Basin Aciklamasi 10.11.2020

Salgin Politikasi Biitiiniiyle iflas Etti
ISTANBUL iCiN ACIL “KAPANMA” ZAMANI

Tirkiye’de COVIiD-19 Pandemisi biitiin siddetiyle devam ediyor.

Saglik Bakanhgi’'nin hangi kriterlere gore belirlendigi bile meghul olan kriterlerine gére 6lim sayisi 9
Kasim 2020 itibariyla 10.972’ye ulasti. Tiirk Tabipleri Birligi'nin Turkiye ntfusunun % 36,5’ini temsil
eden 11 ilin 1 Ocak-31 Agustos 2020 tarihleri arasindaki belediye e-devlet 8lim verileri, TUIK’in ayni
déneme ait 2015-2019 verileri ile karsilastirarak yaptigi hesaplama ise son 5 yilin ortalamasina oranla
2020'nin ilk 8 ayinda 10.950 fazladan olim oldugunu ortaya koydu.
(https://www.ttb.org.tr/haber_goster.php?Guid=6f220482-190a-11eb-904e-d1ba31c64d30)

Keza, Saglik Bakanhig’nin son “COVID-19 Haftalik Durum Raporu”nda istanbul’da 25.10.2020 giini
dahil olmak iizere COVID-19’a bagli toplam 6liim sayisi 3.253 olarak gosteriliyor. Oysa Bilim
Akademisi'nin platformu sarkac.org’ta 09.11.2020 tarihinde vyayinlanan Iistanbul Biiyiiksehir
Belediyesi'nin verilerine dayanarak yapilan ¢alismaya gore 12 Mart-4 Kasim 2020 tarihleri arasinda
istanbul’da 2015-2019 ortalamasina kiyasla toplam 8.456 ek olim gerceklesti.
(https://sarkac.org/2020/11/istanbulda-haftalik-vefat-sayilari/)

COVID-19 pandemisi siirecinde gercek vefat sayilarinin Saghk Bakanhg’'nin agikladiginin yaklasik iig
kati oldugunu biliyoruz. En agir bedeli ise Saglk Bakani’'nin daha salginin baslangicinda “Tirkiye’nin
Wuhan’\” olarak tanimladigi, bugiin ise Wuhan’i geride birakmis olan istanbul 6diiyor.

istanbul Tabip Odasi olarak meslektaslarimizdan topladigimiz bilgiler ve sahadaki gézlemlerimiz
durumun nasil bir vahamet kesbettigini gosteriyor:

Ambulanslar COViD-19 hastalarini tasimaya yetisemiyor, hastalar saatlerce sedyelerde bekletiliyor.
Hastanelerde mevcut servisler yetmiyor, her giin yeni yeni COVID-19 servisleri aciliyor. Servise
yatmasi gereken bircok hasta yeterli yatak olmadigi icin acillerde tutuluyor. Yogun bakimda yatmasi
gereken birgcok hasta acillerde ya da servislerde bekletilip yogun bakim yataklarinin “bosalmasi”
bekleniyor. Sadece COVID-19 hastalari degil, diger hastalar da servis, yatak, yogun bakim sikintisi
ylzinden saglk hizmeti alamiyor. Kamu hastaneleri ihtiyaca cevap veremedigi icin devreye sokulan
dzel hastaneler COVID-19 hastalarini ancak iicret karsiliginda kabul ediyor. Biitiiniyle ilce Saglik
Muddrlikleri'nin tzerine yikilmis olan filyasyon calismalari vakalarin ancak cok az bir bélimine
yetisebiliyor.

istanbul’un saglik kurumlan S. O. S. veriyor ve durum her gegen giin daha da kétiiye gidiyor.
AKP rejiminin salgin politikasi biitlinlyle iflas etti.

ISTANBUL iCiN ACIL “KAPANMA” ZAMANI!

