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ARASTIRMA MAKALESI

BIR IiL HIFZISSIHHA KURULUNUN PANDI?Mi DONEMININ iLK
IKi YILINDA ALDIGI KARARLARIN DEGERLENDIRILMESI
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Bu ¢alisma ile COVID-19 pandemisinin ilk iki yilinda bir ilde alinan hifzissthha kurulu kararlarinin
incelenmesi amacglanmistir. Bu tammlayici ¢alismada, bir il hifzissthha kurulunca saghk mevzuatina gore
alinan, kamuya acik veri olarak yaymlanan kararlar incelenmistir. Kararlar yasaklama getirmesi ya da bunlarin
kaldirilmasi, bireylere veya kurumlara yonelik olmasi, merkezi talimatlarla alinmasi gibi ézellikleri bakimindan
simflandirilmigtir. Incelenen 240 kararin 232 sinin (%96,6) COVID-19 ile ilgili karar oldugu, bu kararlarn
%68, 1’inin (n=158) 2020 yilinda alindigi belirlenmistir. Bir kararin ortalama 4.36+4.96 sayida madde i¢erdigi
gorilmiistiir. Kararlarin %71,6 simin (n=166) ilk kez alindigi, %62,5 inin (n=145) tavsiye icerdigi, %92,7 sinin
(m=215) bireylere yonelik, %66,8 inin (n=155) kurumlara yéonelik maddeler icerdigi saptanmigtir. Kararlarin
%36 sinin (n=84) merkezi bir talimat olmaksizin alindigi goriilmiistiir. Calismamizin énemli bir bulgusu, ilde en
fazla sayida kararin Tiirkiye 'deki vakalarin en yiiksek noktaya ulasmadan onceki aylarda alinmis olmasidir.
Alinan kararlarda bir ongérii oldugunu ve boylece merkezi otoriteden once reaksiyon gostererek, yerel diizeyde
onlemler alinmasinin énemi gosterilmistir. Olaganiistii saghk sorunlariyla miicadelede hifzissthha kurullarinin
rehberlik ve ikna edicilik gibi rollerinin onemi bu ¢alismayla bir kez daha ortaya konulmustur.
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ABSTRACT

The aim of this study was to examine the decisions of a provincial sanitary board in the first two years of the
COVID-19 pandemic. In this descriptive study, we analyzed the decisions taken by a provincial sanitary board
according to health legislation, which were published as publicly available data. Decisions were classified
according to whether they imposed or lifted bans, whether they were directed at individuals or institutions,
whether they were made with central instruction. It was determined that 232 (96.6%) of the 240 decisions
analyzed were COVID-19-related decisions, and 68.1% (n=158) of these decisions were taken in 2020.It was
observed that a decision contained an average of 4.36+4.96 items. It was found that 71.6% (n=166) of the
resolutions were adopted for the first time, 62.5% (n=145) contained recommendations, 92.7% (n=215)
contained items for individuals, and 66.8% (n=155) contained items for institutions. It was observed that 36%
(n=84) of the decisions were taken according to without a central instruction. The important finding of our study
is that the highest number of decisions in the province were taken in the months before the peak of cases in
Turkey. This shows that there is foresight in the decisions taken and thus the importance of taking measures at
the local level by reacting before the central authority. The importance of the guidance and persuasive role of
sanitation committees in combating extraordinary health problems is once again demonstrated by this study.
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I. GIRIS

