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Derleme

TURKIYE’DE KAMU SAGLIK POLITiKASINDA COVID- 19
SURECI VE SAGLIK DiPLOMASIiSi ROLU

Sebla AK!
Oz

Tiirk Devletinin temel gorevlerinden biri olan saglik hizmetlerinin planlanmasi ve
ylriitiilmesi, iilkede yasanabilecek olaganiistii durumlardan sorunsuz kurtulmasi
acisindan stratejik oneme sahiptir. Diinya ¢apinda yayginlasan bu yaklasim, sagligin
sadece teknik olarak ele alinmasini engellemistir. Saglikta diplomasi kavramu, tilkeler
arasinda ve saglik alaninda yapilan bazi1 c¢alismalar1 tanimlamak i¢in de
kullanilmaktadir. S6z konusu analizin amaci, salgin politikasinin uygulanabilir
aktorleri ile birlikte bir siire¢ olarak birebir/yonetsel kesitini almaktir. Literatiir
incelendiginde yeni bir ¢alisma konusu olan Covid-19 salgininin genellikle bilim
insanlar1 tarafindan arastirildigi goriilmektedir. Bu calisma ile konuya iligkin bir
politika analizi yapilarak alandaki s6z konusu boslugun doldurulmasina katki
saglanmas1 amaglanmistir. Arastirmada makaleler ve saglik medya kanallari
taranmistir. Caligsmada agiklayici ve 6gretici anlatim sekilleri kullanilarak devletlerin
COVID -19 pandemisin de izledikleri saglik politikalar1 ve saglik diplomasisi seyri
iizerindeki etkisi degerlendirilmistir Arastirma konusu c¢ercevesini, COVID -19
pandemi siireci ve saglik diplomasisinde izlenen politikalar, yapilan diizenlemeler ve
yeniliklere yer verilmistir. COVID -19 salginin ilk olmadigi ve son olmayacagi
anlayisiyla yeni salginlara iligkin yol haritas1 kolayca ¢izilmeli ve her adim eksiksiz
planlanmalidir. Bu ortamda COVID -19 siirecinde deneyimler iyi degerlendirilmeli ve
daha da gelistirilerek planlara yansitilmasi gerekmektedir.
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The COVID-19 Process and The Role of Health Diplomacy in Public
Health Policy in Tiirkiye

Abstract

The planning and execution of health services, which is one of the main functions of
the state, has strategic importance in terms of exiting from extraordinary situations.
Policy formation and transfer of good practices on the basis of countries appear as an
argument that can be applied in terms of health services, as in many areas. This
approach, which has become widespread throughout the world, has prevented health
from being considered only technically. The concept of thinness in health is also used
to describe some studies in the field of health between countries.The purpose of the
analysis in question is to take a one-to-one/administrative cross section of the epidemic
policy as a process together with the applicable actors. When the literature is examined,
it is seen that the COVID-19 epidemic, which is a new study subject, is generally
researched by scientists. With this study, it is aimed to contribute to filling the said gap
in the field by making a policy analysis on the subject.In the research, articles,
newspapers and archive documents were scanned. In the study, the effects of the states
on the health policies and the course of health diplomacy in the COVID -19 pandemic
were evaluated by using explanatory and instructive expressions.The framework of the
research subject, the COVID -19 pandemic process and the policies followed in health
diplomacy, the regulations and innovations are included.With the understanding that
the COVID -19 epidemic is not the first and will not be the last, a roadmap for new
epidemics should be easily drawn and every step should be fully planned. In this
environment, the experiences during the COVID -19 process should be well evaluated
and further developed and reflected in the plans.

Keywords: COVID -19, Public Policy, Health Policy, Health Diplomacy, Pandemic
Process
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GIRIS

Diinya Saglik Orgiitii (WHO) saglig1 yalnizca hastalik veya sakatlik olmamas: durumu degil,
bedensel, i¢sel ve sosyal yonden tam bir iyilik hali olarak tanimlamaktadir (World Health
Organization [WHO] vd; 1946). Mevcut saglik normlarindan en yiiksek sekilde yararlanmaya
uygun olmak, etnik koken, dil, siyasi goriis ne olursa olsun herkesin temel insani hakkidir
(Budak&Korkmaz ; 2020). Saglik Politikasi, bir iilkedeki toplumun saglik taleplerini ile
devletin yiiriittiigli yonetimsel calismalar1 sekillendirirken mesleki kosullarin eklenmesi bu
konunun giindeminin ana nedenidir. Is giiciiniin dayaniklihgim saglamak igin yasam
kosullarimin belirli bir standartta tutulmast gerekmektedir. Tirkiye’de Cumhuriyetin
kurulmasiyla birlikte, saglik birgok alanda oldugu gibi devletin 6ncelikli ¢aligma alanlarindan
biri haline gelmistir. Kurulan hastaneler ve yayinlanan yasalarla bir halk sagligi politikasi
izlenmistir. Bagka bir deyisle, saglik alaninda ana aktor devlet programlaridir. 2000’11 yillar
ile birlikte saglik programlari yeniden tartismaya agilmistir. Tartigma, bazi 6zel diizenlemeleri
degil, yeniden yapilanmayi getirmektedir. Bunun temel nedeni aktorlerdeki degisimlerdir.
Saglik alanindan sorumlu olan devlet artik sorumluluklarini bagka unsurlarla da
paylasmaktadir. Saglikta Doniisiim Programi (SDP) ile sekillenen yeni programlarin sagligin
bir biitiin olarak ele alinmas1 gerekmektedir. SDP ile saglik diplomasisi anlayis1 daha da 6nem
kazanmistir. Ozellikle diinyay: etkisi altina alan ve caligma tarihi itibariyle devam eden
COVID — 19 salgin siireci bir¢ok alanda yeni diizenlemelere yol agmistir. Tiirkiye’de COVID
— 19 siirecinde hem saglik politikalar1 hem de saglik diplomasisi yeniden test edilmistir.

Bu calismanin evreni, kamu yonetiminde gerceklestirilen kosullandirmalardir. Calisma, s6z
konusu donemde saglik diplomasisinin COVID — 19 siirecinde saglik programlarmin
diizenlemesinde giiclii ve belirleyici bir etkiye sahip oldugu ¢alismanin ana iddiasidir. Bu
calisma basta saglik haberleri olmak {izere yazili ve sozli medya kaynaklar ile
iligkilendirilmistir. COVID — 19 salgin siireci devam ettigi i¢in ¢alisma hali hazirda yiiriirliikte
olan saglik uygulamalar iizerinden degerlendirilecektir.

