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ABSTRACT

It is known that practices for the prevention and control of infection are critical in maintaining healthcare services and
reducing the effects of infection on society. The role of primary healthcare services is indisputable both in practices
aimed at breaking the infection chain and in meeting other healthcare services that patients need during the pandemic
process. In this article, current recommendations for the prevention and control of COVID-19 infection in the delivery
of primary health care services are reviewed under three headings (recommendations for healthcare professionals,
working environment, healthcare services and service users).
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OZET

Enfeksiyonun 6nlenmesi ve kontrol edilmesine yonelik uygulamalarin saglik hizmetlerinin stirdirilmesinde ve
enfeksiyonun toplum Uzerindeki etkilerini azaltmada kritik 6neme sahip oldugu bilinmektedir. Gerek enfeksiyon
zincirininin kirlmasina yonelik uygulamalarda, gerekse hastalarin pandemi strecinde ihtiyag duyduklari diger saglik
hizmetlerinin kargilanmasinda birinci basamak saglk hizmetlerinin rolii tartigtlmazdir. Bu makalede birinci basamak
saglik hizmetlerinin sunumunda COVID-19 enfeksiyonunun 6nlenmesi ve kontroliine yonelik glincel 6neriler tg baslik
altnda (saglik calisanlarina, ¢alisma ortamina, sunulan saglik hizmetlerine ve hizmet alanlara yonelik 6neriler) g6zden
gecirilmistir.

Anahtar kelimeler: Birinci basamak saglik hizmetleri, COVID-19, korunma ve kontrol

Gitis

Pandemi siirecinin uzamasiyla saghk kurumlarinin pandemiye ek olarak rutin saglik hizmetlerini vermeye
devam etmeleri kaginilmaz olmustur. Bu nedenle siirecin baglarinda saglik kurumlari icin sadece 6nleyici
Oneriler yayinlanirken ilerleyen siirecte buna ek olarak pandemi sirasindaki saglik ihtiyaclarinin hastalar ve
saglik personeli icin mimkiin olan en givenli sekilde karsilanmasina yonelik 6neriler de yayinlanmaya
baslamistir!->. Bu makalede birinci basamak saglik hizmetlerinin sunumunda COVID-19 enfeksiyonundan

korunmaya ve enfeksiyonun kontrol edilmesine yonelik literatiiriin taranmasi ve bu konudaki giincel
Onerilerin gézden gecirilmesi amaglanmistir.

Enfeksiyondan korunmak ve enfeksiyonu kontrol altina almak enfeksiyon zincirini tanimlamayla
baslamaktadir. Bir bulasjc1 hastaligin kontrolunde temel ilke, uc, halkadan olusan enfeksiyon zincirinin
(kaynak, bulagma yolu, duyarlt kisi) en az bir halkasinin kirilmasi ve boylece bulasmanin engellenmesidir5S.
COVID-19a 6zgu’ enfeksiyon zinciri ve buna yonelik 6nlemler asagida 6zetlenmistir®s.

1. Kaynak: Baslangicta zoonotik oldugu dusunilen COVID-19 (SARS-CoV-2), virlisiin mutasyona
ugramast ile insandan insana bulas Ozelligt kazanmustir. Buna gbre enfeksiyonun kaynagi
semptomatik/asemptomatik COVID-19 porzitif kisilerdir. COVID-19 pozitif kisilerden bulast engellemeye
yonelik alinabilecek énlemler “viriis ile enfekte olanlarin erken saptanmast, bildirimi, izolasyonu ve tedavisi,
filyasyon, tarama calismalart, temashlarin takibi, karantina uygulamalati ve saglik egitimi” olarak bildirilmistir.
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2. Bulagma yolu: Mevcut bilgilerimize gére SARS-CoV-2 kisiden kisiye damlacik yolu ile bulasmaktadir.
Virtistin yiizeylerde de canliligini devam ettirebildigi bilinmektedir 1°. Hasta kimselerin yaydigi damlaciklarin
yuzeylerde kalmasi ve diger kimselerin de bu yiizeylere elle temast ve ellerini g6z, ag1z ve burun mukozalarina
gotirmesi ile de bulas olabilmektedir. Viral RNA’nin kan 6rneklerinde de tespit edildigini bildiren ¢alismalar
varsa da kan ile temas yoluyla bulagsma kanitlanmamistir!’. COVID-19 ile ilgili bilimsel ¢aligmalar arttik¢a
asemptomatik olan bireylerin de bulastiriciligi olabilecegi gézlenmistir. SARS-CoV-2 enfeksiyonu olan
bireylerin enfeksiyonun erken asamalarinda (asemptomatik dénem dahil) bulastirma olasiliginin daha yiiksek,
7-10 glinlik hastaliktan sonra daha diistik oldugu bildirilmistir. Enfeksiyon zincirinin bu halkasina yonelik
alinabilecek 6nlemler “mesafe, el hijyeni, solunum hijyeni, ¢evrenin olumlu hale getirilmesi, ylizey temizligi,
dezenfeksiyon, kapali ortamlarin stk havalandirilmasi, ic ortam hava kalitesinin iyilestirilmesi, kisisel
koruyucu ekipman kullanimi ve saglik egitimi” olarak bildirilmistir.

