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yillinda soguk zincir, Urdn
guvenligi, planlama ve lojistik streglerini
de kapsayacak sekilde kapsamli bir
program olarak metin haline getiriimigtir
(1). Dinyadaise 1974 yilinda aslilarin tim
¢ocuklar igin erisilebilir olmasini amag-
layan bir Diinya Saglik Orgutt (DSO)
programi olan Genigletiimis Bagisiklama
Programi yayinlanmistrr. igeriginde farkli
asilanma programlari bulunmaktadir.
Bagisiklama ve asilamanin anlamlarinda
ufak farkliliklar olsa da siklikla birbirlerinin
yerine kullanmalarinda sakinca gérulme-
mektedir. Asinin uygulanmasini kasteden
bu eylemler, uzunca bir strecin ancak
son raddesini olusturmaktadir. Asilarin
etkinligi ile etkililigi arasindaki fark da
aslinda bu sure¢ten kaynaklanmaktadir.
Surec icerisinde planlama, tedarik, depo-
lama ve Ureticilerin kontrolU, teslim edilen
Urtnlerin kontroll, analizi ve sevkiyati,
uygulamanin analizi, raporlanmasi ve
atik yonetimi mevcuttur (2).

Sarmal seklinde dustnulebilecek sure-
cin zaman anlaminda ilk adimi dogru
ve uygun Uretim yapan Ureticilerin tes-
pit ediimesi ile baglamaktadir. Nitekim
ayni hastaliga kargi farkli icerikte asilar
s6z konusu olabilmektedir. Bunlarin ta-
maminin veya birkacinin uygunlugunu
kendi hedef grubunuz igin degerlen-
dirmeniz ve Ureticileri (veya temsilcile-
rini) pazariniza gekmeniz gerekmekte-

12| SD KIS 2022

dir. Burada unutulmamasi gereken en
O6nemli nokta, tedariki saglanan me-
tanin biyolojik ve yuUksek teknoloji bir
Urdn oldugudur. Cogunlukla Ureticiler
bir elin parmagini gegcmeyecek kadar
kisitl iken Uretilen aglya talep ziyade-
siyle fazladir. Tedarik edilmek istenen
asllarin uygun zamanda uygun fiyata
ve uygun miktarlarda saglanmasi icin
Ozel bir caba gerekmektedir.

Asilar Ulkemizde iki farkli yol ile son kul-
laniclya sunulmaktadir. Bunlardan ilki
Turkiye ilac ve Tibbi Cihaz Kurumunun
ruhsatlandirmasi sonrasi eczaneler-
den temin edilebilen, Saglik Uygula-
ma Tebligi kapsaminda geri 6demeye
tabi veya 6zel satin alinabilen agsilardir.
ikincisi ise Halk Sagligi Genel Mudurlu-
gundn, Genisletilmis Bagisiklama Prog-
rami dahilindekiler basta olmak Uzere
Ulkede salgin veya benzeri durumlara
kargsi mUdahale etmek amaciyla satin
alip, vatandasin Ucretsiz kullanmina
sundugu agllardir (3). Ulkemizde kulla-
nilan agilarin neredeyse tamamina yaki-
niikinci yéntem ile tedarik edilmektedir.
Bdylece agllama tam bir kamu hizmeti
olarak sunulmaktadir. Yazimizin amaci,
bu ikinci yontem ile tedariki saglanan
asllanin Ulkemizdeki yolculugunu tani-
tirken bagisiklama galismalarinin arka
planindaki altyapisinin ve kaliteli insan
gUcunun vurgusunu yapmaktir.

Saglik Bakanligrnin Ankara’da bulunan
soguk hava deposuna yillik yaklagik 40
milyon doz asl depolanarak dagitm
saglanmaktadir. Yurt digindan tlkemi-

2015 yilinda istanbul Tip Fakultesinden mezun olmustur. istanbul Halk Saghg
Mudurlagunde gesitli pozisyonlarda teknik personel ve Sultangazi Toplum Sagligi
Merkezi Bagkani olarak ¢alismistir. Halk Sagligi Doktorasini “HPV Asisinin Ulusal
As! Programina Eklenmesi Agisindan Maliyet-Etkililiginin Degerlendirilmesi” baslikli
tezi ile tamamlamistir. Halk Saghgi Genel Mudurlugu Asi ile Onlenebilir Hastaliklar
Dairesi Baskanliginda Halk Saglgr Yoneticisi olarak gérev yapmaktadir.

