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IL SAGLIK MUDURLUGU CAGRI MERKEZINE COVID-19 PANDEMI
SURECINDE YAPILAN YONLENDIRMELER VE ELDE EDILEN

SONUCLAR- SAMSUN ORNEGI

REFERRALS MADE TO THE PROVINCIAL HEALTH DIRECTORATE CALL CENTER
DURING THE COVID-19 PANDEMIC AND THE RESULTS OBTAINED - SAMSUN

EXAMPLE

Muhammet Ali ORUC?, Ozer OZEN?, E. Bengisu KUTSAL?

OZET

Amag: {lerleyen teknolojinin etkisi ile son donemde teletip uygulamalari biiyiik 6nem kazanmstir.
Bu uygulama sayesinde saglik kurumuna bagvuramayan bireyler ile telefon yoluyla iletisim
kurularak bireylerin sorunlari ve gereksinimleri hakkinda bilgi alinabilmektedir. Bu uygulamanin
amaci, pandemi siirecinde telefon goriismesi yoluyla bireylerin gereksinimleriyle ilgili elde edilen
bilgileri smiflandirarak triyajin1 saglamak ve bunun sonucunda danisanlarin saglik hizmetine
erisebilirligini artirmaktir.

Materyal ve metot: Samsun Il Saglhik Miidiirliigii tarafindan hizmete alinan COVID-19 bilgi ve
destek hatlarmin 20 Mart ile 20 May1s 2020 tarihleri arasinda diizenlenmis kayitlari retrospektif
olarak incelenmis, elde edilen veriler tanimlayici istatistiksel yontemlerle degerlendirilmistir.

T.C. Saglhk Bakanliginin 15.06.2020 tarihli ¢alisma onay1 ve 20.07.2020 tarihinde SBU

Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Kurulunun
2020/11/2 say1li etik kurul karari ile ¢alismaya baslanmistir.

Bulgular: Cagri merkezine gelen 3832 cagridan 1482’sinin yas ve cinsiyet bilgileri ve c¢agri
sebepleri kayit altina alinmistir. Bu grupta 65 yasin tizerinde 976 kisi saptanmistir. Cagrilarin
%48’ini tibbi destek almak isteyen kisiler, %30 unu bilgilendirme talep eden kisiler, %22°sini ise
Vefa Destek Birimlerine bir ihtiyac sebebi ile ulagsmak isteyen kisiler olusturmustur.

Sonug: Asil olusturulmak istenilen etkinin ortaya konulmasi igin her bir bireyin pandemik siireg ile
ilgili bilgiye sahip olmasinin 6nemi onlara telefon araciligiyla aktarilmistir. Bu siire¢ COVID-19
pandemisinin ilimizdeki olasi etkilerinin azalmasina katkida bulunmustur. Yasanilmasi muhtemel
olan pandemi doénemlerinde sektorler arasi is birliginin hizli olmasi ve bilgi islem alt yapisinin
saglam tutulmasi gerektigi goze carpmustir.

Anahtar kelimeler: Cagri merkezi, Iletisim, Triyaj, COVID-19 Pandemi

ABSTRACT

Objective: With the effect of advancing technology, telemedicine applications have gained great
importance in the recent period, and individuals who cannot apply to health institutions can be
contacted by phone and information about their problems and needs can be obtained. The aim of
this application is to provide triage of individuals by classifying them according to the information
obtained in line with their needs during the pandemic process and as a result, it is aimed to increase
the accessibility of clients to health services. Material and methods: The records of the COVID-19
information and support lines put into service by Samsun Provincial Health Directorate between
March 20 and May 20, 2020 were retrospectively analyzed, and the data obtained were evaluated
with descriptive statistical methods.

On June 15, 2020, the study was approved by the Ministry of Health and on July 20, 2020, the
study was initiated with the decision of the ethics committee numbered 2020/11/2 from the non-
interventional clinical research board of SBU Samsun Training and Research Hospital.

