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BIYOTERORIZM VE DEKONTAMINASYON YONETIMI®

Mehmet BAYSALLAR! Levent KENAR?

OZET

Biyoterorist saldir sonucu mikroorganizmalara maruz kalan kigilerin, egyalarin ve ¢evrenin uygun ydntemlerle
temizlenmesi hijyenik ve ekonomik agidan son derece dnemlidir. Dekontaminasyon olarak adlandirilan bu islemle,
Ozellikle egyalar biyolojik etkene gore secilecek bir yontemle sterilize ve dezenfekte edilerek, tekrar kullanilabilir hale
getirilir. Bu derlemede biyoterorizmle mucadelede dekontaminasyonun yeri ve Ulkemizde bu konuda gorev alan
kurumlar ve sorumluluklari irdelenmistir.

Anahtar Kelimeler: Biyoterorizm, dekontaminasyon

BIOTERRORISM AND DECONTAMINATION MANAGEMENT
SUMMARY

After a bioterrorist attack, it is exteremely important to get people, properties and environment cleaned
properly in terms of hygiene and economy. By this procedure called decontamination, especially, properties are
sterilized and disinfected by a method selected according to the nature of biological agent and made reusable.
In this review, importance of decontamination procedures and responsible institutes and their duties in our country

have been explicated.
Key Words: Bioterrorism, decontamination

GIRIS

Biyolojik savas ajanlari, fizyolojik ve biyolojik
etkileri nedeniyle, insan, hayvan ve bitkiler
gibi canli kitleleri oldurme, agir yaralama ve
kapasitelerini bozma amaciyla kullanilan mikro-
organizmalar ile biyolojik olarak Uretilen biyoaktif
maddeler ve yapay olarak uretilmis biyolojik
madde benzeri ajanlardir.

Biyolojik savas, "insan ve hayvanlarda dlume
veya yaralanmalara ya da bitkilerde hasara
neden olmak amaciyla, biyolojik maddelerin
kullaniimas!" seklinde tanimlanabilir.

Yirmibirinci  yuzyil, genetik biliminde,
molekuler mikrobiyoloji ve gen muhendisligi alan-
larinda altin gagin yasanacag! bir sure¢ olarak
kabul edilse de insanoglunun dogasi geregi, her

teknolojik gelismede oldugu gibi, bu ilerlemeler de
baris¢i amaclarla kullanilabilecekleri gibi, saldiri
ve kitle imha araci olarak savas ve terér amaci ile
de kullanilacaklardir. Biyolojik teror, soguk sa-
vasin aksine farkli cepheleri olan ve en dnemli
tehditini uygarlik ve demokrasi ile birlikte masum
ve korunmasiz insanlara ybdneltmis sinsi bir
aractir. Bu alandaki gelismeler dogrultusunda
cesitli ®nlemler icin adimlar atilmaya baslanmis
ve biyolojik silahlar konusunda yasaklama getiren
bir sdzlesme "Bakteriyolojik (Biyolojik) ve Toksin
Yapisindaki Silahlarin Imali, Gelistiriimesi ve
Depolanmasini Yasaklayan ve Imhasini Sboz
Konusu Eden Konvansiyon" 16 Mart 1971
tarihinde Birlesmis Milletler genel kurulunda kabul
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edilerek, 1972 yilinda Washington, Londra ve
Moskova’da ayni anda imzaya agiimis ve 26 Mart
1975 tarihinde yururluge girmistir. Sozlesmeyi
bugline kadar 146 Ulke imzalamis olup, Turkiye 6
Agustos 1974 tarihinde imzalamigtir. Buna gore
biyolojik silahlar hi¢ bir zaman gelistiriimeyecek,
uretilmeyecek, stoklanmayacak, hi¢ bir sekilde
temin edilmeyecek veya kullaniimayacakti. Ancak
bu antlasmaya ve uluslararasi butun kisitlamalar
ve yasaklamalara ragmen, bazi ulkelerin, 6zellikle
de ulkemize sinir komsusu durumundaki bazi
ulkelerin NBC silahlarini gelistirme c¢abalari
icerisinde olduklari yadsinamaz bir gercek olarak
yillardir kargimizda durmaktadir. Jeopolitik arena-
da yasananlar gdz dnune alindiginda, bir tur gug
ve guven gostergesi olarak kabul edilen bu
silahlarin, askeri amaglar disinda terorist
gruplarin eline gecmesi ve kullaniimasi riski de
gun gectikce artmaktadir. Dolayisiyla bu ajanlara
karsi sivil toplumun korunmasi da buyuk dnem
kazanmistir.

