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OZET insan toplumlari, sehirlerde yasadig1 siirece salgin hastaliklarla
miicadele etmistir. Son 1 yiizyil i¢inde dahi Ispanyol gribi (1918),
HIV/AIDS (1981), siddetli akut solunum sendromu (2002), Influenza A
(2009), Ebola (2014) ve Orta Dogu solunum sendromu (2015) gibi bir-
¢ok salgin hastalik ile yiizlesen insanlik, tarihsel salginlarin dikkatli bir
analizini yapabilir ise pandemilere en iyi nasil yanit verebilecegi hak-
kinda ¢ok sey dgrenebilir. S6z konusu analiz birden fazla basamak icer-
mektedir. Bu basamaklar, sirasi ile 6ncelikle i¢inde bulunulan salgin
hastalik siireci ve hastalik yapic1 virlis/bakterinin tanimlanmasi, 2. olarak
bu hastaligin tehdit unsurlarmimn belirlenmesi, 3. olarak ge¢mis salgin has-
talik donemlerinden neler 6grenildiginin hatirlanmasi ve son olarak da o
an yasanan salgin hastalik siirecinin tarihsel diizlemde ne gibi farklilik-
lar icerdiginin tespit edilmesidir. Bu yazida, 2019 yilmin son ayinda ha-
yatlarimiza giren koronaviriis pandemisinin, 1918 yilinda diinya tizerinde
yaganan son biiyiik pandemi olan Ispanyol gribi ile benzerlik ve farkli-
liklar agisindan tarihsel karsilagtirmali degerlendirmesi planlanmustir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19; pandemi; tarihsel degerlendirme;
yasam degisiklikleri

ABSTRACT As long as human societies live in cities, they struggle
with epidemics. People faced with many epidemic diseases such as
Spanish flu (1918), HIV/AIDS (1981), severe acute respiratory syn-
drome-coronavirus (2002), Influenza A (2009), Ebola (2014) and
Middle East respiratory syndrome (2015), even within the last cen-
tury. If we can do a careful analysis of historical epidemics, we can
learn a lot about how best to respond to pandemics. This analysis in-
cludes more than one step. First of all, defining the epidemic disease
process and the pathogenic virus/bacterium, secondly determining the
threats of this disease, thirdly remembering what has been learned
from the past epidemic periods, and finally, what are the historical
differences of the current epidemic process. In this article, a histori-
cal comparative evaluation of the coronavirus pandemic, which en-
tered our lives in the last month of 2019, is planned in terms of
similarities and differences with the Spanish flu, the last major pan-
demic in the world in 1918.

Keywords: COVID-19; pandemics; historical evaluation;
life style differences

Salginlar zaman i¢inde bir anda baglar, mekan
ve siire bakimindan siirl bir asamada ilerler, geri-
limi gittik¢e artan bir siireg takip eder, bireysel ve ko-
lektif karakterde bir krize dogru ilerler, sonunda da
pandemi siirecinin kapanmasina dogru siiriiklenir.
Tarihsel siirecte, yasam1 derinden etkileyen birgok
bulasici hastalik salgini ile savasildigi bilinmektedir.
Ornegin XX. yiizy1lin baglarinda, insanligin toplu ya-

samda kalabilme miicadelesinde ortaya ¢ikan 1918
Ispanyol gribi salgin1 biiyiik bir pandemidir." XXI.
ylizyilin ilk ¢eyreginde de 2019 yili sonundan beri
hizli yasam tempomuzdan bizi koparan, yasamin de-
gerini bize derinden sorgulatan Koronaviriis hasta-
1181-2019 [coronavirus disease-2019 (COVID-19)]
pandemisi ile ylizlesmekteyiz. Tarihsel siirece bakti-
gimiz zaman, daha dnceki salgin siireglerinin, su an
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deneyimledigimiz COVID-19 salgim ile biiyiik
oranda farkliliklar gosterdigini goriilmektedir. Diinya
Saglik Orgiitii (DSO) 20 Nisan 2020 Durum Deger-
lendirme Raporu’nda bu farklilig1 “Diinya daha dnce
hi¢ bu olgekte bir meydan okumayla karsilasmamgsti.
COVID-19 ger¢ek anlamda kiiresel bir krizdir ve
bunun tistesinden gelmenin tek yolu birlikte kiiresel
dayanisma icinde olmaktir.” sozleri ile tanimlamig-
tir.2 COVID-19 salgini kadar kiiresel 6l¢ekte bir krize
yol agmasa da son 20 y1l i¢inde, toplum saghigini il-
gilendiren baz1 6nemli salginlar yasanmistir. Ornegin
ilk olarak 2003 y1linda Asya’da bildirilen siddetli akut
solunum sendromu-koronaviriis-1 [severe acute respi-
ratory syndrome-coronavirus-2 (SARS CoV-1)] énce
Asya’daki lilkelere yayilmis ve sonra 8.000’den fazla
insan1 enfekte etmigtir. 2014 yi1linda 6zellikle Bat1 Af-
rika’da son derece bulasici ve dldiiriicli bir viriisiin
neden oldugu Ebola salgini hizla ilerlemis ve yiiksek
6llim oranlarina neden olmustur. 2015 yi1linda Kore’de
%20 oltim oraniyla sonuglanan bir Orta Dogu solu-
num sendromu [Middle East respiratory syndrome
(MERS)] salgini olmustur.® 2019 y1li sonunda ortaya
cikan, koronaviriis salgini ile ilgili olarak da 2021 y1-
linin Ocak ayi itibartyla diinya genelinde tespit edil-
mis koronaviriis bulasi olan toplam 99.864.391 kisi
bulunmaktadir ve koronaviriis kaynakli toplam
2.149.700 6liim vakasi kayitlara gegmistir.* 28 Ocak
2021 itibartyla bu sayilar Tiirkiye’de 2.449.839 bulas
vakasi, 25.476 6lim vakasi olarak tespit edilmistir.’