Results: Age and gender information and call reasons of 1482 of 3832 calls to the call center were
recorded. In this group, 976 people over the age of 65 were identified. Forty-eight percent of the
calls were from people seeking medical support, 30% were from people seeking information, and
22% were from people who wanted to reach the loyalty support units because of a need.
Conclusion: In order to create the desired impact, the importance of each individual having
information about the pandemic process was conveyed to them through the phones. This process
contributed to reducing the possible effects of the Covid-19 pandemic in our province. It has come
to the fore that inter-sectoral cooperation should be fast during the pandemic periods that are likely
to be experienced, and the information processing infrastructure should be kept robust.

Key words: Call center, Communication, Triage, COVID-19, Pandemic
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Giris

Diinya Saglik Orgiitii 31 Aralik 2019°da Cin’in
Vuhan sehrinde etiyolojisi bilinmeyen pndmoni
vakalarinda sayica artig bildirmistir. Bu pndmoni
vakalarinin etkeni daha Once insanlarda tespit
edilmemis yeni bir koronaviris (COVID-19)
olarak tanimlanmistir. Farkli kitalarda ayni
hastalik etkeni goriilmesi ile Diinya Saglik
Orgiitii ~ “Kiiresel Acil Durum™ ilan ederek
caligmalara baslamis ardindan kiiresel risk
seviyesini yiiksekten ¢ok yiiksege cikarmis ve
11 Mart 2020 tarihinde “COVID-19 Pandemisi
(Kiiresel Salgin)” ilan edilmistir (1).

Son yillarda ihtiyaca binaen telekomiinikasyon
ile triyaj ve danismanlik hizmetlerinde kiiresel
olarak gelismeler olmustur. Bu hizmetlerin temel
amaci hastalarin semptomlarin1 degerlendirmek,
mevcut durumlarina gore tavsiyelerde bulunmak
ve hastalar1 uygun bakim diizeylerine gore
degerlendirmek olmustur. Profesyonelce yapilan
bu yonlendirmelerle hastalarin saglik hizmetlerine
dogru bir sekilde ve zamaninda erisilebilirliginin
artirilmasi hedeflenmektedir (2, 3).

Triyaj kelimesi Fransizca kokenli  olup
“ayiklamak, ayirtetmek” anlamlarina gelmektedir
(1, 4). Triyaj ilk kez savas esnasinda yarali veya
olmek iizere olan askerlerin ayrilmasi amaciyla
kullanilmistir.  Gilinlimiizde ise ‘“hastalarin
aciliyet durumlarina gore siralanmasi” anlamina
gelmektedir. Bu amag¢ dogrultusunda pandemi
stireci baginda cagri merkezleri kurulmustur. Cagri
merkezlerinde tibbi sorulara yonelik etkili triyaj
karar1 veren, ¢agrilar1 dogru sekilde yonlendiren,
mevcut protokoller dogrultusunda etkili iletisim
egitimi almis saglik calisanlar1 bulunmaktadir.
Bu merkezlerde kullanilan telefon iletisiminin
amaci kesin tan1 koymak degil, triyajin etkin ve
dogru sekilde yapilmasina yardimci olmaktir (4).
Sistem, sorumlu hekimlerin nasil ¢alistiginin
degerlendirmesini ve ilgili herkese geri bildirim
saglamasini saglayan unsurlar igcermelidir. Gelen
cagrilart karsilayan saglik personelleri yapilan
islemleri ve geri doniisleri belgelendirmelidir (5,
6). Cagr1 merkezleri, pandemi siireci boyunca
risk grubunda olan kisilerin saglik hizmetlerini
mevcut duruma uygun sekilde alabilmeleri
ve ihtiyaglarin1 karsilamalar1 ig¢ingereken en
dogru yolu onlara gosterebilmek adina, 7 giin
24 saat boyunca araliksiz hizmet vermektedir.
Cagrilart karsilayan saglik calisanlarimin gorevi,
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kisilere hastalikla ilgili bilgi aktarmak, sahada
olusabilecek olast durumlara ¢6zliim {iretmek,
degistirilmesi gereken yasam kosullarina (sokaga
cikma yasagi, toplu sosyal birlikteligin oldugu
alanlarin kapatilmasi, saglik sistemindeki gegici
yapilan diizenlemeler gibi) uyum saglamada
onlara destek olmaktir. Ayrica yiiz yiize olmayan
bu iletisim yontemi hasta ve saglik personeli
arasinda iletisim kurulurken viriis maruziyetini
onlemek i¢in sunulan bir ¢oziim sekli olmustur
(6).

