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Bir Afrika iilkesi olan Uganda’da ortalama Omiir 64
yildir. Salginin baglarinda geng bir niifusa sahip olmasi
nedeniyle COVID-19 kaynakli 6lim oranlar1 diger
iilkelere gore diisiik seviyelerde kalmisti. Ancak ilerleyen
donemlerde saglik hizmet altyapisindaki yetersizlikler,
hekim basma diisen niifusun fazla olmasi, laboratuvar
olanaklariin yetersiz olmasi, yetersiz beslenme, anemi,
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OZET

HIV/AIDS, tiiberkiiloz, hava kirliligine bagli solunum

sorunlart1 gibi nedenler Ugandalilar1 salgina karsi
savunmasiz birakmistir. Bu durum salginla miicadeleyi
olduk¢a zorlamistir. Bu makalenin amaci Uganda’nin
COVID-19 ile miicadelesinde karsilastig1 sistemsel

zorluklari ortaya koymaktir.

ABSTRACT

The average life expectancy in Uganda, an African
country, is 64 years. Due to the fact that it had a young
population at the beginning of the epidemic, the death
rates from COVID-19 remained at low levels compared
to other countries. However, in the following periods,
reasons such as inadequacies in the health service
infrastructure, high population per physician, insufficient
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laboratory facilities, malnutrition, anemia, HIV/AIDS,
tuberculosis, respiratory problems due to air pollution left
Ugandans vulnerable to the epidemic. This situation has
made the fight against the epidemic very difficult. The
purpose of this article is to reveal the systemic challenges
Uganda faces in its fight against COVID-19.
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GIRIS

[lk olarak Aralik 2019°da Cin'in Hubei eyaletinin Wuhan
sehrinde ortaya c¢ikan COVID-19 daha sonra hizla
diinyanin diger iilkelerine yayildi. Hastalik nedeniyle
2020 yilin ilk {i¢ ayinda binlerce kisi yasamini yitirmis
ve cok sayida kisi enfeksiyona maruz kalmis, bazilari ise
tedavi sonrasi eski sagliklarina kavusamadi (Guo et al.,
2020; Shereen et al., 2020). Toplum ve iilkelerin
hazirliksiz yakalandigi bu salginda saglik hizmetlerine
erisimde ve kullanimda 6nemli sorunlar yaganmistir. Bu
donemde lojistik ile ilgili igyerlerinin ve nakliye
hizmetlerinin kapatilmasi, saglik hizmetleri ile ilgili
tedarik hatlarim1 kesintiye ugratti. Seyahat yasaklar1 ve
toplu tasima araglarinin smirlandirilmast da dogum
Oncesi bakim gibi 'acil olmayan' klinik hizmetlere erisimi
kisitladi. Bunun yaninda saglik tesislerinde artan COVID-
19 wvakalar1 toplumun endiselenmesine ve hizmet
almaktan vazge¢cmesine neden oldu (Chen et al., 2020).
Sahra alt1 Afrika iilkeleri de bir takim yapisal problemler
nedeniyle COVID-19’a kars1 daha savunmasiz kaldi (Bell
al., 2020). Bu calismada Sahra alt1 Afrika iilkelerinden
biri olan Uganda da COVID-19 salgin ile miicadele siireci

ele alinmustir.
Uganda’da Covid-19 Salgin Siireci

Salgin ortaya ¢iktigi donemlerde ortalama yasamin
yiiksek oldugu ABD (79), Cin (77), Ingiltere (82), Fransa
(83), Ispanya (83) ve Italya’da (83) COVID-19 kaynakl
oliim oranlar1 yiiksek olmasina karsi, geng bir niifusa
sahip olan Uganda’da (ortalama yasam 64) viriisten
kaynakli 6liim oram1 diisik ¢iktt (Worldbank, 2020;
Worldmeters(b), 2020). Uganda’da ilk vaka 21 Mart 2020

tarihinde ortaya ¢ikmasina ragmen, saglik hizmet
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altyapisindaki yetersizlikler, hekim basina diisen niifusun
fazla olmasi (El-Sadr & Justman, 2020) sinirli laboratuvar
kapasitesi (Peter et al., 2016), yetersiz beslenme, anemi,
HIV/AIDS, tiiberkiiloz, hava kirliligine bagli kronik
solunum sorunlar1 gibi altta yatan kosullarin yiiksek
olmast (Tim et al., 2020) Uganda toplumunu COVID-
19’a kars1t savunmasiz birakti. Uganda’da 23 Temmuz
2020 tarihinde 1079 olan toplam vaka, 28 Nisan 2022
tarihinde 164,065’¢ yiikseldi. ilk 6liim olay1 24 Temmuz
2020 tarihinde gerceklesti. Bu tarihten sonra vaka sayisi
dogrusal bir sekilde artti. 28 Nisan 2022 tarihinde toplam
o6liim sayis1 3,597 olarak kayda gecti (Who(a), 2021)