Diinya Saglk Orgiitii (DSO), 31 Aralik 2019°da Cin’in Wuhan sehrinde etiyolojisi bilinmeyen
pnomoni vakalar1 goriildiigiine dair bilgilendirilmistir. Epidemiyolojik olarak Wuhan’daki deniz
iriinleri pazari ile baglantili oldugu diisiiniilen vakalar kisa zamanda hizla artig gostermistir. Vakalarin
koronaviriis ailesinden yeni bir tip viriis oldugu saptanmis ve bu yeni viriis Cinli bilim insanlarinca 7
Ocak 2020’de izole edilmistir. ilk defa goriilen bu viriise “2019-nCoV” ad1 verilmistir (Chen vd.,
2020). Bu gelismeleri takiben 2020 yilinin Ocak ayinda, viriisiin neden oldugu hastaligin Cin ile sinirl
olmadig1, bircok iilkeden vakalar bildirilmeye baslaninca anlasilmistir. DSO bu yeni koronaviriis
hastaligini1 30 Ocak 2020’de Uluslararas: Saglik Acil Durumu olarak ilan etmistir. 11 Subat 2020’ye
gelindiginde de DSO, bu yeni tip koronaviriisiin sebep oldugu hastaligin admin “Koronaviriis
hastal1g1-2019”, kisaltma olarak da “COVID-19” olarak belirlendigini tiim diinyaya duyurmustur
(DSO, 2020). 11 Mart 2020 tarihinde ise bu yeni hastalik COVID-19 hakkinda ¢ok énemli bir gelisme
yasanmustir. DSO COVID-19’u, Eski Yunancada “tiim” anlamindaki “pan” ve “insanlar” anlamindaki
“demos” sozciiklerinin birlesmesinden olugan “tiim insanlig1 etkileyen” anlaminda kullanilan bir
kavram olan “pandemi” olarak nitelendirmistir. Aym tarihte Tiirkiye’de de ilk COVID-19 vakasinin
tespit edildigi resmi olarak duyurulmustur (Aslan, 2020).

Bu siiregte T.C. Saglik Bakanlig1 da hastalik siirecinin ilk baslarindan itibaren, {ilkemizde heniiz
vaka goriilmemisken cesitli tedbirler almaya baslamistir (Yiicesan ve Ozkan, 2020). Ilk olarak
10.01.2020 T.C. Saglik Bakanlig1 tarafindan “Koronaviriis Bilim Kurulu ve Operasyon Merkezi”
kurulmustur. 14.01.2020 COVID-19 Rehberi hazirlanmis ve 20.01.2020°de siipheli vakalardan
numune alinmaya baglanmigtir. Bu tarihlerden 11 Mart 2020’ye gelinceye kadar basta Cin olmak iizere
vaka goriilen iilkelerden ucak seferleri durdurulmus, cesitli seyahat kisitlamalar1 getirilerek, bu
bolgelerden gelen yolcular kontrol edilmeye baslanmistir (Budak ve Korkmaz, 2020).

Diinyada ge¢mis yillarda biiyiik kayiplara yol agmig olan influenza viriisleriyle olusan pandemiler
nedeniyle, Tiirkiye’de ilk defa pandemi hazirlik ¢alismalar1 2004 yilinda baglatilmigtir. 2006 yilinda da
T.C. Saglik Bakanlig1 temsilcileri, akademisyenler, alaninda uzman katilimeilar ve konuyla ilgili diger
Bakanliklarin temsilcilerinin katilimiyla “Pandemi Hazirlik Plami” olusturulmustur. Bu hazirlik 2009
yilinda, DSO’niin énciiliigiinde Avrupa Hastalik Onleme ve Kontrol Merkezinin (European Centre for
Disease Prevention and Control (ECDC)) influenza viriislerine kars1 biitiin iilkelerin hazirlikli olmalari
amaciyla ulusal pandemiyle miicadele planlarini hazirlamalari uyarisinda bulunmasindan ii¢ yil once
gerceklesmistir (Sertdemir, 2020). Hazirlanan bu plan, 2006/23 sayili “Kiiresel Bir Grip Salgim
(Pandemi) Konusunda Yapilmasi Gereken Hazirliklar” konulu Bagbakanlik Genelgesi ile
duyurulmustur (T.C. Saghik Bakanligi Halk Sagligi Genel Midiirligii, 2019). Yine bu genelgeyle
duyurulan bir diger husus da Ulusal Pandemi Plan1 dogrultusunda il Saglik Miidiirliiklerince, illerinde
bulunan kamu kurum ve kuruluslarinca yerine getirilmesi gereken gorevlerin ve tedarik edilmesi
gereken tibbi malzemelerin belirlendigi "Il Pandemi Planlari" hazirlandigidir. Yani alan 6nlemler
yalnizca iilke genelinde yapilan merkezi uygulamalarla sinirli olmayip, yerel diizeyde de hazirliklar
ongoriilmiistiir. Iste bu hazirhiklar cercevesinde, iilkemizde ilk vakanin tespit edilmesini takiben ilk il
pandemi kurul toplantilar1 28 Mart 2020°de diizenlenmistir (Tavukcu ve Eke, 2021). Ulkemizde salgin
hastaliklarla miicadele icin yerel kurullar olusturulmasi fikri ¢ok daha eski tarihlere dayanmaktadir.
24.04.1930 tarih ve 1593 sayili Umumi Hifzissthha Kanununun besinci faslinda bulunan 23-28.
maddelerde “Vilayetler ve kazalar umumi hifzissthha meclisleri” tanimlanmustir. Giinlimiizdeki adiyla
il ve il¢e hifzissthha kurullar yasal dayanagini bu maddelerden almaktadir (T.C. Resmi Gazete, 1930).

