri; dogru zamanda ve dogru sekilde kisilere
ulasip, test etmek oldugu bildirildi. Bu nedenle
Almanyada hazirlanan test prosediiriinde, hastalar:
hizli ve giivenli bir sekilde tanimlanmasi ve gerekli
karantina, temas takibi ve tedavinin hemen baslanmasi
i¢in koordinasyon saglandi. Bu koordinasyon Robert
Koch Enstitiisii ile Federal Eyaletlerin ve Belediyelerin
saglik hizmetleri arasinda gergeklesti. Ulke kendi viriis
kitini iireterek laboratuvarlarini hizli bir sekilde testlere
uygun hale getirdi ve ilk etapta haftalik 160.000 olan test
sayisindan, haftalik 650.000-800.000 test uygulamasina
gecildi (17). Ayrica stirticiiler icin de ¢ogu eyalette test
istasyonlar1 kuruldu. Dolayisiyla Covid-19 belirtileri
olan veya enfekte bir kisiyle temasta bulunan kisilere
saglik merkezleri disinda da bu istasyonlarda Covid-19
testi uygulanabildi. Bu sekilde sadece hastalar1 degil,
ayni zamanda hastalarla temas halinde olan insanlar
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da tespit edildi ve karantinaya alinarak viriisiin daha da
hizl1 yayilimi engelledi (20).

Covid-19 salginla miicadelede gliniimiiz teknolojilerinden
yararlanarak Almanya Robert Koch Enstitiisii tarafindan,
bu pandeminin iilkede nerede ve ne kadar hizli yayildig1
hakkinda ek bilgi vermesi adina bir uygulama gelistirdi.
Buuygulama, iOS ve Android cihazlar i¢in “Corona Veri
Bagis1” adi altinda spor bilekligi ve akilli kol saatleri ile
birlikte kullanilir hale geldi. Almanya’ da ki bir¢ok insan
yasamsal bulgularini diizenli olarak akilli saatler veya
spor bilekligi ile kayit eder. Bu kayitlar; dinlenme kalp
atim hizini, uyku diizenini ve aktivite seviyesini igerir.
Akut solunum yolu hastaliginda, bu hayati belirtiler
¢ogu durumda 6nemli 6lgiide degisir. Bu durum, ates
gibi tipik Covid-19 semptomlarinin “Corona Veri Bagist
“uygulamasi kullanilarak da tespit edilebilecegi anlamina
gelir. Kisilerin istegine bagli yaygin olarak kullanilan bu
uygulama ile vakalara ulasim kolaylig1 ve tespit siireci
hizlandirilmis oldu (14).

3.2. Risk grubunda bulunan insanlarin korunmasi:

3.2.1. Risk Grubu-Yash ve Kronik Hastalig1 Olanlar

Avrupanin en biiytik niifusuna sahip olan tilkede, 2019
yili verilerine gére 83 milyona yaklasan niifusun %49’u
erkek, %51’i kadindir. Ortalama yasam siiresi erkeklerde
78,2 yil olup; kadinlarda ise 83,1 yildir (20). 2017 yili
verilerine gore Almanyada en yaygin 6lim nedeni
(tiim olumlerin %37’si) kardiyovaskiiler hastaliklardur.
Dolayisiyla tilkenin orta yas ve yash niifus oraninin,
toplam niifusa gore fazla olmasi nedeniyle, salginin bu
gruplara ulagmasi sonucunda gergeklesecek morbidite
ve mortalite riski belirlendi. Ulke genelinde bu yas
gruplarinin ve kronik hastalig1 olan kisilerin korunmasi
admna genel 6nlemlerin disinda ek 6nlemler alindi.
Ozellikle huzurevleri ve bakimevlerinde ¢aliganlara
daha fazla test uygulamasina gecildi ve bu kurumlardaki
ziyaretler yasaklandi. Ancak bu kisitlamalara ragmen
06.05.2020 tarihli RKI ve DSO’ niin yayinladig: verilere
gore Almanyada 6.996 Covid-19 ile iligkili 6liim vakasi

gerceklesti. Olenlerin ortalama yaslar1 82 yas olup;%56’s1
(3.725 kisi) erkek ve %44’ (2.919 kisi) kadin oldugu
tespit edildi. Tim bu 6limlerin %87’si (5,756 kisi)
70 yas ve iizeri ancak tiim vakalarin sadece %19’u 70
yas grubunda oldugu ve gergeklesen bu oliimlerin
huzurevlerinde daha yiiksek sayida oldugu bildirildi
(14). Avrupa iilkeleri arasinda en ¢ok toplam vaka-6lim
oranlarinin goriildigi 10 tlke siralamasinda Almanya
%4 oraniyla 8. sirada oldugu belirlendi. Nitekim
Almanya bu oran ile diger Avrupa iilkelerinden ¢ok daha
diisiik vaka-oliim oranina sahip oldugu DSO tarafindan
raporlandi (Tablo 2.) (15).