Covid-19 Salginin Uganda Uzerine Etkileri
Saghk sistemi iizerine etkileri

COVID-19 salginina karsi bir¢ok iilke hazirliksiz
yakalandi. Gelismis iilkelerden, az gelismis {ilkelere
kadar biitiin saglk sistemleri salgina yanit vermekte
oldukga zorland1. Nitekim COVID-19 kaynakli 6liimlerin
onemli bir kismi Dbaglangigta gelismis {ilkelerde
gerceklesti. Salgin Uganda gibi az gelismis {ilkelerde
etkisini daha agir hissettirdi. Bir Sahra alt1 Afrika {ilkesi
olan Uganda da yukarida belirtilen sorunlar iilkenin
COVID-19 ile olan miicadelesini ciddi bi¢imde zorladi
(Ducarme, 2020; El-Sadr & Justman, 2020; Tim et al.,
2020). Bunun yaninda Uganda’da da saglik calisanlarimi
pandemiye karsi korumaya yonelik maske, eldiven gibi
kisisel koruyucu ekipmanlarin yetersiz olmasi (Keren
Landman, 2020) sistemin karsi karsiya kaldigi 6nemli
problemlerden bir digeri oldu. italya gibi gelismis
ardindan,

ekonomilerden  edinilen  deneyimlerin

Uganda’nin biiyiik 6l¢iide sehirde yogunlagsmis sadece
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100 yogun bakim Unitesi, personel sorunlar1 ve tibbi
malzeme eksikligi nedeniyle saglik hizmetlerinin daha
fazla zorluklarla kars1 karsiya kalacagi ongoriilmekteydi.
Bunun yaninda COVID-19’un neden oldugu gida
giivensizligi bireylerin saglik statiistini de olumsuz
etkiledi. Hamileler, kronik saglik sorunlari olanlar, uygun
beslenme ve temel saglik hizmetlerine erisimde sikintilar
yasadi (Atumanya et al., 2020). Uganda'nin 134 ilgesinin
77'sinde ambulans bulunmadigindan, Uganda’nin zayif
saglik sistemi COVID-19 enfeksiyonlarmin
yayginlagsmasiyla basa ¢ikmakta zorluklar yasadi.
COVID-19 siirecinde Uganda da hiikiimetin iicretsiz
saglik programlarina bel baglayan gelir diizeyi diisiik ya
da yoksul bireylerin birinci basamak saglik hizmetlerine
erisimi azaldi. Bu durum acil durumlarda 6nlenebilir
Olimlerin (sitma, dogum vb.) artmasina yol acti. Aile
planlamasi ve diger saglik bakim programlarina erisim de
tehlikeye girdi. Bu donemde, UNICEF (2020), Uganda'da
endemik olan sitma, su kaynakli hastaliklar ve diger
bulasict olmayan hastaliklardan 6lme riskinin COVID-
19°dan daha fazla olabilecegini ileri siirdii (Owori, 2020).
Uganda Saglik Bakanlig1 verilerine gore de saglik hizmet
bagvurularinda Mart 2020'de Ocak 2020'ye kiyasla bir
azalma oldugu gozlendi. Nitekim salgin déneminde
kurumlara yapilan HIV, tiiberkiloz ve sitma vakalarinda
azalmalar gozlendi. Ayn1 dénemde, yiiksek anne 6limii

de kaydedildi (Bell et al., 2020; Ducarme, 2020).
Saghk ¢alisanlart iizerine etkileri

Diinya, COVID-19 salgimiyla miicadele ederken, 6n
saflarda yer alan saglik calisanlart risk altinda olan en
savunmasiz gruplardandir. Literatiirde, salgmin saglik
calisanlar1 {izerine bedensel, ruhsal ve sosyal yonden