COVID - 19 siirecinde ulus otesi politika ortaminda saglik diplomasisinin bir ara¢ olarak
kullanilmasina dikkat ¢ekilmesi amaglanmistir. incelenen politikalar bu siirecin ilk dénemini
temsil etmektedir. Salgin siirecinde programlarm belirlenmesi ve uygulanmasi devam

ettiginden sonra ki siirecte saglik politikasi kosullandirmasi devam etmistir.
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1. KAMU POLITiKASI VE SUREC ANALIZINDE, TURKIYE’DEKI SAGLIK
SEYRI

Kamu Politikasi, Literatiirde en iyi bilinen sekliyle, hiikiimetlerin yaptig1 veya yapmadigi
kosullandirmalar olarak agiklanmaktadir (Dye vd., 2011). Yapilip yapilmamasi karar1 da daha
once yapilan bazi calismalara dayanmaktadir. Bu alanda formiile edilen dongli modelleri
programlarin ifadesinin anlasilmasini kolaylastirir. Kamu politikasinin daha karmasik bir
sire¢ oldugu ve formiillerle ifade edilemeyecek kadar karmasik iligkiler icerdigi
belirtilmektedir (Oktay& Yildurm; 2021). Kamu politikasinin ana aktorleri hiikiimetler
olmakla birlikte 6zellikle ¢ogulcu bakis agisi ¢ergevesinde siyasetin her asamasinda gorevli,
gayri resmi ve ulus Otesi aktorlerde yer almaktadir. Resmi aktorler, kamu politikasinin yasal
yiirlitme yapisini veren ve uygulayanlardir. Gayri resmi aktorler, politikadan resmi olarak
sorumlu olmayan ancak politikanin sekillenmesinde etkisi olan kisilerdir. Bunlara 6rnek olarak
siyasi partiler, baski gruplari, siyasi politikalardan etkilenen kisiler, medya, sivil toplum
kuruluslart (STK) verilebilir. Kamu politikalarinin diizenlenmesinde rol oynayan bir diger
diizen olarak, ulus oOtesi aktorler, devletlerarasi iligkileri diizenleyen, koordine eden ve
cerceveleyen ulus Gtesi kurumlardir. Bu aktorlere 6rnek olarak, Diinya bankasi (World Bank
), WHO, Avrupa Birligi (AB) ve, Uluslararasi para fonu (IMF) verilebilir (Kayike1 vd., 2015)
Genis ¢ergeveden bakildiginda kamu politikasinin ¢ok sayida aktorii olmasina ragmen devletin
belirleyiciligi baskindir. Bu nedenle kamu politikasinin bir “Kamu” vurgusu vardir. Politika
analizinin sosyal bilimlerdeki ¢ok sayida alandan yararlandigi kabul edilmektedir (Knoeofel
vd., 2007). Kamu yonetimi ve politika arasindaki baglant1 da bu iliski nedeniyle kurulur.
Saglik politikasi, en genis anlamiyla bir iilkede saglik alaninda yapilan tiim ¢aligmalar1 igine
alan bir kavramdir. Bu programlar astronomik olarak degerlendirilmelidir. Saglik politikalar
kamu politikalarinin bir alt kiimesidir. Osmanli Devleti’nde saglik alaninda ¢aligmalar olsa da
saglik politikas1 konusunda yontemsel kosullanmanin Cumhuriyet Donemiyle basladig
goriilmektedir. Bu yeni donemde saglik alaninda yapilan g¢aligmalar yeni ingsa edilen
Cumhuriyet’in insan kaynagina ve resmi kurumsal alanina yoneliktir (Yildirnm & Yildirim;
2013). Sovyetler Birligi’'nden esinlenerek benzer ada sahip olan “Dispanserler” yapilmistir
(Akalin vd., 2013). S6z konusu saglik kosullarini barindiran en 6nemli kanun ise , “1593 sayili
Umumi Hifzissihha” kanunudur. Bu kanun cumhuriyet déneminde ki kamucu bakis agisinin

zeminini olusturmaktadir (Celik vd., 2020). Devlet saglik hususunda bas aktor olarak
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tanimlanmigtir. Halen yiiriirliikte olan Kanun’da salgin durumlarinda miicadeleye iliskin ¢ok
sayida diizenleme 6nemli bir yer tutmaktadir (Celik vd., 2020). Devlet, toplumu etkileyen tiim
kosullarla miicadeleden sorumlu tutulmaktadir. Donemin kamu idaresi ile mutabik kalinarak,
il 6zel idareleri ve belediyeler de oncelikli olarak hiikiimet ve kamu gorevlileri sorumludur.
Bu sorumluluk sadece saglik alaniyla kalmayip ekonomik alanda da gegerli olmaktadir.
1960’larla birlikte “Saglikta Sosyalizasyon™ anlayis1 6n plana ¢ikmistir. Sagligin bundan sonra
“Herkes i¢in ve erisebilir” olmasi gerekmektedir. Bu miicadelenin de 224 sayili “Saglik
Hizmetlerinin Sosyallestirilmesi” hakkinda kanun 1961 Anayasasi ile sosyal devlet ilkesinin
kabul edilmesi bu siireci kolaylastiran etkenlerden biridir. Saglik hakki ilk kez 1961 Anayasin
’da dogal olarak diizenlenmistir (Sonmez vd., 2017). Donemin kamu yonetim de saglik ve
sagliga iliskin harcamalarina 6zendirmistir Boylelikle sagligin boliinmez bir biitiin olarak ele
almmasi planlanmistir (Yildirim & Yildirim, 2017). Sosyallestirme cabalar1 sadece saglik
ocaklar1 ve hekimlerin ortakligiyla degil, zorunlu tiim techizatin saglanmasi amaglanmaistir.
1983 yilinda yapilan diizeltme ile bu c¢alismalarin 1992 yilina kadar Tiirkiye genelinde
diizenlenmesi 6n gorlilmiistiir. Kanunun ilk yorumunda 15 yil i¢inde tamamlanacag:
belirtilmektedir. Bu durum ortalama 10 yillik bir periyotu ortaya ¢ikartmaktadir. 1980’1erle
birlikte sosyalizasyonun yerini yeni politikalar almistir Ulkemizde de saglik hizmetleri bu
durumdan nasibini alan en ¢ok etkilenen kamu hizmetlerinden biri olmustur. 1982
Anayasasinda devletin saglik alaninda denetim dig1 bir konuma sahip olmasi temel
belirleyicilerden biridir (Yenimahalleli Yasar vd., 2008). Bunun sebeplerinden biri saglik
alaninda ki harcamalarin 6ncelik sirasinin degismesi ve 6zellestirme politikalarinin izlenmeye
baglanmasidir (Soyer vd., 2009). Ekonomik durumlara bagli olarak birgok alanda oldugu gibi
saglik alanin da etkin biit¢e kullanim arayis1 6n plana ¢ikmistir. Dénemin temelini olusturan,
3359 sayili “Saglik Hizmetlerinin Temel Kanunudur” (Soyer vd., 2009)

1990 yilinda saglik bakanligina (SB) baglh kurulan *“ Saglik Projesi Genel Koordinatorliigii”
etkinlikleriyle beraber diinya bankasinin ilk sirada yer aldigi ulus iistii kuruluslarin saglik
politikalarinin etkisi goriilmektedir (Yenimahalleli Yasar vd., 2008). Anlagsmaya Dayali Kamu
Y 6netiminin digina ¢ikilarak Bakanlik blinyesinde yer alan ancak kendi kararlarini alabilen bir

“ Proje Koordinatorliigii ” kurulmustur.
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Ulke tarihinin dnemli kirtlma noktalarindan biri olan 05.04.1994 karari, pek ¢ok alanda oldugu
gibi saglik alanindaki politikalarin gelistigi sdylenebilir. 2000°1i yillarin temelleri 1980°lerde
atilan “Saglikta Doniisiim Programi” imzasini tagimaktadir. Program, bugiine kadar gelistirilen
saglik ve politikalar ile ilgili tiim varsayimlarn alt {ist eden bir diizenlemedir. Bu siirecin en
onemli nedenlerinden biri saglik alaninda her konuda topyekiin bir degisime yol gdstermesidir.
Programin ana kurucusu diinya bankasi olmak iizere ulus iistii aktorlerdir. Boylesine biiyiik bir
proje i¢in lilke icindeki farkli kurumlardan da yararlanilmistir. Siiphesiz saha da en biiyiik
belirleyici Tiirkiye Cumhuriyeti Devleti’dir. Diinya bankasi bu donemdeki projeleri “Saglik
Reformu Pandemisi” olarak soyutlastirmistir (Hamzaoglu vd., 2013).