Tablo 2. Avrupa iilkelerinde Mayis 2020 tarihine kadar
gerceklesen Covid-19 toplam vaka-oliim oranlar1

Toplam Toplam Vaka-
Swalama  Avrupa Enfekte Olen Oliim
Ulkeleri  Kisi (vaka) Kisi Orani
Sayisi Sayis1 (%)
1 Fransa 131.292 25.491 %19
2 Bel¢ika 50.509 8.016 %16
3 Ingiltere 194.994 29.427 %15
4 Italya 213.013 29.315 %14
5 Hollanda 41.087 5.168 %13
6 Ispanya 219.329 25.613 %12
7 Isvigre 29.926 1.482 %5
8 Almanya 164.897 6.996 %4
9 Turkiye 129.491 3.520 %3
10 Rusya 165.929 1.537 %1

3.2.2. Risk Grubu -Saglik Personeli

2018 yili verilerine gore iilkede yaklasik 5.7 milyon
saglik calisani bulunmaktadir. Saglik ¢alisanlarinin %
75,6’s1 kadin, %24,4’l erkek olup; ¢aliganlarin % 41’1 50
yas ve iistil, % 12,370 60 yas ve Gstiidiir. En fazla saglik
calisani say1s1 ayaktan ve yatarak saglik kuruluslarinda
bulundugu ve yillara gore sayisal olarak bir 6nceki yila
gore %2 oranin da artis gosterdigi bildirildi. 2017 yilt
itibariyle Almanyadaki saglik ¢alisanlarinin % 48’i tam
zamanli istihdam edilmekte iken %52’si yar1 zamanl
olarak istihdam edilmektedir (6,8).
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Sekil 1. OECD Ulkelerinin 1000 Kisi Bagina Diigen Doktor Sayis1-2018
Kaynak: https://data.oecd.org/healthres/doctors.htm
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Sekil 2. OECD Ulkelerinin 1000 Kisi Bagina Diigen Hemsire Say1s1-2018
Kaynak: https://data.oecd.org/healthres/nurses.htm

Nitekim yillar i¢inde artmaya devam eden saglik
galisanlar1 Almanyadaki en giiglii insan kaynag olarak
kabul edildi. OECD 2019 verilerine gére Almanyada
1000 kisi bagina 4,3 doktor diigmekte (Sekil 2: 22) ve bu
say1 OECD verilerine gore yiiksek bir say1 olarak kabul
edildi. Son yillarda doktor sayisindaki istikrarli yiikselis
ile verilen hizmet sunumlarinin arttig1 goriildii. 2018 yili
verilerine gore ise tilkede toplam 392.402 doktor oldugu
bildirildi (24).

OECD 2018 verilerine gére Almanyada 1000 kisi bagina
yaklasik 12,9 hemsire diigmektedir. 2017 yili verilerine
gore hemsirelerin 764.648’i bakim evinde, 390.322’i
evde bakim hizmetinde/ayaktan tedavi alaninda ve
Alman hastanelerinde 1.000.000dan fazla hemsirenin
calistig1 belirlendi (6). Bu durum ile iilke niifusunun
yag ortalamasi arttikca, profesyonel bakima olan talep
ve hemysirelik personeline duyulan ihtiyag giinden giine
artig gosterdi (21).

Bir¢ok tilkede oldugu gibi Almanya’ da da salgin
stirecinde saglik ¢alisanlarinin fazla ¢aligmalarina
gereksinim artt1. Saglik personeli, uzun ¢aligma saatleri
ve koruyucu ekipmanlarin temin edilememe siiregleri
ile karg1 karsiya kald1 (25). Pandemi baglangicindan 06
Mayis 2020 tarihine kadar, saglik personeli arasinda
Covid-19 tanist alan 10.269 pozitif vaka bildirildi. Bu
say1 lilke ¢apinda toplam vaka sayisinin (164.897 kisi)
%6,2’ sini olusturdugu goriildii. Almanyada pozitif vakali
saglik personelinin yas ortalamasinin 42 ve % 72’sinin
kadin ve % 28’ inin erkek oldugu kayit edildi. Ozellikle
Huzurevlerinde ¢aligan kisiler arasinda pozitif vaka
bildirim orani yiiksek iken ¢ocuk bakimi veya egitimi ile
ilgili tesislerden bildirilen vaka sayisinin diisiik oldugu
saptand: (14). Diger Avrupa iilkelerinde raporlanan
pozitif vakali saglik personeli sayisina bakildiginda;
ftalyada Mart ay1 baslarinda 15.000 toplam vakanin
yaklagik 1.200’ ( % 8) fakat Nisan 2020 sonuna dogru
ise 204.000 toplam vakanin yaklagik 21.420’i (% 10,5),
Ispanyada Mart 2020 tarihinde iilkedeki toplam 47.600
vakanin yaklagik 6.500%i (% 13.6) ve Ingilterede Nisan
2020 tarihinde toplam 461.800 enfekte vakanin yaklagik
140.849°u (%30,5) saglik personeli oldugu bildirildi (26,27).
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Dolayisiyla saglik personelleri arasinda da hizla yayilan
viriisiin, erken tespiti amaciyla Almanya’ da bazi
eyaletlerde saglik calisanlarina viriis taramasi yapildi. Bu
uygulama ile hem erken teshis hem de bagisiklik kazanan
saglik calisanlarinin tespiti amaglandu (17).

