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Gegici Kilavuz

Kamplar ve Kamp Benzeri Ortamlar Dahil Olmak
Uzere Insani Durumlarda Covid-19 Salginina
Hazirhk ve Mudahale Faaliyetlerinin Artiriimasi

Basta yerinden edilmis ve/veya kamplarda ve kamp benzeri ortamlarda yasayan insanlar olmak (izere insani
krizlerden etkilenen insanlar, COVID-19 salgini igin hazirlik ve midahale faaliyetleri planlanirken dikkate alinmasi
gereken belirli zorluklarla ve zaafiyetlerle karsi karsiya kalmaktadir. Bu insanlar siklikla ihmal edilir, damgalanir ve
genel nifusun erigimine acik olan saglik hizmetlerine erisimde zorluklarla karsilagabilirler. Bu Gegici Kilavuz
baglaminda, bu kilavuzdan etkilenen insani durumlardakikisiler, Glke iginde yerinden olmus kisileri (IDP'ler), ev sahibi
topluluklari, siginmacilari, miltecileri ve geri dénenleri ve benzer durumlardaki gé¢menleri igerebilir. Gecekondu
mahallelerinde yasayanlar da dahil olmak izere bazi niifus gruplari igin daha fazla adaptasyona ihtiyag
duyulabilirken, bu gegici kilavuz saha personelinin acil intiyaglara aninda yanit vermesine yardimci olmak igin
dlzenlenmigtir,

Koruma, insan haklari ve halk saghi bakis agilarindan, insanikrizlerden etkilenen insanlarin tim COVID-19 salgin
hazirligina ve miidahale stratejilerine, planina ve operasyonlarina dahil ediimesi son derece 6nemlidir. Statiiden ve
kapsayiciliktan bagimsiz olarak tim énlemleri herkese yaymanin giiglii bir halk saghigi mantigi vardir.

HEDEFLER

Bu Gegici Kilavuz, etkili gok sektdrli ortaklik yoluyla COVID-19 salgini i¢in hazirlik ve miidahale operasyonlarinin
artirimasinda, kamplar ve kamp benzeri ortamlar ve cevredeki ev sahibi topluluklar dahil olmak tzere insani
durumlarda gerekli olan 6zel ihtiyag ve hususlari ele almaktadir. Kilavuz, 8zellikle asagidaki hedefler dogrultusunda
DSO COVID-19 Stratejik Hazirlik ve Miidahale Planina (link: https:/www.who.int/publications-detail/strategic-
preparedness-and-response-plan-for-the-new-coronavirus), ve DSO COVID-19  Teknik Kilavuzuna
(https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus- 2019/technical-guidance) uygun olarak gelistirilmistir:

1. Yakin temas halinde olunan kisiler ve saglik galisanlari arasindakiikincil enfeksiyonlari azaltmak,
bulasma artisi olaylarini dnlemek, saglik tesislerini gliglendirmek de dahil olmak tizere insandan insana
bulasmayi sinirlamak

2. Enfekte hastalar igin erken teshis ve en iyi bakimi saglama
Kritik risk ve bilgileri tim topluluklara iletmek ve yanlis bilgilendirmeyi dnlemek
Korumanin yanitin merkezinde kalmasini saglamak ve cok sekt6rlli ortakliklar araciligiyla, belirlenen
korunma risklerine yanit saglamak igin korunma zorluklarinitespit etmek ve korunma
gereksinimleriniizlemek

5. Coksektorlli ortakliklarla sosyal ve ekonomik etkiyi en aza indirmek.

Bu Gegici Kilavuz, saha koordinatdrleri, kamp yéneticileri ve halk sagligi personeliile gok sektdrli COVID-19 salgina
hazirlik ve miidahale faaliyetlerinin kararastiriimasi ve uygulanmasinda yer alan, kamplar ve kamp benzeriortamlar
da dahil olmak tizere insani durumlarda galisan ulusal ve yerel yonetimler ile daha genis insani yardim toplulugu igin
tasarlanmistir. - Kilavuz bu nedenle tiim insani Kiimeler ve ortaklari icin gegerlidir.

