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Salgin Siireclerinde Saglik Hizmetlerinin Siirdiiriilebilmesine Yonelik
Gelistirilen Mekansal Stratejilerin Degerlendirilmesi
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Salgin siirecinde, saglik kuruluslarinda, salgin hastaliktan kaynaklanan yogunluklar yasanmakta ve
hastaliga bagh olusan agir semptomlar ile ilgili saglik hizmeti taleblerinde artis olmaktadir. Salgin ile
baglantili olarak olusan bu ek saglik hizmet taleplerinin yanisira ¢esitli hastaliklarin tedavi ve kontrolii de
halk saghiginin 6nemli bir parcasidir. Bu nedenle, salgin siirecinde mevcut saglik hizmetlerinin
strdiriilebilirligi, toplumsal a¢idan olduk¢a 6nemlidir. Saglik hizmet kapasiteleri, 6zellikle hastaligin hizla
yayilldig1 ve pik yaptigi donemlerde zaman zaman yetersiz kalabilmektedir. Bu noktada yeni saghk
yapilarina ihtiya¢ duyulmaktadir. Alanda yapilan ¢alismalar ve uygulamalar bu konuda farkli énerilerde
bulunmaktadir. Bu oOneriler, yeni saglik tesislerinin insasi, mevcut saglik tesislerinin yeniden
yapilandirilmasi, acil gegici yapilar, mobil saghk Kklinikleri ve mevcut yapi stokunun yeniden
islevlendirilmesi seklindedir. Bu mekansal o6nerilerin biri, birka¢i veya hepsi iilkeler tarafindan
benimsenmekte ve zamani geldiginde bu 6neriler uygulamaya gecirilebilmektedir. Her énerinin gesitli
avantaj ve dezavantajlari vardir. Bu nedenle ihtiyaca y6nelik en uygun ¢6ziimiin bulunabilmesi i¢in bu
onerilerin analiz edilmesi ve mevcut sartlar 6zelinde degerlendirilmesi gerekmektedir. Bu ¢alismada, salgin
streclerinde saglik hizmetlerinin siirdiiriilebilmesine ve saglik hizmet kapasitelerinin arttirilabilmesine
yonelik gelistirilen ve uygulanan mekansal stratejiler SWOT analiz yontemi ile incelenmistir. Bu yontem
sayesinde, gelistirilen her bir stratejinin gii¢lii ve zayif yonleri, firsatlar1 ve tehditleri salgin siiregleri goz
oniinde bulundurularak degerlendirilmistir. Analizler sonucunda her bes ¢6ziim 6nerisinin de maliyet,
zaman, kalite ve salgin sonrasinda kullanim bakimindan avantaj ve dezavantajlari bulundugu gorilmustir.
Kurulum maliyetleri, yapim siireleri, ihtiyaca yonelik tasarimlarin gelistirilebilmesi a¢isindan esneklikleri,
erisilebilir olmalari ve salgin sonrasinda kullanim durumlari ile ilgili degerlendirmeler her bes senaryo icin
de degerlendirilmistir.
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Evaluation of Spatial Strategies Developed for the Sustainability of
Health Services During the Pandemic Process

Abstract

In the epidemic process, there are densities caused by the epidemic in health institutions and there is an
increase in health care demands related to severe symptoms related to the disease. In addition to these
additional health service demands in connection with the epidemic, the treatment and control of various
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diseases is also an significant part of public health. For this reason, the sustainability of existing health
services during the epidemic is very important from a social point of view. Health service capacities may be
insufficient from time to time, especially during periods when the disease spreads rapidly and peaks. At this
point, new health structures are needed. Studies and applications in the field offer different suggestions on
this subject. These suggestions are the construction of new health facilities, restructuring of existing health
facilities, emergency temporary structures, mobile health clinics and re-functioning of the existing building
stock. One, more or all of these spatial suggestions are adopted by the countries and these suggestions can
be put into practice when the time comes. Each proposal has several advantages and disadvantages. For this
reason, these suggestions should be analyzed and evaluated in terms of current conditions in order to find
the most appropriate solution for the need. In this study, spatial strategies developed and applied to
maintain health services and increase health service capacities during epidemic processes were examined
by SWOT analysis method. Through this method, the strengths and weaknesses, opportunities and threats
of each developed strategy were evaluated by considering the epidemic processes. As a result of the
analyzes, it has been seen that all five solution proposals have advantages and disadvantages in terms of
cost, time, quality and use after the epidemic. Evaluations regarding installation costs, construction times,
flexibility in terms of developing customized designs, accessibility and post-pandemic use cases were
evaluated for all five scenarios.

Keywords: Architecture, Design, Disaster, Healthcare Buildings, Pandemic

1. GIRIS

“Kisilerin ve toplumlarin sagliklarint korumak, hastalandiklarinda tedavilerini yapmak, tam olarak
iyilesmeyip sakat kalanlarin bagkalarina bagimli olmadan yasayabilmelerini saglamak ve
toplumlarin saghk diizeylerini yiikseltmek icin yapilan planli ¢alismalarin tiimiine “saglik
hizmetleri” denir” (Oztek, 2020). Tanimdan da anlasilabilecegi lizere 6ncelik, bireylerin dolayisi
ile de toplumlarin sagliklarinin korunmasidir. Ancak, tiim koruma oénlemlerine ragmen cesitli
hastaliklar veya sakatliklar mutlaka ortaya ¢ikmaktadir. Bu nedenle, saglik hizmetleri hastalik
veya sakatliktan korunamamis bireylerin tedavisi ile de ilgilenmektedir. Hastalik veya sakatlik
durumunun kalici olmasi durumunda ise bireylerin bu durumda hayata adapte olmalarini
saglayacak olan rehabilitasyon calismalari yine saglik hizmetleri kapsaminda ger¢eklesmektedir.

Salgin siirecinde, saglik kuruluslarinda, salgin hastaliktan kaynaklanan bir yogunluk
yasanabilmektedir. Buna bagli olarak hastaligin agir semptolar gosterdigi alanlara daha fazla talep
olabilmektedir. Salgin hastalik disindaki ¢esitli hastaliklarin da tedavi ve kontrolii, halk saglhiginin
onemli bir parcasidir. Bu nedenle, salgin siirecinde mevcut saglik hizmetlerinin siirdiirtilebilirligi,
toplumsal acidan oldukga 6nemlidir. Saglik hizmet kapasiteleri, 6zellikle hastaligin hizla yayildig
ve pik yaptig1 donemlerde zaman zaman yetersiz kalabilmektedir. Ayrica salgin hastaligin tiiriine
bagli olarak da sebep oldugu etkiler bakimindan, bazi saglik kuruluslari, salgin déneminde hizmet
veremeyebilmektedir. Salginin etkileri arttifinda, hastane doluluk oranlari artmakta ve yatak
kapasiteleri yetersiz kalabilmektedir. Bu duruma iliskin o6rnekler, ¢esitli tlkelerde cesitli
uygulamalarla siirecin idare edilmeye calisildig1 Covid-19 pandemisinde de goriilmiistiir.

Ginimiizde saglik hizmetleri, genellikle antimikrobiyal malzemelerin ve fiziksel temasi azaltan
mobilyalarin kullanildigi, akici bir sirkiilasyon agina sahip, yonlendirme ve farkl birimlere
dagilim bakimindan iizerinde olduk¢a diisliniilmiis, teknik donatimlar: islevine uygun olarak
tasarlanmis yapilarda yiriitiilmektedir. Bu yapilar, toplumun giindelik saglik hizmetlerinin
karsilanabilmesi icin tiim parametrelerin optimum diizeyde kullanildigi yapilardir. Ancak bir afet
tird olan salginlar, giindelik hayatin olagan akisinin disinda bir etki olusturarak saghk
hizmetlerine olan ilgiyi arttirmakta ve saglik hizmet kapasiteleri {izerinde baski
olusturabilmektedir. ilgili salgin hastalifin bireyler iizerindeki etkilerine (semptomlar) bagh
olarak cesitli tedavi yontemlerine yogunlasilmaktadir. Bu durum bir¢cok birimden olusan saglik
hizmetlerinden belli bir kisminin iizerinde ciddi bir baski olusturabilmektedir. Solunum yoluyla
bulasan bir hastalikla ilgili bir salgin olmasi durumunda, tlist solunum yolu enfeksiyonuyla
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ilgilenen saglik birimleri (géglis hastaliklar1 v.b.) salgindan birinci diizeyde etkilenmektedir.
Salgindan etkilenen bir¢ok kisi saglik kuruluslarina basvurmakta ve bu birimlerde ciddi bir
yogunluk yasanabilmektedir. Dolayis1 ile saglik hizmet yapilarinda bu boélimle ilgili teknik
donanimlarin ve mekansal ihtiyaclarin yetersiz kalmasi kaginilmaz bir hale gelebilmektedir.
Ayrica, normal donemde sunulan birgok saglik hizmeti salgin siirecinde ¢esitli sebeplerle sekteye
ugrayabilmekte, rutin kontroller ve takibi yapilmasi gereken uzun siireli hastaliklarin tedavi ve
takipleri bu siirecte aksamalarla karsi karsiya kalabilmektedir.