Program esas olarak, “Etkinlik, Verimlilik, Hakkaniyet” olarak belirlenmistir (T.C. Saglik
Bakanligir vd., 2003). Prensip ilkeleri, “Insan Odaklilik Siirdiiriilebilirlik, Siirekli Kalite
Gelisimi, Katilimcilik, Goniilliilik, Giigler Ayriligi, Desantralizasyon ve Hizmette Rekabet”
olarak tanimlanmaktadir. Saglik alaninda tamamen sorumlu olan SB “Planlayici ve
Denetleyici” konuma getirilmistir (T.C. Saglik Bakanlig1 vd., 2003).

2. SAGLIK DIPLOMASISI

Saglik Diplomasisi, pratikte eski olmasina ragmen anlayis ve disiplin olarak gelisimi yenidir
(Oktay& Yildurm; 2021). . Bilhassa ulus 6tesi iliskiler, hakla iligkiler, iletisim, hukuk ve tip
alaninda “ Saglik Diplomasisi veya Tip Diplomasisi” alaninda projeler yapilmistir (Demir vd.,
2021). Ciinkii kiiresel saglik diplomasisi ulus 6tesi iliskiler, kiiltiir, politika ve tip alanlariyla
eslestirerek bu disiplinlerin 6tesine gecen okuryazarlik, kesif ve elestirel kesifleri merkezlenen
bir alan olarak kabul edilmektedir (Adams & Novatny & Leslie, 2008). 1978 yilinda Peter
Bourne tarafindan kavramsallastirilan “Tip Diplomasisinin” gelismesinde 6nemli yere sahiptir
(Katz & Kornblet & Arnold & Lief & Fisher, 2011). Zamanla saglik diplomasisi, tip
diplomasisinden faydalanarak yayginlasmistir. ingilizce olarak yapilan yayinlarda saglik
diplomasisinin “Kiiresel Saglik Diplomasisi” olarak tamimlandigi goriilmiistiir. Bu nedenle
WHO’nun kiiresel saglik tanimi ve politika tanimiyla iliskilendirilmesine izin verilmektedir.
Kanunun hikimliligi 2009 yilinda Birlesmis Milletler (BM) genel kurulun ’da belirlenen
goriislerle kabul edilmistir (Cihanoglu Giilen vd., 2011). Kiiresel saglik diplomasisindeki son
kararlar ulus 6tesi yasal isleyisleri degerlendirmeye ve yasamaya davet ederek kiiresel saglik

is birligi cercevesini tavsiye etmistir (Taylor & Dhillon, 2011).

3. COVID - 19 PANDEMIiSi HAKKINDA GENEL BiLGILER
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2019’un son aylarinda ortaya ¢ikan ve ilk olarak Cin’in Wuhan kentinde goriilen bir viriis
hayatimizda yeni bir donemi baglatmistir. Kisilerde ¢ogunlukla soguk alginligi seviyesinde
belirtiler gosteren bir RNA ailesi olarak adlandirilsa da ortak aileye liye olan, WHO
tarafindan viriisiin resmi adi1 “SARS-Cov-2” (Siddetli Akut Solunum Sendromu_koronaviriis-
2) olarak belirlenmistir. Bir viriis tiirii olan korona viriisler, elektron mikroskopla bakildiginda
yuvarlak ve iizerinde cikintilar1 bir taca benzetildigi i¢in Latince ’de ta¢ anlamina gelen
“corona “kelimesiyle adlandirilmistir (World Health Organization [WHO] vd; 2020:b).
Coronaviriise temas eden kisilerde, tedavisi miimkiin olmayan Pnémoni ‘ye (Zatiire) benzeyen
belirtiler gostermistir. Daha dncesinde bilinen coronaviriislerden oldukca farkli olan bu viriis
“ SARS- Cov2” olarak isimlendirilmistir. Hastalig1 tanimlamak i¢in kisaca COVID -19 terimi
kullanilmaktadir. (World Health Organization [WHO] vd; 2020: ¢).

COVID -19 genel olarak; yiliksek ates, kuru Oksiirik ve yorgunluk solunum giicliigii
semptomlar ile seyreden bir hastaliktir. Ayrica bogaz agrisi, bas agrisi, tat ve koku kaybu,
bulanti, kusma, ishal, burun akintisi, kas — eklem agrisi, istahsizlik gibi farkli yakinmalar ile
kendini gostermektedir. Bu semptomlar ¢ogunlukla hastaligin besinci giiniinde kendini
gosterdigi fakat farkli vakalarda ise iki giinden on giine kadar degiskenligin devam ettigi
gozlemlenmistir (John Hopkins vd., 2020). Ayrica seyrek olarak deride goziiken kirmiziliklar
ve parmaklarda renk degisikligi de gézlenmistir (World Health Organization [WHO] vd; 2020:
e). Yapilan incemeler dogrultusunda vakalarin %80’lik boliimiiniin ciddi tibbi miidahaleye
gerek kalmadan sikayetten kurtuldugu, yine de durumu agir olan vakalarda sikayetin
pndmoni’ye cevrilebildigi ve suni solunum uygulamalar istenebilmektedir. Hastaligi hafif
gecirenler icin evde dinlenme, ates diisiiriicii 6nlemler ve siv1 tiikketimi dnemlidir. Hastalikla
temasa eden her bes kisiden biri agir bir hastaliga sahiptir. Bilhassa diyabet, hipertansiyon,
akciger hastaligi (KOAH) gibi, yiiksek tansiyon, bagigiklik sistemi hastaligina sahip kronik
hastalarda ve 65" yas simiflandirmasini igerenlerde durum agir seyretmekte pnémoni (zatiire),
akut solunum yetmezligi, bobrek yetmezligi gibi ciddi tablolara neden olmakta, yogun bakim
destegi gereksinimi dogmaktadir.

Hastalik, hasta veya belirti gostermeyen tasiyict bireylerde Oksiirme, hapsirma hatta
konugsmayla damlacik enfeksiyonu yoluyla veya viriis bulagsmis ellerin agza burna temasi ile
solunum sistemine gecerek yerlesmektedir. Hastaligi hafif gecirenler evlerinde izolasyonu