3. Duyarli kigiler: COVID-19 enfeksiyonuna toplumun tumu’ duyarhidir. Hentz bir ast veya ilag
gelistirilmediginden enfeksiyonun bu halkasina yonelik alinabilecek énlemler “kisilerin sagliginin korunmasi
ve gelistirilmesi, etkenle karsilasma olasiliginin azaltilmast ve hastalarin erken tanisi ve tedavisi” olarak
bildirilmistir.

Biriken bilimsel bilgiler dogrultusunda COVID-19 enfeksiyonundan korunmaya ve enfeksiyonun kontrol
edilmesine yonelik Oneriler veri akist olduk¢a giincellenmektedir. Birinci basamak saglik hizmetlerinin
sunumunda enfeksiyonun énlenmesi ve kontroline yonelik giincel 6neriler G¢ ana baslikta incelenmis ve
sunulmustur.

1. Saghk caligsanlarina yonelik oneriler

“Avrupa Hastalik Onleme ve Kontrol Merkezi-Europen Centre for Disease Prevention Control (ECDC)
Raporu” nda birinci basamak saglik kurumlarinda enfeksiyondan korunma ve kontrol énlemleri gbz éniine
alinarak “Oncelikle bir ihtiya¢ degerlendirmesinin yapilmasini, bu konudan sorumlu bir kisinin belirlenmesini,
calisan tim personelin el hijyeni, solunum hijyeni, kisisel koruyucu ekipman kullanimi, fiziksel mesafe
kurallari, temizlik ve dezenfeksiyon uygulamalari, COVID-19 semptomlari, COVID-19 prosediitleri,
semptomatik olduklarinda, kendi kendine izolasyon kurallart konularinda bilgilendirilmeleri ve egitilmeleri”
onerilmektedir. Ayrica yeni baslayan personelin egitilmesinin ve giincelleme egitimlerinin  6nemi
vurgulanmakta ve tiim personeli giincel tutmak acisindan bir iletigim yontemi kurulmast 6nerilmektedir?.
“T.C. Saglik Bakanligt COVID-19 Pandemisinde Saghk Kurumlarinda Calisma ve Enfeksiyon Kontrol
Onlemleri Rehberi’nin Aile Sagligt Merkezi (ASM) ile ilgili bolimiinde de egitimlere vurgu yapilmis, ayrica
verilen egitimlerin kayit altina alinmasi ve Saglik Bakanlig tarafindan yayimlanan materyaller ile uyumlu
olmast gerektigi bildirilmistir!.

COVID-19’dan korunmada “maske, mesafe, hijyen” tgcliisii korunma ve kontrolin en 6énemli bilesenleri
olarak kabul edilmektedir. Hem personelin hem de hastalarin maske kullanim kurallarini bilmeleri ve
uygulamalari 6nemlidir. ASM’lere giriste mutlaka tibbi maske takilmalidir. Enfeksiyon tanist ya da stiphesi
olan bir kiside solunum yolundan 6rnek alinmast ya da aerosol olusturan islemler sirasinda N95/FFP2
maskelerin kullanilmast gerektigi bilinmeli ve bu maskeler gereksiz yere kullanilmamalidir. Maske takilirken
ve ctkarilirken el hijyeni kurallarinin uygulanmasina 6zen gosterilmelidir. Gerekli durumlarda kullanilmak
tzere maske (FFP2/FFP3 ya da tibbi yiiz maskesi), yuiz sipeti ya da gozlik, koruyucu elbise ve eldiveni
iceren Kisisel Koruyucu Ekipman (KKE) seti yeterli miktarda hazir bulundurulmalidir!?17. Saglik calisanlari,
uyguladiklart tibbi islemden sonra KKE’larint uygun sekilde ¢ikarip gerekli hiyjeni saglayip sosyal alanlara
(dinlenme, yemek yeme, cay/kahve i¢cme) gecmelidir. Sosyal alanlarda da maske ve mesafe kurallari
uygulanmalidir.