Salgin hastalik siireclerinde saglik hizmetlerinin stirdiiriilebilirliginin saglanmasindaki en temel
kriterlerden biri, mimari agidan bu hizmetlerin siirdiiriilebilecegi mekansal ihtiyaclarin ve teknik
donatimlarin, ilgili salgin hastaliga baglh olarak tasarlanmasi ve uygulanmasidir. Salgin hastaliklar
cesitli semptomlara ve yayilim bakimindan farkli bulasma yontemlerine sahip olabilmektedir. Bu
durum, yapinin tasarim siirecinde iizerinde durulmasi gereken en 6nemli unsurlardan biridir.
Salginlar su ve besinler yoluyla, dogrudan fiziksel temas ile, cinsel yolla, vektorler araciligiyla,
saglik hizmetine bagh enfeksiyonlar ile veya hava (solunum) yoluyla bulasabilmektedir. Salginin
kaynagi, salgin siirecinde saglik hizmeti verilmesi planlanan yapi tasarimini dogrudan
etkileyebilmektedir. Her bulasma tiirii veya kaynagi, yapilarin tasarimlari {lizerinde cesitli
degisiklikler yapilmasin ve farkli kriterlere odaklanilmasini gerektirebilmektedir. Dogrudan
temas ile bulasan bir hastalik s6z konusu oldugunda, bireylerin yapi icerisindeki temaslarinin en
az indirgenmesi ve antimikrobiyal malzeme kullanimlar1 6ne ¢gikmaktadir. Su yolu ile bulasan bir
hastalik s6z konusu oldugunda ise temiz suya erisim olduk¢a 6nem kazanmakta ve belki de
yapinin su kaynaklarinin sehir sebekesinden ayristirilmasi gerekebilmektedir. Solunum yoluyla
bulasan bir salgin s6z konusu oldugunda ise hastaligin bireyler arasinda yayilmasinin 6nlenmesi
onem tasimaktadir. Bu tiir salginlarda, bireyin saglik hizmetlerine erisimi kadar saglik
hizmetlerinden faydalanma sirasinda bulasici hastaliktan korunabilmesi de o6nemlidir. Bu
anlamda, yapilar, bu duruma entegre edilecek sekilde tasarlanmali veya yeniden
islevlendirilmelidir. Bunlarla birlikte, saglik hizmet kapasitelerinde ciddi bir artisa gidilmesi
gerekebilmektedir.

Bircok disiplin tarafindan salgin hastalik siireclerinde mevcut saglik hizmetlerinin
strdiiriilebilmesi ve salgin hastalikla etkili bir sekilde miicadele edilebilmesi icin saglik hizmeti
kapasitesinin arttirnmina yonelik baz1 calismalar yapilmaktadir. Saglik hizmet kapasitelerinin
arttirilabilmesi i¢in ilk akla gelen strateji, ilgili salgin hastalikla en dogru sekilde miicadele
edilebilecek yeni saglik tesislerinin insa edilmesidir. Baska bir strateji ise mevcut saglik
yapilarinin ilgili salgin hastalik siireclerine gore yeniden islevlendirilerek salgina karsi
miicadelenin daha etkili hale getirilmesidir. Acil gecici yapilar ise deprem gibi diger afet tiirlerinde
de siklikla basvurulan bir strateji olarak salgin siireclerinde degerlendirilebilmektedir. Salgin
stireclerinde saglik hizmetlerinin toplumun tamamina ulastirilabilmesinde etkili olarak tercih
edilen diger bir strateji ise mobil saglik klinikleridir. Son olarak mevcut yap1 stokunun yeniden
islevlendirilmesi, salgin hastaliklarla miicadele ederken, saglik hizmetlerindeki aksamalarin ve
kapasite artirim maliyetlerinin minimize edilebilmesi icin tercih edilen diger bir stratejidir.

Yukarida bahsi gegen stratejiler ile salgin sirasinda karsilasilabilecek durumlara iliskin mekansal
oneriler gelistirilebilmektedir. Bu oneriler, yeni saglik tesislerinin insasi, mevcut saghk
tesislerinin yeniden yapilandirilmasi, acil gecici yapilar, mobil saglik klinikleri ve mevcut yapi
stokunun yeniden islevlendirilmesi seklinde olabilmektedir. Bu mekansal 6nerilerin biri, birkaci
veya hepsi cesitli tilkeler tarafindan benimsenmekte ve zamani geldiginde bu 6neriler uygulamaya
gecirilebilmektedir. Her Onerinin ¢esitli avantaj ve dezavantajlar1 olabilmektedir. Bu nedenle
ihtiyaca yonelik en uygun ¢dziimiin bulunabilmesi icin bu 6nerilerin analiz edilmesi ve mevcut
sartlar 6zelinde bir¢ok acidan degerlendirilmesi gerekmektedir.
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Bu calismanin amaci, salgin siireclerinde saglik hizmetlerinin siirdiiriilebilmesine yoénelik
gelistirilen mekansal stratejilerin SWOT analizler kullanilarak degerlendirilmesidir.

2. MATERYAL VE YONTEM

Hem akademisyenler hem de piyasada is yapan profesyoneller, kuruluslarin mevcut durumlarini
arastirmak ve buna gore stratejilerini gelistirmek icin stratejik bir planlama teknigi olarak SWOT
analiz yontemini kullanmaktadirlar (Benzaghta vd, 2021). SWOT, olas1 gelecekteki sonuglar
hakkinda bir ilk fikir edinmek icin degerlendirme asamasinda uygun bir aractir. Ayrica, fiili ve
gelecekteki plan arasindaki farklara genel bir bakis saglamaya yardimci olur (Marques vd.,, 2022).
SWOT analizinin anlatimi kolaylikla yapilabildigi icin uygulamasi kolaydir. Ek olarak herhangi bir
yazilim veya bilgisayar programina gereksinim duyulmadan bu analiz uygulanabilir (Benzaghta
vd.,, 2021). Bu avantajlar1 nedeniyle bu arastirmada yeni saglik tesislerinin insasi, mevcut saghk
tesislerinin yeniden yapilandirilmasi, acil gecici yapilar, mobil saglk klinikleri ve mevcut yapi
stokunun yeniden islevlendirilmesi secenekleri mevcut literatiirden elde edilen verilerden
faydalanilarak SWOT analizi yontemi ile degerlendirilecektir.

Saglik hizmet kapasitesinin arttirilmasinda ve saglik hizmetlerinin stirdiiriilebilmesinde énemli
bir yere sahip; yeni saglik tesislerinin insasi, mevcut saglik tesislerinin yeniden yapilandirilmasi,
acil gecici yapilar, mobil saghk klinikler ve mevcut yapi stokunun yeniden islevlendirilmesi
seceneklerinin herbirinin cesitli avantajli ve dezavantajli yonleri bulunmaktadir. Bu avantaj ve
dezavantajlar salginin etkili oldugu konuma, niifus yogunluguna, ulasim sartlarina, rezerv alan
durumlarina, isglicii kapasitesine vb. birgok parametreye baglh olarak degiskenlik
gosterebilmektedir. Konuyla ilgili yapilan literatiir taramasinda cesitli iilkelerde bir¢ok farkh
uygulamanin yapildig1 ve farkl stratejilere agirlik verildigi goriilebilmektedir.

Setola vd. (2022) mevcut saglik tesislerinin yeniden yapilandirilmasi, acil gecici yapilar ve mevcut
yap1 stokunun yeniden islevlendirilmesi olmak tizere {li¢ stratejinin degerlendirilebilmesi icin
kapsaml bir arastirma gerceklestirmislerdir. Nitel arastirma ve veri toplama yontemleri ile
gerceklestirilen arastirma, web tabanli veriler, saha gozlemlemleri ve goriismeler 1siginda
surdirilmiistur.

Arastirma grubunun deneyimiyle desteklenen vaka ¢alismalarinin degerlendirilmesinden sonra,
lic mekansal strateji ile ilgili giicli yonler, zayif yonler, firsatlar ve tehditlerin
degerlendirilebilmesine olanak saglayan SWOT analizler gergeklestirilmistir. Calisma grubu
Italya, Ingiltere, Ispanya ve Almanya gibi Avrupa iilkelerinde bu ii¢ stratejiye iliskin 29 vaka
incelemesi gerceklestirmislerdir. Bu inceleme neticesinde her bir stratejinin giiclii ve zayif
yonlerini, firsat ve tehditlerini SWOT analizi yontemi ile belirlemeye calismislardir (Setola vd,,
2022).

Bu calismada, Setola vd.’nin (2022) ortaya ¢ikarmis oldugu analizler, literatiirden elde edilen
veriler ve alaninda uzman Kkisilerle yapilan goriismeler neticesinde yeniden degerlendirilmistir.
Alint1 yapilan maddeler ve arastirma kapsaminda degerlendirilerek eklenen maddeler tablolarin
altlarinda yer alan notlarda belirtilmistir. Ayni1 zamanda salgin slirecinde miidahale unsurlari ve
alternatifleri arasinda yer alan yeni saglik tesisleri ve mobil saglik klinikleri stratejileri
arastirmaya dahil edilerek, arastirma farkli bir 6lcekte yeniden degerlendirilmistir. Calismanin
amaci, salgin siireclerinde saglik hizmetlerinin stirdiiriilebilmesi ve salginla kapsaml bir sekilde
miicadele edilebilmesi i¢in gelistirilen ve uygulanan mekansal stratejilerin SWOT analizi
yontemiyle degerlendirilmesidir. Calisma kapsaminda ortaya ¢ikarilan SWOT analizler, nitel bir
arastirma yontemi olarak, alaninda uzman kisilerle yapilan yar1 yapilandirilmis goriismelerden
elde edilen veriler dogrultusunda gelistirilmistir.
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3. BULGULAR VE TARTISMA