saglayarak, SB’nin tedavi protokoliinde yer alan ates diisiiriicii ,semtomlara yonelik ilaglar, C
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ve D vit . gibi destekleyici preparatlar alimi, dinlenme , bol s1v1 tiikketimi ile evde tedavilerini
tamamlamislardir. Bu nedenlerden 6&tiirii viriisiin Cin’den hareket ederek diinya geneline
sigramasi ve ardindan WHO ’nun pandemi ilan etmesi hem bu siirecin zorluguna isaret etmekte
hem de diinya tarihine derin bir iz birakacak gelisme oldugunu gostermektedir. Sanayi
Devrimi ve 1918 -1920 yillar1 arasindaki “Ispanyol Gribi” diinya tarihini etkileyen rneklerden
bazilaridir. Benzer pandemiler insanlik tarihinde 6nemli olaylar olarak karsimiza g¢ikarken
(Ozatay & Sak, 2020) ekonomik, politik ve sosyal agidan déniim noktas1 olmuslardir.
COVID -19 siireci, Tiirkiye’de SB’nin kilavuzlugunda yiiriitiilmiistiir. COVID — 19 salgini,
Cumbhurbaskanlig1 Hiikiimet Sistemine gecen Tiirkiye Cumhuriyeti’nin deneyimledigi 6nemli
krizlerdendir. Cumhurbaskanlig1 salgin siirecinde alinan kararlarin belirleyicisidir. Bu siirecte
Cumbhurbaskanligi ile birlestirilen farkli oOrgiitler araciligiyla da hakim olunmustur.
Cumbhurbaskanligina bagh “Bilim Kurulu” 6nerilerde bulunarak siirece dahil olmustur.
COVID 19 siirecinin ortaya ¢ikmasi ve vakalarim eklenmesi nedeniyle WHO nun 11.03.2020
tarihinde tiim diinyada pandemi ilan etmesiyle birlikte Tiirkiye’de tedbirler attirilmistir.
Pandemi ilan edilmesi Oncesinde oOzellikle ulus oOtesi seyahat i¢in uyarilar yapilarak
havaalanlarinda dnlemler alinmigtir. Ayni tarihte Tiirkiye’de ilk COVID -19 vakasi tespit
edilmistir. Bu siiregte WHO’nun ulus 6tesi degisik alanlarla pandemi ilan ettigi sartlarda is
birligine gidilmistir. 13.03.2020 tarihinde WHO, COVID 19’un “Merkezinin Avrupa”
oldugunu aciklamstir. 20.03.2020 tarihinde yaymlanan Cumhurbagkanligi Genelgesinde her
tiirli toplant1 ve etkinligin Nisan sonuna ertelenmesine karar verilmistir. 14.04.2020 tarihli
Resmi Gazete ’de yayimlanan 18.04.2020 tarih ve 2399 sayili Cumhurbaskanligi kararina
ekinde vakalarin tedavisinin her haliikdrda saglik sigortasi olsun veya olmasin SB tarafindan

yiiriitiilecegi belirtilmis ve karar 01.03.2020 tarihinde baz alinarak yiiriirliige sokulmustur.

4. TURKIYE’DE COVID-19 PANDEMISININ GORULMESiI VE YAYILMA
SURECI

SB tarafindan yayinlanan ve giinliik olarak giincellenen veri listesinde belirtildigi gibi,
Tiirkiye’de ilk COVID 19 vakasi 11.03.2020°de tespit edilmistir (Akalin vd., 2013).
12.05.2020 tarihi itibariyle uygulanan toplam test sayisi, 1 milyon 440 bin 671, ayni tarihli
toplam vaka sayis1 141 bin 475, 6liim sayis1 3 bin 894 olarak yayinlanmistir. Mart ortasinda
ilk vakanin tespit edildigi glinde 2- 3 bin olan test sayist son 2 ayda 35 bin normal test sayisina

ulagmistir. COVID -19 vakalarindan iyilesen vaka sayisi diinya ortalamasinin ¢ok iizerindedir.
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12.05.2020 tarihinde diinya genelindeki toplam vaka sayisinin %35°lik kismi iyilesirken,

Tiirkiye’de iyilesme oran1 %70 civarindadir.

Sekil 1: COVID-19 Pandemi Kaynakh Tiirkiye’de Giin Bazh; Toplam Vaka Sayisi,
Tyilesen Hasta Sayis1 ve Toplam Oliim Sayis1 Cizelgesi (Tiibitak, 2020)

Sekil.1.’de goriildiigii tizere Tiirkiye’deki ilk COVID -19 vakasinin tespit edildigi 11.03.2020
ile 12.05.2020 tarihine kadar , COVID-19 kaynakli toplam vaka sayisi1 ,toplam iyilesen hasta
sayis1 ve toplam oliim sayisi giin olarak gdsterilmektedir. Sonug olarak, 6zellikle son iki hafta
icinde giinlik vaka ve 6liim sayilarinin diisme egilimde oldugunu giinliik iyilesen vaka
sayilarinin ise hizla arttigini séylemek miimkiindiir. Tespit edilen COVID-19 vaka sayisinda
Tiirkiye diinya’da sekizinci iilke olarak yer almaktadir. 12.05.2020 tarihinde listenin baginda
1 milyon 298 bin 2087 vaka sayisi ile AB yer alirken, ABD’yi bagimsiz olarak , Rusya,
Birlesik Krallik, ispanya, italya, Brezilya ve Almanya izlemektedir.
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5. TURKIYE’DE COVID-19 PANDEMi KOSULLARINDA iZLENEN SAGLIK
POLITIKASI VE SAGLIK DiPLOMASISININ EDINDIiGi BILGILER

Ulkemizde bulasici hastalik ve salgin durumlarina dair arastirmalar COVID -19 6ncesi yapilan
birtakim diizenlemelerle iliskilendirilmektedir. 2000’li yillarda Diinya’da bazi salgin ve
bulasici hastalik tespit edilmeye baslanmistir. WHO olay1 saglikli bir sekilde yonetmek icin
caligmalar yapmistir. AB ise 1998 yilinda bulasici ve salgin kosullarina karsi ortak miicadele
icin bir sistem olmasin1 dnermistir (TTB vd., 2020). WHO tarafindan yayinlanan uluslararasi
Saglik Tiiziigii, ulus Gtesi alanda hastaliklarin yayilmasini 6nlemek amaciyla bir diizenleme
getirilmistir (T.C. Saghk Bakanligi Avrupa Birligi ve Dis Iliskiler Genel Miidiirliigii, vd.,
2020a). Tiiziigiin icerigi ve amact “uluslararasi trafik ve ticarete gereksiz miidahaleden
kacinarak ve halk sagligi agisindan ortaya ¢ikacak risk ile orantili ve sinirli olarak hastaliklarin
uluslararasi yayilmalar1 6nlemek, bu hastaliklara karsi korumak, yayilmalar kontrol etmek ve
halk saglig1 agisindan gerekli yanit1 vermek™ olarak agiklanmaktadir (T.C. Saglik Bakanligi
Avrupa Birligi ve Dis lliskiler Genel Miidiirliigii, vd., 2020b). Tiirkiye’de pandemi igin
yaymlanan ilk resmi diizenleme, 2006 senesinde “Avian Influenza “olarak adi gecen
kanatlilarda goriilen enfeksiyonun neden oldugu “Kus Gribini” esas alan 2006 /23 sayili
Bagkanlik Genelgesi’dir (World Health Organization [WHO] vd; 2018). Genelge igeriginde;
“Ulusal Pandemi Plan1” yayinlanmis olup, konuyla ilgili glincel gelismeler takip edilecek ve
bilgilendirmeye katilim saglanmistir. Planin uygulanmasinda tiim Kamu ve Kuruluslari,
SB’nin Merkez ve Tasra Teskilatlarina yardimei olacaktir. Tiim 11 Saglhik Miidiirliikleri bir “Il
Pandemi Plan1” hazirlayarak ve olasi bir salgin durumunda alinacak onlemleri ve kosullari
belirlemislerdir. Salgin kosullarinda belirlenecek birimlerin bu hususta il operasyon yeri
olacagi ve tiim hastanelerin etkilenmesinin Oniine gecilecegi temin edilecektir. Yine salgin
kosullarinda hastanelerin yetersizligi géz Oniinde bulundurularak bazi kamu yapilarinin
hastane olarak yeniden yapilanmasi ifadeleri yer almaktadir. SB’nin talebi lizerine Baskanlik
Kriz Yonetim Merkezi ve 11 Kriz Merkezlerinin katilimlariyla kriz  ydnetimi
gergeklestirilecektir.  Salgin  durumunda, kamu hizmetlerinin regresyonunda, kamu
yardimlarinin uygun sekilde birlestirilmesi saglanacaktir. Brifing ve toplantilar; SB, illerde
Valiliklerin is birligi ile i1 Saghk Miidiirliikleri tarafindan saglanacaktir.663 Sayili
Kararname’ye gore 2011 senesinde yayinlanan, yurt disinda saglik birimleri agilabilecektir.