Kolaylik olmasi agisindan, kamplar ve kamp benzeri durumlar da dahil olmak tizere bu insanidurumlara, belgede bu
belgedekiortak alanlar olarak atifta bulunulacaktir. Gecekondumahallelerinde yagayan kisilerle ilgili daha spesifik bir
kilavuz BM Habitat'tan-alinabilir. Bu Kilavuz, insani krizlerden etkilenen tlim insanlarin bu tiir hazirlik ve midahale
operasyonlarina dahil edilmesini saglamanin 6nemini vurgulamakla birlikte, toplu alanlardayasayan nifus icin artan
riski tanimaktadir.
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TOPLU ALANLARA iLiSKIN OZEL HUSUSLAR

insan haklari insani durumlardaki tiim insanlar icin gegerli olmakla birlikte, yasal statiileri ve yasam ve barinma
diizenlemeleri; haklarindan tam olarak yararlanmalarini engelleyici etkenler olabilir. Bu, ulusalve yerel COVID-19
hazirlik ve'miidahale faaliyetlerine dahil edimek igin &zel hususlar gerektirir:

«  Taninmis veya taninmamis, diizenli veya diizensiz olsun insani krizlerden etkilenen kisilerin yasal
durumlari, saglik hizmetlerine ve dider hizmetlere erisim dlzeylerini, yeteneklerini ve istekliliklerini,
bu kisilere kiltlrel ve dilsel olarak duyarli hizmetlerin saglanmasini ve diger sosyal belirleyicilere
(ayrimcilik, suglastirma, sémiirtivb.) bagl olarak bu hizmetlerden faydalanmalanni belirleyebilir.
insani durumdaki birgok insan, agirlikli olarak kentsel alanlarda bireysel konaklama bulsa da, bazilarinin
yasam diizenlemeleri, tamami gegici/gecis amagli veya uzun vadeli olabilecek kamplar, kabul / transit /
tahliye merkezleri, toplu merkezler veya resmi olmayan ve spontane yerlesimler ve kentsel gecekondu
mahalleleri gibi yiiksek yogunluklu resmi veya gayri resmitoplu alanlari icerebilir. Bu ortamlar, gok sektér1i
COVID-19 hazirhigi ve genel ntfus icin uygulanan midahale énlemlerini uyarlamayi gerektirir. Gecekondu
mahallelerinde yasayan kisilerin ihtiyaglarinin nasil ele alinacadi hakkinda daha fazla bilgi igin litfen
mevcut UN-Habitat kilavuzunabagvurun.

»  Kamplarda ve kamp benzeriyerlesimlerde ve toplu alanlarda gida dagitimi ile ilgili olarak, bu Kilavuz, WF P
ve ortaklari tarafindan COVID-19 salgini baglamindagida dagitimlarinin nasilayarlanacagi konusunda
gelistirilen Standart isletim Prosediirleriile birlikte okunmalidir.

Toplu alanlarda yasayan insanlar, kismen taginmalyer degistirme, asiri kalabaliklasma, standart alti barinma
nedeniyle artan iklim maruziyeti ve etkilenen poptlasyonlar arasinda yetersiz beslenme ve saglik durumu ile iligkili
saglik risklerinedeniyle COVID-19'a karsi savunmasizdir. Bu ayni zamanda biyuk kalabaliklari igerebilen hizmet /
yardim saglama yontemleri ile daha da kotllesebilir. Alan planlarinin uyarlanmasi mimkin olmasa da, ikamet
edenler arasinda daha iyi mesafeyi saglamak ve kalabalik ydnetimiicin alan planlamasini en Ust diizeye gikarmak,
enfeksiyon 6nleme ve kontrol (IPC) standartarina baglilik, guglii risk iletisimi ve topluluk katiimi (RCCE) ve vakalari
baslangigta tespit etmek icin iyi bir iZieme sistemi, COVID-19'un bu tiir ortamlarda yayilma egilimini blylik dlglide
azaltabilir. Uygun vaka ynetimi, virtis bulasmis olanlar arasindaki mortaliteyi azaltabilir.

KORUNMAYA DAIR HUSUSLAR

Saglik, insan Haklari Kanunu (https:/www.un.org/en/universal-declaration- human-rights/index.html), DSO
Anayasasinda (https://www.who.int/governance/eb/who constitution en.pdf), 1951 Milteci S6zlesmesinde
(https://www.unhcr.org/3b66c2aal0) ve ilgili diger Beyanlar, Kararlar ve Cergevelerdeki maddelerle korunanbir insan
hakkidir. Butiin Devletlerin, bu hakki, ayrim gézetmeksizin, topraklarindaki herkes icin gdzetme ve tesvik etme
yukimlulaga vardir.