Ulkemizde umumi hifzissthha meclislerinin/kurullarinin olusturulmasi 1930 yilma 1593 sayili
Kanuna dayansa da literatiirde bu olusumlarin calismalarimi degerlendiren ¢ok sayida calisma
bulunmamaktadir. Bu c¢alisma ile bir ilde alinan hifzissthha kurulu kararlarmin incelenmesi
amaclanmaktadir. Boylece COVID-19 pandemisiyle yapilan miicadele c¢aligmalarina farkli bir
pencereden bakis saglanmis olacaktir.
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II. GEREC VE YONTEM

Bu tanimlayici ¢alismada, tilkemizde ilk COVID-19 vakasinin goriildiigii agiklanan 11 Mart 2020
tarihinden, pandemi siirecinde gegen ikinci y1l doniimii olan 11 Mart 2022 tarihine kadar gecen
donemde Kirklareli il hifzissihha kurulunca (UHK) alinan kararlar incelenmistir. Kamuya acik veri
olarak yayinlanan il hifzissthha kurul kararlarina valilik web sayfasindan ulasiimistir. Kirklareli ilinin
secilme sebebi arastirmacilarin pandemi déneminde bu ilde gorev yapmalaridir. Incelenen kararlar
pandemiye ya da diger konulara yonelik olmasi, yasaklama veya cezai miicyyide getirmesi ya da
bunlarin kaldirilmasi, bireylere veya kurumlara yonelik olmasi, merkezi talimatlarla ya da ilin
dinamikleriyle alinmasi, karantina tedbiri icerip igermemesi gibi Ozellikleri bakimindan
simiflandirilmistir. Bu tamimlara gére web sayfasinda yer alan hifzissihha kararlari, arastirmacilar
tarafindan hazirlanan veri toplama formunda smiflandirilmistir. Calisma verilerinin toplanmast,
arastirmanin incelendigi donem olan 11 Mart 2020-11 Mart 2022 tarihlerinden sonra 2022 yilinin
ikinci li¢ aylik doneminde gergeklesmistir. Caligmada kullanilan il hifzissthha kurul kararlarina,
kamuya agik veri olarak yaymlanan valilik web sayfasindan ulagildig igin etik kurul izni alinmamugtir.
Calismada siniflandirilan kararlarm tanimi asagida yer almaktadir:

2.1. Olumlu, Olumsuz, Karma Kararlar

Olumlu UHK Kararlari, pandemi déneminde rehberlik edici, yasaklama i¢ermeyen, ikna edici,
cezai miieyyide icermeden caydiricilik iceren kararlardir. Ornegin karantina iptalleri, ceza iptalleri
“olumlu karar” olarak siniflandirilmistir. “Olumsuz UHK kararlar1”, yasaklar, cezalar, karantina
tedbirleri iceren kararlardir. Aym karar i¢inde hem olumlu hem olumsuz karar yer aliyorsa ‘“karma
karar” olarak siniflandirilmistir.