Bu saglik birimlerinin amaci, “Bakanlik ve Kuruluslari, insani ve teknolojik destegi i¢in yurt
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disinda gegici saglik hizmet birimleri agabilir, agtirabilir ve hizmet sunabilir, sundurabilir; bu
dogrultuda Kamu ve ulus 6tesi Sivil Toplum Kuruluslari, Maliye ve Yardim Dernekleri ile ig
birligi yapabilir, nonfigiiratif ve finansal destek verebilir” seklinde aciklamistir. 2012
senesinde yayinlanan “SDP Raporun ”da ulus otesi ¢aligmalara da yer verilmistir. Saglik
alaninda 2002 senesinde 33 Ulke ile 39 anlasma yapilirken, 2011 senesinde 56 Ulke 97
anlagmaya ulasilmistir (T.C. Saglik Bakanlig1 vd., 2020: d). Bu dogrultuda Sudan, Yemen,
Filistin’le bolgesel, Balkanlar, Orta Asya, Kafkaslar ’da faaliyetler yapilmistir. Yapilan bu
faaliyetler agagida detaylandirilmigtir:

Egitim,

Tedavi,

[lag ve T1bbi Sarf Malzeme Destegi,

Saglik Kurumlarinin Bakimi, Onarimi ve Isletilmesi,

Ortak Faaliyetleri Icra Edilmesi (Saglikta Ozel Giin ve Haftalar vb.)

Saglik Usullerini Destekleyici Faaliyetler,
Kriz durumlarinda ulus 6tesi destekler (T.C. Saglik Bakanligi, 2012)

INolu Cumhurbaskanlig1 kararnamesi, SB’nin vazifesi olan “ulus 6tesi 6neme sahip halk
saghigr risklerinin iilkeye girmesini engellemeye yardimci olmaktir.” Bu hususta SB’nin
COVID -19 ile miicadelede 6nemli bir etkiye sahip oldugu anlagilmaktadir. Yiiriirliikte olan
“Pandemik Influenza Ulusal Hazirlik Plam” 2019 senesinde yayinlanmustir. Bu plana
WHO’nun tanitic1 ilkeleri onderlik etmistir (Eskiocak vd., 2015). Salgin durumunda SB
tarafindan koordinasyon saglanacaktir (World Health Organization [WHO] vd; 2005). 2004
yilindan itibaren salgina yonelik hazirlik ve planlamalarin diizenlendigi belirtilmistir (TTB vd.,
2020). 2009 senesinde yasanan grip (influenza) salgini, bu alanda alinacak tedbirlerin giiglii
bir sekilde masaya yatiritlmasina neden olmustur. 2011 senesinde Tiirkiye’de diizenlenen bir
toplantida, salginin 2009 senesinde Amerika Kitasi’nda ortaya ¢ikmasinin sasirtici oldugu ve
ilk olarak Asya Kitasinda ¢ikacaginin beklendigi belirtilmistir. (T.C. Saglik Bakanlig1 vd.,
2012)

Olasi bir salgin durumunda yapilmasi gereken faaliyetler ve alinmasi gereken tedbirler planda
detaylandirilmistir. Muhtemel bir salgin sirasinda Bakanliklar, Kamu Kurum ve Kuruluslari
ile WHO bu siirecin diinya ¢apinda yiiriitiilmesinde 6nemli bir aktordiir (Boyd vd., 2000).
Buna ragmen olasi salginin kiiresel kollarinin ve yiiriitiilen saglik politikalarinin unutuldugu
sOylenebilmektedir. Plan’da ulusdtesi sahada yapilacak ¢aligmalara sinirh olarak deginilmistir.

Bunlardan biride “AB ve Dis Iliskiler Genel Miidiirliigii “ne “ulus &tesi derneklere iletisim
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saglamasi “ soziiyle kapsamli bir gorev verilmistir (Ciner vd., 2020). Muhtemel bir salgin
durumunda ulus 6tesi kuruluglarin uyumu, gerekli 6zel durumlarda yardim saglamalidir
(Mintrom & Williams, 2013). WHO tarafindan olusturulan bazi sistem ve programlar, siirecin
devam etmesi icin ulus Otesi baglantiy1 saglarlar. Bunlardan biri de “Kiiresel influenza
Siirveyans1 ve Yanit Sistemidir” (Yildiz vd., 2011). Influenza salgina kars: alinacak tedbirler,
WHO’nun o6nderliginde ¢ok say1 da iilke ve idarenin katilimiyla gerceklesecek “Global
Influenza Programi, WHO ile isbirligi yapan 113 Ulke de 143 UIM, 6 WHO Colloborating
Centers (Diinya Saglik Orgiitii Is Birligi Laboratuvar), 13 H5 Influenza Referans Laboratuvar
ve dort Essential Regulatory Laboratories (Temel Diizenleyici Laboratuvar) ile
siirdiiriilmektedir (Ozatalay & Sak, 2020).

Tiirkiye 2018 yilinda Cumhurbaskanligi Hiikiimet Sistemine ge¢mis ve sistemin bas aktorii
Cumbhurbaskani olmustur. COVID -19 siirecinde Cumhurbaskanligi, Koronaviriis Bilim
Kurulu, Toplum Bilimleri Kurulu, Politika Kurullar1, Belediyeler, Valilikler, Sivil Toplum
Kurum ve Kuruluslari, Afet ve Acil Durum Y 6netimi Bagkanligi (AFAD), Kizilay ve Tiirkiye
Saglik Enstitiileri Baskanligi (TUSEB) dahil olmak iizere ok sayida aktor bu hususta énemli
rol oynamistir. Bakanliklar, gorev sahalariyla alakali konularda c¢ok sayida bildiri
yayimlanmustir. Tllerde danisma kurul gorevini iistlenmek iizere Bakanlikla birlikte olusturulan
i1 Salgin Kurullar1 tarafindan éneriler, 11 Hifzissthha Kurulundan goriis alinarak uygulanmaya
konulmustur. Bilhassa ildeki duruma gore alinan Hifzissthha Kurulu’nun gorisleri bu siiregte
onemli bir yere sahiptir.