Biyolojik arastirmalardaki hizli gelismeler
insan yapimi biyolojik toksinler de dahil biyolojik
silahlarda yeni ilgi alanlan vyaratabilecektir.
Nukleer ve kimyasal silahlari da iceren ve yerinde
kontrol olanagi saglayan yeni silah kontrol
rejimleri, nukleer ve kimyasal silah gelistiriimesini
sinirlarken, biyolojik silahlarin gizli olarak
gelistirilmesini hizlandirabilecektir. Ornegin, 1991
yihnin Kasim ayinda, Zaire’deki Ebola virusu
salgininda hastalara yardim etme adi altinda bu
Ulkeye giden Shinrikyo mezhebi mensubu 40
kisinin, planladiklar biyolojik saldirida kullanmayi
dusundukleri dldurucu Ebola virustunt almak
uzere anilan yere gittikleri yapilan arastirmalar
sonucunda ortaya c¢ikarilmigtir. Yine Tokyo
Metrosu saldirisindan bir kag gun sonra, ABD’de
laboratuvar teknisyenligi yapan bir kisinin
Maryland’deki bir biyomedikal firmasina veba
bakterisi siparis ettigi ve bu bakteriyi Uretmek
Uzere temin etmeye ¢alistigi ortaya ¢ikariimigtir.
Gunumiizde yaklasik 10.000 dolar harcanarak
kurulabilecek kucuk bir laboratuvarda biyolojik
silah olarak kullanilabilecek ¢ogu organizmanin
uretilmesinin - mumkiun oldugu bir ortamda
bu tur istenmeyen gelismelerin olmasi kaginil-
mazdir.
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Potansiyel infeksiydz savas ajanlari, antraksa
(Bacillus anthracis), vebaya (Yersinia pestis),
tularemiye (Francisella tularensis), at ensefalit-
lerine (Venezuellan eqg.ens., dogu eg.ens ve
bati eq.ens.) hemorajik ateslere (arenavirus,
filovirus, flavivirus ve bunyavirusler), ve ¢icek
hastaligina (variola virus) neden olan ajanlari
kapsar. Ayrica urettikleri toksinleriyle etkili olan
ajanlar da (Clostridium botulinum'un botulinum
toksini, Ricinus communis'in ricin toksini,
Fusarium, Myrotecium, Trichoderma, Stachybotry
ve diger filamentoz mantarlarin trichothecene
mikotoksini, Stafilococcus aureus'un stafilokokal
enterotoksini ve dinoflagellatlar, kabuklu deniz
hayvanlari ve mavi-yesil algler gibi deniz
organizmalarina ait toksinler) de bu listede yer
almaktadir.

BIYOLOJIK SILAHLARA KARSI TIBBI
SAVUNMA VE KORUNMA

Biyolojik silahlarin Uretilmeleri, depolanmalari
ve kullaniimalari ¢ok kolay ve ucuz olmakla
beraber, bunlardan korunma ve tedavi yontemleri
cok pahali ve zordur. Bu ajanlara karsi etkili
bir savunma igin iyi egitimli ve ¢ok tecrubeli haber
alma birimlerine, egitimi ve disiplini ¢ok yuksek
askerlere, ¢ok cabuk ve organize bir gekilde
hareket eden “saglik orgutlerine”, sorgulayan
ve aragtiran doktorlara ve bilim adamlarina, baris
zamanindan beri gerektigi gibi tutulmus saghk-
hastalik istatistiklerine ihtiyac duyulmaktadir.
Inkubasyon sureleri nedeniyle kullanilan biyolojik
silahlarin etkilerinin hemen ortaya ¢ikmamasi,
dolayisiyla bir biyolojik silah saldirisinin farkina
varilmamasi biyolojik silahi daha tehlikeli bir
konuma getirmektedir. Bu nedenle olagan
olmayan bazi isaretleri dikkate alip biyo-atak
yonunden degerlendirmekte yarar vardir.