Salginin kontrol altina alinabilmesi, 6limlerin durdurulabilmesi icin derhal alinmasi gereken

7 ACIL TEDBIR:

1- istanbul’'un saglk altyapisinin bu gidise dayanabilmesi mimkiin gériinmemektedir. Basta
sehre giris-cikis kisitlamasi, en az SARS-CoV-2’nin kulucka siliresi olan 14 gline kadar
toplumsal hareketliligin azaltilmasi/sokaga ¢ikma kisitlamasi, temel/zorunlu ve acil mal ve
hizmet Ureten isler disinda bitin islerde ¢alismanin durdurulmasi olmak (zere virisiin
yayllmasini azaltacak/durduracak 6nlemler hizla hayata gecirilmelidir.

2- Salginla miicadele hastanelerde degil, sahada kazanilir. Etkin bir filyasyon calismasi igin
birinci basamak saglik hizmetlerindeki Aile Hekimligi-ilce Saghk Mudurliiga ikiligi kaldiniimali,
Aile Saghgi Merkezleri hizla bolge tabanl olarak organize edilmelidir.



3- Salginin kontrol altina alinamamasinin sorumlulugunu vatandaslara yikip sadece “Maske-
Mesafe-Hijyen” tekerlemesiyle pandemiyle basa cikilamaz. Yapilmasi gereken, Diinya Saglik
Orgiiti’niin basindan beri 6nerdigi gibi cok sayida test yaparak hastalik tanisi konanlara kati
bir izolasyon uygulamak, evde izolasyon kosullarinin saglanamadigi durumlarda yerel
yonetimlerle de isbirligi yaparak barinma olanaklari saglamaktir.

4- Pandeminin bitln insanhgl tehdit ettigi kosullarda saglik piyasanin vahsi kosullarina terk
edilemez, 6zel hastanelerin COVID-19 hastalarindan para talep etmesine hicbir sekilde goz
yumulamaz. Kamu saglik kurumlarinin ihtiyaca cevap veremedigi her durumda 0Ozel
hastaneler Saglik Bakanhgr’'nin kontroliine gecirilmeli, yurttaslarin saglik hizmetlerine erisimi
istisnasiz ve 6n kosulsuz bitindyle parasiz olmalidir.

5- COVID-19 disi hastalarin aylardir ertelemek zorunda kaldiklari saglik hizmeti ihtiyaci daha
fazla bekletilemez. Bolge ve nilfus Ozellikleri dikkate alinarak “pandemi disi hastaneler”
belirlenmeli ve ilan edilmelidir.

6- Salgin micadelesi ancak vyiiksek motivasyonlu ve yeterli sayida saglk calisanlariyla
kazanilabilir. COVID-19 pandemisinin olusturdugu istihdam ihtiyaci gz dniine alinarak KHK ile
ihra¢c edilmis ve atamasi yapilmayan hekimler/saghk calisanlari acilen géreve baslatiimal;
aylardir pandemi miicadelesi nedeniyle yorgun diismis saglik ¢alisanlarinin galisma kosullari
ve ozliik haklari hizla diizeltilmelidir.

7- Turkiye'de salginin sekiz aydir kontrol altina alinamamasinin sorumlusu kuskusuz onbinlerce
yurttasimizin hayatina mal olan pandemi siirecinden basari hikayesi ¢ikarmaya ¢alisan AKP
zihniyetidir. Bugline kadar izlenen eksik, yanlis, tutarsiz uygulamalara derhal son verilmeli,
acilen akhn ve bilimin 1s18inda acik, seffaf, gtivenilir, toplumun bitin kesimlerinin katilimina
acik yeni bir salgin politikasi olusturulmahdir.

Gelinen vahim durum gostermektedir ki; Turkiye’de salginla micadelenin 6n kosulu bu zihniyetle
miicadeleden gegcmektedir.

Kamuoyuna saygilarimizla duyururuz.

ISTANBUL TABIP ODASI
YONETIM KURULU



