
Türkiye’de ilk hasta duyurusundan 

bugüne... 

Salgında Neredeyiz? 

(3. ay değerlendirmesi) 

Türk Tabipleri Birliği  



Pandemi, 

hastalığın ilk 

tanımlandığı 

tarihten bu yana 

beş ayı geçtiği 

halde, bütün 

dünyada etkisini 

sürdürüyor, henüz 

sona ermedi. 

https://www.ecdc.europa.eu/en/geographical-distribution-2019-ncov-cases  

COVID-19 PANDEMİSİNDE DOĞRULANMIŞ OLGULAR VE ÖLÜMLER 
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Unutmuyoruz  

Bu salgının etkisini hafifleten, yayılımını önleyen, sağlamları koruyan, 

hastaları iyileştiren her bir hekime, her bir sağlık çalışanına tek tek 

teşekkür ediyoruz.  
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PCR + sağlık çalışanı sayısı  
(SB açıklamaları)  

“Hâlâ koruyucu giysimiz yok, ellerimiz alkolden hışır oldu. 

Bulaşma korkusuyla yemek yiyemez olduk. Evde çocuğumuza 

sarılmaya korkuyoruz.” 

Bizi kim 
koruyacak ? 

 
 

12 kat artış 

1 Nisan  29 Nisan  



''Sağlıkçılar kendini koruyamadı. 
Onlar bize yük olmasaydı, 
bugün belki geri dönüşü 
konuşuyorduk'  

Unutmuyoruz  



Unutmuyoruz  

Maskesizliği, sipersizliği, eldivensizliği, önlüksüzlüğü. 

Ankete yanıt veren 1820 sağlık çalışanının yüzde 

78’i N95 maske, yüzde 74’ü siperlik ya da koruyucu 

gözlük, yüzde 71’i tek kullanımlık önlük/tulum yüzde 

60’ı tıbbi maske, yüzde 52’si önlük forma ve yüzde 

38’i de eldivene erişim konusunda sıkıntı 
yaşadıklarını belirtiyor. 

TTB Sağlık Çalışanlarının COVID-19 Virüsüne Maruz 

Kalımına İlişkin Risk Değerlendirmesi / 24 Mart  



Unutmuyoruz  

Özel sektörde meslektaşlarımızı ücretsiz izne 

çıkaranları, hak kayıplarını.  



Çalıştıkları ortam nedeniyle toplumdan daha fazla risk taşıdıkları 

bilinmesine rağmen COVID-19 sağlık çalışanları için çalışan sağlığı 

yönüyle düzenleme yapılmamıştır.  



Üçüncü ayını dolduran salgında 
neredeyiz? 

 



COVID-19 Pandemisinde Güncel Durum  
(11 Haziran 2020) 

• Doğrulanmış olgu sayısı 
• Dünya: 7.414.050  

• Türkiye: 174.023  

• Doğrulanmış ölüm sayısı 
• Dünya: 417.514  

• Türkiye: 4.763 

• 11 Haziran 2020 tarihi itibarıyla 
aktif hasta sayısı 21.400’tür. 

• Türkiye nüfusa göre dünyanın en 
kalabalık 17. ülkesidir. 
Pandeminin üçüncü ayı 
bittiğinde bütün dünyada COVID-
19 doğrulanmış olgu sayısında 
12. sırada, COVID-19 
doğrulanmış ölüm sayısında ise 
17.sıradadır. 



Türkiye, milyon kişi 
başına toplam 
doğrulanmış olgu sayısı 
bakımından komşu 
ülkelerle karşılaştırılacak 
olursa, İran ile benzerlik 
gösterdiği, Bulgaristan 
ve Yunanistan’da ise 
toplam doğrulanmış olgu 
sayısının Türkiye’den 
daha az olduğu 
gözlenmektedir. 

https://ourworldindata.org/coronavirus  

https://ourworldindata.org/coronavirus


Türkiye, milyon kişi 

başına toplam 

doğrulanmış ölüm 

sayısı bakımından 

komşu ülkelerle 

karşılaştırılacak olursa, 

toplam ölüm sayısının 

İran’dan düşük; 

Bulgaristan ve 

Yunanistan’dan ise 

yüksek olduğu 

gözlenmektedir. 

https://ourworldindata.org/coronavirus  

https://ourworldindata.org/coronavirus
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Günlük Vaka Sayısı  

İlk dalgayı tam 

olarak 

bastırabilmiş 

değiliz. 
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Günlük vaka sayısı  
1 Mayıs-10 Haziran 

Ülkeleri karşılaştırabilmek 

için gerekli epidemiyolojik 

göstergeler henüz 

açıklanabilmiş değil. 
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SON BIR AY GÜNLÜK VAKA SAYıSı  
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Günlük Vaka sayıları son 15 gün  

Ülkemizin pandemiye karşı vermiş olduğu yanıtı 

değerlendirebilmek ve karşılaştırabilmek için Sağlık 

Bakanlığı’nın salgın ile ilgili kapsamlı verileri 

(Olguların ve ölümlerin yaş gruplarına, cinsiyete, 

yerleşim yerlerine, eşlik eden hastalıklara, risk 

gruplarına göre dağılımı vb.) Türk Tabipleri Birliği ve 

ilgili meslek örgütleri, akademik kurumlar ve elbette 

kamuoyu ile paylaşmasını bekliyoruz. 