2.2. Karar Alma, Karar Kaldirma, Karma Kararlar

Alinan UHK karari, yeni karar almayi igeriyorsa “karar alma” olarak, ge¢cmis donemde alinan
karar1 iptal etmeyi iceriyorsa, alinan karantina tedbirinin iptalini vs igeriyorsa “karar kaldirma” olarak
simiflandirilmistir. incelenen UHK kararmin igindeki bir maddede hem yeni karar, yeni tedbirler
olabiliyor hem de ge¢miste alman UHK kararinin tamaminin veya bir maddesinin iptalini igeriyorsa
“karma karar” olarak smiflandirilmistir.

2.3. Bireylere, Kurumlara Yonelik Kararlar

Bireylere Yonelik Kararlar, bireylerin davraniglarini (6rnegin 65 {izeri vatandaslar sokaga ¢iksin
veya ¢ikmasin gibi) direkt ve Oncelikli olarak etkileyen kararlardir. Kurumlara Yonelik Kararlar,
kurumlar1 harekete gegiren, kurumlara gorev ve sorumluluk yiikleyen, direkt kurum adi ile belirtilerek
alman kararlardir.

2.4. Merkezi, Yerel Kararlar

Cogunlukla Igisleri Bakanlig1 olmak iizere diger bakanliklardan da iletilen, merkezi diizeyde gelen
kararin ilde hifzissihha kararina donmiis hali ise “merkezi karar”, degilse yani yerel dinamiklerle ve
kararhilikla tecelli etmis, ortaya konmus kararsa “yerel karar” olarak siniflandirilnustir. Ilde bulunan
kara simir kapisiyla ilgili alinan kararlar, bir evin, bir apartmanin, bir mahallenin veya bir kodyiin
karantinaya alimmasini iceren kararlar yerel kararlar olarak sinmiflandirilmstir.

2.5. Karantina Tedbiri iceren, Karantina Tedbiri icermeyen Kararlar

Karantina kararlari, T.C. Saglik Bakanligi Bilim Kurulu’nun hazirladigi, COVID-19 hakkindaki
giincel bilgilere gore revize edilen rehberde (T.C. Saglik Bakanligi, 2022a) onerilen karantina
stirelerine uygun olarak, bireylerin toplum ile arasinda temas yoksunlugu olmasi zorunluluguna dair
kararlardir. Verilerin analizinde tanimlayici istatistikler kullanilmistir.
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I11. BULGULAR

Pandeminin ilk 2 yilinda toplam 240 UHK karar1 alindign goriilmiistiir. Incelenen 240 kararin
232’sinin (%96,6) COVID-19 ile ilgili karar oldugu, bu kararlarin %68,1’inin (n=158) 2020 yilinda,
%30,2’sinin (n=70) 2021 yilinda, %1,7’sinin (n=4) 2022 yilinda alindig1 anlagilmistir (Tablo 1). Bir
kararin ortalama 4,36+4,96 (min 1, maks 28, med 2) sayida madde icerdigi goriilmiistiir. COVID-19
ile ilgili 232 kararin toplamda 1001 madde igerdigi anlagilmistir.