1998 yilinda Gazi Universitesi Tip Fakiltesinden mezun oldu. Ayni yerde Tibbi
Farmakoloji uzmanliginitamamladi. 2000 yilindan itibaren Ankara-Mamak ilge Saglik
Mudurlugu kadrosunda ve 2013 yilindan itibaren Halk Saghgi Genel Madarlugu Asi
ile Onlenebilir Hastaliklar Daire Baskanliginda gérev almaktadir. Calisma alanlari
farmakoloji, kalite, soguk zincir, asl lojistigi ve biyolojik trtin gtvenligidir.

ze getirilen asilann buytk cogunlugu
havayolu ile nakledilmektedir. Ulkemiz-
de dolumu yapilan asilar istanbul’da
paketlendikten sonra, yerli Uretimimiz
olan tetanoz-difteri asis ise Ankara’dan
kara yolu ile tagsinmaktadir. Son dénem-
de populer oldugu Uzere merkez de-
poda, oda sicakliginda, 2-8 derecede,
-20 derecede ve -80 derecede odalar
mevcuttur.  Genisletiimis  Bagisiklama
Programi (GBP) Genelgesinde tanim-
landigl Uzere, bu merkez depodan
81 ilimize en az U¢ ayda bir yani yil-
da dort kez olacak sekilde dagitimlar
planlanmaktadir. Bunun diginda salgin,
gbc veya sinir 6tesi gereksinim gibi
acil ihtiyaclar veya tiketimde yasanan
beklenmedik degisiklikler neticesinde
ek seferler planlanmaktadir. Bu sevki-
yatlar mulkiyeti Bakanliga ait olan 6zel
tasarlanmis kamyon ve tirlar araciligry-
la gerceklestiriimektedir. Bu araclarla
asl ve antiserum dagitimlarinda her yil
yaklagik 350.000 km yapilmakta, asl ve
antiserum dagitimi TUrkiye'nin her ilinin
deposuna sorunsuzca saglanmaktadir.

Her ilimizde en az bir agl deposu bulun-
maktadir. Ayrica SIHHAT Projesi kap-
saminda gé¢men saghgr hizmeti veren
illerimize ek asi depolar ve asl nakil
araglari temin edilerek asilama prog-
ramlarinda yabanci uyruklularin sisteme
ek yuk getirmesinin énlne gecilmistir.
2021 yili itibariyle faaliyette olan 360’tan
fazla asl deposu bulunmaktadir. Bunun
yaninda il igindeki as! lojistiginde kulla-
nilmak Uzere farkli boyutlarda asi dolap-
lari ve asi nakil araglari bulunmaktadir.



Son kullanici olarak tabir edilen ve asi-
lari vatandaglarimizla bulusturan yerler
aile saghgI merkezleri, hastaneler ve ilce
saglik mudurlUklerine bagl verem savas
birimleri veya gbcmen saghgi merkezleri
gibi diger birinci basamak saglik hizmet
birimleridir. Bu birimlerde agsilar asli do-
laplarinda kisa sureli olarak muhafaza
edilmektedir. Bunun yaninda mobil agila-
ma ekipleriyle gezici hizmet kapsamin-
da da agllama hizmeti sunulmaktadir. Bu
sUrecte agilar asi nakil kaplari ile gerekli
kurallara riayet edilerek tasinmaktadir.
Tum bu slre¢ boyunca merkezden son
kullaniclya kadar asllarin soguk zinciri,
miad takibi ve stok ydnetimi gibi Urin
guvenligini ilgilendiren konular yetismis
insan gucu ve gelistirilmis sagdlik bilgi
sistemleri ile takip altindadir. Uygulan-
mas! planlanan her asinin Bakanlik¢a
yayinlanmis bir “uygulama kurali” bu-
lunmaktadir. Ayrica uygulanan veya zayi
olan asllarin kutulari, icerigindeki Grin
bilgileri ve flakonlari belirlenmis olan atik
ybnetimi kurallarina gére imha edilmek-
tedir. Yuksek maliyetli olarak temin edi-
len asi ve antiserumlarin uygulama, zayi
ve fire kayitlarinin ddzenli tutulmasi, tu-
ketimlerin dnceki yillarla karsilastinimasi,
olasi sorunlarin tespitinin yapilarak ted-
birlerin alinmasi bagisiklama sdrecinin
basa sararak dénguyl tamamlamasini
saglamaktadir (4).