Birinci basamak saglik hizmetleri sunuculart ile hastalar arasindaki fiziksel mesafe kurallart (pandemi
baslangicinda 1 metre olmast gerektigi sOylenirken su an en az 1,5 metre, ideal olani 2 metre denmektedir)
mutlaka uygulanmalidir®. El ve solunum hijyeni uygulamalarina da 6zen gosterilmelidir'3. El hijyeninin
saglanmast icin; eller sik stk en az 20 saniye su ve sabunla yitkanmalt veya 20-30 saniye alkol iceren el
antiseptigi ile ovulmalidir. Antiseptik iceren sabun kullanmaya gerek yoktur, normal sabun yeterlidir. Kolay
ulagilabilir yerlerde alkol bazli el antiseptigi, lavabolarda ise sabun ve tek kullanimlik havlu, kagit
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mendil/pecete bulundurulmalidir. Eldivenle ¢aligmak el hijyeni yerine gecmemekte ve COVID-19’dan
korumamaktadir. Aksine gereksiz bir gliven hissi olusturup el hijyeninin saglanmasini engelleyerek bulast
arttirabilmektedir!. Solunum hijyeni i¢in 6ksiirme ve hapsirma sirasinda tek kullanimlik kagit havlu, mendil
ya da pegete (eger yoksa dirsek i¢i) kullandmalidir. Tek kullanimlik malzemeler hijyen kurallarina uygun
sekilde imha edilmelidir.

Calisanlar acisindan viral yilkd azaltmak amact ile uzaktan ¢alisma organize edilebilir. Telettp hizmetlerinin
giiclendirilmesi hem personel hem de saglik hizmetlerinden faydalanmak isteyenler icin etkili olabilirs.
COVID-19 mortalitesinin kronik hastaligt olan bireylerde daha yiiksek seyretmesi nedeni ile kronik hastalig
olan personelin hastalarla direkt temasindan kaginilmali miimkiinse yine bu grup icin de uzaktan ¢alisma
planlanmalidir!®.

Saglik calisanlart hergiin COVID-19 belirtileri ve temas Sykiist acisindan sorgulanmalidir. Temash saghk
personelinin yonetimi “T.C. Saglik Bakanligimin COVID-19 Rehberi”’ne gore yapimali ve giincellemeler
takip edilmelidir. Semptomlari olan personel evinde izole edilmeli, semptomlart agirlasirsa uygun sekilde
pandemi hastanelerine yonlendirilmelidir®. Sekil-1’de temash saglk calisan1 i¢in uygulanacak algoritma
sunulmustur.
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2. Caligma ortamina y6nelik 6neriler

“T.C. Saglik Bakanligi Covid-19 Pandemisinde Saglik Kurumlarinda Calisma ve Enfeksiyon Kontrol
Onlemleri Rehberi’nde ASM’de alinabilecek genel 6nlemler arasinda COVID-19 enfeksiyonu ile ilgili
bilgilendirme ve korunma yOntemlerine ait gérsellerin gbriniir yerlere asilmasi, merkeze alinacak kisi
sayisinin bekleme alani biytikliigiine gore her 4 metrekareye bir kisi diisecek sekilde belirlenmesi, miimkinse
hastalarin refakatcisiz kabul edilmesi, kosullar uygunsa sirasini agik havada beklemesi, bekleme salonunda
oturma diizeninin en az 1 metre mesafe olacak sekilde planlanmast 6nerilmektedir!. Ayrica ECDC’nin
Onerileri arasinda varsa ¢cocuk oyun alanlarinin kapatilmasi, bekleme salonlarinda dokunabilecek oyuncak,
dergiler, kitaplar veya diger 6nemli olmayan nesnelerin kaldirilmast yer almaktadir?.

