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Birinci Basamak Avrupa Forumu’nun
COVID-19 Bildirgesi: Kirillgan Gruplar
Uzerindeki Etkilerin Azaltilmasi

Statement on COVID-19 from the European Forum for
Primary Care: Reducing the Impacts to Vulnerable Groups

Ozet

Uyeleri ve ortak kurumlari adina, Birinci Basamak Avrupa
Forumu (EFPC- European Forum for Primary Care) dort odak
grubu goriismesi ve iki kisimli bir ankete dayanarak bu kisa

bildirgeyi hazirlamistir.

Amacimiz bu bildirge ile mevcut COVID-19 salgminin
iki kirilgan grup, yashlar ve psikiyatrik sorunlari olanlar -
zerindeki etkisine dikkat ¢cekmektir. Ek olarak, saglik sistem-
lerinin ‘COVID-19 Modunda’ ¢alismasinin meydana getirdigi

ikincil zararlar1 da vurgulamak istiyoruz.

EFPC, bu bildirgeye dayanarak, saglik politikasi olug-
tururken ve uygularken kabaca da olsa yol gosterebilecek birkag

saglik politikas1 mesaj1 olusturmustur.

Yaziy1 Tiirkce’ye cevirenler:
Dr. Yusuf Arman ve Ikbal Hiimay Arman

Summary

On behalf of its members and partnering institutions the
European Forum for Primary Care (EFPC) has prepared this
brief statement based upon four focus groups and a two-part

survey.

It is our intention that this statement draws attention to the im-
pacts that the current COVID-19 pandemic will have on two vulner-
able groups of society; within the field of mental health and elderly
populations. Furthermore, we wish to highlight the collateral damage
as a result of health systems operating within ‘COVID-19 Mode’.

Based upon this statement, the EFPC has also created sev-
eral messages for health policy which can be used as a rough

guidance when implementing and/or creating policy.
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Mevcut krizin genis kapsamli etkileri dikkate
alindiginda, krizin etkilerine karsi en savunmasiz o-
lan gruplarin gozden kagirilmamasi hayati énem ta-
simaktadir. Mesela ruh saglig1 alaninda simdiden inti-
har girisimi, depresyon ve kronik hastaliklarda anlamli
bir artig goriilmiistiir. “Hersey Coronaviriis’ten sonra
geliyor.” Devletlerin ve kurumlarin hayati olmayan te-
davileri ve randevulari sinirlamasi, onemli tedavilere,
bakima, saglik profesyonelleriyle konsiiltasyonlara
ulagimin gittikce kisitlanmasi, sosyal iletisimin azalmasi
kuskusuz durumu daha da kétiilestirmistir: “Fnsanlar
cok fazla problemle geliyor, fakat sistemde o kadar ¢cok
gecikme var ki, basa ¢ikilamuyor. Intihar diisiinceleri
olanlarin diigiinceleri siddetleniyor ve durumlarinin
gozden gecirilmesi, yardim ihtiyaclarinin olup
olmadiginin belirlenmesi icin bile iki, hatta ii¢ hafta

beklemeleri gerekebiliyor.”

Bakimin 6n saflarinda en ¢ok giivendigimiz dok-
torlar, hemsireler, diger saglik calisanlar1 kahraman
denilerek oviilmektedir. Gergekten uzak bir ifade ol-
mamasina ragmen, bdyle ifadeler ¢alisanlarin iistiinde
cok biyiik bir baski olusturabiliyor, muazzam bir so-
rumluluk altina girme hissi verebiliyor. “On saflarda
derin kaygular var. Viriisii kapma riskinin ¢cok yiiksek
olmaswla ilgili kaygilar.” Ister psikolojik destekle,
ister koruyucu ekipman/Onlemler destegiyle olsun,
COVID-19’dan etkilenen popiilasyona bakim veren-
leri korumak hayati 6neme sahip olup, bakim verenle-
rin sagliklarini ve mutluluklarini korumak sarttir. “Geng
doktorlarin iizerinde, ozellikle de hasta yakinlarina

kotii haber verirken, ¢ok biiyiik bir baski var.”

Krizin tiim asamalarinda belirsizlik temasi mevcut

ve bu durum simdiden, sadece psikiyatrik sorunu o-
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lanlar1 degil, tim popiilasyonun akil sagligini etkile-
mis durumdadir. Issizlik, ekonomi, aile ve arkadaslar
ve gelecegin nasil olacagi konularindaki kaygilar, va-
tandaglarin giinlilk yagsamlarinda biiyiik bir gerginlik
olusturmaktadir. Sosyal izolasyon kurallar1 da aile ve
arkadaslarla fiziksel temas1 onemli Ol¢iide azaltmigtir.
Halihazirda yaslilarin belirgin sekilde yiiksek risk gru-
bu oldugu yaygin kabul gormektedir. Yalniz yasayan-
lar izolasyona zorlanmis olmakta ve pek ¢ogu uzun
stireler bagka insanlarla irtibat kurmadan yasamaktadir.
Tiim bunlarin istiine, aligveris gibi giinliik aktiviteleri
gerceklestirememek kisileri ruh sagligi sorunlarina
kars1 daha da savunmasiz hale getirmektedir: “Herkes
icin, ama ozellikle yashlar icin, bu yalnizlik biiyiik bir

sorun.”