Bilimsel araştırmalara benzeri 

görülmeyen izin prosedürleri 

getiriliyor 



https://mrc-ide.github.io/covid19-short-term-forecasts/index.html 

Üç aydır Türkiye’de salgın süreci 

yönetimi, katılımcılıktan ve veri 

paylaşımından uzak, epidemiyoloji 

biliminin salgın yönetiminde 

gereksinim duyduğu hiçbir veriyi ve 

analizi paylaşmayan, ne ölçüde kanıta 

dayalı yürütüldüğü belli olmayan bir 

biçimde ilerliyor.  
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Dünyada en yüksek toplam vaka sayısının ortaya çıktığı, bulaşıcılığın sürdüğü bir 

dönemde Türkiye olarak hızla “normalleşiyoruz”. Serbestleşen hemen her 

kısıtlamada bilimsel dayanak arıyor ancak bulamıyoruz, 



“Vakalar hafifledi”  

Kanıt nerede? Yok.   

 

Mevcut akademik çalışmalar tam aksini 

söylüyor.  

“Virüsün yapısında, daha olumlu veya 

daha olumsuz sonuçlara yol açabilecek 

bir değişiklik yok”.  

“Dolayısıyla bulaşmaya yönelik 

tedbirlerin hassasiyetle uygulanmaya 

devam edilmesi gerekir." 





TTB olarak önerdiğimiz saha çalışmasının geç de olsa yapılabiliyor olması 

memnuniyet verici olmakla birlikte;  çalışmayla ilgili birçok boyut belirsiz.  

Çalışmanın epidemiyolojik olarak birçok yönden gözden geçirilmesini ve bilim 

insanlarıyla tartışılarak getirilecek önerilerden sonra başlanmasını öneriyoruz.  

81 ilde antikor testi başlıyor: 153 bin 

haneden birer kişi seçilecek 



Adına “normalleşme” denilen bu ‘yeniden açılma’ sürecinde 

sağlık hizmetlerinin yeniden planlanması gerekiyor.  

NORMALE DÖNÜŞ PLANI  

• İl düzeyinde en az 14 gün boyunca COVİD-

19 insidansında istikrarlı olarak azalma 

gözlenmesi,  

• Cerrahi işlemler öncesinde hastalara tarama 

amaçlı PCR testlerinin yapılıp 

yapılmayacağına karar verilmesi (bölgedeki 

test pozitifliği %2 ve altında ise tarama testi 

önerilmiyor, %2’nin üzerinde ise öneriliyor).  

İl ve ülke düzeyinde hiçbir 
verinin paylaşılmadığı ve 
hastanelerin, kliniklerin ve 
hekimlerin bu verilere 
nereden nasıl ulaşılacağının 
bilinmediği bir ortamda 
Normale Dönüş Planı’nın nasıl 
uygulanabileceği de 
belirsizliğini koruyor.  



Pandemi dönemindeki ihtiyaçları giderilebildi mi, 

pandemiye özel bir yapılanma ve yönetim anlayışı 

belirlenebildi mi?  

Birinci basamak sağlık kurumları  



65 yaş üstü nüfus 

"Son bir ayda ölen vatandaşlarımızın yaş 

ortalaması 74,6'dır. Toplam ölümlerin yüzde 

93'ü 65 yaş üstü vatandaşlarımızdır." 

Önlemler işe yaramadı mı? 



Tıp eğitimi  



Virüsün herkesi etkilediği söylemi 

yoksulluğu, eşitsizliği ve sınıfsal 

ayrımları örtüyor ve bütün yükü 

bireyin sırtına yüklemekten geri 

durmuyor 



 Salgınla mücadelede doğru yöntem, epidemiyoloji bilimine uymaktır 

 Tedavi etmek önemlidir ama salgında başarı, bulaşıcılığı-

hastalanmayı önlemektir 

 Hastalıktan korunma, sağlıklı kişilerin hastalanmasının önlenmesi 

önceliktir. Bunun da yolu; Salgın yönetiminin öncelikli ve bilimsel 

bilgiye dayalı olarak, Sağlık Bakanlığı’nın sorumluluğu ve 

koordinasyonunda sürecin tüm bileşenlerinin katılımıyla ve şeffaf 

olarak hayata geçirilmesidir.  