Ote yandan, zamansal diizlemde baktigimiz
zaman goriilmektedir ki dnce inkar ile baglayan sal-
gin hastalik krizinin biiyiikligli zamanla fark edil-
mekte, akabinde kriz tanimlanmakta sonra suglama
ve aciklama girisimlerine ge¢ilmekte ve son olarak
da kayiplar ve ¢oziim bulma girisimleri ile karsilagil-
maktadir. Ortagag Avrupa’sindaki cadi avinin farkli
bir versiyonu gibi tamamen nefret ve ayrimcilik te-
meline dayali olarak, Yahudilerin biiylik veba salgini
i¢in suclandigi gibi bugiin de Cin pazarlarindaki et
tiiccarlarinin COVID-19 salgint i¢in suglandigini go-
riiyoruz.®

Farkli tarihlerde iiretilen edebiyat eserleri de in-
sanlarin pandemilere ne gibi benzer tepkiler verdi-
gine dair ipuglar1 tasimaktadir. Ornegin XIV.
ylizyilda Giovanni Boccaccio tarafindan yazilan ve
1.348 yazinda Avrupa’yi toplu dliimlerle sarsan, veba
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salginindan kagmaya calisan 7 geng kadin ve 3 geng
erkekten olusan bir grubun, Floransa’nin kirsalinda
sigindiklar1 evde birbirlerine anlattiklar1 oykiiler,
COVID-19 salgminda yiizlestigimiz duygulardan
farksiz bir tablo ¢izmektedir. Kitaptaki “Bu bela,
gerek kadinlarin gerekse erkeklerin yiiregine dyle bir
korku salmisti ki agabeyi kardesini, ... karisi koca-
s terk ediyordu. .....Sayilari arsa degen hastalarm,
bir avug dostun sefkatinden ya da maaglarin u¢uklu-
guna, dolgunluguna kapilan hizmetgilerin a¢gdézlii-
gibi
anlatimlar zorunlu karantinalarin ne kadar zorlayici

liigiinden baska dayanagr kalmamigtt”
oldugunu anlatmaktadir.”Albert Camus’un 1947 y1-
linda Cezayir’in Oran kentinde kurguladig: salgini
anlatan Veba kitabinda ise “Salgin hastaliklar, as-
hinda ¢ok yaygindir ancak iizerimize diistiigiinde bir
salgin hastaliga inanmakta zorlantyoruz. Bu hasta-
liklar tarihte savaslar kadar bela olmugstur; yine de
her zaman vebalar ve savagslar insanlari ayni él¢iide
sasirtmaktadir”.®* Anlatim ile aslinda yine giinii-
miizdeki COVID-19 salgimi ile benzer bir sorun go-
rilirliz: toplumlar, kanitlar kars: konulamaz hale gelse
bile salgmin erken belirtilerini fark edememekte ve
bu durum, yanitlarimizin basarisini tehlikeye atmak-
tadir.” Bundan 70 y1l 6nce yazilan bir edebiyat ese-
rindeki “sosyal absiirtliik”, 70 yil sonra bugiin de
benzer sekilde kendini gostermektedir.

Tarihsel siiregte, salgin hastalik siireglerinin ben-
zerlikleri ve salginin ortaya ¢iktig1 zamanin kendine
has ozelliklerine gore farkliliklar1 olmasi kaginil-
mazdir. Bu yazida, COVID-19 pandemisinin 6zel-
likle kendinden bir 6nceki biiyiik pandemi olan 1918
Ispanyol gribi ile benzerlik ve farkliliklarina degine-
rek, gegmis pandemilerden neler 6grendigimiz ve
neler 6grenmeye devam ettigimizin tartigmasi yapi-

lacaktir.
| 1918 ISPANYOL GRIBINDEN
OGRENDIKLERIMIZ

COVID-19 salgininin, tamamen dnlenmesi i¢in halen
antiviral tedavilerin gelistirilmesine yonelik klinik
denemeler devam etmektedir. Ancak bunlar kullani-
labilir hale gelene kadar gegmisteki bulasici hastalik
salginlarindan, neyin ige yarayip neyin yaramadigini
anlamak ¢ok 6nemlidir. Bu amagla, doniip bakabile-
cegimiz en yakin biiyiik pandemi 1918 yilinda ortaya
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¢ikan ve yaklasik 2 yil etkisini siirdiiren Ispanyol gri-
bidir. 1918 Ispanyol gribi, diinya capinda 50-100 mil-
yon &liim ile sonuglanmistir.'® 1918 Ispanyol gribi
doneminde, yasanan biiyiik endise ve caresizlik du-
rumuna verilen cevaplarin, kendinden bir sonraki
pandemi donemi olan COVID-19 salgin1 yoneti-
minde kullanildigina sahit olmaktayiz. 1918 Ispanyol
gribi doneminde, antiviral ilaglar ve etkili asilar bir
pandeminin baslangicinda yaygin olarak bulunama-
yabileceginden, ila¢ dis1 miidahalelerin (IDM) 6rne-
gin enfekte yerlesim yerlerinin goniillii karantinasi,
okullarin kapatilmasi, seyircisiz spor miisabakalari-
nin diizenlenmesi, halka agik toplantilarin yasaklan-
masl azaltmak

vb. hastalik bulagsmasini i¢in

kullanildigini bilmekteyiz.!!

