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Diinya Saglk Orgiiti'niin (DSO) 11 Mart 2020 tarihindeki pandemi ilanindan sonra,
tim diinyada yiiksek olgu ve 6liim sayilari bildirilmigtir. 2020 yilinda COVID-19, oliim
nedenleri arasinda altinci siray1 almigtir. Bu kiiresel kriz, bir saghk krizinden ¢ok daha
fazlasi, insani, ekonomik ve sosyal bir krizdir. Salgin1 bitirebilmek i¢in en 6nemli aracimiz
agt ve onun saglayabilecegi toplum bagisikligidir. Yeni varyantlar toplum bagisikligt
denklemini degistirebilir. Ayrica ag1 uygulamasmin diizensiz ve kéti dagilimi ile asilama
sonrasi degisen insan davranigi da diger onemli degistirici nedenlerdir. As1 tereddiidii ve
infodemi 6nemli tehditlerdir. Pandemi, bu degiskenlerin durumuna gore farkli senaryolarla
ilerleyebilir. Bu senaryolar viriisiin tamamen ortadan kaldirilmasindan, yeni bir varyantla
tiim as1 planlamalarinin yenilenmesine kadar farkl bir yelpazede olabilir. Pandemi ile birlikte
insanhigin asil sorununun esitsizlikler ve diinyadaki diger canli ve cansiz sistemler ile birlikte
yasanmasindaki sorunlar oldugu goériilmiistiir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Pandemi, SARS-CoV-2, Ongbriiler

ABSTRACT

After the World Health Organization (WHO) declared a pandemic on March 11, 2020, the
high numbers of cases and deaths had been reported over the world. In 2020, COVID-19
ranked sixth among the causes of death. This global crisis is much more than a health crisis, a
humanitarian, economic, and social crisis. Our most important tool to end the epidemic is the
vaccine and the herd immunity it can provide. New variants could change the herd immunity
equation. The uneven and fair distribution of vaccine administration and the changing human
behavior after vaccination are other significant modifiers. Vaccine hesitancy and infodemic
are other main threats. The pandemic may progress with different scenarios, depending on the
status of these variables. These scenarios can range from the complete eradication of the virus
to the renewal of all vaccination plans with a new variant. With the pandemic, it is seen that the
main problem of humanity is inequalities and the problem of living together with other living
and non-living systems in the world.

Keywords: COVID-19, Pandemics, SARS-CoV-2, Forecasting

©Noe

This work is licensed under Creative Commons Attribution-NonCommercial 4.0 International License BY _NC


https://orcid.org/0000-0002-3565-1490


COVID-19 Pandemisinin Mevcut Durumu ve Gelecek Ongbriileri

Giris

Diinya Saglik Orgiiti'niin (DSO) 11 Mart 2020
tarihinde pandemi ilanindan sonra, 22 May1s 2021
itibari ile tim diinyadaki toplam olgu sayisi
166.478.098 ve toplam olen sayis1 da 3.457.746dir
(1). Amerika ve Avrupa Bolgesi, en ¢ok etkilenen
bolgelerdir. Bu iki bolgeden yiiz bin niifus basina,
sirastyla 5999 ve 5455 olgu bildirilmistir; bu olgular
toplamda kiiresel olarak bildirilen vakalarin dortte
tigten fazlasini olusturur. Giineydogu Asya Bolgesin-
de ise bugiine kadar gozlenen 23,1 milyon vakanin
%86’s1 Hindistan tarafindan bildirilmistir. Bildirilen
tim COVID-19 ile iligkili 6ltimlerin neredeyse yari-
s1 (%48) Amerika Bolgesinde ve tigte biri (%34) de
Avrupa Bolgesinde meydana gelmistir. Diinya gene-
linde COVID-19 élimlerinin resmi olarak ifade edil-
diginden en az 2-3 kat fazla oldugu, yani 3,4 milyon
degil de en az 6-8 milyon arasinda oldugu tahmin
edilmektedir. Bu haliyle bile COVID-19, 2020 Diin-
ya Saglik Istatistikleri'ndeki 1.800.000 6liim ile &liim
nedenleri arasinda altinci sirayr almistir (2).