insan bedenine yapilan apacik bir m-
dahale olan asilamanin, tip alaninda
yapllan diger midahaleler gibi takibinin
yapllmasi gerekmektedir. Agilanan kisi-
ler, agl sonrasi istenmeyen etki gelistir-
meleri halinde asinin yolculugu bastan
sona kontrol edilmekte ve istenmeyen
etkinin énlenebilir olup olmadigi deger-
lendiriimektedir. Bu inceleme asilarin

her birine daha 6nce merkez depo-
muzda uygulanmis olan karekodlarin,
aslyl olan kisilerin kimlik numaralariyla
eslestirildigi Asi Takip Sistemi ile mum-
kUn olmaktadir.

Asi Takip Sistemi

Asl Takip Sistemi (ATS), Saglik Bakanli-
g! tarafindan gelistirilen ve hizmet alimi
ile calistinlan kanita dayal Grin gtven-
ligi saglayan bir sistemdir. Soguk zinci-
re tabi asi ve antiserumlarin merkezden
en u¢ noktaya kadar saklandiklari depo
ve dolap, nakledildikleri ara¢ ve nakil
kabinda sicaklik, stok, miad ve uygula-
ma bilgisi takibini kesintisiz ve dizen-
li bir sekilde yapan ve bunlari gercek
zamanli raporlayabilen bir sistemdir. iz-
lenen veriler gelistirilen algoritmalar ne-
ticesinde sapma yasadiklarinda alarm-
lar Uretmekte, ilgililerine ¢agri merkezi,
kisa mesaj ve e-posta marifetiyle anlik
geri bildirimler saglamaktadir. Béylece
olasl soguk zincir kirlmalari énlenmek-
te, basta yanlig uygulamalarin yanin-
da hirsizlik olaylari gibi u¢ durumlarin
da ondne gecilmektedir. Asl Takip
Sistemi’nin ulusal ve uluslararasi paten-
ti Saglik Bakanligi adina alinmistir (5).

Asinin bulundugu veya uygulandigi her
birimde kurulu olan ATS, mobil veya
yerlesik hatlar kullanarak telemetri ana
sunucularyla 6zel olarak tanimlanmisg
internet ¢ikisi Uzerinden iletisime gegip
sicaklik bilgilerini iletmektedir. Bu bilgi-
ler sunucular tarafindan analiz edilerek
sicaklik ile gerekli alarmlarin (Sicaklik Alt
Limiti ve Sicaklik Ust Limiti) sistem tara-
findan olusturulmasini ve taniml sire
kriterleri icinde bu stok birimlerinin ait
oldugu birimlerin veya bagl bulundugu

—

Asi Takip Sistemi (ATS),
Saglik Bakanhgi tarafindan

gelistirilen ve hizmet alimi
ile calistirilan kanita dayal
drun guvenligi saglayan

bir sistemdir. Soguk zincire
tabi asi ve antiserumlarin
merkezden en u¢ noktaya
kadar saklandiklari depo ve
dolap, nakledildikleri ara¢
ve nakil kabinda sicaklik,
stok, miad ve uygulama
bilgisi takibini kesintisiz ve
duzenli bir sekilde yapan
ve bunlari gercek zamanli
raporlayabilen bir sistemdir.

sorumlularinin ¢gagri merkezi tarafindan
uyariimasini saglar. Olusan alarmlara
ek olarak elektrik kesintisi, sensor ve
cihazla ilgili iletisim alarmlari ve cihaz
muUdahale alarmlar da Uretilmekte ve
ayni sekilde bilgilendirme yapilmaktadir.