Pandeminin olas1 etkilerini azaltmak i¢in alinan
kisitlama kararlar1 sonrasinda vatandaglarin
bilgilendirme, hastaliklar1  i¢in  olanaklari
kullanma ve olusturulan sosyal destek
hizmetlerinden faydalanma taleplerinde artis
yasanmas! iizerine Samsun Il Saglik Miidiirliigii
tarafindan 17.03.2020 tarihinde “Koronaviriis
Bilgi ve Destek Hatt1” kurulmustur (7, 8).

Bu caligmanin amaci, kurulan ¢agri merkezine
siirec boyunca gelen c¢agrilar1 degerlendirerek
halkin hangi konularda saglik miudiirligline
ulagsmaya ihtiya¢ duydugunu ve arayan kisilerin
sosyal statii ve yas gruplarina gére dagilimlarini
incelemektir.

Materyal ve metot

Bu c¢alisma, COVID-19 pandemisinin erken
donemlerinde kurulan Samsun ili koronaviriis
bilgi ve destek hatlarindan elde edilen verilerle
yapilan gozlemsel bir g¢aligmadir. 15.06.2020
tarthinde T.C. Saglik Bakanligindan alinan
calisma onay1 ve 20.07.2020 tarihinde Saglk
Bilimleri Universitesi Samsun Egitim ve
Arastirma Hastanesi Girisimsel Olmayan Klinik
Aragtirmalar Kurulunun 2020/11/2 sayili etik
kurul karari ile ¢alismanin yapilmasinin uygun
oldugu karar1 verilmistir. 11 Saghik Miidiirliigii
tarafindan hizmete alinan COVID-19 bilgi
ve destek hatlarinin 20 Mart ile 20 Mayis
2020 tarihleri arasinda diizenlenmis kayitlari
retrospektif olarak incelenmis, elde edilen
veriler 01/07/2020- 01/12/2020 tarihleri arasinda
diizenlenmistir. Kurulan ¢agri  merkezinin
numaralar1 yurt disindan doniis yapacak kisilere
iletilmek tizere Saglik Bakanligim ve Hudut
Sahilleri Genel Midiirliglince yayimlanmistir.
Daha sonra Samsun Il Saglik Midiirliigiiniin
bilgi ve destek i¢in numaralara ulasmasina imkan
saglanmistir. Boylelikle topluma genis capl
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hizmet verilmesi saglanmistir.
Tibbi ve psikososyal danisma hizmeti, il
Saglhik Midirligli ¢agri merkezinin numaralari
tizerinden  halkin  erisimine  sunulmustur.
Vatandaslar ¢ogunlukla halka duyurulan telefon
numaralarimi  arayarak iletisime  ge¢mistir.
Bunun yami sira 112 Acil Cagri Merkezine
yapilan c¢agrilar arasindan COVID-19 pandemisi
kapsaminda olanlar 11 Saglik Miidiirliigiiniin bilgi
destek hatlarina yonlendirilmistir. Gelen ¢agrilar
saglik ¢alisanlar1 tarafindan oncelikle defterlere
kayit edilmis, her giiniin sonunda yazili kayitlar
dijital ortama aktarilmis ve sorumlu hekimlere
gelen c¢agrilar giinliik olarak rapor edilmistir.
Cagrilarin dokiimantasyonu asagidaki ayrintilara
gore yapilmistir:
a. Cagriy1 karsilayan saglik personeli