Belediyeler, farkli uygulamalar1 yasama katarak hem merkezi yonetimin fikirlerini
desteklemis hem de kent halkina bilingli bir bi¢imde hizmet sunmustur. AFAD, COVID -19
siirecinde eleman ve araglariyla yurt evlerinde karantinada olanlara iase, kisisel bakim ve
temizlik malzemeleri, karantina siiresini tamamlayanlarin ikamet ettikleri yerlere ulagtirmalari
konusunda 6nemli destekler verilmistir. Kizilay, COVID -19 siirecinin ilk asamalarinda
“COVID -19 Immiin Plazma Bagis1 Kampanyas1” baslatmis ayrica beslenme yardimi, egitim
ve farkindalik faaliyetleri, hijyen malzeme destegi ve sosyal nakdi yardim kosullandirmasi
saglayan “Korona Dayanisma Projesi’ni” de baslatmistir (Kizilay vd., 2020) TUSEB, salgin
stirecinin bagladigi zamandan bu yana, COVID -19 ile miicadelede gerekli tibbi Onyargi,
bireysel donanim, ilag ve asilarin gelistirilmesi icin proje is birligi ¢agrilar1 yapmistir. COVID

-19 siirecinde devletlerin yani1 sira ulus 6tesi kurum ve kuruluslar da giindeme gelmis ve bu
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kuruluslarin konumlari tartisilmistir. Ornegin, siirecin basinda WHO’ nun yol gosterici bir
pozisyon almadigi goriilmiistiir. Ayn1 durumda AB’nin viriisle miicadeledeki yetersizlige
farkli donemlerde giindeme gelmis bilhassa saglik konusunda ortak diizenlemelerin
yapilmasnint gerekliligi 6n plana ¢ikmigtir (Anarat & Koroglu, 2020). 2019 senesinde SB
tarafindan hazirlanip sunulan “Pandemik Influenza Ulusal Hazirlik Plani”, COVID -19
siirecinde miicadelenin ana hatlarini ¢izmistir (T.C. Saglik Bakanligi, 2019). Ayrica Danisma
Kurulu olarak goérev yapan Bilim Kurulunun 6nerileri, bu 6nerilerin akabinde gerceklestirilen
Bakanlar Kurulu toplantilar1 ve bu toplantilarda alinan kararlar ile sivil toplum kuruluslarinin

yayinladig1 raporlar da siireci sekillendirmistir.
6.COVID - 19 SURECINDE SAGLIK DiPLOMASISI

Tirkiye’de saglik diplomasisi alanindaki c¢alismalar , COVID -19 salgin1 6ncesinde
baglanmigtir. Bilhassa SDP ile “Kiiresel Saglik” anlayisinin cagristirilmasinda ve kiiresel
sahada is birligi icinde saglik programlarinin olusturulmasinda énemli bir konuma sahiptir.
WHO’ya gore saglik diplomasisin hedefleri asagida detaylandirilmistir:

1. Daha yararh saglik giivenligi ve popiilasyon sagliginin saglanmasi,

2. Ulkeler arasindaki iliskileri iyilestirmek,

3. Sagligin biiyiimesini daha genis bir ¢ercevede aktdrlerin katilimiyla gergeklestirmek,

4. Desteklerin bir sonucu olarak yoksullugu azaltmak ve denkligi attirmak (World

Health Organization [WHO] & Chattu vd; 2020)

WHO, saglik diplomasisi ile birlikte yeni iimitler yaratmay1 hedeflemektedir. Bununla beraber
her krizde yapildig1 gibi “tekrar gézden gegirme”, “tekrardan yapilanma”, “yeni manalar
atfetme” karsilagilan zorluklardir (Giannopoulou & Tsobanoglou, 2020). COVID -19
siirecinde saglik diplomasisi ve politikasinin olugturulmasi bu hatlarda ele alinmalidir.

COVID -19’un Tiirkiye’de goriilmedigi subat aymmda SB yetkilileri ile Cin’in Ankara
Biiyiikelcisi arasinda salginla ilgili bir toplanti yapilmistir (T.C. Saglik Bakanligi Avrupa
Birligi ve Drs iliskiler Genel Miidiirliigii, 2020d). Mart ayinda, Saglik Bakan1 Fahrettin Koca
ve Cin’in Ankara Biiyiik Elgisi bir araya gelmistir (T.C. Saglik Bakanligi Avrupa Birligi ve
Dis Iliskiler Genel Miidiirliigii, 2020c).Tiirkiye nin saglik diplomasisi konusunda , “Tibbi

Yardim” 6nemli araglardan biri olmustur. Tiirkiye, salginin ilk asamalarinda en ¢ok etkilenen

iilkeler olan Italya ve Ispanya’ya Nisan’da yardim ulastirmistir (DW, 2020). Haziran ay1 2020
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baslangiciyla Tiirkiye 125 iilkenin tibbi yardim talebini karsilasmistir (CNNTURK, 2020).
Nisan 2020°de bu rakam yaklasik 40 iilkedir (Altiok, 2020). Tiirkiye’de sadece devlet
tarafindan degil, 6zel sektdr kurumlarimin de destegiyle saglikta diplomasi faaliyetlerine katki
saglanmistir. Tiirkiye Thracatcilar Meclisi (TIM), Cin’e tibbi envanter gonderenlerden biri
olmustur (TIM, 2020).Tiirkiye bu tiir yardimlar1 ¢cok sayida Kurum ve Bakanliklar araciliyla
saglamaktadir. Yapilan destekler yalmizca gelismekte olan yada az gelismis devletlere
gonderilmemistir. ABD ve Ingiltere, COVID -19 siirecinde tibbi destek kabul eden iilkeler
arasinda yer almaktadir (T.C. Saghk Bakanligi Avrupa Birligi ve Dis iliskiler Genel
Midiirliigii, 2020c). Saglik diplomasi gercevesinde salt tibbi yardim saglanmig ve saglik
personeli destegi de verilmistir. Bu kapsamda Beyrut’ta meydana gelen biiyiik patlama
sonucunda hem patlama magdurlar1 i¢in hem de COVID -19 ile miicadele i¢in saglik calisan
destegi ve tibbi envanter destegi verilmistir (T.C. Saglik Bakanlhigi vd., 2020:d).
Cumhurbaskan1’nin talimatiyla Azerbaycan, Kirgizistan, Ozbekistan’a tibbi envanter ile cihaz
yardimi gonderilmistir. (T.C. Saglik Bakanlig1, 2020c). Oncelikli olarak 2003 -2008 yillari
arasinda Tiirkiye saglik egitimi kapsaminda 25 iilkede 803 saglik galisanina saglik egitim
caligmalart verilmistir. Calismalarin WHO nun saglik diplomasine uyumlu olarak ele aldig:
goriilmektedir. Prensipte yapilan tiim c¢alismalar toplumun tamamini kapsamay1

amaclamaktadir.
7. SUREC VE YAPILAN POLITIKALAR

Tirkiye’de COVID -19 vakasi 6ncesi, Diinyada ki gelismeleri takip edebilmek igin 15 kisilik
bir operasyon merkezi ve SB biinyesinde ¢ok sayida profesyonel uzmanin yer aldigi bir Bilgi
Alma Kurulu olarak ¢alismak {izere bir Koronaviriis Bilim Kurulu olusturulmustur. Kurul,
baglangi¢ olarak COVID -19 kilavuzunun ilk versiyonunu hazirlamigtir. Sonrasinda deniz
limanlar1 ve hava alanlarma termal kameralar yerlestirilmis ve iilkeye girislerin kontrol
edilmesi igin 7/24 saglik calisan1 gorevlendirilmistir. Dogu ve Gilineydogu sinir kapilarinda
gegici seyyar hastaneler ve acil durum miidahale birimleri kurulmustur. Farkli tilkelerden gelen
Tiirk vatandaglar 6zel ucaklarla getirilerek karantinaya alinirken yurt disindan gelenler igin
14 giinliik karantina uygulamasi baslatilmistir. Cin, Iran, Giiney Kore ve Italya ile seyahat
kisitlart getirilmistir (Budak &Korkmaz., 2020). Tiirkiye’de ilk vaka 11.03.2020’de SB
tarafindan rapor edilmis ve kamoyu ile birlikte paylasim saglanmistir. Ayni tarihte WHO ‘da
hastalig1 ulus Gtesi bir salgin olarak ilan etmistir (World Health Organization [WHO] vd;
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2020a). Tiirkiye’de koronaviriis vakasinin ardindan baski stratejisini benimseyen kisitlamalar
getirilmistir.