S6z konusu IDM’lerin basinda, sosyal mesafe
uygulamasi gelmektedir. 1918 Ispanyol gribinde,
gordiiglimiiz gibi tarihin yardimer olabilecegi yer,
sosyal mesafenin bireysel veya toplumsal temelde
uygulanmasi zor olsa da dogru yapilirsa ise yara-
dig1 bilgisidir. 1918 Ispanyol gribinden giiniimiize
ulagan, gorsel ve yazili kaynaklarda, sosyal mesa-
feyi korumak i¢in etkin maske kullaniminin uygu-
landigini, karantina uygulamalarina bas vuruldugu
goriilmektedir.'? Yz y1l 6nceki pandemi doneminde
tiretilen bu basit ama etkili hastalik yayilimini engel-
leme yollari, bugiin glinimiizde etkili antiviral ilag
ve agilar Uretilene kadar ilk bagvurdugumuz salgin
yonetim metotlarindan olmustur.

Ote yandan 1918 Ispanyol gribi, halk arasinda
yayilan panik duygusunu aciliyetle kontrol altina
alma gerekliliginin yasandigi bir siiregtir. Bu 6zelligi
ile giinlimiizde yasadigimiz, COVID-19 pandemisi-
nin yarattig1 ¢aresizlik atmosferi ile benzerlik tasi-
maktadir. 1918 Ispanyol gribi salgininda, panik ve
caresizlik atmosferinin biiylimesini engellemek i¢in
halk saglig1 6nlemlerini etkili bir sekilde empoze et-
menin ne kadar gerekli oldugu ortaya ¢ikmistir. Halk
saglig1 onlemlerini iceren yonergelere uymalari i¢in
insanlar1 harekete gecirmede, liderlerin roli tartis-
masizdir. Bu konu ile ilgili 1918 Ispanyol gribinde
ne olduguna bakarsak, 6zellikle Amerika Birlesik
Devletleri’nde (ABD) eyalet diizeyinde bazi liderle-
rin halkin giivenini kazanmak i¢in 1. Diinya Sa-
vas’nin son yilinda, Philadelphia gibi sehirlerde
hizli, bityiik bir kayip yasanirken bile savas zamani
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halkin moralini yiikseltmek i¢in kamu refahin 2.
plana atarak, salginin gidisati ve alinmasi gereken 6n-
lemler ile ilgili seffafliktan kagindiklar1 goriilmekte-
dir.'! Giinlimiiz COVID-19 pandemisinin, ulusal
yonetimler seviyesindeki kontroliinde, benzer sekilde
pandemi tehdidini ciddiye almayan agiklamalar ya-
pildigina zaman zaman tanik olduk."® Ancak giinii-
miiz yasam kosullarinin farki ve asagida da
deginilecegi gibi artik halkin tamaminin bilgiye
(dogru ya da yanlis) kolay erisiminin olmasi, dogru
bilgiye ulagimdaki smirlar1 ortadan kaldirmaktadir.
Elbette ki glinlimiizde, yanlis bilgiye ulasimin kolay-
1181 da yine asagida da deginilecegi gibi farkli sorun-
lar yaratmaktadir.

J| KORONAVIRUS PANDEMISINDEN
OGRENDIKLERIMIZ VE BIR ONCEKI
PANDEMIDEN FARKLILIKLARI

CoV partikiilleri; yaklagik 100 nm boyutunda, RNA
ve proteinlerden olusan, 50 °C’nin iizerinde ayrisan
molekiillerdir. CoV yeni bir viriis olmasi, onu tespit
etmek i¢in yeni bir tespit yontemi, test etme yetenegi
ve bir uyart sistemi gelistirmeyi gerektirir. Bunun i¢in
gerekli olan ise “ekipman, fiziksel alan, insan kay-
naklari ve sistemin kapasite artisr”’dir.'* Ayrica tibbi
malzemelerin yenilenmesi ve saglik calisanlarimin
iyilik hallerinin korunmasi gerekecektir. 30 Ocak
2020’de DSO tarafindan COVID-19 salgmina Halk
Saglig1 Acil Durumu statiisli atanmis ve dolayisiyla
salgin uluslararasi tehdit olarak nitelendirilmistir. 11
Mart 2020°de ise COVID-19 salginina DSO tarafin-
dan pandemi statlisii atanmigtir.'®

FARK 1: KORONAVIRUSUN YAPISAL FARKI

Oncelikle, COVID-19 salgmina neden olan korona-
viriisiin ortalama kulugka siiresi, 1918 Ispanyol gri-
bine neden olan viriisiin kulugka siiresinin 2 katindan
fazladir.'® Dolayisiyla 2020 yilinda yagana gelen
COVID-19 salgminda, sosyal mesafe kurallarmin
daha uzun siireler boyunca siirdiiriilmesi veya don-
giisel olarak tekrarlanmasi gerekmektedir. Siire¢ daha
uzun siirebilecegi i¢in halkin kurallara uymasinin tes-
vik edilmesi ve kolaylastirilmasi, COVID-19 salgini
icin bir miktar daha zorlayicidir. Bu nedenle, dnce-
likle yerel ve tabii ki ulusal yonetimlerin ve global
saglik otoritelerinin, diirlist ve giiven verici bir se-
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kilde iletisim kurmas1 gerekmektedir.