ciddi  etkilerinin  oldugunu gdsteren  galismalar
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bulunmaktadir. Salginla beraber saglik c¢alisanlarinin
vaka sayisinin artmasi, enfekte saglik calisanlarin
karantinaya alinmasi, asir1 is yikii, olumsuz c¢alisma
kosullar1, uyku problemleri, halsizlik, nefes darlig1 ve bag
agrisi gibi bazi1 bedensel problemler yasadiklar1 belirlendi
(Wu et al., 2020) Bunun yaninda salginin depresyon,
anksiyete, stres gibi baz1 psikolojik rahatsizliklara neden
oldugunu gosteren galigmalarda bulunmaktadir (Flook et
al., 2021; Tengilimoglu et al., 2021; Wong et al., 2004).
COVID-19’un ¢aliganlar1 sosyal olarak da (damgalanma,
izolasyon vb.) etkiledigini gosteren c¢aligmalar
bulunmaktadir (Ainamani et al., 2020) (Barello et al.,
2020) Uganda’da da birinci basamak saglik hizmetlerinin
sunuldugu on saflarda hemsireler, ebeler, Kklinik
calisanlar1 ve saglik memurlar1 goérev yapmaktadir.
Calisanlar, kendilerine yonelik olumsuz tutum ve
davraniglar, saglik sisteminden kaynakli problemler
nedeniyle hizmet sunumunda ciddi zorluklarla
karsilagsmaktaydi. COVID-19 ile beraber bu olumsuz
durumlar daha da kotiilesti. Bunun yaninda salgin
doneminde giivenlik giiclerinin de saglik c¢alisanlarina
olumsuz davranislar sergiledikleri ileri stiriildii (Carinne

et al., 2015; Esagala et al., 2020; Keren Landman, 2020).

Miilteci saghg iizerine etkileri

COVID-19’un  olumsuz  etkiledigi  dezavantajh
gruplardan birisi de miiltecilerdir. Uganda, diinyadaki en
biiylik ligiincii ve Afrika'daki en biiyiik miilteci niifusuna
ev sahipligi yapmaktadir (Bukuluki et al., 2020).
Cogunlugunu kadinlar ve g¢ocuklarin olusturdugu
miiltecilerin yaklasik % 56's1 15 yasin altinda, % 25'1 5
yagin altindadir. Yeterli sanitasyon olanaklarinin

olmadigi ve el yikamanin yetersiz oldugu bu dezavantajli

30



gruplarda COVID-19  salginin  hizhh  yayilmasi
muhtemeldir. Bu durum {ilkedeki vaka sayisinin
artmasina da neden olabilmektedir. Ulkeye daha fazla
miilteci akini yalnizca olast bir salginin kosullarmi
kotiilestirmekle kalmayacak, ayn1 zamanda sosyal mesafe
gibi  Onleme  tedbirlerinin  uygulanmasim1 = da
zorlagtiracaktir. COVID-19 virlisii ilk olarak Mart
2020'de Dogu Afrika'da ortaya ¢iktiginda, Uganda
hiikiimeti iilke ¢apinda bir karatina uygulayarak, yeni
miiltecilere ve siginmacilara sinirlarim kapatarak hizla

pandeminin yayilmasini yavaslatti (Bukuluki et al., 2020;
Eyssen, 2020; Mbabazi, 2020).

Covid-19 Salgimina Kars1 Uganda’da Alinan
Onlemler

Sistem tarafindan alinan onlemler

Uganda Saghk Bakanlig, iilkedeki COVID-19
vakalarmin ¢ogunlugun sinir 6tesi kamyon soforleri ve
iilkeyi giris yapan bireylerden kaynaklandigini ileri siirdi.
Bununla basa ¢ikmak i¢in 16 Mayis 2020'den itibaren tiim
yabanci kamyon siiriiciilerinin COVID-19 igin test
edilmesi zorunlu hale getirdi ve sadece test sonucu negatif
olanlarin {ilkeye girigsine izin verildi. Genel olarak,
Uganda’nin bugiine kadar Covid-19 ile miicadeledeki
basarisinin biiylik 6l¢iide hiikiimet tarafindan alinan kati
miidahale oOnlemlerine atfedildigine inanilmaktadir.
Hiikiimet, COVID-19'un yayilmasim azaltmak icin siki
onlemler ve standart operasyon prosediirleri yiiriirlige
koydu. Bunlar arasinda bolgesel smirlarin kapatilmasi,
uluslararas1 seyahatlerden donen tiim kisiler i¢in zorunlu
karantina, toplu ve 0zel ulagimin kapatilmasi, inang
toplantilari, perakende satis magazalari, restoranlar,
barlar ve eglence merkezleri gibi acil (gerekli) olmayan

tim hizmetlerin ve islerin durdurulmasi, tiim egitim
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kurumlarinin kapatilmasi, gece yasaginin uygulanmasi, el
yikama kampanyalart ve maskelerinin kullanimi

(Ainamani et al., 2020).