Toplu alanlarda yasayan yerinden edilmis ve diger niifuslarin belirli zafiyetleri ve yerel aglara kismen veya tamamen
bagimli olmalari, gayri resmi gecim firsatlari ve pazarlari ile temel ihtiyaglarin karsilanmasi icin insani yardim
nedeniyle, COVID-19 salgini baglaminda 6nerilen veya uygulanan énlemler (6rn. kendini izole etme sarti, yerel
pazarlarin kapatiimasi, gida dagitimlarinin ertelenmesi, alan iginde ve disinda serbest dolagimin sinirlandiriimasi)
etkilenen erkek, kadin, erkek ve kiz gocuklarinin refahi ve temelihtiyaglarinin karsilanmasi tizerindeki etki, kapsamli
bir toplumsal cinsiyete duyarli ve hassas bir korunma degerlendirmesine dayandinilarak tespit ediimeli ve bireylere ve
topluma hizmet ve yardimin alternatif bir sekilde saglanmasi iin bir plan hazirlanmalidir.

Toplu alanlarda bulunabilecek miiltecilerin, siginmacilarin, tlke icinde yerinden edilmis kisilerin ve gégmenlerin:

*  gunah kegisi ilan edilmemesine, damgalanmamasinaveya belirli, ayrimci tedbirlerle bagka bir
sekilde hedeflenmemesine

*  bukisilere erisilebilir bigimlerde ve uygun dillerde zamaninda ve dogru bilgiler verilmesine
bu kisilerin hazirhk ve midahale planlari, politikalar ve stratejilerin tasarimina dahil edilmesine ve drnegin
gegici af beyannamesi yoluyla tamkatimlartnintesvik ediimesine dikkat edin.

Hlkimetler tarafindan miiltecilere, siginmacilara, ilke iginde yerinden edimis kisilere ve gdgmenlere seyahat
kisitlamalari  uygulanabilir. Bu uygulamalarin bélgeye erisim ve siginma talep etme hakkini haksiz yere
etkilememesini, gercek veya algilanan COVID-19 bulagsma korkularina dayanan herhangi bir geri génderme
yapllmamasini ve
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hareket 6zgirligli Uzerindeki kisitlamalar veya hiikimetler tarafindan alinan diger onlemlerin, miiltecilere,

siginmacilara, Ulke i¢inde yerinden edilmis kisilere ve gdégmenlere ayrim gézetmeyen bir sekilde ve Ruh saglig
konulari dahil sagliklarini ve iyiliklerini koruyacak sekilde uygulanmasini saglamak icin yakindan izleme sarttir.

I KOORDINASYON VE PLANLAMA

» Ulusal risk degerlendirmesine, sahanin bulundugu alanin epidemiyolojik durumuna, saha, ev sahibi
topluluklar ve COVID-19 vakalarini bildiren alanlar arasindaki seyahat ve ticaret baglantilarina ve ayrica
sahanin bulasmayi artirabilecek 6zelliklerine dayanarak COVID-19 viristinin gériilme ve yayilma riskini
belirlemek amaciyla bolgeye 6zgii bir epidemiyolojik risk degerlendirmesi yapilmalidir.

*  Toplu alanlarda COVID-19 salginina hazirlik ve midahale faaliyetlerinin koordinasyonu, mimkin olan
yerlerde ulusal, yerel ve alan seviyelerinde halihazirda bulunan kiimeler arasinda mevcut insani
koordinasyon mekanizmalariile uyumlu hale getiriimelidir.

»  Ulusalve yerelplanlara uygun olarak her bir kolektif alan igin spesifik COVID-19 salgin hazirligi ve miidahale
planinin gelistirimesi ve alan diizeyinde mevcut risklere, kapasitelere ve bosluklara dayandirimasi
gerekmektedir. Plan hangi dnlemlerin alinmasi gerektigini ve bunlarin nasil uygulanacagini agiklamalidir. Bu
plani uygulamakicin, rolleri ve sorumluluklari ve iletisim ve raporlama sekilleri agik bir sekilde belirlenmis, ok
disiplinli bir salgin midahale ekibinin kurulmasi gerekmektedir. Bir ekibin halihazirda mevcut olmasi halinde,
ekibin hazirlik ve midahale igin karar vermede kadinlariigerenve kadinlarin kamp yénetimi ve COVID-19
politika alanlarinda temsil edilmesini saglayan COVID-19 midahalesine ydnlendirilmesi gerekmektedir.