3.3. Saglik Sistemi Kapasitesinin Artirilmasi:

Almanya, viriisiin ilk gorildigu ve 6zellikle ivmesini
artirdigi Mart 2020 tarihinden itibaren gliniimiize kadar,
tedaviye ihtiya¢ duyan tiim hastalarini gerekli tedavi
ve bakimi sunabildi. Bu pandemi siirecindeki stratejik
yonetimin en dnemli hedefi hastanelerdeki yatak,
yogun bakim ve ventilator sayilari ile test kapasitesini
¢ogaltmakti. Saglk sistemi bu siire¢ esnasinda higbir
zaman kapasitesinin sinirlarini agmadi. Nitekim iilke,
hastane yataklarmin seviyesi agisindan da uluslararasi
alanda iyi bir performans sergiledigi goriildi (14,19).

SONUC

Bu makalede, kiiresel bir sorun haline gelen ve tiim
diinya tlkelerini etkisi altina alarak devam eden
Covid-19 pandemisinde, Almanyanin uyguladig:
pandemi stratejileri, kriz yonetimi ve uygulamalar:
analiz edilerek incelendi. Almanya, viriisiin ilk
goriildigii ve 6zellikle ivmesini artirdigi Mart 2020
tarihinden itibaren giiniimiize kadar, tedaviye ihtiya¢
duyan tim hastalarina, hastanelerdeki yatak, yogun
bakim ve ventilator sayilar ile gerekli tedavi ve bakimu
sunabildi. Saglik sistemi bu siire¢ esnasinda higbir zaman
kapasitesinin sinirlarini agmadi ve hastane yataklari
seviyesi a¢isindan da iilke uluslararas: alanda iyi bir
performans sergiledigi goriildii (14,19). Bu stirecte Mayis
2020 tarihine kadar, Almanya diinyada en ¢ok vakanin
gorildigi 10 ilke siralamasinda (1:ABD-1.171.185,
2:Ispanya-219.329, 3:Italya-213.013, 4:Ingiltere-194.994,
5:Rusya-165.929, 6:Almanya-164.897, 7:Fransa-
131.292, 8:Tiirkiye-129.491, 9:Brezilya-107.780, 10:Iran-
99.970) toplam 164.897 vaka sayisi ile 6. sirada yer
ald1. S6z konusu enfekte olan bu vakalarin 137.400niin
iyilestigi ve salgin nedeniyle hayatin1 kaybedenlerin
sayisinin ise 6.696 oldugu bildirildi (14,15). Avrupa
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tilkeleri arasinda en ¢ok toplam vaka-6liim oranlariin
gortldiigii 10 iilke siralamasinda (1: Fransa-%19,
2: Belgika-%16, 3: Ingiltere-%15, 4: Italya-%14, 5:
Hollanda-%13, 6: Ispanya-%12, 7: Isvigre-%5, 8:
Almanya- %4, 9: Tiirkiye-%3, 10: Rusya-%1) Almanya
%4 oraniyla 8. sirada oldugu goriildi.Dolayisiyla tilke
bu oran ile diger Avrupa iilkelerinden ¢ok daha diisitk
vaka-6liim oranina sahip oldugu DSO tarafindan
raporlandi (15). Nitekim Almanyanin etkin kriz
yonetimi sayesinde, tilkedeki giinliik vaka sayilarmin
(06.05.2020 tarihinde yeni vaka:1037) ve yayilim hizinin
dustis trendinde (06.05.2020 tarihindeki R= 0.65 kisi (%
95 tahmin araligi: 0.53-0.77) olmasi sonucunda, Mayis
2020 tarihinden sonra vaka bildirim ve yayilim hizina
gore uygulanacak izolasyon onerilerinin esnetilerek
kademeli bir sekilde normal yasam faaliyetlerinin
stirdiiriilmesine karar verildi. Alman hiikiimeti 6zellikle
yeni donemin olmazsa olmazi olan; el hijyeni, sosyal
mesafe ve maske kullaniminin (maskenin toplu tasimada
ve magaza/marketlerde takilmasi) 6nemine deginerek
bu 6nlemlerin pandemi siiresince devam edileceginin
altini ¢izdi (28).
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