Enfeksiyonun onlenmesi ve kontrolii

COVID-19'un yayilmasini, saglik sistemleri ve toplum
tizerindeki etkisini kontrol altina almak i¢in gesitli toplum
temelli ve kurum temelli 6nlemler uygulamaya konuldu.
Toplum temelli kilit 6nlemler arasinda kendi kendine
izolasyon, sabunla el yikama, kapanma Onlemleri,
hareketlerin  kisitlanmasi, ylizeylerin sterilizasyonu
gelmektedir. Kurum temelli Onlemler ise hastalara
mildahaleden Once kisisel koruyucu ekipman kullanimi,
semptomatik hastalarin test edilmesi, tedavi ve temas
takibi, teshis edilen vakalarin karantinaya alinmasi
gelmektedir. COVID-19'un yayilmasi ve insan sagligi
iizerindeki etkileri gbz oniine alindiginda, Diinya Saglik
Orgiitii *de (DSO) bu salgin hastalig1 kontrol etmek igin
asagidaki onlemleri 6nermistir; trafik kisitlamasi, sosyal
toplantilarin iptali, evde karantina, klinik bakim ve
yonetim  stratejilerinin  olusturulmasi,  laboratuvar
kapasitesinin gili¢lendirilmesi, gbézetim stratejileri, vaka
ve temas takibi, enfeksiyon dnleme ve kontrolii, yolcular
icin saglik onlemlerinin uygulanmasi, risk iletisimi ve

toplum katilimi(Ssebuufu et al., 2020).

Dogru bilgilendirme yapilmasi

Yapilan bir calismaya gore, Uganda’da toplum salgin
konusunda iyi bir sinav verdi. COVID-19'un iilke i¢inde
yayllmasin1 azaltmak i¢in Onlemlere yonelik iyi
uygulamalar gézlenmistir(Ssebuufu et al., 2020). Diger
bir caligmaya gore katilimecilar yiiz maskelerinin
kullanimina iliskin bilgileri, yerel liderler, toplum sagligi

calisanlari, yerel televizyon ve radyo istasyonlari, sosyal
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medya ve diger internet platformlart gibi ¢esitli
kanallardan elde etmislerdir. Buna ek olarak toplum, kitle
iletisim araglar1 kullanilarak el yikama, uygun sosyal
mesafenin korunmasi, halka agik toplantilara katilimin
sinirlanmasi,  giivenlik,  diger  sosyo-ekonomik
faaliyetlerin smirlandirilmast konusunda daha duyarl
hale gelmistir (Mboowa et al., 2021) Kampala'daki
ergenler arasinda yakin zamanda yapilan bir c¢alisma,
COVID-19 onleyici tedbirler hakkinda yeterli bilgi
birikimi oldugunu gosterdi, ancak bu onleyici tedbirlerin

yetersiz oldugu disiliniilmekteydi (Matovu et al., 2021).

Inang temelli destek

Inanglarin, politika tercihlerini etkilemek de dahil olmak
iizere toplumun politik yonii tizerinde giiglii bir etkisi
vardir. Uganda’da da salginda oOnleyici programlarin
uygulamaya konulmasimin inang liderlerinin destegine
bagh oldugu ileri siiriilmektedir. inang merkezlerinin
salginin kontroliindeki olumlu rolii 6nceki HIV / AIDS ve
Ebola gibi salgmlarla ortaya ¢ikmistir. Salginin ortaya
cikmasiyla beraber Uganda da inang merkezlerinde
sosyal mesafe kurallarma uyulmasi giindeme gelmistir.
Onceki salginlardan alman derslerden yola ¢ikarak
Uganda Bagkan1 16 Mart 2020'de Uganda'nin dinler arasi
konseyi (IRCU) iiyeleri ile toplantt yapmis ve inang
liderlerini, kiliseler ve camiler de dahil olmak iizere tiim

ibadethaneleri kapatmaya ikna etmistir(Alexander, 2019)

COVID-19 Asist

Bagisiklama, COVID-19 pandemisini kontrol etmek igin
onemli bir stratejidir. Uganda'da, AstraZeneca asisi ile
COVID-19 asilamasi, saglik calisanlarina, diabetes
mellitus ve kardiyovaskiiler hastaliklar1 olanlar gibi