3.1. Yeni Saglik Tesisleri

Salgin hastalikla etkili bir sekilde miicadele edebilmek i¢in salgin sirasinda yapimina baslanan
veya projelendirme siiregleri salgin siirecinden hemen 6nce tamamlanmis olan saglik tesisleri,
yeni saglik tesisi olarak ifade edilebilmektedir. Bu tesisler, genellikle standart hastane tipolojisine
sahip olmak ve yaygin yapi tlretim siirecleriyle liretilebilmekle birlikte zaman zaman prefabrik
olarak insa edilen kalic1 yapilar olarak da diisliniilebilmektedir. Tiirkiye’de Covid-19 salgini
sirasinda bircok yeni saglik tesisi hizmete agilmistir. Bu tesisler aslinda 2003 yilinda uygulamaya
alinan “Saglikta Dontisiim Programi”nin bir pargasi olarak salgin éncesinde uygulama asamasinda
olan saglik tesisleridir (Cilhoroz ve Arslan, 2018). Ancak salgin siirecinde program kapsaminda
uygulamaya alinan bu yapilarin insaat ve hizmete alinmasi siirecleri hizlandirilarak salginla
miicadelede bu yapilarin da rol alabilmesi amaglanmistir. 2020 yili igerisinde Tiirkiye’de 9 farkli
ilde 17 hastanenin yapimi tamamlanarak Covid-19 siirecinin saglik hizmetleri tizerindeki
baskisinin azaltilmasi hedeflenmistir (URL 1). Bu tesislerin bir¢cogu ilgili program dahilinde belirli
standartlarda iiretilirken, Istanbul’da inga edilen Prof. Dr. Murat Dilmener Acil Durum Hastanesi
ve Prof. Dr. Feriha Oz Acil Durum Hastanesi, yaklasik 1000 yatakli kapasiteleri ve 45 giinliik insa
strecleri ile diger yeni tesislerden ayrismaktadir. Genellikle prefabrik ve tek kath olarak insa
edilen bu tiir yapilarin acil gecici yapilar olarak insa edilip salgin sonunda kullanimina son
verilmektedir. Ancak bu iki hastane, salgin sonrasinda da gilindelik saglik hizmetlerinin
strdiiriilmesinde kullanilmak iizere insa edilmislerdir (URL 2). 2023 yilinin Subat ayinda Tiirkiye
ve Suriye’de gerceklesen siddetli depremlerde yaralanan vatandaslarin tedavi icin bu hastanelere
getirilmesi, yapilarin sadece salginlarda degil diger afet durumlarinda da bir acil durum hastanesi
olarak islevsel stirdiirtilebilirligini kanitlar niteliktedir (URL 3).

Salgin sirasinda saglik tesisleri tizerindeki yogunluk arttigi icin tlkeler durumlarina bagh olarak
yeni saglik tesislerin insasina basvurabilmektedir. Salgin hastalik siireclerinde yeni saghk

tesislerinin insa edilmesi ile ilgili SWOT analiz Tablo 1’de gorilebilmektedir.

Tablo 1. Yeni Saglik Tesisleri SWOT Analizi

GUCLU YONLER **Esnek tasarim imkani
**Kalic1 ve uzun vadeli yatirim
**Salginla miicadele icin kapasite artisi
ZAYIF YONLER **Zaman
**{1k yatirrm maliyeti
**Tedarik
**Uygun arazi bulma zorlugu
**[ngaat alaninda ek is giicii
FIRSATLAR **Salgin sonrasi gii¢lii hizmet
**Kalic1 istihdam
**Kalic1 donatimlar
TEHDITLER **Salgin sirasindaki malzeme temini
**{s giicii kaynakli aksamalar
**Salgina yetisememe ihtimali

**Karar verme slireglerinin yavaslamasi
** Yazarlar tarafindan hazirlanan icerikleri ifade etmektedir.

Yeni saglik tesisleri, herhangi bir bina veya islevden bagimsiz olarak insa edilebilmesi bakimindan
salgin sonrasi durumlarinda kullanilabilmek adina Prof. Dr. Murat Dilmener Acil Durum Hastanesi
ve Prof. Dr. Feriha Oz Acil Durum Hastanesi'nde oldugu gibi esnek tasarimlar yapilabilmesine
olanak saglamaktadir. Kalic1 olarak insa edilen bu yapilar, uzun vadeli bir yatirim olarak saghk
hizmetlerinin siirdiiriilebilirligi konusunda 6nem tasimaktadir. Sifirdan insa edilebilecek olan bu
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tesisler, salgin siireclerinde saglik hizmet kapasitelerinin dogrudan arttirilabilmesine olanak
saglamaktadir.

Salgin donemlerinde, tam tesekkiillii hastane ihtiyaglarinin artmasi nedeniyle avantajli goziiken
bu strateji, 6zellikle sehir merkezlerinde insa edilmek istendiginde, ekonomik anlamda oldukg¢a
maliyetli olmasi ve insaatin ¢cok uzun siirmesi bakimindan salginla miicadele noktasinda yavas ve
maliyetli bir ¢6ziim haline gelebilmektedir. Uzun vadeli olarak hizmetlerinin siirdiiriilebilirligi
acisindan 6nem arz eden bu stratejinin ilk yatirim maliyetlerinin yliksek olmasi biiylik bir
dezavantaj olusturmaktadir.

Salgin siirecinde, 6zellikle de salginin bir pandemiye doniismesi durumunda, tlkeler cesitli sosyal
ve ekonomik sorunlarla karsi karsiya kalabilmektedir. Bu durum tiim disiplinleri etkisi altina
alabilmektedir. Glimriiklerdeki islerin yavaslamasi veya durmasi gibi sorunlar yiizlerce kalem
tirtin kullanilan ingaat sektorii icin oldukca olumsuz bir tablo ortaya ¢cikarmaktadir. Ayni zamanda
salgin stiirecinde is giicli azalmakta ve is siirekliligi de tehlikeye girmektedir. Bu nedenlerle, salgin
slirecinde yeni saglik tesisi insasi, salgina dogru zamanda miidahale edilebilmesi bakimindan
riskli ve maliyetli bir alternatif olarak géztikmektedir. Yeni saglik tesisleri insasy, tilkelerin normal
durum planlamalarn cercevesinde saglik hizmet kapasitelerini arttirmalar1 i¢cin yerinde bir
karardir. Ancak, hizla yayilan bir salgin stirecinde ortaya ¢ikabilecek isgiicii, zaman ve maliyet
zararlari diigslintildtigiinde, bu alternatifin heniiz salgin ortada yokken degerlendirilmesi gerektigi
ifade edilebilmektedir.

3.2 Mevcut Saglik Yapilarinin Yeniden Yapilandirilmasi

Salgin siirecinde mevcut saglik tesislerinin yetersiz kalmasi durumunda, uygun olan bazi mevcut
saglik tesislerinin salgin hastalikla miicadele i¢in yeniden yapilandirilmasi daha ekonomik ve
pratik bir ¢6ziim oOnerisi olarak dusiintlebilmektedir. Mevcut saglik yapilarinin yeniden
yapilandirilmasinin giiglii ve zayif yonleriyle birlikte firsat ve tehditleri Tablo 2’deki SWOT
analizde gorilebilmektedir.

Tablo 2. Mevcut Saglik Tesislerinin Yeniden Yapilandirilmasi SWOT Analizi (Diizenlenmistir: Setola vd.,
2022).

GUCLU YONLER *Personel siirekliligi ve yonetim kolayhg

*Sisteme dogrudan entegrasyon

*Saglik yapisi standartlarina uyum

*Fonksiyon biitlinligii sebebiyle maliyet tasarrufu

**[sletmeye alma hiz1

**Yeni tesis maliyetine gére daha ekonomik olmasi
ZAYIF YONLER *Kisith dontistim imkani

*Rutin saglik hizmetlerinin aksamasi

*Bazi1 b6limlerin hizmet dis1 kalmasi

*Medikal gaz yerlesim ve baglantisi zorlugu

FIRSATLAR *Mevcut birimlerin ve donatimlarin kullanimlar:
**Hizl1 adaptasyon ve tecriibeli isletme
TEHDITLER *Kisith doniisiim planlamasi

*Enfeksiyon bulas riskinin artmasi
*Alternatif sirkiilasyon tasariminin kisitlanmasi
**Kisisel koruyucu ekipman tedarigi ve atimi alanlarinin

planlanamamasi

* Alint1 yapilan igerikleri ifade etmektedir (Setola vd., 2022: 138).
** Yazarlar tarafindan hazirlanan icerikleri ifade etmektedir.