Birlesmis Milletler, goriilmemis bir kiiresel kriz-
le kars1 karsiya oldugumuzu, ancak bunun bir saglik
krizinden ¢ok daha fazlasi, insani, ekonomik ve sos-
yal bir kriz oldugunu ve 6ziinde toplumlara saldir
oldugunu belirtmektedir (3). Yasamin her alaninda
maliyeti artan salginin ne zaman ve nasil bitecegi
6nemlidir. Bir pandeminin sona ermesinden bahse-
derken iki yol bulunmaktadir. Birincisi, pandemi
tibbi olarak sona ermelidir. Bunun anlami, olgu ve
6liim sayilarinin artik endise verici olmadig1 bir do-
neme ulasilmasidir. Bununla ayni1 zamanda sosyal
etkilerinin de bitmesi gerekmektedir. Pandeminin
neden oldugu sosyal etkilerin, yaratmis oldugu eko-
nomik, psikolojik ve sosyal yiiklerin sonuglarinin
uzun yillar devam edecegi 6ngoriilmektedir. CO-
VID-19 etkeni tamamen yok edilmedikee hastalik
asla bitmeyecektir. Béyle bir viriisti ortadan kaldir-
manin tek yolu ise her insana verilebilecek ¢ok etki-
li bir agidir. Bu durum ¢igek hastaliginda basarilmis-
tir; ancak cigek hastaligi tek ornektir ve bunu
basarmak uzun yillar almistir.

Salgini bitirebilmek i¢in en 6nemli arag as1 ve
onun saglayabilecegi toplum bagisikligidir. Toplum
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bagisikliginin nasil saglanacagi konusu, pandemi
doéneminin en 6nemli tartismalarindan biri olmugtur.
4 Ekim 2020 tarihinde ii¢ bilim insan1 COVID-19
salgini ile bas edebilmek i¢in “Odaklanmis Koruma”
dedikleri bir yaklagim1 énerdiklerini agikladilar. Im-
zalanma yeri nedeniyle de bildiriye “Great Barrington
Bildirisi” ad1 verildi (4). Bildiri sahipleri, toplum ba-
gisikligina ulagmanin risklerini ve faydalarini den-
gelemek gerektigini belirttiler. Bunun iin ise liim
riski en diisiik olanlarin dogal enfeksiyon yoluyla
viriise kars1 bagisiklik olusturmalarini saglarken, en
yiiksek risk altinda olanlarin daha iyi korunmalarini
saglamak gerektigini ifade edip ve buna “Odaklanmis
Koruma” adini verdiler. Bu, temel olarak riski daha
diisiik olanlarin hastaligi dogal yolla gegirmeleri ile
sonuglanabilecek bir 6neriydi. Ancak birgok bilim
insan1 bu 6neriyi bazi etik prensiplere aykir1 buldu-
gunu agikladi ve bu bildiriye kargilik olarak “John
Snow Bildirisi” yayimlandi (5). Burada belirtilen ise
COVID-19 enfeksiyonundan korunmak i¢in dogal
enfeksiyon ile saglanmis bir bagisikliga dayanan her-
hangi bir pandemik yonetim stratejisinin kusurlu
oldugudur. Geng insanlarda kontrolsiiz bulasma tiim
niifus i¢in 6nemli hastalik ve 6liim riski tagir. Daha-
s1, dogal enfeksiyonu takiben SARS-CoV-2’ye kars:
kalic1 olarak koruyucu olan bagisikliga dair bir kanit
yoktur ve bagisikligin azalmasinin sonucu olarak
endemik bulagma, belirsiz bir gelecek i¢in savunma-
s1z niifuslar i¢in bir risk olusturacaktir. Béyle bir
strateji COVID-19 salginini sona erdirmez, ancak
asilamanin ortaya ¢tkmasindan 6nce ¢ok sayida bu-
lagic1 hastalikta oldugu gibi tekrarlayan salginlara
neden olur. COVID-19 pandemisi i¢in bu iki farkli
gors ile ilgili olan ve en ¢ok tartisilan gercek yasam
ornegini Isve¢ vermistir. Bilindigi gibi Isve¢’te as1 ve
diger konularda oldukga serbest bir strateji uygulan-
mis ve bu siireg igerisinde toplum bagisiklig: olus-
turma girisimleri olumsuz sonu¢lanmistir. Yine bu
siiregte Isveg’te sokaga cikma yasag gibi herhangi bir
kat1 kapanma kurali uygulanmamuigtir. Biiytik sosyal
toplantilar i¢in cesaret kirilmis olsa da, barlar veya
restoranlar gibi yerler acik kalmistir. Bu konuda kom-
sular1 Danimarka ve Norveg ise Isve¢’in tersi bir stra-
teji uygulamugtir. Kasim 2020 itibari ile Isve¢’te CO-
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VID-19 6liim oran1 Danimarkanin bes kat1, Norve¢'in
ise 11 kat1 olarak gerceklesmistir (6).