T.C. Samsun Il Saghk Miidiirlii

Algoritma 1

* b. Cagr yapanin kimlik bilgileri, yas1

c. Cagrinin geldigi tarih, geldigi adres
bilgisi, telefon numarasi

d. Cagr nedeni ve ¢agrinin yonlendirildigi
birim

Calisanlar, daha onceden hazirlanmis
algoritmalara uygun sekilde ¢agrilarin nedenine
yonelik bir yonlendirme diizeni olusturmustur.
Alinan ¢agrilara hizli bilgilendirme saglamak 6n
planda tutulmustur. Tibbi olmayan taleplerden
dolay1 gelen aramalar ve uygulamalar 20.03.2020
ve 20.05.2020 tarihleri arasinda ¢agri merkezine
gelen toplam 1482 cagri ile incelenmistir. Cagri
destek merkezine gelen bildirimler dogrultusunda
cagrilarin yas, cinsiyet, demografik ozelliklere
gore dagilimlar1t  kaydedilmistir.  Kayitlarin
analizlerii¢in Microsoft Excel 2016 kullanilmistir.

gii Cagr1 Merkezi Algoritmalar:

COVID-19
hastalig:
hakkinda tibbi

K onunun icerigine uyvgun olarak
bilimsel rehberden bilgi verilir.

) i v ehberde ver almayvan vewva h
Elolﬁiw:fcil man tereddiitli konularda bulasic1
Al onlemler ile ileili hastaliklar tarafindan olugturulan
J:na_ln konular g komisyonun yvonlendirmesine
l%:'%gleg:li‘lir core cevap verilir. )
1)Kisi kimlik
bilgileri(isim, Olasi1 wvaka tanimina uyan
adres. ) wakalar 2. algoritmava uyvgun
telefon) olarak degerlendirilir.
2)Aradign
I Tlge
3)Arama Diger saghk Olas1vaka (Olasivaka durumuna uymayan
nedeni ihtiyvaci wakalar konusuna gre;
1) 112 acil ambulans servisine
— 2)Evde saglik hizmetleri
birimlerine
3)ilge Saglik Mudurluklerine
4) Vefa sosvyal destek ekiplerine
\wvonlendirilir.
Algoritma 2
' ™
Kendi dnlemlerini alarak gsahsi araclari ile
gidecek olanlar. bulundugu ilgenin evde
saglik hizmetleri birimi ve emniyet
p ~ giiclerinin bilgilendirilnmesi sureti ile en
65 vas @isti (&) veva vakin 2. veya 3. basamak saghk
kronik hastalig1 (+) kurumuna vonlendirileceklerdir.
COVID-19 ~ A
OLASI VAKA f
- i Kendi imkanlar: olmavan kisiler nakil
Dites 38 C° veya igin 112 ile irtibata geemelidi
iistia ¢ - gecmelidir.
2)0ksurik - /
3)Nefes darlign Kendi araci ile kigisel koruma dnlemlerini
semptomlarimn en — alarak en yakin 2. veya 3. basamak saghk
az ikisinin varliginda 65 yag alti ve bilinen kurulusuna bagvurusu gerekmektedir.
kronik hastalig1
voksa
~ - Kendi imkénlar: voksa toplu tasima
kullanacagim ifade ediyorsa 112 ile
iletigime gegmeli

18



Orug ve ark.

Algoritma 3
f Y (Son 14 giin iginde yurt disina giris-cikis yapmlg‘.\ Filyasyon vapilmasi igin Iige
ise veya COVID-19 supheli kisi ile temas Saghk Mudurlogn ile iletisime
durumunda; oncelikle kendi iletisim bilgileri gecilmesi saglanir.
COVID-19 daha sonra sipheli kisinin iletisim bilgileri ve
siphelikisi | 1 bulundugu yer detayl (T_C. kimlik numaras:, ad: — - -
ile temas soyadi, telefon numarasi, adresi almip sipheli Kiginin evde izolasyon sirecine
durumunda kiginin temasta bulundugu toplu verler mutlaka almip kayith oldugu aile saghig
sorgulanmali (ugak, otoblis, kogus. otel vb. ml?kaZI birimi ile iletigime gecmesi
detaylandsrilmalt). saglanir.
o vy
(S
Bulgular olusmaktadir. Yas1 65 ve lizeri olarak belirtilen

Incelenen 9 haftalik siirecte toplam 3832 cagri  grupta ise 976 kisi mevcuttur. Cagri merkezimize
alimmig, bu cagrilardan 1482°sinin yas ve gelen arama yogunlugunun yas ve cinsiyet
cinsiyet bilgileri kayit altina alinabilmistir. Kayd:  dagilimi asagida yer alan Sekil 1°de belirtilmistir.
tutulan ¢agrilarin 861°1 erkek, 621’1 kadinlardan

