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- COVID-19 HASTALIGI VE SALGININ DERINLIGINE GiRiS...
- DERINLIKTEN YENi NORMALLESMEYE GECiS...

Aralik 2019 tarihinde Cin’in Hubei Eyaletinin Vuhan Sehrinde artis gosteren ates, nefes
darlig1 ve radyolojik olarak da bilateral pnomonik infiltrasyonlar gésteren vakalar bildirilmeye
baslanmistir. Bu vakalarin genellikle komorbid hastaliklara sahip yasl olgular oldugu dikkati
cekmistir. Aralik 2019 tarihinde belirlenmis olan pnémoni kiimelenmesinin etkeni, 7 Ocak
2020 tarihinde daha Once insanlarda tespit edilmemis olan yeni bir koronaviriis olarak
tanimlanmustir. Yeni koronaviriis énce 2019-nCoV olarak ve daha sonra Diinya Saglik Orgiitii
standardizasyonun saglanmast amaci ile Coronavirus Disease-2019 (COVID-19)
terminolojisini  kullanmustir. Uluslararas1  Viriis Siniflandirma  Komitesi  [International
Committee on Taxonomy of Viruses (ICTV)] yeni koronaviriisi SARS-CoV-2 olarak
isimlendirmistir. Bu tarihten sonra vaka sayisi hizla artma gostermekle kalmamis, Asya,
Avrupa, Amerika kitalarina yayilmistir. Bu nedenle tiim diinyada bir pandemi ilani s6z konusu
olmustur.

Koronaviriisler tek zincirli, pozitif polariteli, zarfli ve ylizeylerinde gubuksu uzantilari
olan RNA viriisleridir. Bu viriislere, ¢ikintilarinin Latince’deki ta¢ anlamindaki “corona”
isminden yola ¢ikilarak Coronavirus (tagli virlis) ismi verilmistir. Koronaviriis’ler,
Coronaviridae ailesi iginde yer alirlar ve ¢ok sayida alt cinsleri bulunmaktadir. Koronaviriis’iin
insanlarda neden oldugu hastalik spektrumu basit soguk algimmligindan agir akut respiratuvar
sendromuna kadar degiskenlik gosterebilmektedir. Ayrica degisik derecelerde respiratuvar,
hepatik, nefrotik ve norolojik tutulumlarla seyreden klinik tablolar da s6z konusu
olabilmektedir. Hastalik etkeni esas olarak damlacik yoluyla bulasmaktadir. Bireylerin
Oksiirme, hapsirma yoluyla ortaya sagtiklari damlaciklara diger kisilerin elleriyle temas etmesi
sonrasinda ellerin agiz, burun veya goz mukozasina temas etmesi ile de bulas olabilmektedir.
Bulag hizimnin yiiksekligi nedeniyle tiim diinyada {ilkeler arasi seyahatler durdurulmus,
sehirleraras1 gegisler siirlandirilmig, mahalleler karantinaya alinmis, bir¢ok iilkede sokaga
cikma kisitlamast veya yasagi olusturulmustur. Ayrica agiz ve burnu kapatan maske
kullanilmas1 zorunlu hale getirilirken, kisilerin birbirleri arasinda 1-1,5 metrelik bir mesafe
bulundurulmasi 6neriler i¢cinde olmustur. Saglik kuruluslarinda acil islemler haricinde elektif
islemler durdurularak hem bulas hizinin ve yogunlugunun 6niine gecilmeye, hem de
morbidite ve mortalitenin 6niine ge¢ilmeye calisilmigtir. COVID-19 hastaligi genglerde yiiksek
bir oranda hafif semptomlarla seyir gostermekle birlikte, yash ve komorbid hastaliklar1 olan
bireylerde morbidite ve mortalite artisina neden olmaktadir.