Toplum, miulki idare ve o0zellikle saglik
personeli sUphe yaratacak asagida siralanan
durumlarda biyolojik bir saldiri olasihigini dusun-
melidirler;

1- Tasit, ucak ve gudumlu mermilerden veya
balon ve paragitlere baglanmis araclardan
yayildigi gozlenen aerosoller veya toz bulutlarinin
varhgt,

2- Yiyecek ve hayvan yemi depolari ile su
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sebekesi ve havalandirma tesisleri gibi yerlere
yetkisi olmayan supheli kisilerin girdiginin belirlen-
mesi,

3- Cevrede icinde suipheli sivi veya toz iceren
kaplarin ve dzelikle sprey araglarinin bulunmasi,

4- Olas! sabotaj hedeflerinde kaynag bilin-
meyen toz veya sivi maddelerin bulunmasi,

5- Cevrede bbcek ya da kemirici hayvan
tasimaya yarayan supheli kaplarin bulunmasi,

6- Cevredeki hayvanlarda dogal olmayan
davraniglar, hastalik veya dlumlerin saptanmasi,

7- Birbiri ardina gorulen epidemik olaylar.

8- Ozellikle ayni aile veya ayni topluluk igin-
den gelen ensefalit olgularinda artis,

9- Birlikte yasayan topluluklarda ani baglayan
ve ¢cok sayida kisiyi etkileyen bulanti, kusma, ishal
ve ates yukselmesi,

1 0- Nedeni bilinmeyen ¢ok sayida ani dlumler.

Biyolojik silahlardan korunmada alinmasi
gereken etkili bnlemler asagidaki basliklar altinda
siralanabilir:

a) Erken Uyarn

Biyolojik silahlarin, cok kuiguk miktarlarda bile
etkili olmasi ve inkUbasyon suresine bagl olarak
etkilerinin gec ortaya ¢ikmasi nedeniyle, saptan-
malari guc¢ ve hatta bazen imkansizdir. Oysa,
hedef kitlenin tamaminin enfekte olmamasi
icin, gaz maskesi ve siginaklarin zamaninda
kullanilmasi, besin ve su kontaminasyonunun
onlenmesi, koruyucu o®nlemlerin zamaninda
alinmasi, enfekte kisilerin zamaninda izole
edilmesi gerekir. Bu nedenle erken teshis ve uyar
sarttir. Erken uyar kaynaklari sunlar olabilir:

1- Istihbarat kaynaklarindan elde edilen bilgiler.

2- Kisiler veya 6zel egitimli Unitelerin gozlemleri.

3- Mikrorganizma ve partikul artisini saptaya-
bilen veya biyolojik silah kullanildigina dair
tespitler yapabilen tekniklerin gelistiriimesi ve
cesitli kaynaklardan alinan drneklerde hizli tani.

b) Etkenin Saptanmasi ve Tani

Molekuler biyoloji alanindaki hizli gelismeler
ve mikrobiyolojik calismalarda genetik muhendis-
lik tekniklerinin kullanilmaya baslanmis olmasi,
Ozellikle tehdit unsuru olabilecek bu ajanlara kargi
hizli deteksiyon ve korunma yontemlerinin de
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gelistiriimesine gereksinim oldugunu gostermek-
tedir. Bu hizli deteksiyon sistemlerinin, olasi bir
biyolojik ajana maruz kalma durumunda ve
sonrasinda, bu ajani en erken sekilde saptayarak
ikaz ve alarmi gerceklestirmeye yonelik olmasi
arzu edilmektedir. Bu erken uyari sistemi
icerisinde biyosensorler ve biyodedektorler yani
sira bu Unitelerin bagl oldugu bir agin bulunmasi
bugun tlkemiz icin de buyuk dnem tagimaktadir.
Bundan bagka, biyolojik ajanin deteksiyonu ve
identifikasyonu, bu ajana kargi tedavi ve cevresel
guvenligin saglanmasi agisindan birincil derecede
onem arz etmektedir. Bu biyolojik savunma sis-
temleri, dzellikleri geregi askeri amaglar yaninda
sivil kitlelere yonelik hedefleri de icermektedirler.
Oldukga karmasik teknolojilerin kullanildigi bu
sistemler 0zellikle ajanin tanimlanmasinda,
molekiler mikrobiyoloji ve genetik ydontemlerini
uygulayabilen bzel nitelikli, uygun guvenlik
donanimlarina sahip laboratuvarlara ihtiyag
duymaktadirlar.