Salginin ortaya ¢iktig1 ilk zamanlarda, korona-
virlisiin ortalama kulugka siiresi 14 giin olarak tespit
edilmis ve bulas tespit edilmis kisilerin 14 giin bo-
yunca kendilerini karantinada tutmalar1 salik veril-
mistir. ilerleyen zamanlarda ise tedbir amaglh 21
giinliik karantinalar uygulandigi goriilmiistiir.'” Ko-
ronavirlisiin kulugka siiresine bagh olarak, COVID-
19 salgminin basladiginda bir¢ok iilkede kismi ya da
kesintisiz 2 aylik karantinalara sahit olunmustur.'®
Cok da alisik olmadigimiz bu siire¢ bizlerde yokluk
bilincini tetiklerken, evlerde temizlik malzemeleri ve
kuru gida stoklari yapilmis, normal hayatlardan bir-
den uzaklasip egitim, sosyallesme ve aligveris alis-
kanliklar1 revize edilmistir.

1918 Ispanyol gribi dénemine iliskin tarihsel bir
analiz yapildiginda da karantina uygulamalarina bas
vuruldugu goriilmektedir. Ote yandan, 1918 Ispanyol
gribi sirasinda, ABD gibi iilkelerin daha kat1 karan-
tina kurallar1 uygulayan bdlgelerinin, uygulamayan-
lara gore ekonomik anlamda daha hizl iyilestigini
gOrilmistar.” Ancak bilindigi gibi 1918 ekonomisi
ile glinlimiiz ekonomisi arasinda énemli farkliliklar
bulunmaktadir. Artik yaygin testler veya artan halk
saghgi, is giicli gibi halk saglig1 6nlemlerinin mali-
yetleri de dikkate alinmak zorundadir.”® Ayrica
COVID-19 pandemisi sonrasi olan degisikliklerden
biri de “dokunulmazlik pasaportu” gibi alternatifler-
dir. Bu &nerilerin her biri Ispanyol gribi dénemine
nazaran, pandemi Oncesi yagsam normlarindan daha
dramatik bir sapmay1 gostermektedir.?! Aslinda de-
nilebilir ki, pandemiye neden olan viriisiin kiigiik bir
fark olarak goriinen yapisal farkliliklar1 dahi, bizi bir
onceki pandemi doneminde yaganan siireclerden daha
farkli siireglere dogru yonlendirmistir.

FARK 2: EPIDEMiYOLOJi UZMANLIK ALANININ VARLIGI

Giiniimiizde tip ugragi, farkli uzmanlik alanlarinda bi-
limsel bilginin o alanin uzmanlarinca iiretildigi bir bilim
alanidir. Artik tiim diinyada halk sagligi uzmanhgi/okul-
lar1 bulunmakta ve akademik epidemiyoloji gelismek-
tedir. Gliniimiizde, pandemiler ile epidemiyolojideki
metodolojik gelismeler arasinda nedensel bir baglanti
kurulabilmektedir.?? Global saglik, sagligin belirleyici-
leri gibi temel halk saglig1 kavramlari, hem DSO gibi
uluslararasi saglik otoriteleri, hem de akademik ¢evre-
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lerce kullanilmakta ve bu kavramlar ¢ergevesinde me-
todolojik caligmalar yiiriitiilmektedir. Ancak biliyoruz
ki 1918 Ispanyol gribi dsneminde durum, bugiinkii tipta
uzmanlasma durumundan farkliydi.

Ote yandan, tip uzmanlarinin, 1 asir énce gribi
viral bir enfeksiyon olarak siniflandirmadiklarini an-
lamak da 6nemlidir.® 1918 Ispanyol gribi done-
minde, insanlar milyonlarca vakayi teshis etmek ve
belgelemek i¢in verimli ve kesin yontemler bir yana,
virtislerin izole edilmesine izin veren bilimsel ilerle-
melere sahip bile degillerdi. Giiniimiizde, bilimsel
bilgi liretimine verilen maddi ve manevi destek, grip
gibi hayatimizin pargasi haline gelen kronik bir sag-
lik sorununa iligkin gerekli somut bilgilerin olusma-
sina zemin hazirlamaktadir. Ancak halen toplumsal
diistince kaliplari, akademik diisiince kaliplar1 diginda
kalmaktadir. Bugilin dahi, bilimsel uzmanlagma ve
sundugu bilgi biitlinii, nispeten kisitl bir kesime hitap
eder durumdadir.

FARK 3: BUTUNLESIK DUNYA DUZENI

Bir asir nce DSO gibi uluslararasi koordinasyon sag-
layan bir liderlik mekanizmasi yoktu. Ayrica halki
pandemi konusunda bilgilendirecek 24 saatlik bir
haber déngiisii de bulunmamaktaydi.' 1918 ispanyol
gribinde, dnlemler global dlgekte degil, ulusal ve
hatta yerel 6lgekte uygulaniyordu. Dolayisiyla virii-
stin etkisini ilk gosterdigi cografyada edinilen tecrii-
beler, diger cografyalarda kullanilmryor ve viriis her
ulastig1 bolgede bastan bir yikim siireci baglatryordu.
Ancak su da bir gercek ki Ispanyol gribi déneminde
salgina iligkin 6nlemlerin bilgisi ne kadar yavas ya-
yiliyor ise insanlar da dahil olmak {izere diger tim
canli/cansiz varliklarin ulasimi da o kadar yavasti. Su
an biitlinlesik diinya diizeninde yasiyor olmamiz,
diinya lizerinde her yere bilfiil gidebilme kolaylig1 ya
da diinya tizerindeki her yere ait bilgileri bulundugu-
muz yere ¢ekebilme yetisi vermektedir. Dolayisiyla
hem koronaviriisiin kendisi hem viriise dair her tiirli
bilgi, 100 y1l 6ncesindeki pandemi dénemine gore kat
be kat daha hizli yayilmaktadir.