Bir salginla miicadele igin, kisilerin hasta olmasi
saglanarak toplum bagisikligina ulagilmasi bir stra-
teji olarak bugtine kadar hi¢ kullanilmamistir. Toplum
bagisikligi daha ¢ok agilama ile ilgili gelistirilmis bir
kavram olup “toplumun bagisiklik oranini her has-
talik i¢in ayr1 ayr1 hesaplanacak sekilde istenen dii-
zeye asilarla ¢cikarirsaniz, tiim toplum korunmus olur’,
mantigina dayanmaktadir. COVID-19 i¢in bunun
baslangg itibari ile yiizde 67 oraninda olmas: gerek-
tigi séylenmektedir. Yani, toplumun yiizde 67’si bu
hastalig1 gecirerek bagisiklik kazanirsa kalan yiizde
33’0 i¢in de hastalik sorun olmaktan ¢ikar, denmek-
tedir. Bu hesaplama salgin biliminde ¢ok bilinen bir
epidemiyolojik hesaplamaya dayanmaktadir: R 'n
[R sifir (R nought ya da R zero)] iilkemizde farkl
kullanimlari olsa da gogunlukla “Temel Ureme Say1-
s1” (Basic Reproduction Number) olarak ifade edil-
mektedir. Bu say1, bulasici bir hastaligin bulasma
potansiyelini 6l¢mek i¢in kullanilir ve sadece tiim
niifusun duyarly, yani enfeksiyona agik oldugu bir
durum i¢in hesaplanir. Bu kosul saglandiginda, R,
bir olgunun olusturacag: beklenen yeni olgularin
sayma denk gelir. R aslinda bir sifir noktasi duru-
mudur ve hastaliga 6zel olarak sabit bir say1 ya da
daha da siklikla alt-iist degeri tanimlanarak bir deger
araligi olarak verilir. Ornegin, kizamik iin verilen
R,’1n 12-18 olmasi gibi (7). Bir kizamik olgusu 12-18
kisiye bu enfeksiyonu bulastirir ve onlarin da hasta-
lanmasina neden olur. R degeri 1'den biiyiik (R > 1)
oldugunda, enfeksiyon toplumda yayilmaya baslar
ve I'den biiyiik kaldik¢a yayilma siirer. R degeri 1'e
esitse (R =1) her olgu bir yeni olguya neden olur ve
hastalik salgina neden olmadan sabit sekilde toplum-
da varhigin stirdiiriir. Ancak R degeri 1'den kiigiik
(R, <1) ise yayilma gerceklesemez; hastalik zamanla
kaybolur. R sayisi ne kadar biiyiik olursa salgini kont-
rol etmek o kadar zor hale gelir. Bu durum basit bir
matematiksel denklem (1-1/R ) ile hesaplanmaktadir
(8). Eger R =2 ise toplumsal bagisikhigin gergeklese-
bilmesi i¢in toplumda ulagilmasi gereken en az bagi-
sik niifus oran1 “1-1/2” formiliinden 1-0,5=0,50
olarak hesaplanmaktadir. Bu hesaba gore toplumun

en az %50’sinin bagisik olmasi gerekmektedir. Bura-
da, bahsedilen bu oranin kullanilan agilarin enfeksi-
yona kars1 koruma oranindan etkilendigini belirtmek
gerekmektedir. Iste bu yiizden COVID-19 enfeksi-
yonuna karsi toplumsal bagisiklik i¢in baslangictaki
orijinal viriis i¢in kabul edilen %67 orani, bugiinler-
de as1 etkinliginin varyantlara kars1 daha disiik ol-
mast ile birlikte %80-85’lere ¢ikmustir.