Basta saglik tesisi olarak tasarlanan bir mekanin, salgin siirecine hazir hale getirilebilmesinin; i¢
mekan organizasyonunun zaten saglik tesisi olarak tasarlanmis olmasi, ekipman ve mobilya
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ihtiyacinin minimum diizeyde olmasi, personel ihtiyacinin mevcut yapidan karsilanmasi ve
isletme fonksiyonlar1 bakimindan daha maliyetsiz olmasi gibi bir¢cok avantajli yani
bulunmaktadir. Bununla birlikte, salgin hastaliklarin saglik tesisi icerisinde bulasma risklerinin
degerlendirilmesi ve bireyler arasindan sosyal mesafenin arttirilmasi gerekmektedir. Tim
bunlara karsin ilgili yapinin kat yiikseklikleri ve i¢ mekan hacimleri gibi degismez 6zellikleri,
salgin 6zelinde ihtiyac duyulabilecek ekipman ve donatilar bakimindan elverissiz olabilmektedir.
Ozellikle hava yoluyla bulasan bir hastalk s6z konusu oldugunda, saglk tesislerinin
havalandirilmasi ve iklimlendirilmesi ayrica 6nem kazanmaktadir. Bu anlamda, mevcut yapinin
bu sistemlerin adaptasyonuna uygunlugunun sorgulanmasi gerekmektedir. Ilgili tesislerinin
yeniden yapilandirilmasi stlireclerinde, yapilabilecek diizenlemelerin mevcut yapinin Kriterleri
bakimindan kisitlanmasi, mekan icerisindeki enfeksiyon bulasmalarinin engellenebilmesi icin
gerekli sirkiilasyonun saglanmasi ve kisisel koruyucu ekipman giyinme, soyunma ve depolama
alanlarinin kurgulanmasi, bu stratejinin basariya ulastirilabilmesi bakimindan olduk¢a 6nemlidir.
Mimari acidan dikkat edilmesi gereken bu noktalarin yani sira mevcut saglik hizmetlerinin
stirdiriilebilirliginin saglanmasi agisindan bu yapilarin salgin hastalik 6zelinde doniisttriilmesi
bir dezavantaja doniisebilmektedir. Ozellikle kronik rahatsizhgi bulunan, cesitli zaman
araliklarinda test ve hastalik takibi yaptirmasi gereken, diizenli ila¢ takibi yaptirmasi gereken
bireyler icin giindelik saglik hizmetlerinin ulasilabilir olmas1 olduk¢a 6nemlidir. Fakat mevcut
yapilarin doniistiiriilmesi durumunda bu hizmetler farkli konumlarda verilebilecek ancak
hastalarin o konumlara ulasmalar1 baska bir problem olarak ortaya ¢ikabilecektir. Bu noktada
yeniden yapilandirilacak saglik tesisinin se¢imi sehir 6lceginde degerlendirilmelidir.

3.3. Acil Gegici Yapilar

Salgin hastalik stireglerinde, saglik hizmetlerinin siirdiriilebilmesi veya genisletilebilmesi i¢in
basvurulan yontemlerden bir digeri acil gegici yapilardir. Cadir, konteyner veya prefabrik yapilar
olarak tercih edilen acil gecici yapilar salgin siirecindeki hizli operasyon imkani sebebiyle siklikla
tercih edilebilmektedir (URL 4). Acil gecici yapilarin, tasinabilmesinin ve farkli yerlere
kurulabilmesinin miimkiin olmasi salgin siirecindeki miidahale eylem adimlari bakimindan
oldukg¢a avantajhidir. Salgin sirasinda saglik hizmetlerinin yogunlasmasi durumunda bu yapilar
esnek bir tasarimla kurgulandig takdirde genisletilebilecek veya salginin seyrine bagh olarak
cesitli konfigiirasyonlar olusturulabilecektir. Saglik tesislerinin disinda tasarlanan bu yapilar,
enfekte olmus ve olmamis bireylerin bir araya getirilmeden hizmet alabilmesine olanak
saglayabilmektedir. Bu sayede, saglik tesisi icerisindeki enfeksiyon zincirinin kirilabilmesinde
etkili olabilmektedir. Acil gecici yapilarla ilgili SWOT analiz Tablo 3’te goriilebilmektedir.

Acil gecici yapilarin salgin siirecinde kurulumu icin ciddi bir isgiiciine ve planlamaya ihtiya¢
vardir. Covid-19 6rneginden de goriilebilecegi lizere, bazi tllkeler bu yapilarin kurulumunu ¢ok
hizli bir sekilde tamamlayabilecek isgiiciine ve imkanlara sahip olurken; bazi tilkeler i¢in siire¢ bu
kadar kolay olamamistir. Yap1 yasam dongiisii bakimindan gecici bir sekilde hizmet verecek olan
bu yapilarin kullanim sonrasindaki durumlarinin gézden gegirilmesi gerekmektedir. Salgin sona
erdiginde ilgili yapilar icin geri doniisim veya yeniden islevlendirme segeneklerinin
degerlendirilememesi durumunda, ilgili yapilar birer atik olarak gevresel bir sorun olabilecektir.
Bu anlamda acil gecici yapilarin planlanirken maliyet verimliligi diisiintlmeli ve gerekliligi
degerlendirilmelidir. Ayrica bu yapilarla ilgili isletme maliyetleri ve gerekli nitelikli personel
ihtiyaclari, planlama sirasinda degerlendirilmesi gereken baska bir boyut olarak
goriilebilmektedir. Mimari a¢idan bu yapilardaki saglikla ilgili fonksiyonlar da ayrica 6nemlidir.
Yapilarin yogun bakim gibi belirli bir saglik hizmeti icin tasarlanmasi, ekipmanlarin ve teknik
donatimlarinin bu hizmete bagh olarak nitelikli hale getirilebilmesi i¢cin betonarme yapilara
oranla daha fazla maliyet ortaya ¢ikabilmektedir. Bu anlamda acil gecici yapilarinin hangi saghk
hizmetleri i¢in kullanilacagi planlama asamasinda belirlenmeli ve ilgili hizmet karsilifinda ortaya
cikabilecek maliyetlerin degerlendirilmesi gerekmektedir.
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Tablo 3. Acil Gegici Yapilar SWOT Analizi (Diizenlenmistir: Setola vd., 2022).

GUCLU YONLER *Portatif ve hizli kurulum
*Arttirilabilir ve genisletilebilir kapasite
*Hastanelere ek destek saglayabilir
*Saglikli kisinin enfekte olmasini engeller.
ZAYIF YONLER *[sgiicii ihtiyacinin artmasi
*Santiye alaninin kontrol zorlugu
*Diisiik kalite tiriin ¢iktisi
**Depolama alani ihtiyaci
**Cevresel kontrol agisindan yliksek maliyet
**Mevcut sisteme entegrasyon zorlugu
**Altyap1 ve yerlesim alani se¢imi
FIRSATLAR *Salginin entegre olunan hastane iizerindeki etkisinin azaltilmasi
*Salgin sonrasi basgka saglik hizmetlerinin siirdiiriilebilmesi
**Saglik sisteminin gelisimine katki
**Salgina yonelik sirkiilasyon tasarimi
TEHDITLER * Konum, yerlesim ve altyapi sorunlari
* Salgin sonrasi atil kalmasi durumu
* Karsilanamayan saglik hizmetleri
**Depolama ve saklama maliyetinin zarar1 ve liriiniin eskimesi

* Alint1 yapilan icerikleri ifade etmektedir (Setola vd., 2022: 139).
** Yazarlar tarafindan hazirlanan icerikleri ifade etmektedir.

3.4. Mobil Saglik Klinikleri

Mobil saglik klinikleri, genellikle sehirden uzak bélgelerdeki halka hizmet verebilmek veya daha
¢ok canliya yerinde saglik hizmeti verebilmek adina ytriitiilmekte olan saglhik hizmetlerini
kapsamaktadir. Saglik hizmetlerinin yani sira dis ve g6z konusunda da hizmet verebilen bu
klinikler, mobil bir veteriner klinigi olarak da calisabilmektedir. Salgin siirecinde saglik hizmetleri
lizerinde olusan baski neticesinde bu kliniklerin bazi hizmetlerde kullanilmasi fikirleri cesitli
tilkelerde hayata gecirilebilmistir. Leibowitz vd. (2021) Amerika’da kullanilmakta olan bu
kliniklerin Covid-19 salgin siirecinde kullanilmasiyla ilgili; “Mobil klinik modeli, Covid-19 bulasma
endigeleri nedeniyle yiiz yiize bakimdan kaginan veya yiiz yiize bakimin éniindeki engellerle
karsilagan ailelere ulasmada ¢ok degerliydi.” ifadelerini kullanmislardir.

Salgin siirecinde rutin kontrollerini gerceklestirmek isteyen insanlarin enfeksiyon endisesiyle bu
hizmetlerden mahrum kalmamasi i¢cin mobil saglik klinikleri oldukga etkili olabilmektedir. Mobil
saglik kliniklerinde, kirik-cikik, yaralanma, bocek 1sirigy, ates, soguk alginligl, tiimor ve kanser
taramalari, hamilelik testi, sigara biraktirma tedavisi, kolesterol tedavisi, ilag dagitimi v.b. bircok
hizmet verilebilmektedir. Bu model, saglik kontrolleri, fizik tedavi hizmetleri ve saglik egitimi
konusunda daha fazla insana ulasabilmek i¢in kullanilabilmektedir. Mobil saglk Kkliniklerinin
hizmet tanimlar1 bunlarla sinirh degildir. Bu klinikler bir dis klinigi olarak tasarlanarak hizmet
veren mobil liniteler haline getirilebilmektedir. Genellikle kanal tedavisi ve dis operasyonlarinin
bu kliniklerde gerceklestirilmesi pek miimkiin olmamakla birlikte; dis temizligi, dis ¢cekimi, dis
dolgusu, dis bakimi gibi hizmetlerin verilebilmesine iliskin cihazlar ve sterilizasyon sistemleri bu
araglara entegre edilebilmektedir. Ozellikle siklikla firtina ve kasirga afetlerine maruz kalan
tilkelerde sehirden uzakta yasayan bireylerin géz hastaliklarina karsi korunabilmesi amaciyla
mobil saglik hizmetleri verilebilmektedir. Bu hizmet kapsaminda, ara¢ icerisinde planlanan
muayene odasi ve laboratuvar sayesinde bireylerin gozliik ihtiyaclar1 saptanabilmektedir. Arag
icerisinde konumlandirilabilen géz dispanseri ve optik sonlandirma laboratuvar1 sayesinde
bireylere ayni giin icerisinde gozliik verilebilmektedir. Mobil saglik klinikleri yalnizca insanlar igin
degil, veterinerlik hizmetlerinin verilebilmesi acisindan hayvanlar icin de tercih edilebilmektedir.
Hayvanlarla ilgili basit operasyonlarin yapimi icin gerekli masa ve tertibat, tedavi alani ve kafesler
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bu araclar icerisinde planlanmaktadir. Bu sayede sokak hayvanlarinin kisirlagtirilmalari, dis
bakimlari, muayeneleri ve yasam sonu hizmetleri gergeklestirilebilmektedir (URL 5).