Uyariya ragmen asllarin takip edildigi
birimdeki sapmalar devam ettigi tak-
dirde ATS s6z konusu birimin Urdnleri-
ni “stpheli” olarak isaretlemektedir. Bu
andan itibaren aslilar gegici olarak kul-
lanilamaz hale gelmektedir. Bir Ust bi-
rimde llce veya il Saglik Mudurltklerinin
Soguk Zincir Komisyonlarinda konunun
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degerlendiriimesinin ardindan ancak
agilarin kullanima agiimasi veya imhasi
s6z konusu olmaktadir. Urtnlerle ilgili
kesin kararin verilebilmesi igin sicaklik
izlemlerine ek olarak dolabin odadaki
konumu, dolabin doluluk orani, agilarin
yerlestiriimesi, asilarin cidara (dolabinin
arka duvarina) temas etmesi/etmemesi,
asinin tard, asinin miadi, ATS duyarga-
sinin ve uzun sureli sicaklik kayit ciha-
zinin konumu, donma gostergesi ve sl
izlemci karti, sicaklik limit asim miktari
ve sUresi gibi birgok degiskenin deger-
lendirilmesi gerekmektedir. Bu nedenle
her soguk zincir kirnimasi, komisyon ta-
rafindan her bir durum ve parametre y6-
ntnden ayri ayri degerlendiriimektedir.

Asl uygulayan her birimin géreviendir-
mesi yapilmis bir asi sorumlusu ve bir
soguk zincir sorumlusu mevcuttur. Agl
sorumlusu 6ncelikle doktor, soguk zin-
cir sorumlusu ise saglik personeli ara-
sindan gorevlendiriimektedir. Saghgin
her alaninda oldugu gibi asi gtvenligi-
nin takip edilmesinde de ekip calismasi
6nem arz etmektedir. Bu Kisiler supheli
durumlara karsi gerekli tedbirleri al-
makla yukumludurler. Herhangi bir so-
run oldugunda ilk ulasilacak kisiler de
bunlardir. ATS ¢cagri merkezi algoritma-
lari geregi, sorumlu bir kisiye ulasana
kadar silsile halinde il agl sorumlusuna
kadar her kademeyi uyarmaktadir. Bu
sistem ile ilk bes yilda sistem tarafin-
dan uyar verilerek agilarin kullanilamaz
duruma gelmeden énlem alinmasi sag-
lanmigtir. Agi zayilerinin azaltimasiyla
bir yillik agi ihtiyacimiz kurtariimistir.

Ozellikle 2. ve 3. basamak saglik kuru-
luglarinda karekod ile asl uygulamala-
rinin eksik veya hatali yapilmasi ve veri
girisi eksikligi nedeniyle sorunlar da
yasanmaktadir.

Bunlar agI planlamasinda sikintilara yol
acmaktadir. Uygulama kurallarn hice
sayllarak yapilan asilarin takibinin ya-
piimasi mUmkin olamamakta ve ¢ok
cesitli sorunlara neden olabilmektedir.
ATS ile sahadaki durumun tespitinin ya-
piimasi ve her gegen yil daha farkl yak-
lasimlarla bagisiklama programlarinin
gugclendirilmesi mUmkun iken giriimeyen
veriler sistemin gelisimini ve kalitesini
kétu etkilemektedir. Bu yUzden bir asl
uygulanmadan 6nce ATS kontroliinden
(Uzerindeki karekodun okutulmasi vasi-
taslyla) muhakkak gecirilmelidir. Sistem
icinde en modern cihazlar yer alsa bile
Kisiler asty! ve cihazlar gerektigi gibi kul-
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lanamiyorsa veya sorunlarin giderilmesi
icin zamaninda mudahale edemiyor ise
asllar etkili olamayacaktir. Bu kapsamda
insan faktord Asl Takip Sistemi ve bagi-
siklamanin en énemli unsurudur.

ATS ile Grin guvenligi kapsaminda ya-
pilabilen bir diger uygulama “seri dur-
durma” iglemidir. Sahadan toplanan
veriler 1siginda istenmeyen etkilerin
beklenmedik artisi, seriye bagl olarak
gelisen olay kimelenmeleri veya aslya
yonelik olusturulan ulusal veya uluslara-
rasi sUpheler netlegtirilene kadar agila-
rn anlik uygulanmasinin durdurulmasi
s6z konusu olabilmektedir. Ornegin ya-
kin zamanda COVID-19 asllamasinda,
bir grup asinin flakonlari ile kutularinin
Uzerindeki bilgilerde geligki tespit edil-
mis, bunun Uzerine derhal ilgili serinin
durdurulmasi karari alinmigtir. Yapilan
incelemeler ve ilave analizler neticesin-
de tarihlerde 2 gunlik fark olmasi disin-
da bir hataya rastlaniimayarak givenlik
acisindan asllarin  uygulanmalarinda
bir sakinca bulunmadigi degerlendiri-
lerek yeniden kullanima agilmistir.