FARK 4: 21. YUZYILIN YASAM TARZI DEGISIKLIKLERI
Biitiinlesik diinya diizeni, XXI. yiizyildaki yasam bi-
¢imi degisikliginin temelini olugturmaktadir. Hatta
koronaviriis, insanlar1 karantina altina alsa ve sosyal
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mesafeli bireysel yasami zorunlu kilsa da halen bii-
tiinlesik diinya diizeninde yasadigimizi sdyleyebili-
riz. Bunun nedeni, yasamimiza dair neredeyse her
seyin dijitallesmesidir.>*

Basta ulagim olmak iizere birgok kisitlamaya
ragmen halen biitiinlesik ve global diinya anlayisinin
devam ediyor olmasi, aslinda hayatin bu diizende de
akmaya devam ettigini kesfetmemiz ile olmustur. Di-
jitallesen hayat; calisma diizenimiz, egitim hayatimiz,
aligveris rutinlerimiz, sosyallesme aliskanliklarimiz
artik neredeyse tamamen bir bilgisayar ekran1 araci-
ligiyla yapilmaktadir. XXI. yiizyilda koronaviriis ile
yasamay1 0grenirken, bir yandan da hayata dair ger-
ceklestirdigimiz bir¢ok seyin teknolojinin imkanlari
kullanilarak da gergeklestirebilecegini gostermistir.
Ihtiyag olan hizmeti; bu hizmet bir market tarafindan
karsilanan aligveris hizmeti olsun ya da bir okul tara-
findan karsilanan egitim hizmeti olsun fark etmeksi-
zin; hizmetin oldugu yere gitmeden, onun hizmet
bekleyenlerin bulundugu yere gelebilecegi kesfedil-
mistir. Bu durum, COVID-19 pandemi dénemini,
1918 Ispanyol gribi dénemine gore bireysel hayatin
cok daha fazla 6n plana ¢iktig1 bir siire¢ haline getir-
mistir.

Elbette bireysellik, ylizy1l oncesine gore ¢ok
daha fazla artmis; dolayisiyla hayatin devamliligini
ayni tempoda devam ettirebilmek i¢in izole bireyler
arast iletisimin dnemi de yiizyil 6ncesine gore ¢cok
daha yiikselmistir. 1918 Ispanyol gribi doneminde;
fiziksel olarak uzak olmak, tam bir uzak kalma hali,
tam bir izolasyon durumu idi. Yiiz y1l 6nce hastali-
gin yayilimini azaltmak i¢in tiim egitim, sosyal ve
profesyonel hayattan uzak kalmak; dolayisiyla gelis-
memek, gelistirememek ve tiretmemek gerekliydi.
COVID-19 salgimini deneyimledigimiz XX. yiizyilin
bu ilk ¢eyreginde, hastalig1 yayilimini engellemek
i¢in fiziksel izolasyon olusturmak, hayata, iiretime ve
iletisime dair yapilmasi gereken ya da yapilmak iste-
nen eylemlerden vazge¢ilmesinin gerekmedigi go-
Bir anlamda, dijitallesme insanlar
bireysellestirmis ancak farkli bir bakis acgisiyla da bir-
birine yakinlastirmistir.

rilmistiir.

Dijitallesme, elbette biiylik bir yagam tarzi degi-
sikligidir. Tarihsel siirecte, yasam tarzlarimiz degi-
siklige ugradik¢a hayata kars1 bakis acilarimiz, hayatta
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nelerin 6nemli oldugu degisiklik gosterebilmektedir.
Bu durum da kaginilmaz olarak deger yargilarimizin
degisimini tetiklemektedir. Aslinda degisen deger yar-
gilarimizin karsilastirmasini, yiizyil dnceki durum ve
su anki durum arasindaki farkliliklar agisindan degil
de bu yiizyillik siireg icerisinde, ne sekilde evrildigi-
nin irdelenmesi agisindan yapmak daha uygun ola-
caktir. Su bir gergektir ki sadece Ispanyol gribi
doéneminde ve COVID-19 miicadele doneminde degil,
arada yaganan zamansal siiregte de insanlik bir¢ok sal-
gin hastalik ile yiizlesmis, bu dogrultuda hayata da
saglhiga da dair Onceliklerini sekillendirmistir.
COVID-19 salgmimnin hayatlarimizi dramatik dl¢iide
derinden etkiledigini, bizzat kendi deger yargilarimi-
zin degismesi ile sahit olmaktayiz. Hayata dair hangi
degerlerimiz, nasil Onceliklendiriliyor? Bu soru,
COVID-19 pandemisi ile daha ¢ok sorgulanmaya bag-
lamigtir. Hayat1 degerli kilacak sekilde yagamin de-
vamliligimi saglamak icin esitlik, adalet, diiriistliik,
yardimlagma, yararli olma gibi deger yargilar1 daha
goriiniir olmaya baslamistir. Oncelikle evlere kapan-
digimiz, sadece saglikli ve tiretken olmaya devam et-
meye calistigimiz bu siirecte alip stokladigimiz,
harcadigimiz bir¢ok olgunun aslinda saglik ve iiret-
kenlik hedeflerimize hizmet etmedigini fark ettik.
XXI. yiizyilin ilk ve umariz ki son pandemisi tiiketim
odakli olmaktan, “azi (veteri) karar, ¢cogu zarar”
odakl1 olmaya geg¢isi zorunlu kilmistir.