T.C. Saglik Bakanligt COVID-19 hastaligimi ilk anlardan itibaren yakin izlemeye
baslamis ve Ulkemize ulastiginda tani, klinik, tedavi, korunma ve diger &zelliklere yonelik
gerekli unsurlar1 olusturmaya baslamis ve biinyesinde olusturdugu bilim kurulu 6nerileri
dogrultusunda tiim saglik kuruluslari ve halki bilgilendirmeye baslamistir. Bu kapsamda ilk
rehberi Ocak 2020 tarihinde yaymlamis ve olay1 yakin takip edilmesi sonucunda COVID-19
enfeksiyonuna karsi tiim alt bagliklarin sevk ve idaresine yonelik saglik kuruluslar ve toplum
hazir hale getirilmeye ¢alisilmistir. Ttiim {ilkelerde oldugu gibi, olaym global olmakla birlikte
¢ozlimiin ulusal ve tek bir otorite yonetiminde yapilmasi gerektigini net bir sekilde ortaya
koymustur.



andan itibaren yakin takip etmeye baslamistir. Daha onceki salginlarin ve yeni ortaya ¢ikan
COVID-19 enfeksiyonunun gerek Asya gerekse Avrupa iilkelerinde hastanelerin yapilanmasi
ile salgminin sevk ve idare prosediirlerini inceleme altina almistir. Busa Uludag Universitesi
Hastanesi (BUU Hastanesi) afet plan1 gdzde gegirilmis ve alternatif planlarin neler olabilecegi
degerlendirilmistir. Hastalarin kabul alani, biiyiik rakamlarla miiracaatlar olmasi durumunda
alternatif kapali alan veya acik alanda kapali mekin olusturulmasi planlar1 ile BUU
Hastanesinin Sahra Hastanesi ve buna alternatif yerler degerlendirmeye tabi tutulmustur. Mart
aymin ilk haftasinda Umre vazifesinden ve yurt disindan donen vatandaglarimizin kaydi ve
izolasyonlarinin yapilmasi asamasia ge¢ilmis ve bu kapsamda Enfeksiyon Hastaliklari
Poliklinigi ilk kabul/kayit alan1 olmustur. T.C. Saglik Bakanliginin 6nerileri dogrultusunda
hastaliga yakalanmis olan hastalarin hastane i¢inde dolagmalarinin ve dolayisi ile bulasin 6niine
gecebilmek amaciyla Acil Servis’in 6n kisminda hastalarin kabul ve ydnlendirme plani
yapilmistir. Bu kapsamda eriskin ve ¢cocuk hastalarin Acil Servis i¢ine alinmadan ayr1 béliimde
kisisel saglik ekipmanlarina sahip saglik personeli ile hizmet verilme asamasina gecilmis ve
Acil Servis disinda ayr1 bir izolasyon yeri olusturulmustur. Bu arada asagidaki islemler
koordineli olarak hayata gecirilmistir:
1. Bashekimligin en yiiksek seviyede alarm haline ge¢mesi ve tiim alanlarin en ince
detayina kadar gézden gegirilmesi,
2. Enfeksiyon Kontrol Komitesinin COVID-19 hastaligina 6zgii harekete geg¢mesinin
saglanmast,
3. Egitim Biriminin COVID-19 salginina 6zgii olarak harekete gegmesinin saglanmast,
4. Egitim Biriminin, Enfeksiyon Kontrol Komitesi ve Hastane Baghemsireliginin katkilar:
ile gliglendirilmesi,
5. Enfeksiyon Hastaliklar1 Ve Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dali 6gretim iiyeleri ile
giiclendirilmis Egitim Biriminin birlikte tiim saglik ¢alisanlarinin egitiminin saglanmasi
6. Saglik personelinin anksiyete ve kayginin giderilmesine yonelik stratejilerinin
gelistirilmesi,
7. Kisisel Koruyucu Ekipmanlarin (KKE) eksik olmayacak sekilde devamli tedarik
edilebilme stratejilerinin gelistirilmesi,
8. KKE ve ilag stok durumunun titizlikle degerlendirilmesi,
9. Giivenli hasta tagima ve saglik personelinin korunma stratejilerinin gelistirilmesi,
10. Hasta tagima giizergahin belirlenmesi ve asansoriin ayrilmast,
11. Radyolojik tetkiklerin yapilacag: yerlerin belirlenmesi,
12. Radyolojik tetkik alanlarinda hasta kabul prosediiriiniin belirlenmesi,
13. Radyolojik tetkik alanlarinda gorev yapan saglik personelinin detayli egitiminin
saglanmasi,
14. Pandemi Kliniklerinin ve Yogun Bakimlarinin olusturulmasi
15. Ayr1 ameliyathane ve dogumhane olusturulmasi,
16. Pandemi Klinikleri, Yogun Bakim, ameliyathane ve dogumhaneye hasta kabul, giris ve
¢ikis prosediirlerinin belirlenmesi,
17. Pandemi Klinik ve Yogun Bakimlarda personelin KKE giyinme alani, istirahat
alanlarinin fiziken olusturulmasi,
18. Pandemi kliniginin i¢ine girecek olan tiim saglik personelinin KKE’nin temiz alanda
giyime ve KKE’1n ¢ikarilma yontemlerinin belirlenmesi.
19. Gebe hastalarin kabul, takip ve dogumhane 6zelliklerinin belirlenmesi,
20. Ameliyathane ve dogumhaneye acil hasta kabul sartlari,
21. llag tedariki ve Eczaneye ilag iade prosediirlerinin belirlenmesi,
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Resim