«  Enbiiyiik risk altindaki alanlari belirlemek igin bir haritalama yapiimalidir:insanlarinézeliikle agiri kalabalik
kosullarda, daha yiksek yogunluklu, daha az genigleme alanina sahip olarak, risk altindaki poptlasyonla
daha fazla temas etti§i veya daha yliksek oranda savunmasiz niifusun oldugu alanlar tespit edilmelidir.
Mimkin olan her durumda, agiri kalabaliklig azaltmak icin hafifletici dnlemler alinmalidir: Hanelerin ayni
barinagi paylastiklari toplu alanlar, toplu olmaktan ziyade kisisel kapall yagam alanlari ve ev bolimleriile
asgari barinma standartlari saglanacak bigimde mimkin oldugunca iyilestirilmelidir. Asgari barinma
standartlarinin altinda bireysel barinma yerlerinde yasayan insanlar, dzellikle agiri kalabalik durumlarda
kapall yasam alanlarini artirarak bu standartlari iyilestirmek icin desteklenmelidir. ~ Korunmasiz
poptilasyonlara dncelik verilmelidir. Birden fazla hanenin tuvalet veya yemek pisirme mekanlarini paylastig!
yerlerde, ayni temel mekanlari kullanan hane sayisini azaltmak i¢in ek alanlar insa edilmelidir. Bu
genislemelere izin vermekigin ek arazi saglanmasi lizerine mizakere edilmelidir.

»  Alaninfiziksel olarak yeniden planlanmasi ve insanlarin toplanmasini énlemek igin miimkuin oldugu élgtide,
yeterli IPC, sosyal mesafe, kalabalik yonetimi goz éniinde bulundurularak énlemler alinmalidir. insanlarin
biyik toplantilarini ve hareketlerini dnlemek icin bu 6nlemler isiginda hizmet ve yardim saglama yontemleri
ve sahadaki faaliyetler (gida ve diger dagitimlar, yardim icin kayit / kayit, egitim vb.) ve dikkate alinmasi
gereken alternatif araglar planlanmalidir. Bu planiama alandan bir COVID-19 vakasi dogrulandiginda ve/veya
kendi kendine izolasyon o&nerildiginde dnemli olacaktir. Potansiyel izolasyon igin ek alan saglama
mizakereleri, vakalar belirlenmeden 6nce, hazifigin bir pargasi olarak yapiimalidir.

* Toplu alanlarda galisan personel, COVID-19'un alana bulasma ve yayilma risklerini anlamali, korunma
onlemleri ve Kisisel Koruyucu Donanimlarin (KKD) rasyonel kullanimi konusunda egitimeli ve izlenmelidir
(teknik kilavuz baglantisi:  https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus- 2019/technical-
guidance). COVID-19a alan disinda maruz kalma riski bulunan personel, ikamet edenlerin ve ev sahibi
topluluklarin kontamine olmasini dnlemek icin maruz kaldigi giinden itibaren 14 giin boyunca calismaya
baglamayacaktir; COVID-19'u dislndiren belirti ve semptomlar yasayanlarin COVID-19 olmadig tespit
edilene ve/veya tam iyilesme saglanana kadar alanda galismasina izin veriimemelidir. Etkilenen personelin
sorumluluklarinin meslektaslarina gegici olarak aktariimasini saglamak i¢in dnlemler gelistiriimelidir.

»  Alanda bir COVID-19 vakasinin teyit edimesi halinde, temas olarak tanimlanan personel ve bolge sakinleri,
irtibat icin, kendi kendine karantina ve/veya izleme igin (lke tarafindan belirlenen prosediirlere uymalidir.
izolasyon uygulayan sakinlerin alanda gerekli hizmetleri almaya devam edebilmelerini saglayacak
mekanizmalar bulunmalidir.
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COVID-19'un yayllmasina veya diger dis aksakliklara bagli olarak énemli sayida personelin gegici olarak
alanda bulunamamasi durumunda temel hizmetlerin miimkin olan en iyi sekilde stirdlrtiimesini saglamak
icin, yonetisim amagl topluluk mekanizmasinin gliclendiriimesi de dahil olmak Uizere, saha is siirekliligi
planlari gelistirimelidir.

Uygun ve gerekli olmasi halinde, COVID-19 enfeksiyonlarini 6nlemek igin gerekli hijyen kaynaklarini
saglamak amaciyla tim kiimelerle koordine edilmesi gerekenbir alan ayrismasi plani gelistirimelidir.

RiSK ILETiSiMi VE TOPLUM KATILIMI (RCCE)

Alandaki yerel liderlerini (topluluk liderleri, dini liderler, genglik ve kadin liderleri, saglik galisanlari, topluluk
géndllileri) ve yerel aglari (kadin gruplari, genclik gruplari, geleneksel sifacilar vb.) belirleyin ve bu kisilerle
birlikte calisin. Mimkiin oldugu hallerde ve zamanlarda, risk degerlendirmesi, yliksek riskliniifus grubunun
belirlenmesi, mevcut givenilir iletisim kanallar (resmi ve gayri resmi) ve blok ve bélim basina izleme odak
noktalari ile topluluk gérev ekipleri vb. konularda goriismeler yapmak izere kamp yonetim ekipleri, kamp/alan
komiteleri ve/veya topluluk liderleriyle birlikte calisin.