Koronaviriis Bilim Kuruluna ek olarak Toplum Bilimleri Kurulu kurulmustur. Filyasyon
gruplart olusturulmus ve karantina uygulanmistir. Pandemi hastanelerinin 6zellikleri SB
tarafindan belirlendigi gibi saglik hizmeti sunumun devam etmesi gerektigi vurgulanmigtir.
As1 caligmalar ve saglik sistemine mali destek artirimi yapilmistir (T.C. Saglhik Bakanligi vd.,
2020:b).

SB tarafindan hazirlanan ve sunulan bildirgede acil durum harici biitiin islemlerin yeni bir
karara kadar ertelenmesi saglanilmis (T.C. Saglik Bakanlig1 vd., 2020:b) ve hasta ziyaretlerine
kisitlamalar getirilmistir. (T.C. Saglik Bakanligi vd., 2020:c). Ayrica saglik raporlarinin siiresi
uzatilmig (T.C. Saghk Bakanligi vd., 2020:d). tek doktor tarafindan verilen rapor siiresi on
giinden on dort giine ¢ikarilmis, Bakanlik 11 Saglik Miidiirliigiince yapilan denetimlerin alt:
aylik dénemi sonraya birakilmistir (T.C. Saglik Bakanligi vd., 2020:e).Saglik kuruluslarina
bagvuran kisilerin COVID -19 tanis1 tamamlanincaya kadar saglik kuruluslarina islemlerinin
kabul zorunlulugu ve hizmet aliminin devamlilig1 giivence altina alinmistir (T.C. Saglik
Bakanlig1 vd., 2020:f). i1 saglik miidiirleri, idari sorumlusu olarak calistig1 ildeki personellerin
il icinde yer degistirmesine dair tam yetkili konumuna getirilmistir (T.C. Saglik Bakanlig1 vd.,
2020:a). Polikliniklerde ki yogunlugu hafifletmek icin vakalarin MHRS( Merkezi Hekim
Randevu Sistemi) tarafindan randevu almalar1 zorunlu hale getirilerek, polikliniklerde ki
bekleme siiresi azaltilmistir Saglik calisanlar icin ilk donem de ¢ ay siireyle izin ve isten
ayrilmalarina izin verilmemistir (T.C. Saglik Bakanlig1 vd., 2020:g). TUS ( Tipta Uzmanlik
Egitimi) talebelerinin egitim kurumlarn disinda aymi ilde gorevlendirilebilecekleri ve ii¢ ayi
gegcmemek iizere Ogretim siirelerinden sayilabilecegine dair yonetmelik yaymlanmustir.
RUHSAD ( Ruh Saglig1 Denetleme Sistemi) uygulanmasi ve Ozel Cocuklar Destek Sistemine
e-saglik iglemleri kurulmustur. Salginin iilkeye girmesinden sonraki ilk déonemde, kontrolii
sosyal yasam donemi adi altinda yirmi yas alt1 ve altmig bes yas iistii vatandaglara sokaga
¢ikma yasag getirilmistir. ilaveten iilke genelinde belirli saatlerde sokaga ¢ikma yasaklar
uygulanmig ve maske takma zorunlulugu getirilmistir. COVID -19 tedavi siireci iicretsiz olarak
yapilmis ve pandemi hastanelerinin yapim siireci baslatilmistir (World Health Organization
[WHO] vd; 2020b). 01.06.2020 tarihinden itibaren bazi kisitlamalar kaldirilmistir. Mayisin
sonuna dogru TUSEB (Tiirkiye Saglik Enstitiileri Bagkanligr) milli as1 igin gagr1 yapmis ve
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oldukga 6nemli destekler saglanmistir. 01.06.2020°de yasaklarin kaldirilmasinin ardindan bu
stiregte salginin yayilma hizi yeniden artmis ve 18.11.2020°de kisitlamalar ve farkli yasaklar
getirilmistir ( T.C. Isleri Bakanlhgi., 2020c).

Erciyes Universitesi tarafindan gelistirilen milli asida 44 goniilliiniin i¢inde oldugu Faz-1
adiminin 05.11.2020°de yapilip sonuglandirilmistir. Faz-2 adiminda 250 goniilli bulundugu
ilk agilama 10.02.2021°de yapilmis, Faz-2nin son asis1 09.04.2021’de uygulanmis ve agilama
stireci tamamlanmigtir. 18.11.2020 tarihinde alinan goriisler ile salginin yayilmasinda énemli
0l¢ii de azalmalar yasanmis ve 01.03.2021 tarihinde tekrar normallesme adimi atilmistir. Bu
tarihten itibariyle vaka sayilarina gore iller dort farkli risk gruplarinda (Cok Yiiksek, Yiiksek,
Orta, Diisiik) belirlenmis ve goriisler bu belirlenen risk gruplarina gore ayrilmistir. Bu
durumda hafta i¢i aksamlar1 belirli bir saatten sonra sokaga ¢ikma yasagi iilke genelinde
devam ederken, diisiik ve orta riskli gruplarda ise hafta sonu kisitlamasi kaldirilmistir. Cok
yiksek ve yiiksek riskli gruplarda yalnizca cumartesi giinii Ozgiir olacak sekilde
sosyallesmelerine ve disar1 ¢ikmalarina izin verilmistir ( T.C. Isleri Bakanlig1., 2020d).
01.03.2021’den sonra yerel yonetim kurumlarmmin 6nemi gercekten daha da artmis ve
isletmelerin durumuna gore karar verme yetkililerinin kullanilmasi 6nem kazanmistir. Asi
siiregleri i¢in uygulanacak gruplarin 6ncelik siralamalari belirlenmistir. Asilama dort asamada
yapilacak ve her asamanin altinda gruplar belirlenmistir. SB tarafindan yayinlanan 6nlemler
ile hastaneler COVID -19 ag1 uygulamalarina iliskin ¢alisma esaslar belirlenmis, Kamu,
Universitesi ve 6zel hastanelerde as1 uygulama odalar1 kurulmustur. Tiirkiye nin anlagtigt
Cin’de iiretilen “Coronavac Vaccine” 13.01.2021°de uygulanmaya baslamustir. Ulkemizde
uygulanan bir diger as1 olan “Biontecht Vaccine” ilk 02.04.2021°de Ankara’da uygulanmaya
baglanmugtir.