Tablo 1. Bir ilde Pandeminin ilk Iki Yilinda Alinan COVID-19 ile Ilgili UHK Kararlarinin Bazi
Ozelliklerine iliskin Dagihm (N=232)

UHK KARARLARI Say1 Yiizde (%)
Kararin Alindig Yil

2020 yih 158 68,1
2021 yili 70 30,2
2022 yili 4 1,7
Toplam 232 100
Kararin Alinma Bicimi

Oybirligi ile 231 99,6
Oycoklugu ile 1 0,4
Toplam 232 100
COVID-19 ile Ilgili Karar

COVID-19 ileilgili karar 232 96,6
COVID-19 ile ilgili olmayan karar 8 3,4
Toplam 240 100

Alnan kararlarin %99,1’i COVID-19 ile miicadeleye yonelik oldugu, en fazla sayida kararin
Haziran, 2020’de (n=24, %15,2) alindig1 saptanmistir. Bu sayiy1 sirasiyla 20 kararla Mayis, 2020
(%12,7), 19 kararla Mart, 2020 (%12,0) ve 18 kararla Kasim, 2020 (%11,4) izlemektedir.

Alman kararlarin %35,8’inin (n=83) yasaklama veya cezai miieyyide getiren olumsuz kararlar
icerdigi, %42,4’liniin (n=97) yasaklama veya cezai miieyyideleri kaldiran olumlu karar igerdigi, %22
sinin (n=51) ise karma kararlar i¢erdigi tespit edilmistir (Tablo 2).

Kararlarin %71,6’sinin (n=166) ilk kez alindigi, %72,8’inin (n=169) yasak getirdigi, %62,5’inin
(n=145) tavsiye icerdigi, %92,7’sinin (n=215) bireylere, %66,8’inin (n=155) kurumlara ydnelik
maddeler icerdigi saptanmustir (Tablo 2).
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Tablo 2. Ahnan UHK Kararlarimin Iceriklerine Gére Dagilim (N=232)

Kararmn Icerigi Say1 Yiizde (%)
Olumlu UHK karar1 98 422
Olumsuz UHK karari 83 35,8
Karma UHK Kkarar 51 22,0
Toplam 232 100
Karar alma iceren UHK karari 166 71,6
Karar kaldirma igeren UHK karari 43 18,5
Karma UHK karar 23 9,9
Toplam 232 100
Yasak getiren UHK karari 169 72,8
Yasak getirmeyen UHK karari 63 27,2
Toplam 232 100
Tavsiye iceren UHK karari 145 62,5
Tavsiye icermeyen UHK karari 87 37,5
Toplam 232 100
Direkt Vatandasa Yonelik Kararlar

Evet 215 92,7
Hayir 17 7,3
Toplam 232 100
Direkt Kurumlara Yo6nelik Kararlar

Evet 155 66,8
Hayir 77 33,2
Toplam 232 100

Kararlarin %36’sinin (n=84) ilin ihtiyaglarina gore, merkezi bir talimat olmaksizin alindigi,

%10,8’inin (n=25) karantina tedbiri icerdigi goriilmiistiir.

T.C. Saglik Bakanlig1 bilgilendirme platformunda yer alan verilere gore lilkemizde pandeminin ilk
iki yilindaki vaka sayilarmin ve ilde alinan UHK karar sayilarinin aylara gore dagilimi Sekil 1°de

goriilmektedir (T.C. Saglik Bakanligi, 2022b).

Sekil 1. Pandeminin Ilk iki Yihndaki Vaka Sayilarimin ve ilde Aliman UHK Karar Sayilarimin
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IV. TARTISMA VE SONUC