Toplum bagisikligi ya da en azindan toplumdaki
korunmus insanlarin oraninin yiiksek olmasi salginin
bitisi i¢cin 6nemlidir. Bunu etkileyebilecek faktorler-
den en 6nemlileri arasinda yeni varyantlar, asilarin
bu varyantlardaki koruyuculugu, agilarin bulagmaya
etkisi, agitli ntifusunun yiizdesi ve agilanan insanlarin
halk saglig1 6nlemlerine yaklagimi bulunmaktadir.
Yeni varyantlar toplum bagisiklig: denklemini degis-
tirir. Agilarin yeni varyantlara olan koruyucu etkisi-
ne gore toplum bagisiklig1 i¢in gerekli agili niifusun
yiizdesi degisebilir. Ayrica asilarin bulasmayi engel-
leyip engellememesi, as1 uygulamasinin diizensiz ve
dagilimin kotii olmasi toplum bagisikligr icin diger
onemli faktorlerdir. Asilarla elde edilen bagisiklik
stirekli degildir. Bununla birlikte agilarin pandemi
onlemleri ile ilgili olan insan davranislarini olumsuz
yonde etkiledigi bilinmekte ve insanlarin en basit
koruyucu 6nlemleri bile ihmal edebildigi gozlenmek-
tedir (9).

Varyantlarin salginin gelecegini belirlemede gok
6nemli bir rolil olacag1 goz dniine alinirsa insandan
insana bulagmay1 engellemenin 6nemi daha da net
ortaya ¢itkmaktadir. Bu gecis siirdiikge viriiste yeni
mutasyonlarin olmasi ve yeni varyantlarin ortaya
¢ikma olasilig1 artmaktadir. Ulkeler tam da bu ne-
denle varyantlarin takibine kaynak ayirmaktadirlar.
Ornegin ABD, 16 Nisan 2021de varyantlarin takibi,
yani genomik stirveyans icin 1,7 milyar dolar ayirdi-
gin1 agiklamigtir (10).

Pandemi siirecinde, COVID-19 agisinin gelisti-
rilmesi olaganiistii bir bagar1 olmustur. Asilarin an-
tijenik varyasyon nedeniyle genel etkililigi azalsa da
hastaneye yatislar1 ve 6liimleri 6nlemede ¢ok etkili
oldugu saptanmustir (11,12,13). Varyantlarin gele-
cekte de etkili olacag: diisiiniiliirse COVID-19 pan-
demisini etkin bir gekilde kontrol altina almak i¢in
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mevcut agilarin yeni varyantlara da etkili olacak ge-
kilde gelistirilmesine gereksinim vardir (14). Ayni
sekilde agilarin bileseni disinda ag1 uygulamasindaki
yenilik¢i yaklagimlar da pandeminin kontroliinde
o6nemli olacaktir (15). Bu yenilikgi yaklasimlardan
birinde etken madde, bir enjeksiyon yerine sivri pro-
tein parcalarinin cilde verildigi 400 kiiciik igneden
yapilmis parmak ucu biiytikligiinde bir yama yoluy-
la iletilir. Igneler tamamen sekerden ve viral protein
parcalarindan yapilir, bu yiizden sadece ciltte ¢ozii-
niirler (16). Mikro-dizi yamalar1 (MAP’ler), a1 bile-
senlerinin (antijenler, adjuvanlar ile veya bunlar ol-
madan) tanimlanmus cilt mikro ortamlarina giivenl,
tekrarlanabilir ve kontrollii uygulanmasini saglayan
cekici bir intrakutan6z biyokargo dagitim sistemidir.
Bu kargo sisteminde termostabilitenin saglanmasi ve
ambalaj tizerindeki barkodlar ile birlikte daha diisitk
dagitim seviyelerinde izleme ve elektronik kayit ile
daha yiiksek dogruluk saglanabilecektir. Daha giive-
nilir hizl testlerin yeniden gelistirilmesi de pande-
minin seyrinin degismesinde 6nemli rol alacaktir
(17).