Calisma ortamuna yonelik olarak bina icerisinde maskesiz dolasilmamast gerektigi konusunda uyarici
isaretlerin ve mesafe kuralina uyulmast icin zemine ya da duvarlara hatrlatici isaretlerin konulmast
6nerilmektedir. Mimkiinse hasta ile direkt karsilasilan yerlere (6rnegin hasta kabul, danisma, laboratuvar
hizmetleri gibi) cam veya plastik paneller takilmahdir. Eger boyle bir imkan yok ise, ¢alisanlarin maskeye ek
olarak yliz siperligi takmalari 6nerilebilir. Calisma ortaminda hem hastalarin hem personelin uymasit gereken
tiziksel mesafe kurallari, kisisel koruyucu ekipman kullanimy, el ve solunum hijyeni uygulamalarina ek olarak
calisma ortamlarinin mekanik ya da dogal sekilde saat bast havalandirilmasi vantilatér veya klima
kullanilmamast  6nerilmektedirt. ASM’lerde sik sk pencereler agilarak odalarin  havalandirilmasi
saglanmalidir. Merkezi havalandirma sistemlerinin filtre degisimleri ve bakimi yapilmalidir!.

Kurumdaki tiim yiizeylerin stk sik bir deterjanla temizlendikten sonra virtslere karsi etkili bir dezenfektan
kullanilarak dekontaminasyonunun saglanmast 6nerilmektedir. Virisidal aktivitesi bulunan dezenfektanlara
ulagilamiyorsa %0,05- %00,1 sodyum hipoklorit bundan zarar gérme ihtimali olan ytzeyler icin de etanol
bazli Grdnler (en az %70) kullanilabilir?'. Elle stk temas eden, 6zellikle elektrik digmeleri, kapt kollart vb.
gibi yerlerin sik ve diizenli temizlenmesi ve dezenfekte edilmesi Onerilmektedir!. Eger tek kullanimlik
temizleme ekipmam kullanllamiyorsa viriislere etkili bir dezenfektan veya %0,1 sodyum hipoklorit i¢inde
bekletilmesi, her ikisi de yoksa malzemenin atilmasi, ekipman sikintist varsa temizlik isleminin en temiz
alandan daha az temiz alana dogru yapilmasi, temizlik ve attk yonetimi yapan personelin KKE giymesi,
kapakli ve el temast gerektirmeyen atik kutularinin kullanilmast ve kapali tutulmasi, ekipman ve malzemelerin
denetlenmesi, takibi, tikenenlerin zamaninda temini, uygun kosullarda saklanmasi, korunmasi ile ilgili
mutlaka planlamalar yapilmast 6nerilmektedir!422,

3. Sunulan saglik hizmetlerine ve hizmet alanlara y6nelik 6neriler

Hastalar pandemi stirecinde gerekli olmadikea saglik kuruluslarina fiziki olarak basvurmamalart konusunda
bilgilendirilmelidir. Mevcut yasal kosullar ¢ercevesinde; kronik hastaliklart olanlarin ve tedavisi devam
edenlerin ilaglarinin saglik kuruluslarina gelmeden temini saglanmalidir. Telefon ya da internet tizerinden
hastalarin konstiltasyonu saglanabilir. Telettp uygulamalari kosullar elverdigince uygulanmalidir.

Saglk kuruluslarina basvuran hastalarin bekleme siiresini azaltmak ve beklerken birbirlerine bulastirma
riskini azaltmak i¢in miimkiin oldugunca randevu sistemi ile ¢alisdmalidir. Hizmet aldiklar: stirecte maske,
mesafe ve hijyen kurallarina uymalart konusunda hatirlatmalar yapilmali, gereksinim halinde maske
saglanmalidur.

Saghk kurulusuna fiziki olarak bagvuran hastalara, kisisel koruyucu ekipmani olan bir saglik calisan
tarafindan triaj uygulanmahdir. Triajda ates Ol¢imii ve semptom sorgulamast sirasinda COVID-19 ile
uyumlu hastalar mutlaka daha 6nceden hazirlanmis izole bir odada bekletilmeli, uygun kosullatla, swap
alinacak birime transferleri saglanmalidir. Hasta transfer edildikten sonra izole edildigi oda Oneriler
dogrultusunda dezenfekte edilmeli, havalandirilmalidir. Bir hastadan digerine gecerken eldivenler
degistirilmelidir. Yeterli eldiven temin edilemedigi durumunda muayane el hijyenine uyularak eldivensiz
yapilabilir.