Tiirkiye’nin yonetimsel yapist “merkezden yonetim” ve “yerinden yonetim” olmak iizere iki grupta
incelenebilir. Devlet Idaresi olarak da adlandirilan merkezden yonetim de kendi iginde Merkez
Teskilat1 ve Tasra Teskilat: olarak iki gruba ayrilir. Miilki Idare olarak da adlandirilan tasra teskilat: da
il ve ilge diizeyinde iki kademeli olarak yapilandirilmistir (Mecek, 2020). 5442 sayih il idaresi
Kanunu’na gore ise illerde valiler, ilgelerde ise kaymakamlar merkezi idarenin en iist diizey memuru
ve kamu kurumlarinin da amiri durumundadir (Ozkaya, 2021). Bu konumlarindan dolay1 vali ve
kaymakamlar gorev yaptiklart yerlesim yerlerinde hifzissihha kurullarinin da bagkani olarak gorev
almislardir (T.C. Resmi Gazete, 1930). Ancak kurul her ne kadar merkezi idarenin en iist diizey
temsilcisinin bagkanliginda toplaniyor olsa da sadece kamu personelinden olusmamaktadir. Umumi
Hifzissithha Kanununun 23. maddesinde kurulun katilimcilarini “Her vilayet merkezinde bir umumi
hifzissthha meclisi toplanir. Bu meclis mahalli sihhat ve igtimai muavenet miidiirii, nafia miihendisi,
maarif, baytar miidiirii, mevcutsa sahil sihhiye merkezi tabibi, bir hiikiimet ve belediye tabibi ve
hastane bagtabibi ile garnizon ve kit’a bulunan yerlerde en biiyiik askeri tabip ve serbest sanat icra
eden bir tabip ve bir eczacidan ve belediye reisinden miirekkeptir. Meclis valinin veya valiye bilvekale
sthhiye miidiiriiniin riyaseti altinda ictima eder. Valinin tensip edecegi bir zat kitabet vazifesini ifa ve
zabitlart tanzim eder.” seklinde tamimlamaktadir. Bu tamim 2005 yilinda yaymnlanan Saglik
Hizmetlerinin Yiriitiilmesi Hakkinda Yonerge giiniimiiz Tiirkgesine uyarlanmis ve Kanunda “umumi
hifzissthha meclisi” olarak zikredilen olusum, “hifzissihha kurulu” olarak anilarak, kurulun “valinin
baskanliginda il saghik midiiri, il milli egitim miidiird, il tarim miidiird, il baymdirlik ve iskan
miidiirti, belediye bagkani, belediye hekimi, devlet hastanesi bashekimi, garnizon ve kita bulunan
yerlerde en yiiksek askeri hekim, varsa sahil saglik merkezi hekimi, serbest ¢alisan bir hekim ve bir
eczacidan” olusacagi bildirilmistir (T.C. Saglik Bakanligi, 2022c). Calismamizda inceledigimiz
hifzissthha kurulunun bazi kararlarinda ise bu kisilere ek olarak Il Ozel Idaresi Genel Sekreterinin,
Merkez Ilge Toplum Saghign Merkezi Baskani ve il Saghk Miidiirliigii Halk Sagligi Hizmetleri
Baskaninin da imzalar1 oldugu gériilmektedir (Kirklareli UHSK, 2020). il Valiliklerinin bazilarinin
web sitelerinde sadece karar metinlerine ulasilip, imza sayfalar1 goriilemezken, 6rnegin Tekirdag
ilinde alinan bir kararda 11 Saghik Miidiirliigii Halk Sagligi Hizmetleri Bagkaninin da imzas1 oldugu
bulunmaktadir (Tekirdag UHSK, 2021). Baska bir 6rnek vermek gerekirse, Bolu ilinde alinan bir
kararda Il Saghk Miidiirliigii Halk Sagligi Hizmetleri Bagkaninin yaninda, diger 6rneklerimizden farkli
olarak Halk Sagligi Hizmetleri Bagskan Yardimcisinin ve Ticaret ve Sanayi Odasi Bagkaninin da
imzalar1 oldugu goriilmektedir (Bolu UHSK, 2022). Yine Adiyaman ilinde alinan bir kararda “serbest
calisan hekim” ve “serbest calisan eczaci” yerlerine “Tabip Odasi Baskani” ve “Eczaci Odasi
Bagkan1” sifatlariyla imza atildign goriilmekte ve ayni kararda Il Ozel idaresi Genel Sekreterinin de
imzas1 bulunmaktadir (Adiyaman UHSK, 2022). Yasanan pandemi siireci gibi bir olaganiistii durumda
toplanan umumi hifzissihha kurullarina, kanunda zikredilenlere ek, orneklerimizde de gorildiigi
sekilde yeni iiyelerin de katilmasi gayet dogal ve gerekli olarak degerlendirilebilir. Ancak ilerleyen
donemlerde bu kurullarin aldigi kararlarin hukuka uygunlugunu tartismaya acacak uygulamalardan
kacinilmasima dikkat edilmesi gerektigi diisiiniilmektedir. Baska bir deyisle umumi hifzissihha
kurullarinin olugumlarinin giincel ihtiyaglara gére hukuki alt yapilarinin gozden gegirilmesi gereklidir.
Ciinkii pandeminin ilk giinlerinden itibaren Il Hifzissthha Kurullarmin aldii kararlar hukuken
tartisilmaya baglanmistir (Cosar, 2020).