Ancak en iyi ag1y1 en kolay yolla verebilmeyi sag-
lasak bile dniimiizde hala 6nemli bir engel olarak as1
tereddiidii/asi reddi durmaktadir. Bu konu DSO»niin
2019 yilinda belirledigi ditnyanin en 6énemli saglik
tehditleri arasindadir. Asi tereddiidi, asilarin bulun-
masina ragmen kisinin aginin faydasina inancinin
tam olmamasindan dolay1 as1 olmamast halidir (18).
COVID-19 pandemisinde ag1 reddinin yapilan mii-
cadeleyi ne denli olumsuz etkileyecegi ortaya ¢ikmis-
tir. Yine pandemi ile miicadelede en 6nemli sorun-
lardan biri de, hem ¢evrimic¢i hem de ¢evrimdist
yanlis bilgiyi yaymaya yonelik kasith girisimleri de
igeren denetimsiz bir bilgi bollugu olan infodemidir.
COVID-19, teknolojinin ve sosyal medyanin bu 6l-
¢ekte kullanildig: tarihteki ilk pandemidir. Halk sag-
111 miicadelelerini baltalamak ve gruplarin veya bi-
reylerin alternatif giindemlerini yaymak i¢cin yanlis
bilgiler yayillmakta ya da sonucu olumsuz olan kasit-
I girisimler gerceklesebilmektedir. Infodemi ayni
zamanda bir¢ok agidan saglik kazanimlarini tehdit
eder ve halk saglig1 6nlemlerinin etkinligini azalta-
bilir. Yanlis bilgi saghigin ve hayatlarin kaybina mal

olur. Uygun giiven ve dogru bilgi olmadan tani test-
leri kullanilamaz, bagisiklama kampanyalar1 hedef-
lerine ulagamaz ve viriis gelismeye devam eder (19).

Pandeminin etkisi altinda olan global diizeydeki
en 6nemli sorunlardan bir digeri de asilamada tilke-
ler arasinda gozlenen farkliliklardir. Asilarin uygu-
lanmasinda adil bir dagilim ne yazik ki s6z konusu
degildir. 2020’nin sonu itibari ile Amerika kitasinda-
ki 33 ve Avrupadaki 23 doza karsilik Afrikada sadece
1 doz ag1 uygulanmustir (2). DSO Bagkani Dr. Tedros
Adhanom Ghebreyesusun 22 Nisan 2021 tarihli New
York Times'taki yazisini bu konudaki bir ¢iglik olarak
algilamak gerekir. Bu yazida Dr. Tedros, iilkeler ara-
sindaki ag1 dagitimindaki adaletsizligin diinyay1 Dan-
tenin Cehennemine ¢evirecegini belirtmektedir:

“DSOii yonetiyorum ve zengin iilkelerin bir secim
yapmasi gerektigini biliyorum. Diinya ¢apinda nere-
deyse bir milyar doz Covid-19 asis: uygulandi ve yine
de haftalik vaka sayis: gecen hafta rekor seviyeye ulas-
t1ve oliimler 2020'nin acimasiz getelesini golgede bira-
kacak sekilde artiyor. Bu nasil olabilir? Asilarin salginin
alevlerini sondiirmesi gerekmiyor muydu? Evet ve 0y-
leler. Ama bu cehennemle ilgili sey sudur: Sadece bir
kismini hortumlayacak olursaniz, geri kalani yanma-
ya devam edecektir. Bilim adamlari rekor stirede Co-
vid-19 i¢in birkag asi gelistirdi. Yine de kiiresel olarak
uygulanan 890 milyondan fazla asi dozunun yiizde
81’inden fazlas: yiiksek ve iist orta gelirli iilkelere ve-
rilmistir. Diisiik gelirli tilkeler sadece yiizde 0,3 aldi”
(20).