Bu durumda Nisan 2021 itibariyle tilkemizde iki farkl tip as1 uygulanmaktadir. Cerrahpasa
Tip Fakiiltesi ve Baskent Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nin ortaklasa yiiriittiigii
“COVID -19 Tedavisinin Ekonomik Yiikii” arastirmasi sonucu, COVID -19’un 12 aylik
toplam yiiki 3,7 milyar TL oldugu belirlenmistir (TTB vd., 2020). Bu miktarin devlet saglik
harcamalar1 i¢indeki payinin %2, SGK saglik harcamalari igindeki paymin ise %3,8 oldugu
saptanmistir. Bununla birlikte 12 aylik COVID -19 siirecinde toplamda 17 hastane agilmustir.
2020 Mart ve Kasim aylarinda kamu hastanelerinde toplam 12 bin 350 yatak kapasitesi artisi

gergeklestirilmistir. 2020 senesinde hizmet vermeye baslayan bazi hastaneler,
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e 6 Mart 2020 Mersin Universitesi Onkoloji Hastanesi

e 30 Mart 2020 Prof. Dr. Cemil Tascioglu Sehir Hastanesi

e 8 Nisan 2020 Marmara Universitesi Pendik Egitim ve Arastirma Hastanesi (Basibiiyiik
Ek Hizmet Binasi)

e 18 Mayis 2020 Erzurum Sehir Hastanesi

e 21 Mayis 2020 Basaksehir Cam ve Sakura Sehir Hastanesi

e 29 Mayis 2020 Prof.Dr.Feriha Oz Acil Durum Hastanesi

e 31 Mayis 2020 Yesilkoy Prof.Dr.Murat Dilmener Acil Durum Hastanesi

e 31 Mayis 2020 Hadimkdy Dr.ismail Niyazi Kurtulus Hastanesi

e 20 Haziran 2020 MU.Prof.Dr.Asaf Ataseven Hastanesi

e 4 Temmuz 2020 Kartal Dr.Liitfii Kirdar Sehir Hastanesi

e 5 Eyliil 2020 Géztepe Prof.Dr.Siilleyman Yal¢in Sehir Hastanesi

e 6 Eyliil 2020 Bilecik Devlet Hastanesi

e 2 Ekim 2020 Konya Sehir Hastanesi

e 13 Kasim 2020 Tekirdag ismail Fehmi Cumalioglu Sehir Hastanesi

e 15 Kasim 2020 Lefkosa Acil Durum Hastanesi

e 30 Kasim 2020 Bayburt Devlet Hastanesi (Yeni Bina)

e 7 Aralik 2020 Giresun Universitesi Egitim ve Arastirma Hastanesi

e 16 Aralik 2020 Batman Egitim ve Aragtirma Hastanesi

01.03.2021 sonrast donemde vaka sayisi tekrar yiikselmeye baslamis ve 29.03.2021 tarihi
itibariyle elli sekiz il ¢ok yiiksek riskli grup haline gelmis ve hafta sonu sokaga ¢ikma yasaklari
yeniden baslatilmistir ( T.C. Isleri Bakanlig1., 2020a). Siirecin devaminda 26.04.2021 tarihinde
yapilan aciklamada 29 Nisan — 17 Mayis tarihleri arasinda tamamen kapatmaya karar
verilmistir. {1k ve orta okullar, lise, iiniversiteler biitiiniiyle uzaktan egitime gegmis, sehirler
aras1 ulagim acil durum harici yasaklanmistir. Siirecin sonuna gelindiginde SB vaka — hasta
ayrimina iliskin agiklamas1 ve bilgi paylasimindaki sorgulama, siirecte dnemli bir kafa
karigikligma neden olurken, 25.11.2020 tarihi itibariyle vaka sayilar1 paylagilmaya

baglanmistir.



Selcuk Saglik Dergisi, Cilt 4/Say1 2/2023
Journal of Selcuk Health, Volume 4/Issue 2/2023

8.SONUC

Diinya genelinde yasanan COVID -19 siireci, bize gdstermistir ki, ortaya cikabilecek bir
salgina kars1 bir¢ok iilke bu duruma kagit iistiinde hazirliklidir. COVID -19 salgini siirecinde
saglik programlari, Tirkiye'nin yiiriittiigli esas saglik politikalarindan bagimsiz olarak
yiriitiilememistir. Yapi aktorleri bakimdan siire¢ degerlendirildiginde devlet, ulus {istii yapilar
ve sivil toplum kurumlari arasinda siirdiiriilmiistiir. Temel tibbi envanterleri biriktirmek ve
saglik hizmeti kapasitesine sahip olmak gergekten pahalidir, lakin dnceden planlanmamis bir
salgmin maliyetinin daha pahali oldugu kamitlanmustir. Ulkelerin farkli zamanlarda
karsilagtiklart depremler gibi afetlere hazirlikli olmalart artik salgini da igine alan bir duruma
doniistirmiistiir.

Tiirkiye’nin DSO’niin rapor ve belgeleri, SB tarafindan 2019 yilinda yayinlanan “Pandemik
influenza Ulusal Hazirlik Plani’na” sadik kaldig1 goriilmiistiir. COVID -19 siirecinde Tiirkiye
ile ilgili genel bir degerlendirme yapildiginda, Cumhurbaskanligi hiikiimet sisteminin
gecerliligi ile birlikte hizli bir sekilde goriisler alinmis ve uygulamaya konulmustur.
Bakanliklarin kendi ¢alisma alanlariyla ilgili konulara verdikleri hizli yanitlar ve yayinladiklar
bildiriler, stirecteki en dnemli aktdrlerden biri olmasi nedeniyle, bakanliga bagli her bir genel
midirlik birimin yogun emek sergileyerek saglik sisteminin salgina uygun hale
getirilmesinde 6nemli bir gorev iistlendigi gdzlemlenmistir.

Coronaviriis Bilim Kurulu siiregte olduk¢a aktif bir etki saglamis, sik ve yogun toplantilar
diizenlenmis ve saglik politikasi icraati siirecinde 6nemli bir rol iistlenmistir. Tiirkiye nin
mevcut saglik sisteminin giicii, agilan sehir hastaneleri, egitimli ve yetkin saglik is giiciiniin
varlig1 bu siirecte elini gliglendirmistir. Yogun bakim iiniteleri yatak doluluk sayis1 yiiksek olsa
da bakanlik bu talebi rahatlikla karsilayabilmistir. Bilhassa gelismis saglik sistemlerine sahip
olan pek cok Avrupa lilkesi, COVID -19 vakalarina yatak hizmeti verememis olmamakla
birlikte, yogun bakim ihtiyac1 olmayan normal vakalara da hizmet verememistir. Saglik
sisteminin saglamligi, saglik ¢alisanlarinin iistiin emek ve ¢abasi gibi nedenlerle Tiirkiye’de
bu siirecin iyi islemesine neden olmustur. Aile hekimligi sistemi ve sehir hastanelerinin yapisi
sistem ac¢isindan 6nem kazanmistir. Yurdumuzdaki hali hazirda olan GSS’nin (Genel Saglik
Sigortasi) kapsayiciligt COVID -19 siirecinde su yiiziine ¢gikmig ve insanlarin hemen hemen
tamaminin saglik hizmetlerine ulagsmasi konusunda oldukga ciddi kazanimlar saglanmigtir.

Bunun beraberinde giincel durumda kullanilmakta olan “ E- NABIZ (Kisisel Saglik Sistemi)”
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ve SINA (Saglikta Istatistik ve Nedensel Analizler) gibi uygulamalarin hemen ardindan salgin
siirecinde uygulamaya c¢ikan “Hayat Eve Sigar , RUHSAD ve Ozel Cocuklar Destek Sistemi”
mobil uygulamalarin etkisi de 6nemli derece goriilmiistiir (TTB, vd., 2020).

Sonug olarak, COVID -19 salginin ilk olmadig1 ve son olmayacagi anlayisiyla yeni salginlara
iligkin yol haritasi kolayca ¢izilmeli ve her adim eksiksiz planlanmalidir. Bu ortamda COVID

-19 siirecinde deneyimler

Destekleyen Kurulus
Calismay1 maddi olarak destekleyen kisi/kurulus yoktur.
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