Topluluk seferberlik yaklasimlari ve ulusal ve yerel saglik kurumlarindan ve DSO'den gelen risk iletisim
bilgileri, belirli bilgi ihtiyaglarina, alanda ikamet edenlerin ve ev sahibi topluluklarin algilarina gére kullaniimali
ve uyarlanmalidir. Bilgi paylasirken anlasilan diller, okuryazarlik diizeyleri, iletisim kanallarina erisim ve
onleme igin mevcut engeller géz 6niinde bulundurulmalidir.

insanlarin riski azaltmak igin neler yapabileceklerine veya COVID-19 olabilecegdini diistindiikleri takdirde
hangi dnlemleri alacaklarina odaklanan acik ve net mesajlar verin. Halka korku ve siiphe asilamayin. Genel
halkla iletisimde tip dilini kullanmayin (6rnegin, 'stipheli vakalar' yerine 'COVID-19 olan insanlar' deyin).
Kamp sakinleri ve ev sahibi topluluklardan gelen algilar, sdylentiler ve geribildirimler, 6zellikle salginla iligkili
olumsuz davraniglari ve sosyal damgalamayi ele almak igin giivenilir iletisim kanallari araciligiyla izienmeli ve
yanitlanmaldir.

Ulusal halk sagligi koruma dnerileri dogrultusunda énleyici topluluk ve birey saglik ve hijyen uygulamalarina
uyulmasini saglamak amaciyla sosyal ve davranis degisikiigi yaklasimlarina yonelik genis capli topluluk
katilimi olusturun ve insani durumlardan etkilenen kisilerin giinah kegisi ilan edilmemesini saglayin.

Alana 6zgu potansiyel bulagsma artigi olaylari ile ilgili 6zel diizenlemeler gelistirimelidir, 6rnegdin gidadagitimi
ve piyasa katilimi, zel dnlemlerin gelistirilmesiicin tim potansiyel bulagma artigi olaylari tanimlanmalidir. Bu
tlr bir olay sirasinda viriis bulagma riskini azaltacak énlemlerin uygulanmasini kolaylastirmak igin topluluk
katilimi yaklasimlari 6nemli olacaktir. Ornegin, ayni anda ok sayida kisinin toplanmasini énlemekicin gida
ve diger dagitim ile markete gidiglerin asamalar halinde yapiimasi gerekebilir. Topluma bulagma durumunda,
eglence ve diger grup faaliyetleri gibi bazi etkinliklerin gegici olarak askiya alinmasi gerekebilir ve bu da tim
sakinlerin igbirligini gerektirir.

Bilinglendirme faaliyetleri, MHPSS aktérlerinin durumdan kaynaklanan stres ve kaygiyi hafifletmek igin
psikolojik ilk yardim (PFA) saglamasive ortak mesajlar vermesiigin bir firsat olabilir.

COVID-19 gibi hastalik salginlarina midahalenin etkili olabilmesiigin, kadinlarin ve erkeklerin toplumlardaki
farkli kirilganliklarini ve durumlarini etkileyen toplumsal cinsiyet normlarinin, rollerinin ve iligkilerinin dikkate
alinmasini ve ele alinmasini saglamak énemlidir.

RCCE hakkinda daha fazla bilgiye DSO COVID-19 teknik kilavuz web sayfasindan ulasabilirsiniz (link:
https://www.who int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-guidance).
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IZLEME, VAKA ARASTIRMASI VE SALGINA HIZLI
MUDAHALE EKiBi

Epidemiyolojik izleme, uyar! bildirimi, vaka arastirmasi ve vaka raporlamas, ulusal kurallara ve DSO'niin
teknik yonergelerine uygun olarak kamp ortamlarinda uygulanmalidir (teknik kilavuz baglantisi:
https://www.who int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-guidance). BMMYK'nin saglik
bilgi sistemini kullanan miilteci ortamlarinda vaka tanimlar, ulusal veya kiiresel DSO vaka tanimlarina dayall
izleme altindaki akut kosullar listesine entegre edimelidir. Diger ortamlarda, uygulanabilir / miimkiin oldugu
durumlarda EWARS kullaniimalidir. Kullanilan izleme araglarindan bagimsiz olarak, personelin egitiimesi,
vaka tanimlarinin kullanima sunulmasi ve yapilan uygulamanin izlenmesi ve denetlenmesi gerekir.
Siirveyans personeli, herhangi bir vakay tespit etmeden dnce toplu alana uyarlanmis temas izleme
duzenlemeleri konusunda egitimelidir. Bir vaka onaylandiktan sonra, ulusal yonergeler izlenerek ulusal
makamlara ve IHR odak kisisine / kisilerine uygun raporlama yapiimalidir.