Ote yandan, COVID-19 salginmin kapsami o
kadar genisti ki global anlamda da o derece biiyiik bir
saglik seferberligine girisildi; kisith kaynaklar1 her-
kese en adil, en verimli sekilde nasil boliistiirebiliriz
diistincesi agirlik kazanmaya basladi. Bu diisiince de-
gisikligi, tip alaninda toplum saglig1 anlayisinin, son
zamanlarda ¢ok fazla dnceliklendirilen bireysellesti-
rilmis tip anlayisinin 6niine gegmesine dogru yol al-
mugtir.”> Cogunlukla nadir hastaliklardan muzdarip
bireyler i¢in gelistirilen pahali ve etkin tedavilerin
maalesef pandeminin yaratt1g1 yikima bir faydasinin
olmadig goriildii. Elbette pandemi, diinya tizerinde
neredeyse etkilemedigi bolge birakmadigi i¢in en-
fekte hasta sayisi ¢ok artti. Bunun neticesi olarak, sal-
gina ¢are bulma siireci bireysel emekten, kolektif
emege gecisi, yani is birliginin dnemini ortaya koy-
mustur. Su an bireysel saglik ne kadar 6nemli ise top-
lumsal sagligin da en az o kadar 6nemli oldugunu
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deneyimlemekteyiz. “Bana dokunmayan yilan bin
yasasin” anlayigini, salgin hastalikla savasta ne kadar
olmayacak bir anlayis oldugu goriilmektedir. Dola-
yistyla toplumsal ve sinifsal farklar 6nemini daha da
yitirmeye baglamistir. Diger bir énemli farklilik,
XXI. yiizyilin bas1 itibariyla diinya genelinde post-
modernist ve akabinde popiilist yaklagimlarin revagta
olmasi ile yeniden yesermeye baslayan dogmatik dii-
stincenin giiciinii kaybetmeye baslamasi, bilimsel dii-
siinceye olan ihtiyacin yeniden fark edilmesi
olmustur.?® Giivenilir, sinanabilir ve dolayisiyla
somut verilere ne kadar da ¢ok ihtiyacimiz oldugunu
fark etmis bulunmaktay1z.

FARK 5: GORUNURLUGUN ARTMASI

Dijitallesme yasam tarzlarimizi degistirirken, uzak
olan1 yakinlastirds; bilgiye erigimi kolaylastirdi. Do-
layisiyla artik her sey daha goriiniir (visible) du-
rumda. Artik diinyanin neresinde olursa olsun
iiretilen bilimsel bilgi, o bilginin ¢iktilarinin olusup
bize ulagmasini beklemeden “bilgi” olarak erisilebi-
lir durumdadir. Ornegin CoV asisinin gelistirilmeye
calisildigr klinik arastirmalara dair bilimsel verileri,
heniiz s6z konusu as1 gelistirilmeden ve bir arastirma
c¢iktisi olarak bizim kullanimimiza sunulmadan 6nce
gorebilmekteyiz. internet {izerinden ileri teknoloji sir-
ketlerinin, arastirma enstitlilerindeki aragtirma grup-
larmin viriis enfeksiyonunun tedavisi hakkinda ne
tizerinde galistigini izleyebilmekteyiz.?” 2

Hastalar, hastalarin aile iiyeleri, saglik uzmanlart,
aragtirmacilar ve halktan isteyen herkesin kamuya
acik ve Ozel olarak desteklenen klinik arastirmalar
hakkindaki bilgilere “ClinicalTrials.gov” web tabanli
kaynak araciligiyla kolay erigim saglayabilmektedir.”
Benzer sekilde DSO’niin klinik arastirmalar kayit
platformu [international clinical trials registry plat-
form (ICTRP)] da, farkli tilkelerde gergeklestirilen kli-
nik arastirma verilerini erigsime sunmaktadir.® Bu gibi
web tabanl platformlar, arastirma protokolleri hak-
kinda 6zet bilgi ile caligmanin bagligi, tanimi ve tasa-
rimi, hastalik, miidahale (¢alisilan tibbi iiriin, davranig
veya prosediir vb.), calismanin yiiriitildigi yerler ve
iletisim bilgileri, tip alanindaki bilimsel makalelerin
alintilar ve 6zetleri icin PubMed gibi diger saglik web
sitelerindeki ilgili bilgilere baglantilar, katilimci sa-
yis1 ve demografik verileri, caligmanin ¢iktilar1 ve ca-
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lisma katilimcilarinin yasadig: advers olaylarin 6zeti
gibi bilgileri icermektedir.? CoV ile ilgili klinik arag-
tirmalarin, web tabanli platformlar {izerinden goriintir
olmasi, bu arastirmalar hakkinda basit ya da gelismis
taramalar yapmak; bu calismalarin nasil yiiriitildi-
giinii ve kimlerin katilabilecegini 6grenmek ya da ka-
yith caligmalarla ilgili istatistikleri goriintiileyip analiz
etmek icin herkese olanak saglamaktadir. Bu durum
bir anlamda seffaflik, hesap verilebilirlik ve dolay1-
styla gilivenilirlik unsurlarini desteklemektedir. 1918
Ispanyol gribi déneminde, bilgiye erisim bu kadar
zahmetsiz ya da izin verilir durumda degildi. Hatta in-
fluenza salgininin, viriis kaynakli bir hastalik oldu-
gunu bile ¢ozebilecek yeterli bilimsel ¢alisma déhi
bulunmamaktaydi.