c) Fiziksel ve Kimyasal Korunma Onlemleri

Biyolojik savas ajanlarinin kullaniimasinda
en etkili yol aerosol yoldur. Aerosol saldirilar
icin ventilasyon filtreleri olan siginaklarin ve
gaz maskelerinin bulunmasi, bunlarin uygun
sekilde bakimi ve kullanimi, kontamine su
ve yiyeceklerin imhasi, kirlenmis alanlarin
dekontaminasyonu birinci derecede ©®nem
verilmesi gereken korunma onlemleri arasin-
dadir. Kisisel korunmada kolay giyilebilen ve
yanlarinda tasiyabilecekleri koruyucu maskenin
kullaniimasi, biyolojik saldirilara kargi etkili
olabilecektir.

Biyoterdrizm ajanlari genellikle insandan
insana gegcmez ve bu ajanlarin reaerosolizasyonu
pek mumkin degildir. Saglik tesislerinde bulunan,
supheli veya kanitlanmig biyoterdrizm kaynakh
hastaliga sahip semptomatik hastalar dahil tum
hastalarda, hastalarda kullanilan ekipmanlarin
bakiminda ve cevresel kontrollerde “Standart
Onlemler” uygulanmalidir. Standart dnlemler tim
vucut sivilari ve mukdz membranlar ile temasi
onleyebilmektedir. Cicek, pndmonik veba vs. gibi
belirli bazi hastaliklar ve sendromlar yayilma
olasihgini azaltmak icin ilave dnlemler de gerek-
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tirebilirler. Saglik calisanlan tarafindan rutin
olarak uygulanan standart onlemler asagida
siralanmistir;

1- El yikama (normal ya da antimikrobiyal
iceren sabunlar ile)

2- Eldivenler

3- Maske ve gbdz koruyucu veya komple yuz
koruyucu

4- Uzun onlukler

DEKONTAMINASYON

Dezenfeksiyon, belirli istenmeyen mikroorga-
nizmalarin bagka yerlere bulagmasini dnlemek
icin selektif olarak elimine edilmeleridir. Sterili-
zasyon ise mikrobiyal yasamin tamamen yok
edilmesidir.

Kontaminasyon mikroorganizmalarin dokular
veya steril materyaller icerisine girmesidir.
Dekontaminasyon, etyolojik ajan bulunan
esyalarin kullanilacak kadar temiz olacak
sekilde ya da tamamen imha edilmek uUzere
sterilize ve dezenfekte edilmesidir. Biyolojik
ajan ile kontamine olmus kiginin giysi ve
cildinden ajanin tekrar havaya karigsmasi ¢ok
zor oldugundan bu kisilerin dekontaminasyonu ile
ilgilenen personelin Duzey D Kisisel Koruyucu
Ekipman (uzun onluk, kapali ayakkabilar, gbz
koruyucu, kulak koruyucu, cerrahi tip maske,
uygun eldiven) ile birlikte standart N-95
maskeleri kullaniimasi yeterli koruma saglaya-
caktir. Eger biyolojik ajanin ne oldugu bilinmi-
yorsa HEPA filtreli kartusu olan maske iceren
Duzey C Kisisel Koruyucu Ekipman kullanil-
malidir.

Dekontaminasyon igsleminde u¢ safha vardir;
Kaba dekontaminasyon, ikincil dekontaminasyon
ve tam dekontaminasyon.

a) Kaba dekontaminasyon, kisiyi etkilendigi
alandan uzaklastirma, elbiselerini ¢ikarma ve
kisiyi bastan asagl bir dakika suyun altinda
tutmay! igerir.

b) Ikincil dekontaminasyon, tum vicudun bir
dakika sureyle suyla yikanmasini, hizli bir gekilde
%0.5'lik sodyum hipoklorit (evde kullanilan sivi
camasir suyunun 1/10'luk dilusyonu) ile tum
vicudun yikanmasini ve hemen ardindan tum
vicudun tekrar su ile durulanmasini icerir.
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c¢) Tam dekontaminasyon iglemi ise tum
vicudun temizleme solusyonu ile kisi temiz olana
kadar yikanmasini ve takiben suyla durulan-
masini icerir. Bu uygulamadan sonra dekonta-
mine edilen kisi kurulanip temiz giysilerini giyebilir.