(Zhang et al., 2020) ciddi COVID-19 ve o6lim riski
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tastyan kisilere Oncelik verilerek 10 Mart 2021'de
baglatilmistir. Bu yiiksek riskli bireyler grubunda
COVID-19 asis1 olma istegi, kiiresel COVID-19 as1 kabul
orani ile karsilastirilabilir. Asinin kabul edilebilirligini
tesvik etmek icin artan hassasiyet, kanaat dnderlerinin
destegi tavsiye edilmekteydi (Bongomin et al., 2021)
Uganda su anda yaklasik 22 milyon insam1 veya Uganda
niifusunun yarisii olusturan 18 yas ve tizeri tiim bireyleri
asilamak i¢in hizlandirilmig bir ¢aba i¢indedir (Uganda
ReliefWeb, 2021). Saglik Bakanligima gore Uganda,
niifusunun en az %49,6'sitm (21.936.011) Oxford
Universitesi-AstraZeneca COVID-19 agisiyla  farklhi
asamalarda asilamayr  hedeflemektedir  (Nicholas
Bamulanzeki, 2021). Uganda'da yakin zamanda yapilan
bir arastirma, saglik c¢alisanlar1 arasinda, Ozellikle de
varlik ve egitim durumu daha yiiksek olanlar arasinda
COVID-19 asilarina diisiik bir gliven oldugunu
gostermistir (Kasozi et al., 2021).

COVID-19 ile miicadelede yapilan dis destekler;
Uganda’ya COVID-19 ile miicadele igin irlanda
Hiikiimeti, DSO araciligiyla 250.000 ABD Dolar
tutarinda ekipman (60 adet elle tutulan nabiz oksimetresi,
49 adet oksijen konsantratorii, 31 adet yliksek nazal kaniil
vb.) teslim etmistir. Sonrasinda Uganda'ya 1,8 milyon
Euro'luk daha destek sunmustur(WHO(b), 2020). Birlesik
Krallik  hiikkiimeti, Uganda’nn  COVID-19 ile
miicadelesini desteklemek i¢in 1,322 milyon GBP (UGX
6,11 milyar) hibe vermigtir (WHOc, 2020).

Danimarka hiikiimeti, Uganda'ya COVID-19 ile
miicadelesinde yardimei olmak i¢in Saglik Bakanligi'ma
toplam 742.000 doz as1 bagiglamistir. 258.000 Oxford-
AstraZeneca dozu sevkiyati ile 484.000 Moderna ek
dozu. Her iki bagis da, COVID-19 agilarina evrensel
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erisim i¢in kiiresel ortaklik olan COVAX tesisi
araciligiyla gonderiliyor. Bu sevkiyatlar, COVID-19
asilarinin diinya ¢apinda adil ve hakkaniyetli dagitimin
saglama hedefine dogru oOnemli bir adimi isaret
etmektedir (Uganda ReliefWeb, 2021).Uganda hiikiimeti
Belcika ve Avrupa Birligine resmi bir yardim talebi
bulunmakla birlikte asilama oram yiikseltmeye
caligmaktadir (Enabel-Uganda, 2021).
SONUC

Diinyanin dort bir yanindaki saglik sistemleri,
COVID-19 hastalarinin bakimina olan talebin artmasiyla,
korku, damgalanma, yanlig bilgilendirme ve her kosulda
saglik hizmetlerinin sunumunu kesintiye ugratan hareket
sinirlamalarinin da etkisiyle zorlanmaktadir. Saglik
sistemleri tikandiginda ve insanlar ihtiya¢ duyulan
bakima erisemediginde, hem bir salgindan dogrudan
Olim orani hem de Onlenebilir ve tedavi edilebilir
kosullardan kaynaklanan dolayli 6lim orant &nemli
Olgiide artmaktadir. Uganda ozelinde yapilan bu
calismada COVID-19 ile miicadelede baz1 yetersizlikler
oldugu belirlendi. Uygun olan bakima ulagsmak igin
aragtirmalar1 siirdiirmek ve halk sagligi tavsiyelerine
uymak, temel ihtiyaglar1 giivenli bir sekilde karsilamak ve
saglik tesislerinde enfeksiyon riskini kontrol etmek igin
halkin kapasitesine olan giiveni siirdiirmede anahtar
olmakla birlikte, Uganda'nin COVID-19 ile miicadelesi,
iilkenin saglik sistemi ve yonetiminde biiyiik bir eksikligi
ortaya ¢ikarmaktadir. Ulkenin, DSO tarafindan 6nerilen
siirlarin kapatilmasi, sosyal mesafenin korunmasi, evde
kalinmasi gibi tavsiyeleri yeterince yerine getirmemesi
halkin giiveninin olumsuz yonde etkilemistir. Ulkede
sagliktaki esitsizliklerde siireci ciddi bigimde olumsuz

etkilemistir.
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Cikar Catismas1 Beyami: Yazarlar c¢ikar catismast
bildirmemislerdir.
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