Toplu bir alanda bir COVID-19 vakasi dogrulandidinda, karantina veya izolasyon mimkiin olmasa bile temas
edilen kisilerin belirlenmesive 14 giin boyunca izienmesi gerekir. Bagkalariyla temasin kisitlanmasi ve evden
disari ¢ikilmamasinin tizerinde durulmalidir. Bu baglamda énemliolan, mevcut barinma yerlerindeki alan
azli§i ile baglantil olumsuz (veya kiiltirel / sosyal) basa ¢cikma mekanizmalarinin s6z konusu oldugunun ve
bunun sonucunda, aile iligkilerinden farkli gruplasmalarin ortaya ¢iktiginin (6rnegin birkag ailenin gocuklarinin
ve kadinlarinin birlikte uyumasi, ergenve bekar yetiskin erkeklerin ayni barinmaalanini paylasmasi) dikkate
alinmasidir. Ayrica, ozellikle siddete maruz kalan veya karantinada siddet riski bulunanlar olmak Uzere,
kadinlarin ve kiz gocuklarinin destek hizmetlerine erisimlerinin dniindeki engeller de dikkate alinmalidir.
Toplum temelli izZeme (CBS) miimkiin oldugunca tesvik edimelidir. Alanda ikamet edenler ve ev sahibi
topluluk temsilcileri, alanlarda ve gevre topluluklarda COVID-19 vakalarinin erken tespiti icin dnemli
muttefiklerdir. Alanlardan ve gevre topluluklardan vakalar rapor edildiginde, CBS karantina ve izolasyon
yokken bile temas izlemesi igin énemli olacaktir. Toplum saghigi géndllileri ve alanin ve gevresindeki
topluluklarin diger topluluk unsurlari, basitlestirimis vaka tanimi ve uyari bildirimi prosedtirleri hakkinda
egitilebilir. Uyari bildirimi sonrasinda vaka arastirmasi yapiimalidir.

Teshis, potansiyel izolasyon ve vaka ydnetimi icin sliphelenilen vakalara dair uyarilar ve yonlendirmelerin
arastiriimasi igin toplu alanlarda bir salgin hizli midahale ekibi bulunmali veya hizli bir sekilde
konuslandirilabilmelidir. Ekibin, alan sakinleri ve koruma ilkelerine baglilik ile ilgili belirli hususlara asina
olmasi gerekir.

Toplu alanlar igin salgin hizli miidahale ekibinin, gevredeki ev sahibi topluluklardan gelen uyarilara yanit
vermeye de hazir olmasi gerekir.

BIREYSEL SAGLIK TARAMASI

Toplu alanlara yenigelen sakinler icin, hedef kosullara yonelik bireysel saglik taramasi yapilabilir. Bu, sinira
ilk varista/kayit sirasinda, kabul merkezinde veya toplu alanda gergeklesebilir. Yeni sakinler COVID-19'un
topluma bulastigi bir yerden geliyorsa veya viriise maruz kalmanin muhtemel oldugu durumlarda, tarama
isleminin maruz kalma riskinin yani sira COVID-19'un belirti ve semptomlarinin tanimlanmasini da
kapsadigindan emin olmak 6nemlidir, rnegin: ates veya solunumsal semptomlarin varligi ile ilgili sorular ve
potansiyel COVID-19 vakasi ile temas Oykusu ile birlkte solunum yolu hastaliginin gérsel belirtilerini
gbzlemlemek.

Saglik taramasi asla sadece sicaklik dlgimiine bagl olmamalidir. Herhangi bir saglik taramasina
baslamadan oénce vaka incelemesi, teshis ve ilk klinik yénetim igin sonraki adimlarin saglanmasi da
onemlidir. Bir ydnlendirme stireci tamamlanincaya veya olumsuz bir sonug elde edilene kadar stipheli bir
vakanin vaka tanimini karsilayan bireyleri, yerlesim alanindaki diger tim sakinlerden ve ev sahibi topluluk
Uyelerinden uzak tutmak igin gegici izolasyonun dnceden ayarlanmasi gerekir.