Mobil saglik kliniklerinin sundugu imkanlarin tanimlanabilmesi ve dolayisi ile salgin siireci
ozelinde giiclii ve zayif yonlerinin degerlendirilebilmesi icin uluslararasi diizeyde mobil klinik
imalati yapan cesitli firmalarin websiteleri ve kataloglar1 incelenmistir. Glinlimiizde yasanan
Covid-19 salgini siirecinde mobil klinikler; mobil BSL2 & BSL3 laboratuvari, mobil karantina
klinikleri, mobil yogun bakim rémorku (8-10-12-15 yatakli), mobil Covid-19 test laboratuvaryi,
mobil Covid-19 numune alma {initesi ve mobil as1 tasima linitesi olmak {lizere cesitli lriin
gruplariyla hizmet vermistir (URL 6). Mobil saglik klinikleri profesyonel anlamda bir araya
getirilerek mobil hastane iiretimleri de yapilabilmektedir (URL 6-7).

Mobil saglik kliniklerinin gii¢lii ve zayif yonlerinin, firsat ve tehditlerinin degerlendirildigi SWOT
analiz Tablo 4’te goriilebilmektedir.

Tablo 4. Mobil Saglik Klinikleri SWOT Analizi
GUCLU YONLER **Portatif olmasi
**Hastane yogunlugunu azaltmasi
**Teknik donanim ihtiyacini giderir
**Hizmetlerin yayginlasmasini saglar.
**Konum kisitlamasini kaldirir ve saglik hizmetlerine erisimi
kolaylastirir.
ZAYIF YONLER **Kisith kapasite ile hizmet vermesi
**[retim maliyeti
**[retim ve tedarik hizi
**Salgin sonu birim belirsizligi
FIRSATLAR **Erisilebilirlik
**[ngaat caligmas gerekmeksizin ek hizmet saglar
**Test merkezlerini ana binadan ayirarak bulasi engeller
TEHDITLER **Genel bir ¢6zlim i¢in sinirh tiretim
**Kullanim sonrasi atil kalmasi riski
**[sletme maliyeti
**Revizyon kisitlamasi
**Ana binaya entegrasyon sorunu

** Yazarlar tarafindan hazirlanan icerikleri ifade etmektedir.

Mobil saglik klinikleri her ne kadar glindelik saglik hizmetlerinin yliriitiilebilmesi amaciyla tercih
edilmekte olsa bile, salgin siirecinde mevcut saglik hizmetlerinin toplumun tamamina
ulastirilabilmesi acisindan faydal olabilmektedir. Bu anlamda, mobil saglik kliniklerinin; portatif
olmasi, konumlandirildig1 bolgede ve entegre edildigi saglik yapisinda saglik hizmetlerinin
kapasitesinin arttirilmasina olanak saglamasi, teknik donanim ihtiyaglarini kendi biinyesinde
karsilayabilecek donanimlara sahip olmasi ve saglik hizmetlerine erisimi kolaylastirmasi gibi
birgok olumlu yonleri bulunmaktadir. Buna karsin, mobilitenin getirmis oldugu kisith kapasite,
ylksek liretim ve isletme maliyetleri, liretim ve tedarik hizlarinin yavashgi ve salgin sonrasinda
bu birimlerin yeniden degerlendirilememe durumlari bu stratejinin zayif noktalari olarak ifade
edilebilmektedir. Sahada herhangi bir insaat siireci gerektirmeyen yapisi, binalardaki enfeksiyon
zincirinin kirilmasina olanak saglayan esnek kurulum imkanlar ve erisilebilirlik konusundaki
firsatlar bu alternatife oldukc¢a biiytk bir katk: saglamaktadir. Ancak, pandemi boyutuna ulasan
bir salginda, sinirli hizmet alanina sahip olmasi, kullanim sonunda degerlendirilememe olasilig},
isletme maliyetlerindeki belirsizlik, revizyon kisitlamalar1 ve binalara yaklasma noktasinda
karsilasilabilecek olumsuzluklar, bu stratejinin hayata gecirilmesi noktasinda tehdit
olusturmaktadir. Bu durumlar goz oniinde bulunduruldugunda mobil saglik hizmetlerinin
salginla miicadele konusunda tek basina bir ¢éziim getirebilmesi miimkiin degildir. Ancak farklh
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mekansal stratejilerle birlestirilerek salgina karsi daha efektif bir miicadele verilebilecektir.
Mevcut yap1 stokunun salgin siirecinde degerlendirilmesi fikrinin sahadaki uygulamasi sirasinda
ortaya cikabilecek zorluklar, mobil saglik kliniklerinin donatimlarinin 6zellestirilmesiyle
kolaylikla ¢oziimlenebilecektir.

3.5. Mevcut Yap1 Stokunun Yeniden islevlendirilmesi

Salginla miicadele siirecinde saglik hizmetlerinin siirdiriilebilirliginin saglanabilmesi igin
basvurulan bir diger strateji, mevcut yapi stokunun yeniden islevlendirilmesidir. Stadyum, otel,
okul, yurt ve spor salonlarinin gecici birer saglik yapisina doniistiiriilmeye calisilmasi bu
kapsamda degerlendirilebilmektedir. Salgin, ne kadar siirecegi belli olmasa bile gecici bir afet
durumudur. Dolayisi ile salginla miicadele i¢in basvurulacak yontemin se¢iminde bu kriter goz
oniinde bulundurulmalidir. Mevcut yapi stokunun yeniden islevlendirilmesi fikri, yeni saghk
tesislerinin ve acil gecici yapilarin insasina oranla ¢ok daha ekonomik ve stirdiiriilebilir bir
alternatif olabilmektedir. Ayrica mevcut saglik yapilarinin yeniden yapilandirilmasi fikrinde goz
ardi edilen rutin saglik hizmetlerinin stirekliligi agisindan da daha iyi bir alternatif olarak kabul
edilebilmektedir. Tablo 5’te mevcut yapi stokunun yeniden islevlendirilmesine yonelik gelistirilen
SWOT analiz gortlebilmektedir.

Tablo 5. Mevcut Yapi Stokunun Yeniden islevlendirilmesi SWOT Analizi (Diizenlenmistir: Setola vd., 2022)

GUCLU YONLER *Genis hacimlere kolay kurulum
*Kapasite artis1 saglar
*Enfeksiyona yonelik sirkiilasyon tasarimi
**Cevresel kontrol sistemleri kolaylig1
ZAYIF YONLER *Teknolojik sistem ve ekipman entegrasyonu / ihtiyaci
*Diisiik kaliteli mekanlar
*[sletmeye doniistiirme maliyeti
*[sletme personel ihtiyaci
**Mevcut sisteme entegrasyon zorlugu
FIRSATLAR *Hastaneler lizerindeki baskiy1 azaltmasi
*Islevsel siirdiiriilebilirlik
*Mevcut yapinin altyapisinin kullanilabilirligi
k%
TEHDITLER *[sletme zorlugu
*Hijyen standartlarinin saglanamamasi
**Elverisli mekan yetersizligi

* Alint1 yapilan icerikleri ifade etmektedir (Setola vd., 2022: 139).
** Yazarlar tarafindan hazirlanan icerikleri ifade etmektedir.

Bu stratejide, mevcut yapinin durumuna bagh olarak cesitli avantajlar ve dezavantajlar
olabilmektedir. Ozellikle genis acikhikli bir alanda i¢c mekan béliimlendirmeleri icin basit yapisal
dokunuslar yeterli olabilmekte, bu sayede isglicii ve maliyetten tasarruf edilerek kapasite artisi
saglanabilmektedir. Yeni tesis insasina gore, mevcut tesisin doniisimii ¢ok daha hizh
gerceklestirilebilmektedir. Bu tiir doniisiimlerin en biyiik avantajlarindan bir tanesi mevcut
yapinin sahip oldugu teknik donatimlarin ve tesisatlarin kolaylikla adapte edilerek
kullanilabilmesidir. Bu durum mimari anlamda ¢evresel kontrol sistemleri bakimindan oldukca
onemli goriilmektedir. Mevcut saglik tesislerinin yeniden yapilandirilmasi stratejisinden farklh
olarak bu alternatifte ekstra ekipman ve personel ihtiyaclari ortaya ¢ikmaktadir. Ayrica saglik
sisteminden tamamen bagimsiz olan bu yapilarin mevcut sisteme entegrasyonunda cesitli
aksakliklar ve zorluklar yasanilmasi olasidir. Bu olasilik, isletme anlaminda yasanilabilecek
zorluklara da isaret edebilecektir. Mevcut yapidaki hijyen kosullarinin saglanamamasi ve
doniisiime elverisli mekan bulmanin zorluklar1 bu stratejinin gergek¢i yaklasimini tehdit
edebilmektedir.
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3.6. Salgin Siireclerinde Saghk Hizmetlerinin Siirdiiriilebilmesi icin Tercih Edilebilecek
Mekansal Stratejilere iliskin Yapilan Goriismeler

Calisma kapsaminda stratejilere iliskin avantajlar, dezavantajlar, firsatlar ve tehditlerin
belirlenebilmesi amaciyla, her bir strateji 6zelinde SWOT analizler gelistirilmistir. Hazirlanan
SWOT analizlerin, nitel bir arastirma ydntemi olan goriisme teknigi ile desteklenebilmesi
acisindan, alaninda uzman kisilerle goriismeler planlanmistir. Katilmcilardan, gergeklestirilen
SWOT analizlerle ilgili goriis ve 6nerileri; ayrica hangi mekansal stratejinin salginla miicadele
noktasinda daha yararh olabilecegiyle ilgili goriisleri alinmistir.