Sekil 1- Gelen ¢agrilarin dagilimi

GELEN CAGRILARIN YAS-CINSIYET DAGILIMI
800
600

© 1213 @RE B ll
0-18 yas 19-45 yas 46-64 yas 65 + yas
B ERKEK W KADIN

Kisilerin iletisim kurma nedenleri ii¢ baslik altinda degerlendirilmistir:
*  COVID-19 ile iligkili bilgi edinme,
+ Tibbi talepler ve uygulamalar,
* Vefa Destek Birimlerine herhangi bir ihtiyag sebebi ile ulagsmak isteyenler.
Cagrilarin %48’1 tibbi destek almak isterken, %30’u bilgilendirme talep etmistir. Aramalarin
%22’s1 ise Vefa Destek Birimlerine herhangi bir ihtiyag sebebi ile ulasmak isteyen kisiler tarafindan
yapilmustir (Sekil 2).
Sekil 2- Kisilerin iletisim kurma nedenleri

Gelen aramalar Yapmis oldugumuz bu caligmada saglik
problemi nedeni ile gelen aramalarin
yogunluk gosterdigi zaman araligi, 65
yas ve kronik hastaliklar1 olan kisilere
sokaga ¢ikma kisitlamasi getirildigi giin
ve bunu takip eden yaklagik 30 giinliik
stireyi kapsamaktadir. Bu giinlerde gelen
cagri sayilarinda artis gozlenmistir. Ayrica
recetelendirme ve raporlandirma ile ilgili
resmi diizenlemeler yapildiktan sonra tibbi
talep nedeni ile gelen ¢agri sayilarinda
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azalma goze carpmaktadir. Hastalik raporlari ve
recetelendirme ile ilgili diizenlemelerden sonra
kisilerin ila¢ temini i¢in Vefa Destek Birimlerine
yonlendirmeler yapilmistir. Hafta sonlari tibbi
talepnedeniile yapilan aramalardaki artigin sebebi
ise bu zaman araliginda uygulanan sokaga ¢ikma
kisitlamasi olarak gosterilebilir. Giinliik arayan 60
kisinin ¢ogu 65 yas iistii, kronik hastaligi olan ve
engelli kisilerdir. Incelenen kayitlarda aramalarin
976’s1 65 yas ve ustii kisilerden gelmistir. Ayrica
diger aramalar acilde veya aile sagligi1 merkezinde

gorev yapan hekimler, gemi liman isletmelerinde
calisan kisiler, isletme sahipleri, 65 yas isti
kisilerin birinci derece yakinlar1 ve 20 yas alti
kisilerin birinci derece yakinlaridir.

COVID-19  hastaligit  ile  bilgi  almak
isteyenlerden gelen cagrilar genel olarak olasi
vaka semptomlarina sahip ve siipheli temasi
olan kisiler tarafindan yapilmistir. Mart ayinin
baslarinda tibbi talep nedeni ile gelen c¢agrilar
nisan ve mayis aylarinda sayica azalarak devam
etmistir (Sekil 3).

Sekil 3 - Tibbi destek ¢agr1 sayisi

Toplam TIBBIDESTEK
TIBI DESTEK CAGRI DAGIIMI
m \
L]
15
8o 0 n
& TR LA [ » i
i) wel g, _—
: N | RN M
EC[.U I II lll Dypte .3:_.13:11 LSUG T80y 182497245115
[.l ' ' ll'lll"lllllllll--l'-ll..'-t-l-.l--l
Goo0000CR00CROCROO0ORO0CRO000O000000Q0000000CN00000GCR0N0O0RO0OGR
NN NN NN NN NN NN NN NN N NN NN
Q00000000 OCGROOROOO00000000RO00OO000O00Q0QC00RCOQRO00000000C000Q0
NhHNNH|‘1'\l_N_r\I“NNhI‘IN"lf\hN-ﬁ!Nr\NN.NnﬁN_NhI‘|N_N_hHNINNP‘NNhHNNhP"\I'M.Nr\NNthN_N
L R AR AR R R R R A R R R R R R R
ONAAENBOQAMANRTNUNEDOANMEAUNRBAOANNMTNUREAQANNTRNUNDBO0MNmeEnOMO
NANNNANNANNDDN AWl NANNANANNNNANNR L L L