Pandemi Klinik, Yogun Bakim, Ameliyathane ve diger alanlarda hekim, hemsire,
hastabakici, tasima, temizlik ve biiro hizmetlilerinin belirlenmesi ve ndbet ¢izelgelerinin
olusturulmasi,

Test materyallerinin kullanim1 ve taginmasina yonelik saglik personelinin egitimi,
Test materyallerinin il Saglik Miidiirliigii Halk Sagligi Laboratuvarina ulastirilmasini
saglayacak personelin belirlenmesi, ndbet ¢izelgesinin olusturulmasi,

Pandemi Klinikleri ve Yogum Bakim sorumlulugunda gorev alacak dgretim iiyelerinin
belirlenmesi ve nobet ¢izelgelerinin olusturulmasi,
KKE’nin sevk ve idaresinin belirlenme prosediirlerinin olusturulmast,

Evlerine gitmek istemeyen saglik personeline yonelik yasam alanlart olusturulmasi,
Pandemi Hastanesi i¢in ayri1 ¢amasirhane olusturulmast,

Il Saglik Miidiirliigii ve Halk Sagligi Laboratuvari ile koordinasyonun saglanmas.

1. Pandemi Alanlarinda Yer Isaretleri

Resim

2. Giivenli Hasta Tasinmasi
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20 Mart 2020 tarihinde T.C. Saghk Bakanliginin Pandemi Hastanesi Genelgesi
yaymlanmis ve bu genelge ile BUU- Hastanesi Pandemi Hastanesi ilan edilmistir. Pandemi
Hastanesi Genelgesi’'nin igerdigi tim ozellikler “Pandemi Hastanesi Genel Koordinasyon
Ekibi” de dahil BUU Hastanesinde olusturulmustur. Tiim gelismelerle siirekli icinde olan BUU
Rektorliigii biinyesinde, Universitesinin tiim alanlarinda koordinasyonun tam saglanabilmesi
amaci ile “BUU Coronaviriis Salgin1 Danisma Komisyonu (Cov-Kom)” kurulmustur. Gerek
Hastane gerekse Universitenin isleyisi ile iliskili yapilmas1 gereken islemlerin gercevesi BUU
Cov-Kom’da belirlenmis ve bu giine kadar 19 toplant1 karar1 yaymlamistir. BUU-Hastanesinin
Pandemi Hastanesi olmasi Tlizerine hastane iginde ayr1 bir “Pandemi Hastanesi”
gerceklestirilmistir. BUU Hastanesi fonksiyonel olarak ikiye ayrilmis ve normal hastalar ile
COVID-19 olasi veya kesin vakalarin i¢ i¢ce olmasinin 6niine gecilmistir. Normal hastalar igin
BUU Hastanenin bat1 kanadi ayrilmis Pandemi Hastanesinin Klinikleri igin de kuzey, dogu ve
giiney kanatlarinda yer alan klinikler ayrilmistir. Boylece Deri Hastaliklar1, I¢ Hastaliklar:
Romatoloji, I¢ Hastaliklari Gastreoenteroloji, Gdgiis hastaliklari, Plastik ve Rekonstruktif
Cerrrahi, Uroloji Klinikleri ile Cocuk Hastaliklar1 Kliniginin bir boliimii Pandemi Hastanesini
yatakli iinitelerini olusturmustur. Erigkin Yogun Bakim iinitesi i¢in Goglis Kalp Damar Yogun
Bakim Unitesi ve ¢ocuk hastalar i¢in de Cocuk Yogun Bakim Unitesinin bir boliimii fiziken
ayrilarak yeni Cocuk Yogun Bakim Unitesi olusturulmustur. Béylece: 125 yatakli klinik (105
erigskin ve 20 ¢ocuk) ve 18 yatakli yogun bakim alani (15 eriskin, 3 ¢ocuk) ile toplamda 143
yatakli bir Pandemi Hastanesi olusturulmustur. T.C. Saglik