Bir sehir hastanesinin acil tip biriminde Uzm. Dr. olarak gérev yapmakta olan Katilimci 2, calisma
kapsaminda olusturulan SWOT analizlerle ilgili olarak; salginla miicadelede yalnizca yeni saglik
tesisi insasinin kullanilabilmesinin miimkiin olmadigini, bunun neredeyse saglik tesisi sayisinin
ikiye katlanmasi demek oldugunu ifade etmistir. Mobil saglik tesisleri icin ise ortaya ¢ikabilecek
personel bulma sorunu ve saglik hizmetlerini siirdiirmeye yo6nelik ortaya cikabilecek ek
maliyetlerin gbz 6nlinde bulundurulmasi gerektigini ifade etmistir. Bu tiir saglikla ilgili mobil
araglara, ozellikle tarama calismalari agisindan her zaman ihtiyag olabilecegini ancak salginla
kapsamli bir sekilde miicadele edebilmek icin yeterli adette mobil saghk tesisi temin ve
isletmesinin zorlasacagini ifade etmistir. Mobil saglk kliniklerinin diger afet durumlar i¢in de
kullanilabilir olmas1 bir avantaj iken, deprem, heyelan ve ¢1g gibi ulasima engel olabilecek afet
durumlarinda islevsiz kalabilecegini ifade etmistir. Katilimc1 2 genel anlamda, saglik
hizmetlerinin hasta i¢in ulasilabilir olmasinin 6neminden bahsetmistir. Biiyiik hastanelerin
varliginin kii¢ciik hastaneleri islevsizlestirebildigini, bir aile saghgi merkezinde rahatlikla
alinabilecek bir hizmet i¢in dahi bireylerin biiyiik hastaneleri tercih etmek isteyebildiklerini ifade
etmistir. Calismada 6nerilen mevcut yapi stokunun yeniden islevlendirilmesi fikrinin, 6zellikle
saglik hizmetlerinin salgin siirecindeki erisilebilirliginin saglanabilmesine olan katkisi nedeniyle,
ara bir ¢6ziim kapisi aralayabilecegini belirtmistir. Bu tiir kiiciik saghk hizmet yapilarinin
salginlarin kontrol altinda tutulabilmesinde biiyiik roller alabilecegini disiindiigiinii ifade
etmistir. Ayrica, bu tiir tesislerdeki saglik hizmetlerinin 1. basamak olarak ifade edilen, basit saglik
hizmetleri icin kullanilmasinin, uzman personel gerekliligini minimuma indirebilecegini,
boylelikle 6zellikle salgin siireclerinde ortaya ¢ikan personel bulma zorlugunun da bir nebze
kolaylastirilabilecegini ifade etmistir.

Bir sehir hastanesinin acil tip biriminde Uzm. Dr. olarak gérev yapmakta olan Katilimci 2, galisma
kapsaminda olusturulan SWOT analizlerle ilgili olarak; salginla miicadelede yalnizca yeni saglik
tesisi insasinin kullanilabilmesinin miimkiin olmadigini, bunun neredeyse saglik tesisi sayisinin
ikiye katlanmas1 demek oldugunu ifade etmistir. Mobil saglik tesisleri i¢in ise ortaya ¢ikabilecek
personel bulma sorunu ve saglik hizmetlerini siirdirmeye yonelik ortaya cikabilecek ek
maliyetlerin goz dnlinde bulundurulmasi gerektigini ifade etmistir. Bu tir saglikla ilgili mobil
araglara, ozellikle tarama calismalari agisindan her zaman ihtiyag olabilecegini ancak salginla
kapsaml bir sekilde micadele edebilmek icin yeterli adette mobil saglik tesisi temin ve
isletmesinin zorlasacagini ifade etmistir. Mobil saglik kliniklerinin diger afet durumlar icin de
kullanilabilir olmasi bir avantaj iken, deprem, heyelan ve ¢1g gibi ulasima engel olabilecek afet
durumlarinda islevsiz kalabilecegini ifade etmistir. Katiimc 2 genel anlamda, saghk
hizmetlerinin hasta i¢in ulasilabilir olmasinin 6neminden bahsetmistir. Biiyiik hastanelerin
varliginin kiigiik hastaneleri islevsizlestirebildigini, bir aile saghigi merkezinde rahatlikla
alinabilecek bir hizmet i¢in dahi bireylerin biiyiik hastaneleri tercih etmek isteyebildiklerini ifade
etmistir. Calismada 6nerilen mevcut yapi stokunun yeniden islevlendirilmesi fikrinin, 6zellikle
saglik hizmetlerinin salgin siirecindeki erisilebilirliginin saglanabilmesine olan katkisi nedeniyle,
ara bir ¢6ziim kapisi aralayabilecegini belirtmistir. Bu tiir kiiciik saglik hizmet yapilarinin
salginlarin kontrol altinda tutulabilmesinde biiyiik roller alabilecegini diisiindiigiinii ifade
etmistir. Ayrica, bu tiir tesislerdeki saglik hizmetlerinin 1. basamak olarak ifade edilen, basit saglik
hizmetleri icin kullanilmasinin, uzman personel gerekliligini minimuma indirebilecegini,
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boylelikle 6zellikle salgin siireglerinde ortaya cikan personel bulma zorlugunun da bir nebze
kolaylastirilabilecegini ifade etmistir.

Tablo 6. Gorlismelere Katilanlar Listesi

KATILIMCI GORUSME
NO SAYISI VE KATILIMCI ~ GALISTIGI KURUM UZMANLIK ALANI GORUSME TURU
TARIHI
G1:27.02.22
G2:26.03.22 M TH* **x (Jniversitesi Ars.Gor.Dr. /
K1 G3: 24.06.22 Ur Tip Fakiiltesi Halk Saghig1 Yar1 Yapilandirilmig
G4:19.05.22
G1:20.07.22
. Kk .
K2 GZ('Klin:e'B ;** *** Sehir Hastanesi Uzm.Dr. /Tlp Acil Yar1 Yapilandirilmis
Toplant1)
g; ;ggg;g . T.C. Saglik Bakanlhig
K3 e e {1 Saghk Insaat Miihendisi Yar1 Yapilandirilmis
(K10ile L Miidirligii
Toplant1) &
K4 G1:04.06.22 5 Tlc;ff?lm:: ]::l“(ﬁlrzhgl Doktor / flge Yar1 Yapilandirilmi
G2: 23.05.23 Hex fevas Saglik Midiirii P ’
Midirligi
k% 5
KS M** C** & A Hastaneler\ll** ic Mimar & Yar1 Yapilandirilmis
*kk
K Hastaneleri ISG Uzmani (Toplanti)
IN** E** . Yar1 Yapilandirilmis
K6 | Dl A** Hastanesi Bashemsire (Toplanti)
G1:14.09.22
(Toplant) - - ATT /
K7 G2:15.05.23 A E _ Yogun Bakim / Yari Yapilandinimus
CHoxx A** Hastanesi (Toplanti)
(Yalnizca K5) Bashemsire Yardimcisi
G3:26.05.23
(Toplantr) FH* E** . L Yar1 Yapilandirilmis
K8 Rk A% Hastanesi Enfeksiyon Hemsiresi (Toplanti)
Yk E** Yar1 Yapilandirilmis
K9 ek A** Hastanesi 15G Uzmant (Toplanti)
G1:23.05.23 Mo+ T.C. Sagl.lk Bakanlig
K10 (K3 ile Gy ** 11 Saghk Mimar Yar1 Yapilandirilmis
Toplant1) Midirlagi
G1:19.05.23 g Dog¢.Dr. / Acil
K11 (K2 ile - *#* Sehir Hastanesi Tip Idari Sorumlu Yar1 Yapilandirilmis
Toplant1) Hekimi