COVID-19 hakkinda ve bu pandemi ile getirilen yeni diizenlemelerle ilgili bilgi almak isteyen
kisilerden gelen ¢agrilarda mart ve nisan aylarinin basinda yogunluk olmustur. Bu dénemde ayrica
yurt digt doniislerine yonelik uygulamalar, temasl kisilerin evlerde ve dis ortamlarda almasi gereken
tedbirler ile ilgili bilgi talepleri karsilanmistir (Sekil 4).

Sekil 4 - Bilgilendirme ¢agri dagilimi

Toplam BILGILENDIRME

=

U5

=

24.3.2020 S
25.3.2020 eessssssn 2
26.3.2020 m o

28.3.2020 ————
30.3.2020 pEE——— =
31.3.2020 oo 23
1.4.2020 S
2.4.2020 s 5
3.4.2020
4.4.2020 DI
5.4.2020 e 2
6.4.2020 ee——— =
7.4.2020 EEEEm——— i
8.4.2020 uemmm— SR
9.4.2020 s =
s
11.4.2020 oss—
12.4.2020 eomsmm =
13.4.2020 o
14.4.2020 o

20.3,2020
23 .3 2020

27.3.2020
20.3 2020 g o
10.4.2020

BiLGILENDIRME CAGRI DAGILIMI

o
-

" ]

R : )

v, ¥y ° § 1 T

s IEE Py U —pp D
I 'II :5 3" l.tl I6 'ISIJJ 'II

immiminienmi
Q0000000 Q0O0C00C0CL0DORQ00000000000000
R R e N R I R e T T N
0C0C0C0C0C0C0C0000000000000000C00C0C0CC00C
MAMNNNNANNNNNNNNNNNNANNNANNNNANNNNNN NN
teqdeRITeEdIRAILERRAESEVNNANNNDANNN AN NN NNNN
MO0 AAMTANORNDAOANATNONEDN AN TONEOD
AdAAANNNNNNNNNN® FEEEEERERER

Hatlarin kuruldugu ilk giinlerde kisilerin ev izolasyonu ve karantina giinleri siireleri boyunca onlarin
temel ihtiyaglarinin karsilanmasi iizerine yapilmis olan talepler sayica artig gostermistir.
Vefa Destek Birimlerine yapilan yonlendirilmeler mart ve nisan ayinda daha yogun olmakla birlikte

mayis ayinda giderek azalmistir (Sekil 5).
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Sekil 5 - Vefa destek cagri dagilimi

Toplam VEFA
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VEFA DESTEK CAGRI DAGILIMI
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Yas gruplarina gore sokaga cikma yasaklari
ve sehir i¢i/sehirler arasi seyahat kisitlamasi
grafik degerlerini etkiledigi gibi yapilan yeni
diizenlemelerin ortaya c¢ikardigi bilgi edinme
ihtiyaci da grafik degerlerini etkilemistir.
Ayrica yurt disindan tlilkemize donen kisilerin
yurtlarda konakladig1 giinlerde yine grafiklerde
de goriildiigli gibi cagri sayilarinda artis goze
carpmaktadir.