Saghk taramasi ayni zamanda 6nleme tedbirleri, Snemli davranis ve korunma-aligkanliklari hakkinda bilgi
saglama firsatida sunmaktadir.

Saglik taramasi ayni zamanda hamile ve emziren kadinlari belileme ve gebelik, dogum ve emzirme
déneminde strdurlecek 6nleme tedbirleri ve 6nemli davranis ve aliskanliklar hakkinda bilgi saglama firsati
da saglayabilir.
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Her bir toplu alan ve gevresindeki ev sahibi topluluk i¢in donanimli bir sevk laboratuvari tesisi
tanimlanmalidir. Glivenlinumune toplamave tagima igin ulusal protokollere uyulmalidir.

Eger ulusal protokol yerinde numune alimini sart koguyorsa, numune toplama teknikleri, viral tagima ortami,
tagima materyalleri KKD ile birlikte her bir toplu alanda hazir bulundurulmalidir.

ENFEKSIYON ONLEME VE KONTROLU (IPC)

Her bir toplu alanin 6zelliklerine uygun olarak hane halklari ve ortak alanlar igin IPC dnlemleri gelistirilmelidir .
Bu dnlemlere uyulmasini saglamak icin sakinlerin siirece dahil edimesi gerekir. Standart IPC protokollerine
uyulmalidir (teknik kilavuz baglantisi: https://www.who.int/emergencies/diseases/novel- )coronavirus-
2019/technical-guidance.

Alanda bir sadlik tesisi varsa, saglik tesisleri icin IPC onlemlerine uyulmasi gerekir
(https://ec.europa.eu/echoffiles/evaluation/watsan2005/annex files/Sphere/SPHERE2%20-
%20chapter%202%20-
%20Min%20standards%20in%20water,%20sanitation%20and%20hygiene%20prom.pdf).  Bunun igin
fonksiyonel bir triyaj sistemi, personelin egitimesi ve KKD dahil malzeme tedariki saglanmalidir. Saglik
tesislerindeki WASH hizmetleri kritik Gneme sahiptir ve el yikama, gelistirilmis su tedariki, sanitasyon ve tibbi
atiklarin ydnetimi gibi asgari standartlar gerektirir.

Tim IPC énlemlerinin uygulanmasi, Saglik, WASH Barinagi ve CCCM Kiimeleri ve ortaklari ile optimum
koordinasyon, planlama ve denetim gerektirecektir.

VAKA YONETIMI VE TEMEL SAGLIK HIZMETLERININ
SUREKLILIGI

Stipheli ve teyit edilmis COVID-19 vakalari igin klinik bakim sadlayabilecek sadlik tesislerinin belirlenmesi ve
sevk, tedavi ve taburculukicin gerekli koordinasyonun belirlenmesi gerekmektedir.

Siipheli vakalarin yonetimi, izolasyon ve sevk igin protokollerin ulusal protokole ve DSO teknik kilavuzuna
uygun olarak gelistirimesi (teknik kilavuz linki: )Https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-
coronavirus-2019/technical-guidancehttps://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-
2019/technical-guidance ve ev sahibi toplulugun mevcut saglik hizmetleri seviyesine uyarlanmasi gerekir. Bu
protokollerin, COVID-19 ile ilgili kolektif bilgi birikimine g6re uyarlanmasi gerekmektedir.

Gerektiginde ve miimkiin oldugunda, ulusal protokollere ve DSO teknik kilavuzuna gére stipheli COVID -19
vakalar icin evde bakim sadlanabilir (teknik kilavuz baglantisi:
)https://www.who.int/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-quidance. = Hane  halki
duizeyinde ikincil enfeksiyon riskini azaltmakigin yeterli dikkat gdsterilimeli ve kisisel koruyucu ekipmanla evde
bakim hizmeti saglayicilarina yeterli destek ve bilgi saglanmalidir.

Toplu alan sakinlerinin ve saglik tesisinin bdlgesinde yer alan ev sahibi topluluklarin rutin saglk
hizmetlerinden faydalanmaya devam etmesini saglamak igin 6nlemler alinmalidir. Rutin hizmetleri alan kisileri
stiphelive teyit edilmis COVID-19 vakalarindanayirmak dnemlidir.