Bir sehir hastanesinin acil tip biriminde Uzm. Dr. olarak gérev yapmakta olan Katilimci 2, galisma
kapsaminda olusturulan SWOT analizlerle ilgili olarak; salginla miicadelede yalnizca yeni saglhk
tesisi insasinin kullanilabilmesinin miimkiin olmadigini, bunun neredeyse saglik tesisi sayisinin
ikiye katlanmasi demek oldugunu ifade etmistir. Mobil saglik tesisleri i¢in ise ortaya ¢ikabilecek
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personel bulma sorunu ve saglik hizmetlerini siirdirmeye yonelik ortaya cikabilecek ek
maliyetlerin géz onlinde bulundurulmasi gerektigini ifade etmistir. Bu tiir saglikla ilgili mobil
araglara, ozellikle tarama calismalar1 agisindan her zaman ihtiya¢ olabilecegini ancak salginla
kapsamli bir sekilde miicadele edebilmek icin yeterli adette mobil saglik tesisi temin ve
isletmesinin zorlasacagini ifade etmistir. Mobil saglik kliniklerinin diger afet durumlar icin de
kullanilabilir olmasi bir avantaj iken, deprem, heyelan ve ¢1g gibi ulasima engel olabilecek afet
durumlarinda islevsiz kalabilecegini ifade etmistir. Katilimci 2 genel anlamda, saglik
hizmetlerinin hasta icin ulasilabilir olmasinin 6neminden bahsetmistir. Biiylik hastanelerin
varliginin kiiglik hastaneleri islevsizlestirebildigini, bir aile sagligi merkezinde rahatlikla
alinabilecek bir hizmet icin dahi bireylerin biiylik hastaneleri tercih etmek isteyebildiklerini ifade
etmistir. Calismada onerilen mevcut yapi stokunun yeniden islevlendirilmesi fikrinin, 6zellikle
saglik hizmetlerinin salgin slirecindeki erisilebilirliginin saglanabilmesine olan katkisi nedeniyle,
ara bir ¢6ziim kapisi aralayabilecegini belirtmistir. Bu tiir kiiciik saglik hizmet yapilarinin
salginlarin kontrol altinda tutulabilmesinde biiylik roller alabilecegini diisiindiigiinii ifade
etmistir. Ayrica, bu tir tesislerdeki saglik hizmetlerinin 1. basamak olarak ifade edilen, basit saglik
hizmetleri icin kullanilmasinin, uzman personel gerekliligini minimuma indirebilecegini,
boylelikle 6zellikle salgin siireclerinde ortaya ¢ikan personel bulma zorlugunun da bir nebze
kolaylastirilabilecegini ifade etmistir.

Katilimar 2 ile ayni saglik tesisinde acil tip idari sorumlu hekimi olarak gorev yapmakta olan
katihmec1 11 ise, bunlara ek olarak, salgin durumunun diger afet tiirleriyle birlikte
degerlendirilebileceginin 6nemine vurgu yapmistir. Konuyla ilgili 112 istasyonlarinin
konumlandirilmasinda tercih edilen genis alanlarin afetlere yonelik rezerv alan olusturma
¢abasinin bir sonucu oldugunu ifade etmistir. Tirkiye’deki saglik yatirimlarinin giiciine ve
Turkiye’'nin Covid-19 siirecindeki basarisina deginen Katilimci 11, mevcut yapi stokunun yeniden
islevlendirilmesiyle ilgili stratejine belki bu salginda ihtiya¢ duyulmadigini, ancak konunun afetler
genelinde degerlendirildiginde, gelecege yonelik cok dogru adimlarin basini ¢cekebilecegini ifade
etmisgtir.

Halk saglig1 alaninda akademik ¢alismalar ytriiten Katilimcr 1 ise SWOT analizlerle ilgili bazi
ifadelerin agilmasi veya ifade seklinin degistirilmesiyle ilgili bazi tavsiyelerde bulunabilecegini
ifade etmistir. ilgili 6neriler degerlendirilerek SWOT analizler giincellenmistir.

Bir il saglik miidiirliigiinde insaat miithendisi olarak gorev yapan Katiimci 3 ve ayni kurumda
mimar olarak gérev yapan Katilimci 10 ile gercgeklestirilen toplantida ise, katilimcilar, yeni saglik
tesisleri stratejisiyle ilgili olarak en O6nemli maddenin, atilacak adimlarin salgin siirecine
yetisememesi  olduguna dikkat c¢ekmislerdir. Aymi zamanda tiim alternatifleri
degerlendirdiklerinde, atil kapasite kalmamasi i¢in en uygun ¢6zlimiin mevcut yapilarin yeniden
islevlendirilmesi olarak gordiiklerini ifade etmislerdir. Mevcut yap1 stokunun yeniden
islevlendirilmesi konusunun, spor tesisleri 6zelinde detaylandirilmasinin ve gelecekte bu
konunun tiim afet tiirleri i¢cin cok amach bir ¢6ziim yolunun 6niinii acabilmesi bakimindan 6nemli
oldugunu ifade etmislerdir.

Ilce saghk miidiirliigii gorevi yiiriitmekte olan Katilima 4 ile yapilan gériismede, SWOT analizlerle
ilgili konular gorisilmistiir. Katillimer 4, salgin stirecinde 1. basamak saglik hizmetlerinin
surdiiriilebilirligi acisindan mekansal stratejilerin degerlendirilmesinin 6nemli oldugunu ifade
etmistir. Acil gecici yapilarin, salginla yerel 6lcekte miicadele icin olduk¢a verimli bir arag haline
gelebilecegini ifade etmistir. Mevcut saglik tesislerinin dontistiriilmesinin en biiylik avantaji
olarak ise saglik personeli adaptasyonun oldugunu belirtmistir. Bina i¢i enfeksiyon bulas riski
kontroliiniin mimari tasarimlarla saglanabilecegine a¢iklik getirilmesinin yerinde olacagini ifade
etmistir. Katilimci 4, mobil saglik tesisleriyle ilgili en biiyiik tehdidin gerekli personel ihtiyacinin
karsilanamamasi olabilecegini ifade etmistir. Ayrica mobil tesislerin hacimsel kisitlamalarinin,
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ozellikle solunum yoluyla bulasan bir salginda, ayn1 mekanlar1 art arda kullanan hastalar arasi
bulas riskini arttirabilecegine dikkat c¢ekmistir. Yeni saglik tesisi stratejisinin uygulanmasi
durumunda, mevcut durumda ihtiya¢ duyulan saglik hizmetlerine 6ncelik verecek sekilde esnek
tasarim yaklasimiyla yaklasilmasinin, bu stratejinin uzun vadeli avantajlarini arttirabilecegini
belirtmistir. Ancak bu stratejinin, ¢ok sayida saglik personeli ihtiyaci ortaya cikarma ve salgin
slirecine yetisememe riskinin en biiyiik dezavantaj oldugunu ifade etmistir. Katilimc1 4 tiim
stratejilerin birlikte diistiniilmesi ve gerekirse birkac stratejinin birlikte kullanilmasi gerektigini
ifade etmistir. Mevcut yap1 stokunun yeniden islevlendirilmesi stratejisinin, salginla yerel dlgekte
miicadele edebilme, tercih edilecek mekanlara baglh olarak tasarimsal kolayliklar saglama ve
kaynaklari verimli kullanma bakimindan oldukga faydali bir strateji oldugunu ifade etmistir.

Bir 6zel hastanede sirasiyla icmimar, bashemsire, ATT, enfeksiyon hemsiresi ve ISG uzmani olarak
gorev yapmakta olan Katilimci 5,6,7,8 ve 9 ile birlikte yapilan gériismelerde, incelenen 6rnekler
ve mekansal stratejilere iliskin hazirlanan SWOT analizler gorusiilmustiir. Katilimc1 6, mobil
saglik tnitelerinin salgin hastalikla miicadelede tek strateji olarak kullanilmasinin yeterli
olmayacagini, bu unitelerin destekleyici araglar olarak degerlendirilmesinin daha yerinde
olacagini ifade etmistir. Katilimci 6, salgina karsi kapasite anlaminda en hizli karsiligin acil gegici
yapilarla verilebilecegini ancak bu yapilarin her yere yapilmasinin miimkiin olamayabilecegini
ifade etmistir. Bu yapilarla ilgili altyap: sorunlarinin da géz 6niinde bulundurulmasi gerektigini
ifade eden Katilimci 6, mevcut yapi stokunun analiz edilerek uygun yapilarin belirlenmesi halinde,
en hizli ve ekonomik ¢6zlimiin bu yapilar olabilecegini ifade etmistir. Diger katilimcilar, 6zellikle
spor tesislerinin sahip olduklar1 boyutsal, donanimsal ve altyapisal avantajlarinin, salginla
miicadele ciddi bir kolaylik saglayabilecegini ifade etmislerdir. Ozellikle hastalarin erisebilirligi
acisindan yaygin bir mimari ¢6ziim olabilecegini ifade eden katilimcilar, 6zellikle sehir
merkezlerinde en makul alternatifin mevcut stokunun yeniden islevlendirilmesi oldugunu ifade
etmislerdir.

4.SONUC

Bu ¢alismada salgin stireglerinde saglik hizmetlerinin siirdiirtilebilmesi ve salginla kapsaml bir
sekilde miicadele edilebilmesi icin gelistirilen ve uygulanan mekansal stratejiler SWOT analizi
yontemiyle degerlendirilmistir. Yeni saglik tesislerinin insasi, mevcut saglik tesislerinin yeniden
yapilandirilmasi, acil gecici yapilar, mobil saglik klinikleri ve mevcut yap1 stokunun yeniden
islevlendirilmesi seceneklerinin herbirinin ¢esitli avantajli ve dezavantajli yonlerinin bulundugu
yapilan arastirma sonucunda goriilebilmektedir. Cikan bu sonug, salgin donemlerinde karar alma
mekanizmalarinin olusturulmasinin gerekliligini géstermektedir. Saghk hizmet yapilan ile ilgili
kullanilan bes farkli senaryonun ihtiyaglar ¢cercevesinde secilebilecegi goriilmektedir.