Tartisma

Bu ¢alismada COVID-19 pandemisi siiresince
iilkemizde ve Samsun ilinde yapilan diizenlemeler
ve alinan kararlarin uygulandigi siire boyunca
halk ile dogrudan iletisim saglanarak halkin bu
stirecte esas destek alma sebebi ile ilgili konular
arastirildi. Herhangi bir talep sebebi ile yapilan
aramalarda kisilerin talebine uygun olarak
yapilan yénlendirilmeler incelendi. incelenen 9
haftalik siirecte gelen 3832 cagrinin 1482’sinin
yas ve cinsiyet bilgileri kayit altina alinabildi ve
dagilimlar1 saptanabildi. Buna gore aramalarin
%651 65 yas ve listii grupta yer alan, esas olarak
kronik hastaligi olup diizenli ila¢ kullanan
hastalardan ve 65 yas lstii olup evde bakim
hizmetinden faydalanmak isteyen kisilerden
gelmistir. Bu durumun sebebi olarak bu yas grubu
kisilerin internet veya sosyal medya erisimlerinin
az olmasi, en kolay bilgi edinme yontemi olarak
telefonla arama yolula bilgi edinmeyi tercih
etmeleri, diisliniilmektedir. Ayrica bu kisilerin
saglik hizmetlerine erisim konusunda pandemi ile
getirilen kisitlamalar dogrultusunda yasaklanan
giinlik rutinlerinde, toplu tasima yontemlerini
kullantyor olmalar1 da diisiiniilmektedir (7-10).
Bizim ¢alismamizdaki durumun aksine 2013
yilinda yapilan bir ankette Isve¢’teki bolgeler
arasinda telefonla danmismanlik hizmetinin
kamuoyu tarafindan bilinmesi konusunda biiyiik
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farkhhklar bulunmustur ve en yaslt grubun en
diistik hizmetbilincine sahip oldugu gosterilmistir.
Yaglilarin telefon danigmalik hizmeti kullanmasi
konusundaki arastirmalar ¢ok smirhidir (9, 11).
Telefon ile saglik veya saglik ile ilgili konularda
iletisim halinde olmanin pandemi siirecinde
incelenmesi ve gelistirilmesi gereken Onemli
basliklardan biri oldugu diisiiniilmektedir. Saglik
konusunda telefon ile destek alinmasi iilkemizde
bugiine kadar tizerinde durulan bir baslik olmadig1
icin lilkemizde bu konu ilgili yapilan ¢aligmalar
oldukca kisithdir ve artirtlmahidir. Calismamizda
diger yas grubu arayanlar1 ise acilde veya aile
saglig1 merkezinde gorev yapan hekimler, gemi
liman isletmelerinde c¢alisan kisiler, isletme
sahipleri, 65 yas istii kisilerin birinci derece
yakinlar1 ve 20 yas alt1 kisilerin birinci derece
yakinlaridir. Cagrilarin %481 tibbi destek almak
isterken %30’u bilgilendirme talep etmistir.
Aramalarin %22’si ise Vefa Destek Birimlerine
herhangi bir ihtiya¢ sebebi ile ulasmak isteyen
kisiler tarafindan yapilmistir. Cagr1 hatlarinin
kuruldugu ilk giinde bu c¢agrilarda sayisal artis
goriilmesinin asil nedeni COVID-19 hakkinda
halkin bilgi edinme ve bilgiye erisebilme ihtiyaci
olmustur. 65 yas ustii ve kronik hastaligi olan
kisilere sokaga c¢ikma kisitlamasi ilan edildigi
giinden itibaren gelen c¢agri sayilarinda artis
gbzlenmistir. Bu siirecte hastane bagvurusunda
bulunmaksizin hastalarin doktorlar tarafindan
uzaktan degerlendirilmesi 6n planda tutulmustur.
Ayrica regetelendirme ve raporlandirma ile ilgili
resmi diizenlemeler yapildiktan sonra tibbi talep
nedeni ile gelen cagri sayilarinda azalma goze
carpmaktadir. COVID-19 hakkinda ve pandemi
ile getirilen yeni diizenlemelerle ilgili bilgi almak
isteyen kisilerden gelen cagrilarda mart ve nisan
aylarmin basinda yogunluk olmustur.
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Yas gruplarina gore sokaga ¢ikma yasagi, sehir
ici ve sehirler aras1 seyahat kisitlamasi gibi yeni
yapilan diizenlemelerin bilgi edinme ihtiyacini
artirdigt ve bu donemlerde cagri merkezini
bilgi edinme amacli aramalarin yikseldigi
goriilmektedir. Bu siiregte hastane bagvurusunda
bulunmaksizin hastalarin doktorlar tarafindan
uzaktan degerlendirilmesi 6n planda tutulmustur.
Mayis ayi itibariyle vaka sayilarinin azalmaya
baglamast ve halkin bu diizenlemelere uyum
saglamasi sebebiyle aramalar azalmistir. Bu
caligmanin kisitliligi olarak degerlendirilebilir.
Telefon hatlarinin 65 yas iistii tarafindan yiiksek
oranda kullanilmasi, telefonla danigmanlik
hizmetlerinde yashh niifusa yogunlasilmasi
gerektigini  diislindiirmektedir.Elde  edilen
verilerle, olusturulan ¢agr1 hatlarinin  halkin
saglik ihtiyaglarin1 karsilanmasindaki  6nem
gosterilmistir.