Pandemii siiresince iilke ¢apinda hifzissihha kurullarmea alinan kararlarin genellikle giinliik hayatta
rutin kabul edilen aktivitelere kisitlama getirici olanlarmin hukuka uygunluk agisindan tartigildigt
izlenmektedir. Bunlarin basinda sokaga ¢ikma kisitlamalari, maske takilmasini zorunlu tutan kararlar,
bazi igyerlerinin belirli siirelerle kapatilmasi ya da caligma saatlerine kisitlamalar getirilmesi,
okullardaki egitim faaliyetlerindeki diizenlemeler, izolasyon amaciyla yurtlarin kullanilmasi ve
buralarda bazi kisilerin belirli siirelerle zorunlu ikamete alinmasi gibi temel hak ve ozgiirliikleri
etkileyen kararlar sayilabilir (Doru, 2020). Calismamizda inceledigimiz il Hifzissthha Kurulunun
calisma donemimiz boyunca aldigi kararlarin yaklasik {i¢te birinin kisitlama getirici kararlar oldugu
goriilmektedir. Alinan bu kararlar elbette ki yasanan olaganiistii siirecin bir gerekliligi olarak
degerlendirilebilir. Ancak kisitlama getiren kararlarin oransal olarak bu kadar yiiksek olmasi da
hukuki tartigsmalar1 kaginilmaz olarak arttirmaktadir. Tiirkiye’de COVID-19 ile miicadele kapsaminda
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temel mevzuat niteligindeki yasal dayanagin 1930 yilinda yasalasan Umumi Hifzissthha Kanunu ve
1949 tarihinde ¢ikarilan 11 idaresi Kanunu oldugu ve bu hukuk normlarinin salginla miicadele
acisindan yeterli olmadigr bildirilmistir (Sever, 2020). Biitiin bu bilgiler, ¢alismamiz bulgulariyla
birlikte degerlendirildiginde, ilerleyen donemlerde her ne kadar temenni edilmese de yasanabilecek
benzer olaganiistii saglik olaylariyla miicadelede, yerel diizeyde yapilan miicadelelerin hukuki zeminin
giiclendirilmesinin gerekli oldugu sdylenebilir.

Literatiirde hifzissthha kurulu kararlarini inceleyen ¢ok sayida calismaya rastlanmamugtir.
Ankara’da 2000 yilinda yapilan bir ¢calismada, i1 Hifzissthha Kurulunun 1977-1997 yillar1 arasindaki
20 yil ve Ankara iline bagh Cankaya ve Kecioren ilgelerinin de 1994-1998 yillan arasindaki 5 yillik
donemlerde almus olduklar1 kararlar incelenmistir. Ankara’da vyiiriitiilen bu ¢alisma sonucunda Il
Hifzissthha Kurulunun 94 toplanti tutanagina ulasildigi ve toplantilarin beklenenden az, tutanaklarin
yetersiz, isleyiste aksakliklarin oldugu ve kurullarin yeterince verimli calismadigi saptandigi
bildirilmistir (Yapici, 2000). Halbuki calismamizda inceledigimiz Kirklareli i1 Hifzissthha Kurulunun
calisma donemimiz olan, Tiirkiye’de ilk vakanin goriildigii 11 Mart 2020 tarihinden 11 Mart 2022’ye
kadar gecen iki yillik donemde toplam 229 tutanaga ulasilmistir. Bu itibarla calismamizda
inceledigimiz il hifzissthha kurulunun, kanunun verdigi yetkiyi pandemi doneminde kullanmakta
¢ekingen davranmadigi sdylenebilir. Yine ¢caligmamizda ulasilan 6nemli bir bulgu da en fazla sayida
kararin Tiirkiye’deki vaka sayilarinin en yiiksek noktaya ulasmadan onceki aylarda alinmis olmasidir.
Bu bulgumuz alinan kararlarda bir 6ngorii oldugunu da diistindiirmektedir. Calismamizin bu goriisii
destekleyen bir bulgusu da incelenen kurul kararlarinin {igte birinden fazlasinin ilin ihtiyaglarina gore,
merkezi bir talimat olmaksizin alinmis olmasidir.