Bu durumun yasanmasinda as1 milliyetciligi de
¢ok onemli bir rol oynadu. Bazi iilkeler, tiim niifusla-
rint defalarca agilamak icin yeterli doz siparisi verip
ancak ihtiya¢ duyduklar1 kadarini kullandiktan son-
ra paylagmay1 kabul ettiler. Asilar1 olan bazi tilkeler
ise halk sagligindan ¢ok jeopolitik hedefleri igin iki-
li bagislar yaptilar. Kiiresel arzi kontrol eden iilke ve
sirketlerin as1 dozlarin1 DSO énciiliigiinde kurulmus
olan, bir tiir as1 kooperatifi girisimi olan Covax ile
hemen paylagsmalar1 ve boylelikle agilarin tiretimi ve
adil dagitimina imkan saglamalar1 timit edilmekte-
dir(21). Dr. Tedros'un deyisiyle “Basit bir segim var:
Paylasmak ya da paylasmamak. Bu eylemleri gercek-
lestirmenin zamani degilse, bunun ne zaman olacagi-
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ni anlamak zordur. Yapsak da yapmasak da bir bilim,
mali gii¢ veya endiistriyel yetenek testi degiliz; bu bir
karakter testidir.” (20).

Yukarida agiklanan sorunlar 1s181nda salginin gi-
disat1 ve sonlanmast ile ilgili birka¢ senaryodan bah-
sedilebilir. ilk senaryo olarak, iglerinde en iyisi olan
normale doniis senaryosundan soz edilebilir. Gele-
cekte COVID-19 muhtemelen kizamik gibi yoneti-
lebilecek bir hastalik olacaktir. Belki asilanmamaig
topluluklarda ara sira ortaya cikan salginlar olarak
goriilebilecek ve gocukluk ¢agi as1 takvimine eklenen
as1 ile saglanan kontrol ile seyredecektir. Buradaki
dayanak ise asilar, agilama yeterliligi ve agilarin ka-
buliiniin saglanmasi ile ilgilidir. ABD igin yapilan
projeksiyonlarda bunlarin saglanmasi ile ilgili durum
toplumsal bagisiklik olarak degil de normallige giden
yol olarak tanimlanmaktadir (22).

Ikinci senaryo ise viriisiin etkisinin azalmasi ola-
bilir. Harvard epidemiyologu Dr. Marc Lipsitch, “Si-
Sfir bulasmaya ihtiyacumiz yok. Her zaman bulasan,
bazilari insanlar: éldiiren bircok hastaligimiz var ve
toplumu kapatmiyoruz. Ciddi sonuglar alma ihtimali
en yiiksek olan insanlari asilayabilseydik, bu hastalik
daha hafif olurdu. En savunmasiz durumdakilerin
%20-40"1m1 korursak, bu, normale yakin bir yere git-
menin gercek siirii bagisikligindan daha agik bir yolu-
dur.” (23) seklindeki aciklamasinda aslinda SARS-
CoV-2"nin “hafif endemik duruma” indirgendigi bir
durumu ifade etmektedir. Yine Dr. Lipsitch “Cok
sayida insam Oldiiren ve hastane sisteminin agirlik
altinda inlemesine neden olan bir sey yerine, insanla-
r1 biraz hasta eden bir bas belasi yapacagiz” sozleriy-
le bunu aciklamaktadir.

Diger senaryolarda ise daha kétii bir tablo ¢izmek
miimkiindiir. Yaz aylarinda yeni bir dalganin gelme-
si ya da pandeminin bagka bir varyantla kontrol al-
tina alindig1 yerlerde bile geri donmesi muhtemeldir.
Varyantlardan dolayr mevcut asilarin etkisini kay-
betmesi, as1 direncinin artarak stirmesi ve gengler-
deki agilama oranlarimin disiik bir seviyede seyret-
mesi gibi nedenlerle agilama oraninin diigitk oldugu
bir diinyada yeni ve daha 6liimciil bir koronaviriis
varyantlar: tstiin gelir ve yeni bir pandemiyi basla-
tabilir. Boylece agilamay1 herkes i¢in yeniden baslat-
mak gerekebilir.