Ayrica  cagri  karsilayan  ekibin  saglik
personellerinden olugmasi, toplum sagliginin séz
konusu oldugu bu epidemiyolojik siirecte ¢agri
merkezinin amacina uygun olarak ytiriitiilmesine,
kisilere en uygun ve hizli ¢6ziimiin saglanarak
yonlendirmelerinin yapilmasina biiyiik katki
saglamistir. Genel olarak telefonla saglanan
iletisim birgok kisinin endiselerini gidermis
ve bireysel basa c¢ikma stratejileri ve destegi
saglamigtir. Saghik Bakanligi Bilim Kurulu
tarafindan yayinlanan rehberlere uygun olarak
halka en giincel bilgi dogru ve hizli sekilde
ulastirilmistir. Bu ¢alisma ayrica telefon ile triyaj
sirasinda psikososyal destegin saglanabilecegini
gostermektedir.  Telefon hatlarinin  yashlar
tarafindan yiiksek oranda kullanilmasi, telefonla
verilen danismanlik hizmetleri ile evde bakim
hastalarinin saglik problemlerini gidermesini
sagladigi, akut ve acil bakim talebinin
uygunlugunu 1iyilestirmeye ve yashlarin genel
bakim talebini azaltmaya yardimci oldugu
goriilmiistiir (11-13). Cagri merkezine gelen
cagrilarin klinik takipleri daha kapsamli bir
degerlendirmeyle sonuglanabilir.

Sonug¢

Pandemi siirecinin kisa siireli etkilerini yonetmek
amaci ile kurulan cagri merkezi, daha Onceki
pandemi donemlerinde benzeri uygulanmamis
bir birimdir. Kurulan ¢agri merkezi, hazirlanan
algoritmalar, ekibin saglik c¢alisanlarindan

olusmas1 halkin dogru saghk bilgilerine
erisimine katkida bulunmustur. Saglik ve Igisleri
Bakanliklarinca yapilan yeni diizenlemelere
vatandaslarin hizlica erigebilmesi saglanmus,
bireylerin saghigin1 tehdit eden olasi durumlar,
hasta bir bireyin baska bireylerle temasiyla
ortaya c¢ikabilecek etkinin vurgusu halkimiza
uygun ve dogru sekilde aktarilmistir. Boylece asil
olusturulmak istenilen etkinin ortaya konulmasi
icin tiim arayanlara “her bir bireyin pandemik
stirec ile ilgili bilgiye sahip olmasimin 6nemi”
telefon aracilifiyla aktarilmistir. Bu uygulama,
COVID-19 pandemisinin ilimizdeki olas1
etkilerinin azalmasina katkida bulunmustur.
Saglik sistemimizi llkemizin sagligi ic¢in bir
sonraki olas1 tehdide hazir olacak sekilde
optimize etmek i¢in ¢agri merkezi ve benzeri
idari yonetim tedbirlerinin arttirilarak iletigim
olanagimin gelistirilmesi 6n planda tutulmalidir.
Gelecekteki saglik sistemleri daha yiiksek hastalik
prevelansi ve daha yiiksek saglik hizmeti talebi
ile karsilasmasi durumuna hazirlikli olunmalidir.
Icinde bulundugumuz ve tekrar yasanilmasi
muhtemel olan pandemi donemlerinde sektorler
arast is birliginin hizli olmasi gerektigi, bilgi
islem alt yapisinin saglam tutulmasi gerektigi
g0ze carpmistir.
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