DEKONTAMINASYON YONTEMLERI

Mikroorganizmalarin dekontaminasyon meka-
nik, fiziksel ve kimyasal yontemler ile yapilir.
Bu yontemlerin etkinligi buylk odlgude mikroorga-
nizmanin direncine baglidir. Sporlu bakterilerin ve
mantarlarin dayanikhhgi oldukga yuksektir.

a) Mekanik Yontemler

Enfeksiyon ajanini notralize etmeksizin uzak-
lastiran yontemlerdir (6rnegin icme suyunun filtre
edilerek veya klorlanarak temizlenmesi, ajanin
yuzeyden kopartilabilmesi igin fircalama).

b) Kimyasal Yontemler

Dezenfektan ajanlar kullanilarak mikroorga-
nizmalar tamamen zararsiz hale getirilebilirler.
Bu amacla kullanilan ajanlar gaz, sivi veya
aerosol halinde olabilirler, etkinliklerinde pH ve Isi
onemli derecede rol oynar. Tablo 1’de goruldugu
gibi, dezenfaktanlarin ¢ogu, sporlu bakteriler
disindaki mikroorganizmalar Uzerinde yuksek
oranda etki gosterir. Ayrica dezenfektan ajan-
larinin  ¢ogunun insanlar veya materyaller
Uzerinde az ya da c¢ok zararli etkileri vardir.
Takiben bol suyla iyice durulamak kaydiyla sabun
ve su genellikle yeterlidir. Acil dekontaminas-
yonun gerektigi durumlarda kontamine alanlar
%0.5’lik hipoklorit solusyonu (evde kullanilan
camasir suyunun 1/10’luk dilusyonu) ile yikandigi
takdirde biyolojik ajanlar bes dakika icerisinde
nobtralize olabilmektedirler. Hipoklorit solusyonu
gozlere, abdominal kaviteye ve sinir dokulari
Uzerine uygulanmamalidir. Kumas giysi ve ekip-
manlarin dekontaminasyonu igin sabun ve su ile
temizligin ardindan %5’lik sodyum hipoklorit
solusyonu ile 30 dakikalik bir temas yeterli olmak-
tadir. Dekontaminasyonda kullanilacak hipoklorit
solusyonlarinin uygun pH'da gunluk taze olarak
hazirlanmig olmasi gerekmekltedir. Kuru formdaki
biyolojik ajanlar sekonder bir aerosolizasyon
ile de tehlike yaratabilirler ancak yeterli sivi
dekontaminasyonu bu tehlike savusturulabilir.
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Tablo 1: Biyolojik Ajanlara Kargi Dekontaminasyon Amaciyla Kullanilan Maddeler (Dr. Levent Kenar’in doktora

tezinden alinmigtir)

Dekontaminasyon Yuizey dekontaminasyonu igin

Etkili olduklari mikroorganizma turi

Ajani konsantrasyon
Gaz veya aerosol Sivi Spor Bakteri Virus Riketsia
(g/m3) (%)

Fenol - 0.5-3 - + + - +
Alkol - 70 - + + - +
Klorhekzidin - 0.05-0.5 - + - +
Klor - 0.01-5 (+) + + +
lyot - 0.01-2 (+) + + +
Formaldehit 3-10 3-8 + + + +
Glutaraldehit 3-5 1-2 + + + +
Etilen oksit 400-1000 - + + + +
Beta-propiyonolakton 2-10 - + + + +
+ : etkinligi iyi, (+) : etkinligi supheli, +/- : etkinligi virusun cinsine gore degisir. - : etkinligi zayif

Buhar tarzinda bir tehlike yoktur ve cerrahi
personelin 6zel koruyucu maske takmalarina
genelde pek gerek duyulmaz.

c) Fiziksel Yontemler

Tum mikroorganizmalar az ya da ¢ok, IsI ve
radyasyona duyarlilik gosterir. Isi uygulamasinin
etkinligi havadaki relatif nem oranina gore degisir.
UV radyasyonun standardize edilmesi zordur.
Tablo 2'de cesitli fiziksel yontemlerin etkinligi
karsilagtiriimigtir.