Yeni saglik tesisleri, herhangi bir bina veya islevden bagimsiz olarak insa edilebilmeleri
bakimindan salgin sonrasinda da kullanilabilecek esnek tasarimlar yapilabilmesine olanak
saglamaktadir. Kalic1 olarak insa edilen bu yapilar, uzun vadeli bir yatirnm olarak saglik
hizmetlerinin siirdiiriilebilirligi konusunda 6nem tasimaktadir. Sifirdan insa edilebilecek olan bu
tesisler, salgin siireclerinde saglik hizmet kapasitelerinin dogrudan arttirilabilmesine olanak
saglamaktadir. Salgin dénemlerinde, tam tesekkiillii hastane ihtiya¢larinin artmasi nedeniyle
avantajli goziiken bu strateji, 6zellikle sehir merkezlerinde insa edilmek istendiginde, ekonomik
anlamda oldukc¢a maliyetli olmasi1 ve insaatin ¢ok uzun stirmesi bakimindan salginla miicadele
noktasinda yavas ve maliyetli bir ¢c6ziim haline gelebilmektedir. Uzun vadeli olarak hizmetlerinin
slirdiiriilebilirligi acisindan 6nem arz eden bu stratejinin ilk yatirim maliyetlerinin yiiksek olmasi
biiytlik bir dezavantaj olusturmaktadir.

Mevcut saglik yapilarinin yeniden yapilandirilmasi, saglik tesisi olarak tasarlanan bir mekénin,
salgin siirecine hazir hale getirilebilmesinin; ic mekan organizasyonunun zaten saglik tesisi olarak
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tasarlanmis olmasi, ekipman ve mobilya ihtiyacinin minimum diizeyde olmasi, personel
ihtiyacinin mevcut yapidan karsilanmasi ve isletme fonksiyonlar1 bakimindan daha maliyetsiz
olmasi gibi bir¢ok avantajli yani1 bulunmaktadir. Ancak salgin hastaliklarin saglik tesisi icerisinde
bulasma risklerinin degerlendirilmesi ve bireyler arasindan sosyal mesafenin arttirilmasi
gerekmektedir. Tiim bunlara karsin, ilgili yapinin kat yiikseklikleri ve i¢c mekan hacimleri gibi
degismez oOzellikleri, salgin 6zelinde ihtiya¢ duyulabilecek ekipman ve donatilar bakimindan
elverissiz olabilmektedir.

Acil gecici yapilar, salgin siirecinde kurulumu i¢in ciddi bir isgiiciine ve planlamaya ihtiyac¢ vardir.
Covid-19 6rneginden de gortlebilecegi lizere, bazi tilkeler bu yapilarin kurulumunu ¢ok hizli bir
sekilde tamamlayabilecek isgiicline ve imkanlara sahip olurken; bazi iilkeler igin siire¢ bu kadar
kolay olamamistir. Yapi yasam donglisii bakimindan gecici bir sekilde hizmet verecek olan bu
yapilarin kullanim sonrasindaki durumlarinin gézden gegirilmesi gerekmektedir. Salgin sona
erdiginde ilgili yapilar icin geri doniisim veya yeniden islevlendirme seceneklerinin
degerlendirilememesi durumunda, ilgili yapilar birer atik olarak ¢evresel bir sorun olabilecektir.
Mobil saglik klinikleri salgin siirecinde mevcut saglik hizmetlerinin toplumun tamamina
ulastirilabilmesi acisindan faydali olabilmektedir. Bu anlamda, mobil saglik kliniklerinin; portatif
olmasi, konumlandirildigi bolgede ve entegre edildigi saglik yapisinda saglik hizmetlerinin
kapasitesinin arttirilmasina olanak saglamasi, teknik donanim ihtiyac¢larini kendi bilinyesinde
karsilayabilecek donanimlara sahip olmasi ve saglik hizmetlerine erisimi kolaylastirmasi gibi
bir¢ok olumlu yoénleri bulunmaktadir. Buna karsin, mobilitenin getirmis oldugu kisith kapasite,
ylksek tiretim ve isletme maliyetleri, tiretim ve tedarik hizlarinin yavasligi ve salgin sonrasinda
bu birimlerin yeniden degerlendirilememe durumlari bu stratejinin zayif noktalari olarak ifade
edilebilmektedir.

Mevcut yapr stokunun yeniden islevlendirilmesinde bazi mekanlar 6ne c¢ikmakta ve bazi
nedenlerle 6zellikle bu mekanlar tercih edilebilmektedir. Parklar, diger afetlerde oldugu gibi
kentlerdeki niifus yogunluguna bagh olarak ortaya c¢ikan yogun yapilasma Kkarsisinda
basvurulabilecek ilk mekanlardan biridir. Niifus yogunlugunun fazla oldugu yerlerde bir¢cok insan
icin yiirime mesafesinde olan parklar, salginla miicadelede, 6zellikle gecici saglik yapisi kurulumu
icin oldukga elverisli mekanlardir. Bir toplanma alani olarak en uygun yerler olan parklarda afet
durumlarinda gecici olmasina ragmen yapilasmak oldukca zordur. Kurulacak yapida, elektrik, su,
dogalgaz ve diger tesisatlar icin ortaya ¢ikacak altyap1 hazirliklari ve temel sorunu salgin gibi cok
hizli yayilabilen bir afet stlirecinde biiylik bir dezavantaja doniisebilmektedir. Kalabalik
kentlerdeki diger bir alternatif olan stadyumlar da gegici saglik yapilarinin kurulumu igin uygun
goziikmektedir. Ancak parklarda oldugu gibi stadyumlarda da altyap1 hazirliklarinin gereksinimi,
bu mekanlarin salgin hastalik siireclerinde kullanimini zorlastirmaktadir. Salginlar ¢ok hizl
yayllan bir yapida olmasi sebebiyle, salginla miicadelede hizli reaksiyon alabilmek oldukca
onemlidir. Fakat bu alternatiflerdeki altyapi zorluklari islerin aksamasina neden olabilmekte ve
salginla miicadelede olumsuz bir durum olusturabilmektedir. Bunlar yerine, otopark ve spor tesisi
gibi kapali mahallerin salginla miicadele kapsaminda degerlendirilmesi, daha ekonomik ve hizli
bir alternatif olarak goriilmektedir (Setola vd., 2022). Otoparklar, agik, kapali, yar1 acik olacak
sekilde ve belirsiz buytikliiklerde inga edilebilmektedir. Ayrica otopark yiikseklikleri de genellikle
diisiik tutulmaktadir. Bu durum havalandirma, aydinlatma vb. diger fiziksel kisitlamalar
beraberinde getirebilmektedir. Bu nedenle otoparklarin déniisiimii icin mimari bir planlama
stratejisi belirlenmesi oldukg¢a zordur.

Spor tesisleri, icerisinde barindirdigi spor ¢esidine bagh olarak belirli standartlar dogrultusunda
planlanmakta ve insa edilmektedir. Niifus yogunlugu fazla ve yapilasma oram yiiksek olan
kentlerde, spor tesisleri olduk¢a yaygin bir bicimde planlanmaktadir. Salgin basladiginda
kullanima kapatilma bakiminda ilk sirada yer alan bu mekanlarin doniisiimi, giinliik hayatin
akisinin olaganiistii  oldugu pandemi kosullarinda sosyal acidan ekstra bir sorun
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olusturmamaktadir. Mekansal 6zellikleri bakimindan genellikle yiiksek bir i¢c hacime sahip olan
bu yapilar, icerisindeki genis ve yiiksek alanlara uygulamalar yapilabilmesi acisindan oldukea
avantajhidir. Kapal spor tesislerinin korunakli yapisi, yapi fizigi bakimindan doéniisiim projeleri
icin en ekonomik ve hizli bir doniistim imkani saglamaktadir. Bu anlamda spor tesisleri, solunum
yoluyla bulasan bir salgin hastalik icin ihtiya¢c duyulabilecek saglik hizmeti unsurlarinin tasarim
ve uygulamasi i¢in en uygun alternatif olarak degerlendirilebilir.

Analizler sonucunda her bes ¢oziim Onerisinin de maliyet, zaman, kalite ve salgin sonrasinda
kullanim bakimindan avantaj ve dezavantajlari bulundugu goérilmiistiir. Kurulum maliyetleri,
yapim slreleri, ihtiyaca yonelik tasarimlarin gelistirilebilmesi agisindan esneklikleri, erisilebilir
olmalar1 ve salgin sonrasinda kullanim durumlart ile ilgili degerlendirmeler her bes senaryo icin
de degerlendirilmistir. Yeni saglik tesislerinin ilk kurulum maliyetlerinin yiiksek olmasi, liretim
slireclerinin uzun siirebilmesi ve kurulum yapilacak yerin secimindeki kisitlilik dezavantajlar
olarak gorilmektedir. Mevcut saglik yapilarinin yeniden yapilandirilmasin da ise ihtiyaclara
uygun tasarimlarin mevcut yapiya uyarlanmasinda zorluklar ve kisitlar olusmaktadir. Acil gecici
saglik yapilarinin salgin sonrasinda saklanmasinin zorluklari dezavantaj olarak belirtilmektedir.
Mobil saglik kliniklerinin kapasiteleri sinirlidir ve maliyetleri yliksektir. Mevcut yap1 stokunun
yeniden islevlendirilmesi i¢in ise afet senaryolarinin salgin gibi afetler 6ncesinde olusturulmasi
onceden planlamalarin yapilmasi gerekmektedir.

Bu calismadan da goriilecegi iizere salgin hastalik donemleri gibi afet durumlarinda, salginin
gerceklesmis oldugu boélgeye, salginin cinsine ve etkisine bagh olarak farkli saghk ihtiyaclari
olusabilmektedir. Saglik sistemine ek yiikler getiren bu siireclerin iyi analiz edilmesi ve gecmis
deneyimlerden elde edilmis iyi uygulamalarin gelecekte olusabilecek salgin dénemleri icin
planlamalarin ve stratejilerin olusturulabilmesi icin kullanilmasi gerekmektedir.
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