Psikiyatrik sorunu olan yasl insanlar yeterli bakim
ve/veya tedavi alamamakla, bakim verenlere verilen
yetersiz tavsiyeler yliziinden artmig viriis bulas riskiy-
le ve genel olarak bir terk edilmislik hissiyle karsi
karsiyadir. Ayrica bakim verenlerin ziyaretlerinin
yasaklanmasi1 da gittikce yayginlagsan bir durumdur:
“Bakim alwyorlar, fakat asgari diizeyde. Normalde
aldiklart bakimi almiyorlar, sadece yemek veriliyor.
Dolayisiyla fiziksel ve ruhsal olarak son derece stresli

hale geliyorlar.”

Cogu yaglinin kaldigr huzurevleri, destekli yasam
merkezleri gibi ortak yasam alanlar1 artmis riske sahip-
tir. Aile ve arkadas ziyaretlerinin yasaklanmas1 gibi, bu
durumla miicadele etmek i¢in alinan kararlar hastalik
yayilimini sinirlamaya yardimci olsa da, ayni zamanda
motivasyonu diigiiriicii etkileri vardir. Mevcut veriler
halihazirda kaygi verici diizeyde 6liim ve tani konan

vaka insidansini gostermektedir, dolayisiyla destek ve
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uygun giivenlik Onlemleri arasinda hassas bir denge

kurulmasi gerekmektedir.

Bu etkilerin yakin gelecekte ne boyutta olacagi

bilinmemektedir. Fakat mevcut kirilganliklarin deger-

lendirilmesi, bu etkilerin azaltilmasinda neler yapila-

cagl konusunda gerekli dayanagi olusturmaktadir. Yu-

karidaki agiklamalara dayanarak olusturulmus saglik

politikas1 mesajlar1 asagidadir.

Saghk Politikas1 Mesajlari:

Teletip’in hem mesafeleri asarak saglik hizmet-
lerinin devamliligini saglama, hem de bu zor za-

manda ek kaygilan arttirma potansiyeli vardir.

Teknoloji ve ulasilabilirlik nedeniyle; hem ki-
rilgan gruplarin, hem de saglikli oldugu diisii-
niilen popiilasyonun saglik hizmetlerinin ve sos-
yal hizmetlerin disinda birakilmasinin onlen-

mesi hayatidir.

Ozellikle ruh saghgi ve yash popiilasyon bag-
laminda, fiziksel izolasyonun yani sira, irti-
batin azalmasi ve teknik engeller yiiziinden,
saglik hizmetlerine ve sosyal hizmetlere ula-
simda engeller nedeniyle olusan yandas/ikin-
cil hasarlar, saglik politikas1 olustururken de-

gerlendirilmelidir.

Saglik hizmetlerine ve sosyal hizmetlere daha
genis ulasim saglamak ve engelleri agsmak i¢in
yaratici stireclerin dikkate alinmasi ve siirdiirii-
lebilir sekilde uygulanmak iizere benimsenmesi

gerekir.

COVID-19 pandemisinde bakim veren ve
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hizmet sunan kisilerin ruh sagliginin korunmast
ve desteklenmesi tiim ilkelerde tiim politika
belirleyicileri igin birincil derecede Onemli

olmalidir.

COVID-19 pandemisi, izolasyon sirasinda tiim
diinyada sosyal birlikteligi giliclendirmek adina
miithis bir momentum olusturmaktadir ve yastan,

cinsiyetten, irktan ve sosyal statiiden bagimsizdir.

Hizmet sunumu ve bilimsel arastirmalar ara-

sindaki bag giiclendirilmelidir.

Metodoloji

Bu bildirgede iizerinde durulan noktalar asagidaki

eylem basamaklarinin sonucunda ortaya ¢ikmugtir:

Farkli birinci basamak profesyonelleri (aile
hekimleri, hemsireler, dis hekimleri, politika
belirleyicileri vs) ile yapilan dort cevrimigi
odak grubu goriigmesi. Bu odak grup goriis-
melerinde “Saglik Sistemlerinin COVID-19
Modunda Calismasmin Olusturdugu Ikincil
Hasarlar” tartigildi, katilimcilar kendi tecrii-
beleri ve iilkelerindeki mevcut duruma dayali

olarak goriis bildirdiler.

Ik iki odak grupta daha genel bir yaklasim
benimsendi. Bu goriigmelerde ortaya ¢ikan ana
konulara dayali olarak, sonraki iki grup daha
spesifik olarak kirilgan gruplar/alanlar {izerine

yogunlasti: Ruh saglig1 sorunlar1 ve yaslilar.

EFPC iiyeleri ve ortaklar1 arasinda uygulanan
bir anket. Bu anket iki kisimdan olusmaktaydi:

Siire¢ ve Rehberlik & Tecriibeler ve Gozlemler.
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