FARK 6: BILGI KIRLILIGI

Bilgiye erigimin kolaylagmasi, bilgi tiretim hizinin
stiratle artmasi ile dogru orantilidir.*® Bu hususta,
COVID-19 pandemisinin, kendinden bir 6nceki pan-
demi doneminden farki, biiyiik bir bilgi kirliligi do-
nemi i¢inde gergeklesiyor olmasidir. Gilinlimiizde,
dogru ve/veya dogrulanmis bilgilere daha 6nce ol-
madig1 kadar ¢ok ihtiya¢c duyulmaktadir. Bilginin
coklugu, dogru bilgi kadar yanlis ya da yaniltict bil-
ginin de erisilebilir olmas1 demektir. DSO bu du-
rumu, pandemi ile analoji kurarak yeni bir terminoloji
gelistirerek tanimlamistir: “/nfodemics: Pandemi si-
rasinda meydana gelen - bazilar1 dogru bazilari degil
- agir1 bilgi bollugu”.*°

Asirt bilgi bollugu igerisindeki yanlig bilgiler,
aslinda CoV gibi bir tiir viriis niteligindedir. Bu an-
lamda COVID-19, gerilim ve kaosun viriisiin kendi-
sinden daha hizli yayildig1 dijital bir pandemidir.’
COVID-19 risklerini 6nemsizlestirmek, COVID-
19°u mevsimsel griple esitlemek, hafifletme ve kont-
rol Onlemlerinin etkinligini sorgulamak (6rnegin
maske kullanimi), kanitlanmamis tedavileri tesvik
etmek, pandeminin nihai kontrolii i¢in gerekli olan
as1 gelisimini siyasallagtirmak ya da sosyal medya-
dan ¢esitli komplo teorilerini yaymak; her biri viriis
gibi yayilan birer yanls bilgi 6rnegidir.’!

Ornegin, Nature Medicine’de yaymlanan bir ma-
kale, SARS-CoV-2’nin bir laboratuvar yapisi veya
kasitli olarak manipiile edilmis bir viriis olmadigini
agikga géstermistir.’! Ancak hélen viriisiin kaynagi-
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nin neresi olduguna dair yanlis bilgi yayimi ve spe-
kiilasyonlarin 6zellikle sosyal medya iizerinden ya-
yildigina tanik olmaktayiz. Maalesef komplo
teorileri, belirsizlik ve endise zamanlarinda bir agik-
lamanin rahatligini sagladiklari igin ise yaramakta-
dirlar. Komplo teorilerinin inandirict olmalarinin
onemli bir nedeni ise gercek bilgi tanecikleri igerme-
leridir. Elbette bu kaos ve yanlig bilgi yayimindan ya-
rarlanan finansal kazang, siyasi kazan¢ ya da
deneysel manipiilasyon mekanizmalari olabilir.'* Bu
durumda yapilmasi gereken hayat kurtaran bilgiler,
gerceklere dayali tavsiyeler ve giiriiltiiyii ortadan kal-
diran igeriklerin saglanmasidir.*

Bilgi kirliligi konusunda 6nemli bir bagka tehlike,
hizlica paylagma ugruna, tibbi ve diger bilimsel bilgi-
lerin (6n baski1 vb.) kapsamli bir sekilde incelenmeden
once uzman ¢evreler diginda aninda ve yaygin bir se-
kilde paylasilmasidir.*> Bu durum maalesef ise yarar
bilginin, yanls bilgiye doniismesine sebebiyet ver-
mektedir. CoV pandemisinin yarattig1 global yikimi
bir an Once ortadan kaldirmak i¢in zamanla savagir-
ken, yayinlanan arastirmalarin kalite giivence stan-
dartlarinin  digirildiigiine zaman zaman tanik
olmaktayiz. Bilimsel makale yayim siirecinde, akran
degerlendirme (peer review) asamasinin aceleye geti-
rildigi ve Ocak 2021 sonuna kadar COVID-19 hak-
kindaki 67 arastirma makalesinin geri c¢ekildigi
belgelenmistir.* Goriilmektedir ki medyanin, hiikii-
metlerin baskist ve halkin belirsizlik durumuna azalan
sabri; aragtirmacilara dogrulama yapmadan deney so-
nuglarini yayinlama ve de hakemlere tarafsiz inceleme
yapmalarma olanak tanimayacak dlctide kisith vakitte
bilimsel makale taslaklarini inceleme zorunlulugu ¢1-
karilmaktadir. Su bir gercektir ki, COVID-19 pande-
misinden 6nce boylesi bir sikinti yaganmamustir.

FARK 7: AGIK BILIMIN ONEMININ ANLASILMAS]

Koronaviriis salgmi gibi kiiresel acil durumlarda,
arastirma verilerinin ve fikirlerin serbest akisinin
ontindeki engelleri kaldirip arastirma hizini artirmak
icin tercih edilebilir en 6nemli stratejilerden biri agik
bilim stratejisidir.