Bu senaryolardan akla ilk geleni, daha az zararh
olan COVID-19un grip gibi endemik bir hastalik
haline gelmesidir. Hangi senaryo ile kars1 karsiya
olursak olalim, asilanmamis bir¢ok insanin oldugu
bir diinyada yasiyoruz ve diinyaya daha kiiresel ola-
rak odaklanmadigimiz stirece sorunlarimiz higbir
zaman ¢ozillmeyecektir. Nadir olan boylesi bir krizi
firsata ¢evirmek ve olumlu sonuglar dogurmasini
saglamak i¢in zaman gegirmeden harekete gegmemiz
gerekmektedir. Ayni zamanda her seye yeniden bas-
lamamiz gerektigini vurgulayan goriisler de bulun-
maktadir. “Biiyiik sifirlama” olarak hayatimiza giren
komplo teorisi, yani bir kiiresel elit grubunun diin-
yay1 “sifirlamanin” ve kendi kiiresel ekonomik kont-
rol ve politikalarini dayatmanin bir yolu olarak pan-
demiyi planladigini 6ne siiren goriis, glintimiizde
pandemiden sonra ekonominin nasil yeniden insa
edilecegi ve iklim degisikligiyle nasil miicadele edi-
lecegi konusunda kullaniliyor (24). Kiiresel paydas-
larin COVID-19 krizinin dogrudan sonuglarini es-
zamanl olarak yonetmek i¢in igbirligi yapmasina
acilen ihtiya¢ duyulmaktadir.

COVID-19 pandemisini degerlendirdigimizde
gercekten yeni bir bakis acisina gereksinimimiz ol-
dugunu goriiriiz. Pandemiyi bizi daha iyi bir toplum
arayisina sevk eden alarm sinyali olarak algilamali ve
toplumun kendini farkl: sekilde organize etmesi i¢in
bir sans olarak degerlendirmeliyiz. Noam Chomsky,
buna yagam alanlarimizda degisiklikler yaparak bas-
lamamiz gerektigini soylityor ve “Yesil Yeni Diizen”
i 6neriyor (25).

Pandemiden 6grendiklerimiz yeni pandemilerin
yonetimi ac¢isindan ¢ok degerli olacaktir. Siireglerin
seffaflikla ve kararli bir liderlikle yiiriitiilmesi, etkili
iletisim, birlikte tanimlanmis ve uygulanan stratejiler,
bolgesel bloklarin daha etkili bir rol almas: ve kiiresel
dayanisma bunlarin en énemlilerindendir (26).

Bundan sonraki pandemiler ile ilgili olarak ha-
zirlikli olmak ve tilkelerin béylesi kriz durumlarina
kars1 dayanikliligini arttirmak gereklidir. Bunun i¢in
de toplumlarda kutuplagmalar1 ¢6zmek en 6nemli
miidahale alani gibi durmaktadir. Kutuplagmais top-
lumlarda krizler, irksal ve ekonomik esitsizlikler,
asir1 siyasi partizanlik ve yonetici elitlere giivensizlik
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gibi nedenler boliinmeleri daha da kotiilestirmektedir.
Mutabakata dayal:1 toplumlarda ise krizler 6nceden
var olan dayanismayi giiglendirmektedirler. Bu iilke-
lerde en azindan baslangigta insanlar gecici de olsa
farkliliklarini bir kenara birakip kolektif fayda icin
ortaya konan politikalar1 desteklemektedirler (27).
Cok da uzak olmayan bir gelecekte, ok biiyiik test
kapasitelerimiz, ok etkili ag1 ve tedavilerimiz olabilir.
Ancak tiim bunlar sorunun kokiindeki asil nedenle-
re kars etkisizdir. Insanligin asil sorunu esitsizlikler
ve diinyadaki diger canli ve cansiz sistemler ile bir-
likte yasanmasindaki sorunlardir. Tek saglik yaklasi-
mu saglik yaklasimimizin temelini olugturmak duru-
mundadir. Diinyadaki yasamimizda en 6nemli
vatandasligimizin diinya vatandashg: oldugu bilinci-

ne varmaliyiz.
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