Bakanliginin rehber ve algoritmalart dogrultusunda kabul, tani, tedavi ve taburculuk
prosediirleri uygulanmigtir. BUU Hastanesi iginde hasta trafiginin azaltilmasina yonelik saglik
personeli, elektif dahili ve cerrahi tim islemler durdurulmustur. T.C. Saglik Bakanliginin
algoritmalar1 dogrultusunda hematoloji, onkoloji hastalarina Onlemler esliginde gerek
poliklinik gerekse yatakli kliniklerde tam kapasiteyle hizmet sunulmustur. Topluma hizmetin
devamu ilkesi ile hematoloji ve onkolojik hastalara hizmet sunan diger tim poliklinik
alanlarinda azaltilmis personel politikasi ile poliklinikler faal halde tutulmustur. Normal
zamanlarda giinliik 5500 kisi olan poliklinik hizmeti Mart, Nisan ve Mayis aylarinda giinliik
1200 kisi olarak kayitlara gegmistir. Normal zamanda 100-120 arasinda olan ameliyat sayisi
yukarida bahsedilen 3 aylik siirede giinde 20-25 ameliyat seklinde seyretmistir. COVID-19
vakalarinin azalma miktarina paralel olarak Pandemi Hastanesinin yatak kapasitesi de
azaltilmistir. 20 Haziran tarihi ile Pandemi Hastanesi 21 yatakli klinik (11 eriskin ve 10 ¢ocuk)
ve 11 yatakli yogun bakim (8 erigkin ve 3 ¢ocuk) olarak faaliyet vermektedir. Duruma gore
yeniden gerek normal yatak gerekse yogun bakim yatagi artis1 olusturulabilme imkani soz
konusu olabilecek sekilde planlama yapilmistir.

1 Haziran 2020 tarihinden itibaren baglayan yeni normallesme siiresi ile Saglik
Bakanligimin algoritmalar1 dogrultusunda gerek poliklinik gerekse klinik alanlarinda yeni
diizenlemeler yapilmistir:

A. Fiziki diizenlemeler:

1. Hastane girislerinde kisilerin atesine bakilarak iceri alinmast,

2. Atesi olanlarin izole bir alanda bulunan enfeksiyon veya uygun brans poliklinigine
yonlendirilmesi,

3. Maskesi olmayan kisilerin hastaneye alinmamasi, gerekiyorsa maske verilmesi,

4. Poliklinik kismina mevcut koltuk sayisinin tizerindeki sayida hasta alinmamasi,

5. Hastalarin miimkiin oldugu kadar refakat¢1 olmaksizin igeriye alinmast,

6. Hastane bah¢esinde hastalar i¢cin uygun bekleme alanlar1 olusturulmasi, randevularina
20 dakika kala giivenlik kontroliinde iceri alinacak sekilde diizenlemelerin yapilmasi,

7. Hastanelerde hizmet verilecek koltuk sayilarinin kisiler arasindaki sosyal mesafeyi
koruyacak sekilde, yan-yana ve 6n-arkada en az 1 m. ara ile yerlestirilmesi,
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Tiim bekleme alanlarinda sosyal mesafeyi korumak i¢in sticker, serit, afisler, bariyer
gibi uygulamalar yapilmasi,
Kay1t desklerinde gerekiyorsa personeli korumaya yonelik dnlemlerin alinmasi,

. Gerekiyorsa poliklinik odalarinda sosyal mesafenin korunacagi sekilde fiziki

diizenlemeler yapilmasi,

Hastalarin Covid-19 kurallarini, maske kullanim1 ve el hijyenini anlatan SMS, afis,
brostir, video ve anonslar ile siirekli bilgilendirilmeleri,