Acik bilim, arastirma sonuglarini ve arastirma ve-
rilerini aragtirma toplulugu ile ticretsiz ve seffaf bir se-
kilde paylasmak, bilimsel arastirma sisteminin
verimliligini artirmak ve kamu tarafindan finanse edi-
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len arastirmalarin etkisini, yayilmasimi, goriiniirliigiini
ve izlenebilirligini tegvik etmek gibi bir¢ok fayda sun-
maktadir. Ayrica agik bilim stratejileri ile arastirma
alanindaki herhangi bir tekrarin azaltilmasi ve uluslar-
arasi aragtirmalarla mevcut baglarin gii¢lendirilmesi
hedeflenir.***> COVID-19 ile ilgili bilimsel arastirma
sonuglarmin etkinligini artirmak i¢in bu arastirmalarin
izlenebilmesini ve birbirini tekrar etmemesini sagla-
mak, zaman kaybin1 6nlemek ve dogruluklarimni test
etmek i¢in agik bilim yaklagimini benimsemek son
derece onemlidir. A¢ik bilim, arastirma verilerinin
paylasimi benzeri goriilmemis sekilde artmisken, gii-
venli olmayan verilerin ayitklanmasini saglamak, veri
kalitesi ve yorumuna olanak vermek icin son derece
elzemdir. Ote yandan COVID-19 pandemisi goster-
mistir ki, lilkeler aras1 epidemiyolojik istatistiksel
(dogrulanmig vakalar, 6limler ve iyilesmeler vb.)
farklar olabildigince ortadan kaldirmak ve veri stan-
dardizasyonunu getirmek i¢in a¢ik bilimin uluslararasi
diizeyde iilke yonetimleri tarafindan benimsenmesi bir
gerekliliktir. Boylesi bir bilgi dogrulamasi ve standar-
dizasyon gerekliliginin, 1918 Ispanyol gribi donemi
icin s6z konusu olmadig ise asikardir.

0 TARTISMA VE SONUC

Koronaviriis hayatlarimiza birden bire girdi bizler ne
oldugunu anlamaya ¢alisirken 30 Ocak’ta DSO, bu
salgma “Halk Saglig1 Acil Durumu” statiisii atad1 ve
boylece uluslararasi tehdidin altin1 ¢izdi. Akabinde
pandemi durumu 11 Mart 2020°de bildirildi. 15
Mayis 2020 itibartyla tahmin edilen ekonomik etki,
2008 mali krizinin etkisini ast1 ve toplumun ve eko-
nominin biiyiik bir kism1 beklemeye alindi.'* Orne-
gin Mart 2020’nin son haftasinda, ABD’de 3
milyondan fazla issizlik bagvurusu yapildi. Dolay1-
styla, hastaligin yayilmasinin kontroliinii ¢evreleyen
korku ve belirsizlige ek olarak, issizlik de biiyiik bir
tehdit olarak ortaya ¢ikti.!" Sonugta hi¢ tanimadigi-
miz bir viriis, sosyal ve ekonomik hayatlarimiza bir-
den bire darbe vurdu. Bu ani yikict etki, elbette ki
hepimizi sarsti; insanlart durumu anlamaya ve daha
Once yasanmis ne gibi salginlarla 6zdeslik kurulabi-
lir sorgulamasina yoneltti.

Daha 6nce yasanmis pandemilerin dikkatli bir
analizi, yeni karsilastigimiz pandemilere en dogru ya-
nitlari nasil verebilecegimizi gosterebilir. COVID-19
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pandemisi bizi bilingli ya da kimi zaman bilingsizce
bu analizi yapmak durumunda birakmistir. Once hiz-
lica, salgin hastalik siirecini ve hastalik yapici koro-
naviriisii tanimlama g¢aligmalarina girisildi; sonra
hastaligin tehdit unsurlar belirlenmeye ¢aligildi. Son
olarak da daha 6nce yaganmig pandemilerden bize ne
gibi bilgiler kald, su an yeni ne gibi farklarla yiizle-
siyoruz sorgulamalar1 bagladi. Bu sorgulama, tarih-
sel bir siire¢ karsilastirmasini gerektirir ki bu
karsilagtirma yapildigi zaman da 1918 Ispanyol gribi
ile COVID-19 pandemisi arasindaki farklar1 ortaya
koyabiliriz.

Eski ve yeni pandemilerin tarihsel karsilagtir-
mas1, hastalik yapici viriisiin yapisal formu, bilimsel
bilgi liretim seviyesi, yasam kosullar1 ve tabii ki in-
sanlarin deger yargilar agisindan gesitli farkliliklar
ortaya koymaktadir. Ancak biiylik ¢erceveden bakil-
diginda, pandemiler aras1 benzerlikler ve farkliliklar
hepsi bir arada bizi bir noktaya tasir, gelecek ile il-
gili bilinmezin sorgulanmasi yani salginlar giderek
daha sik ortaya ¢ikacaksa ve giinliikk hayatimizin daha
da bir pargasi olacaksa, giivenli ve etkili bir a1 bulu-
nana kadar hayatin nasil gececegi sorgusudur.'#3¢-7
Her pandemi sonrasi yasanan bu belirsiz zamanlar,
aslinda bir anlamda tarihsel agidan en biiyiik benzer-
liktir.

Ancak her seyden ote, giiniimiiz ve gelecek do-
nemlerde karsilasacagimiz salgin hastaliklarla ilgili
fark ise artik analiz ve 6ngorii yeteneklerimizi des-

tekleyen bilimsel bilgilere daha somut bir bicimde
sahip olmamizdir. Ornegin 2017 yilinda Amerika
Birlesik Devletleri Ulusal Alerji ve Bulasic1 Hasta-
liklar Enstitiisiiniin [National Institute of Allergy and
Infectious Diseases (NIAID)] direktdri Anthony
Fauci bilimsel veriler 1s181nda {ilke yonetiminin iiye-
lerine yeni bir hastaligin “siirpriz salgininin” kaginil-
mazligi  konusunda uyarida  bulunmustu.*®
Uzmanlardan gelen bu ve benzeri uyarilar, aslinda
artik bizleri tarihsel siirecte daha dnce olmadigi kadar
salgin hastaliklara hazirlanmak i¢in neler yapilmasi
gerektigi konusunda bilgilendirmektedir. Dolayisiyla

bilimsel uzman goriislerinin goz ard: edilmemesi
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