Gebelikte ve dogumda COVID-19'un ynetimiigin ulusal protokollere uygun olarak protokoller gelistirimelidir.
Ornegin, obstetrik komplikasyonlarin veya risk faktorlerinin yoklugunda, temaslarin kisittanmasi miimkiinse
kadinlara erken dogum icin evde kalmalarini tavsiye etmek diisiinilebilir (emekgi kadinlar igin tam izolasyon
tavsiye edimez). Dogum sonrasi izlieme de dahil olmak iizere tiim kadinlar ve kiz gocuklari igin acil obstetrik
bakima ve nitelikli doguma erisim saglanmalidir. COVID-19 onayli hastalarin izolasyonu mimkiin degilse,
anneye ve yenidogana bulasma riskini azaltmak igin saglik tesisi diizeyinde dogum sonrasi énerilen 24
saatlik iZiemenin kisaltiimasi gerekebilir.

Ulusal makamlar kendi kendiniizole etmeyi dneriyorsa, insani bir bakis agistyla; bu énlemlerin ayni zamanda
toplum sagligi caliganlari veya bagkalari ile baglantiyi veya iziemeyi de icermesi 6nemlidir; ¢linki kendilerini
izole edenlerin kotiilesmesi ve tamamen izole olmugsa destek ve bakima erisememesi sdz konusu olabilir.
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Emziren biri hastalanirsa, emzirmeye devametmek dnemlidir. Anneden ve/veya aileden viriise maruz kalan
bebek, emzirmeye devam etmeden gogunlukla fayda saglayacaktir. Bu nedenle, emzirmenin herhangi bir
sekilde kesilmesi, bebegin hasta olma ve hatta ciddi sekilde hasta olma riskini artirabilir.

Kronik rahatsizliklari olan hastalarin COVID-19 enfeksiyonuna potansiyel maruziyetini sinirlamak igin bu
hastalarin sadlik tesislerine ziyaretleri azaltilarak, 6rnegin NCD hastalari ve Ruh Saghgi durumlar stabil olan,
HIV ve TB hastalarina ii¢ aylik tedavi saglayarak ve bu hastalar toplum sagligi galisanlari tarafindan takip
edilerek dnlemler alinmalidir. Ayni zamanda, 6zellikle daha siddetli COVID-19 formlar ve daha yiiksek 61tim
riskleriile iliskili durumlar icin kronik hastaliklari olan bireylerin siirekli klinik yonetiminin saglanmasi gerekir.
Bu ayni zamanda potansiyel pazar aksakliklarini dikkate alarak ilag tedarik zinciri ydnetimine de dikkat etmeyi
gerektirecektir. Dikey programlarin mevcut oldugu hastaliklar konusunda ulusal saglik yetkilileri ile
koordinasyonun saglanmasi gerekmektedir.

Basta modern dogum kontrol yontemlerini arayanlar olmak (izere kadin ve kiz gocuklarinin COVID-19 ile
potansiyel maruziyetini sinirlandirmak igin de dnlem alinmalidir. Bu, saglik tesislerine ziyaretleri azaltarak, or.
gerekirse 3 aylik tedarik (haplar, enjekte edilebilirler ve prezervatifler) saglayarak ve miimkiinse evde toplum
saghgi calisanlari tarafindan takip saglanarak yapilabilir. Kontraseptifler tedarik zinciri ydnetimine dikkat
edilmesi, potansiyel piyasa aksakliklari g6z énlinde bulundurularak strdGrilmelidir.

LOJISTIK, SATIN ALMA VE TEDARIK YONETIMi

ihale planlarinda hizmet verilecek niifusun biiyiikligi, alan sakinleri ve gevre ev sahibi topluluklar ve
potansiyel pazar aksakliklari dikkate alinmalidir. Bu, potansiyel COVID-19 vakalarinin ve bunlarin
temaslarinin, genel ev ve alan IPC ekipmanlarinin ve malzemelerinin ydnetiminin yani sira uzun sireli tedavi
icin ilaglarin stoklanmasi ve hijyen malzemelerinin depolanmasi da dahil olmak tizere tim rutin hizmetlerigin
gerekliolanlari planlamayu igerir.

Sevk saglik tesislerinin, bdlge sakinleri ve gevre ev sahibi topluluklar arasinda hakim C OVID-19 insidansi
risklerine dayanarak hesaplanan oksijen tiipleri ve ikmal, oksiien konsantratorleri ve diger gerekli ekipman ve
malzemeler icin yeterli bir sistemle donatiimasi gerekir. Daha Ust dlizey ikincil bakim tesisleriicin ventilatorler
duslindlebilir, ancak egitimli hemsire ve saglik personeli ve stabil bir glic kaynagi gerektirir. Bu gereksinimler,
kaynaklari sinirli olan gogu ortamda geneliikle uygulanmaz.
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