Pandemi nedeniyle, COVID-19 disinda, takip gerektiren hastaliklart olan (koroner kalp hastaligi,
hipertansiyon, diyabet vb gibi) bireylerin takiplerinde bir aksama olmamast i¢in bu hastalarla stirekli iletisim
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halinde olunmalidir. Gebe, ¢ocuk izlemlerinin ve agilarin diizenli yapilabilmesi icin hastalar randevulu kabul
edilmelidir. Geriatrik hasta popiilasyondaki kirillganlik akilda tutularak buna yonelik 6nlemler alinmahdur.

COVID-19 temaslilarinin, hafif semptomlu COVID-19 pozitif hastalarin, hastaneden taburcu edilen
hastalarin takipleri birinci basamak saglik calisanlart ve filyasyon ekipleri tarafindan yapilmaktadir. Temaslt
vaka takibi 11/Tlce Saglik Mudiirligi tarafindan diizenlenir. Olasi veya kesin COVID-19 enfeksiyonu olan
bir kisi ile korunma Onlemleri olmadan yakin temas etmis olan kisiler, ASM caliganlart tarafindan,
temaslarindan sonraki 14 giin boyunca; 6zellikle ates ve solunum semptomlart agisindan telefon ile
sorgulanarak izlenmeli, gerekirse ev ziyareti yapilmalidir. Hastaneye yatis endikasyonu olmayan; klinigi hafif
semptomlarla seyreden, 50 yas alty, risk faktorii immiin yetmezlik, hipertansiyon, kronik bébrek yetmezligi,
diyabet, kronik kalp hastaligi, kronik akciger hastaligt vb.) ve koti prognositik faktorleri olmayan kesin/olast
COVID-19 vakalari uygun tedavi baslanarak semptomlar diizelene kadar evde takip edilebilir. Izolasyon
stirecinde aile hekimleri tarafindan takip edilen COVID-19 pozitif hastalarin veya temaslilarin izolasyon
siirecini sabit bir yerde tamamlamalari, izolasyon siireleri boyunca uygun sartlarda kalmalarinin
saglanmasi, hastalarin ve yakinlarinin eve ziyaretci kabul edilmemesi, baska kisi/kisiler ile aynt ortami
paylagsmak zorunda kalindig1 zaman tibbi maske takilmasi, ev halkina bulas riskini 6nlemek icin evde de
mesafe kurallarina uyulmast, ayni evde yasayan > 65 yas ve/veya risk faktorii olan bireylerle miimkiinse
temas riskinin en aza indirilmesi, evde uygulanmast gereken hijyen kurallari, evdeki herkesin kendi saglik
durumlarint takip etmesi ve herhangi bir belirti ortaya ¢tkmast durumunda 184, hastanin genel durumu
bozuldugunda 112 aranarak tibbi yardim istenebilecegi, nakil durumunda mutlaka tibbi maske takmalart
gerektigi vb. konularda bilgilendirilmeleri énerilmektedir?3.

Sonug

Enfeksiyonun 6nlenmesi ve kontrol edilmesine yonelik uygulamalar saglik hizmetlerinin stirdirilmesinde
ve enfeksiyonun toplum Uzerindeki etkilerini azaltmada kritik 6neme sahiptir. Enfeksiyon zinciri ve bu
konuda alinabilecek 6nlemler gz 6niine alindiginda pandemi siirecinde 6n saflarda ¢alisan birinci basamak
saglik profesyonellerinin hem kendilerini hem de hizmet alanlar koruyarak saglik hizmeti sunmaya devam
etmelerinin kolay olmadigi aciktir. Enfeksiyonun 6nlenmesi/kontrol edilmesi i¢in saglik calisanlarinin ve
hastalarin bilgilendirilmelerinden/egitimlerinden sonrast ve belki de daha 6nemlisi bu Onerilerin dogru
sekilde uygulanmasinin ve siirekliliginin saglanmast olacaktir.
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