Son bes yilda depolamadan son kisinin
kullanimina kadar tim sUreclerde yer
alan birimlerde (arag, depo, aile hekimi
vb.) gerceklesmis, asilarin sicaklik limiti
asimlari degerlendirilmistir. ATS kullani-
minin ardindan sicaklik alarmi sayilari-
nin %63,5 azaldigl, ayrica yapilan asl
imhalarinin %83,7 oraninda azaldig
gortlmektedir. imhalarin takip edilme-
si, sahada ATS kullaniminin kabullenil-
mesi ve yayginlagsmasi imha sayilarinin
dismesinde etkili olmustur. ATS’den
yapilan veri izlemelerinin ve ¢agri mer-
kezinden bilgi ddnUglerinin yoneticilere
ve uygulayicilara kolaylastirici etkisi de
bu dusust etkilemektedir.

Asi Takip Sistemimiz, en ¢ok kullanilan
pargas! olmasina karsin bir yazilimdan
ibaret degildir. Birden fazla parcadan
olusan bir yapbozun tamamlanmig ha-
line benzemektedir. Asi bulunan her
birimde olmasi gereken donanimi, bu
donanimi igletecek ve verileri duzenli
izleyebilecek yazilimi, soguk zincir taki-
binde kullanilmasi amaciyla gelistirilen
algoritmalari, kurulan asl depolama ve
sevkiyat kapasitesi, uyarilari kullaniciya
ileten ve 7/24 calisan ¢cagrn merkezi, 6z-
gln raporlama ve gorsellestirme ekran-
lari ve en 6nemlisi oldugunu her daim
zikrettigimiz, tum bu sistemi kuralina
uygun kullanan ve denetleyen yetismis
insan gucu ile her pargasi ayri bir kritik

rol oynamaktadir. Ginimuzde Asi Takip
Sistemimizin yeni gelisen akilli sistemler
ve buylk veri isleme ydntemleri ile sis-
tem performansinin daha da 6teye ta-
sinmasli hedeflenmektedir. Boylece yerli
asl calismalarinin da bir yandan basari-
ya ulagsmasi ile birlikte yalniz asilarmizi
degil, Asi Takip Sistemimizi de bUtin
bir yapi igerisinde dinyaya tanitmak ve
teknolojisini diger Ulkelere transfer etme
imkanini yakalamak mumkuin olacaktir.
Tum bunlar yaparken sahadaki insan
glcUnun devamliligr igin ise saglik yik-
sekokul ve Universitelerinde Asi Takip
Sistemimize dair dersler vermek, saglik
camiasini bu konuda bilin¢glendirmek te-
mel gayelerimizdendir (6).

Ulkemizde yillar icerisinde olusturul-
mus as! lojistigi altyapisi ve yetistiriimis
insan glcu sayesinde COVID-19 pan-
demisi déneminde rutin ¢ocukluk ¢agi
asilamalarimiz aksamamig, asl oranlari-
mizda anlamli disusler yasanmamigtir.
Bunun yaninda gunde uygulanan asl
sayimiz 1,5 milyonu asarak rekor kir-
mig, sorunsuz asl uygulamamiz dinya-
nin dikkatini gekmistir. Ulkemizin vatan-
dasinda uyandirdigi glven ve bunun
asllanmaya sagladigi tesvik, 6zellikle
boylesi kritik bir zamanda daha 6nce
verilmis emegin adeta meyveleri olarak
degerlendiriimektedir. Toplamda 120
milyonu askin asilama sayisina ulasma-
mizda ciddi fedakarliklariyla, gece gun-
duz demeden galigmis olan asl lojistik
ve soguk zincir ¢alisanlarn basta olmak
Uzere asinin yolculugunda emegi ge-
cen “asl gonulltlerine” sukranlarimizi
sunariz. SUphesiz bu emegin saglikl
her cocuk Uzerinde hakki vardir.
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Yeni nesil tstun lazer gucu

Holmium Lazer (150 watt)
Medipol'de
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Yeni nesil Holmium Lazer (150 watt) ile artik daha kolay.
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