Koridorlarda uygun alanlarda el dezenfektan1 bulundurulmasi,

Elektronik aletler i¢in miimkiinse silinebilir kiliflarin kullanilmasi, degil ise sabunlu su
ile periyodik temizliklerinin yapilmasi,

Poliklinik alanlarindaki tekerlekli sandalye, sedye ve ylizeylerin sabunlu su ile,
zeminlerin deterjanl su ile, wc-lavabo ve kapi kollarinin 1/100 oraninda sulandirilmis
camasir suyu ile periyodik olarak silinmesi,

Tuvaletlerin 2 saatte bir temizliginin yapilmasi, pisuvarlarin sosyal mesafeyi koruyacak
sekilde bazilar1 kullanima kapatilmasi,

. Kapal1 ortamlarin sik sik taze hava ile havalandirilmasi i¢in gerekli fiziki ¢aligsmalarin
yapilmasi,

Aerosolizasyona neden olacagi i¢in birimlerde kullanilan i¢ mekan havasini kullanan
klimalarin miimkiin oldugunca kullanilmamasi,

Calisanlarin giyinme odalarindaki sosyal mesafenin korunabilmesi i¢in (oda sayisinin
ve biiyiikliglinlin arttiritlmasi, personelin igeri kademeli olarak alinmasi vb.) gerekli
tedbirlerin alinmasi,

Asansorlerdeki kisi sayisinin  sosyal mesafe kuralina uygun olacak sekilde
siirlandirilmasi, igeride durus pozisyonunun yiiz yiize olmamas1 saglanacak sekilde
gorseller ile bilgilendirme yapilmasi,

B. Normal Yatakli Servis Hizmetleri:

1.

ok w
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Yatist yapilan her hastanin Covid-19 vaka sorgulama formu ile 6n degerlendirme
yapilmasi, semptomu olan hastalara maske takilarak PCR numunesi alinmasi, sonucuna
gore gerekli islemlerin yapilmast

Her hastaya ilk yatis1 sirasinda standart damlacik ve temas izolasyonu onlemleri
alinmasi,

Bakanlikga serbest birakilana kadar hasta ziyaretlerine izin verilmemesi,

Zorunlu olmadik¢a refakatci alinmamasi veya kisitli olarak kabul edilmesi,

Hasta odalarinin sik sik havalandirilmasi,

Hasta odalarinda ve servis koridorlarinda uygun yerlerde monte vaziyette el
dezenfektani bulundurulmasi,

Yatan hastalara el hijyeni ve maske kullanimi1 e§itiminin standart olarak verilmesi,
Her serviste gerektiginde gegici olarak kullanmak amaciyla bir adet izolasyon odasi
olusturulmasi,

Odalarda ortak kullanilacak olan televizyon kumandasi vb. malzemelerin sik sik
temizliginin yapilmasi, tizerleri degistirilebilir seffaf malzemeler ile kaplanmali ve her
hasta taburcu olduktan sonra degistirilmesi,

1 Haziran 2020 tarihinden itibaren baglayan yeni normallesme siiresi ile Saglik

Bakanligimnin algoritmalar1 dogrultusunda gerek poliklinik gerekse elektif dahili ve cerrahi
islemlerin onii agilmistir. Hastane giriglerinde herkesin ates 6l¢iimii yapilmakta, poliklinik
Onlerinde maske, mesafe ve temizlik kurallarina uyularak olasi COVID-19 vakasi igin
sorgulama yapilmakta ve takiben muayene odalarina alinmasi planlanmistir. Ayn1 zamanda



kliniklere yatig karar1 verilen veya dahili ve cerrahi iglemlere gelen hastalar i¢in de once
COVID-19 olasi vaka i¢in sorgulama yapildiktan sonra isleme veya klinik i¢ine alinmasi uygun
bulunmustur. Kan ve Numune Alma Biriminde elektif cerrahi veya dahili islemler igin

istendiginde COVID-19 yoniinden PCR testi yapilabilme alani olusturularak hizmete
sunulmustur.

Resim 8. Ana Bina Girislerinde Terma Kamera Ve Ates Olciilmesi

Resim 10. Saglik Calisanlar1 Yemekhanesinde Kurallara Uygun Diizenleme



Resim 11. Kan Ve Numune Alma Biriminde Yonlendirme Levhalari

SURUNTU TESTI\ PCR
(COVID-19)
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