Bulgularimizda dikkat ¢ekici bir husus da alinan kararlarin %90’indan fazlasinin COVID-19 ile
miicadele kapsaminda olmasidir. Oysa hifzissithha kurullariin boélgelerinde yasanan diger saglik
sorunlarina ¢oziimler iiretilmesine katki sunmasi, sagligin gelistirilmesi faaliyetlerinde rol almasinin
cok yararli olacagi disiiniilmektedir. Ciinkii yapist geregi hifzissithha kurullar1 kamunun degisik
birimleriyle ile sivil toplumun bir bulusma platformu gibidir. Bu a¢idan cagin gereklerine gore
hifzissihha kurullarinin gorev tanimlarimin genisletilmesinin ve ilgi alanlarinin, isimlerinin kelime
anlami olan “saglhigin korunmasi” faaliyetlerinde, yerel imkan ve ihtiyaclara gore bu kurullardan
yararlanilmasi miimkiindiir.

Calismamiz igin literatiir aragtirmasi yapilirken hifzissihha kurullarinin faaliyetlerini inceleyen
calismalarin az sayida oldugu goriilmiistiir. Ulagilan bilimsel ¢aligmalarin ¢ogunlugunun genellikle
hukukgular tarafindan yapilan ve hifzissithha kurullarinin faaliyetlerini hukuki yonden degerlendiren
calismalar oldugu izlenmistir. Oysa 1930 yilindan bu yana yasal bir olusum olarak her il ve ilgede
faaliyetlerini siirdiiren bu kurullarin ¢aligmalarinin genis kapsamli olarak degerlendirilmesi ve katki
verdikleri alanlarin genisletilmesine yonelik yol gosterici daha fazla bilimsel ¢alisma olmasi beklenir.
Bu acidan hifzissihha kurullarimin faaliyetleri, gorev, yetki ve sorumluluk alanlaryla ilgili genis
kapsamli ¢aligsmalara ihtiya¢ oldugu goriilmiistiir. Calismamizin 6nemli bir bulgusu da en fazla sayida
kararin Tiirkiye’deki vaka sayilarinin en yiiksek noktaya ulagmadan 6nceki aylarda alinmis olmasidir.
Bu bulgumuz, alinan kararlarda bir 6ngdrii oldugunu ve boylece merkezi otoriteden Once reaksiyon
gostererek, yerel diizeyde Onlemler alinmasinin bir araci olarak hifzissihha kurullarinin daha aktif
olmasi gerektigini bir kez daha gostermistir. Olaganiistii saglik sorunlariyla miicadelede hifzissihha
kurullarimin rehberlik, ikna edicilik, caydiricilik gibi rollerinin énemi bu caligmayla bir kez daha
anlagilmistir. Bu baglamda hifzissthha kurullarimin daha aktif olarak caligmalarinin, olaganiistii
olmayan durumlarda da sagligin gelistirilmesi faaliyetlerinde biiyiik rol iistlenebilecegi diistiniilmiistir.

Etik Kurul Izni: Calismada kamuya agik veri kullanilmustir.
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