Tablo 2: Fiziksel Dekontaminasyon Yontemleri
(Dr. Levent Kenar’in doktora tezinden alinmistir)

YONTEM Sporlar Bakteri Virus Riketsia

Nemli 1s1 121°C, 20 dk +
Nemliis1 100°C, 15 dk -
Kuru 1s1 160°C, 2 saat  +
Kuru 1s1 160°C, 30 dk -
UV radyasyonu -

+

)

+ o+ o+ 4+ o+
+ o+ o+ 4+ o+

Dekontaminasyon i¢in gereken temas suresi;
sporlar icin 2-4 saat, virusler icin 6-60 dakika,
bakteri ve riketsialar i¢in 2-10 dakikadir. Yapilan
bir calismada evde kullanilan gamasgir suyunun bir
dakikalik temas suresi sonucunda B.anthracis
spor populasyonunun %99.8'ni inaktive ettigi
gosterilmistir. Ulkemizde yapilan ¢alismalarda da
bakteriler Uzerinde dezenfektanlarin tama yakin
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bir etkilerinin oldugu saptanmigtir. Yurtdisi bir
calismada da evde kullanilan ¢gamasir suyunun
1/20'lik dilusyonu ile ¢alisilmis ve 15 dakikalik
temas sonucunda B.anthracis sporlari Uzerinde
%100'luk etkinlik saglanmistir.

Kisisel dekontaminasyon; firca bol su ve
sabunla yapilir. Materyal dekontaminasyonu,
materyalin cinsine gbore degisir. Genel olarak
yuzey dekontaminasyonu, suda ¢ozunmus bir
dezenfektanla birlikte mekanik bir ydntemle veya
faz halinde bir dezenfektanla ya da isitma ile
yapilir. Odalarda dekontaminasyon igin en iyi
yontem formaldehit, glutaraldehit veya beta-
propiyolakton gibi aerosol formda gaz veya
sivi kullanmaktir. Tam bir dekontaminasyon
saglamak icin bunlar genellikle yuzey dezen-
fektanlari ile kombine edilirler. Alan dekontami-
nasyonlari pahali ve zordur ve mumkun oldu-
gunca kaginmak gerekir. Eger kontamine araziler
ve yollarin mutlaka dekontamine edilmesi
gerekiyorsa reaerosolizasyonu en aza indirmek
icin toz-tutucu spreylerle spreylemek gerekir.
Bu yuzeyleri dekontamine etmek icin kalsiyum
klorur veya kullu su kullanilabilir. Aksi takdirde,
kuruluk ve gunesin ultraviyole isinlari ile dekonta-
minasyonu gibi dogal islemlere bel baglamaktan
baska bir yol yok gibi gorunmektedir.

Bazi dnemli biyolojik ajanlara karsi uygu-
lanacak dekontaminasyon islemleri asagida
Ozetlenmigtir.
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B.anthracis sporlarinin puskiurtme tarzinda
atildigi yerde bile reaerosolizasyon riski c¢ok
dusuktur. Antraksa maruz kalmis hastalari dekon-
tamine etmek igin ©Onerilen plan asagida
siralanmistir:

» Hastaya kontamine giysilerini ¢cikarmasini
soylemek ve onlarn etiketli bir plastik torbada sak-
lamak,

+ Giysilerin sallanmamasi
diuzeyde ve dikkatlice dokunmak,

+ Hastaya su ve sabunla guzel bir dus
almasini sdylemek (gerekli ise yardim etmek),

» Personele, standart dnlemleri uygulamasi
ve kontamine giysi ve diger esyalara dokunacagi
zaman uygun kisisel koruyucu ekipman giymesi
konularinda direktif vermek,

» Onayh bir sporisidal ve germisidal ajan veya
%0.5'lik hipoklorit solusyonu kullanarak cevre
dekontaminasyonunu saglamak.

Botulinum toksini ile kontaminasyon, cilt
temasi veya reaerosolizasyon ile insanda risk
yaratmaz. Dolayisiyla hastalarin dekontaminas-
yonu gerekli degildir. Hasta-bakim ekipmanlari
ve cevre kontrollerinde standart onlemlerin
uygulanmasi yeterlidir.

Yersinia pestis saldirisina maruz kalmis
kisinin kontamine giysilerinden ajanin rea-
erosolizasyon riski duguktur. Buyuk maru-
ziyetlerde, kutandz ve bubonik veba riskini
azaltmak icin cildin ve potansiyel kontamine
esyalarin  dekontaminasyonu  dusunulebilir.
Bu durumda dekontaminasyon plani antraks
icin dnerilenin aynisidir. Hasta-bakim ekipmanlari
ve cevre kontrollerinde standart ®nlemlerin
uygulanmasi yeterlidir.

Supheli veya teyid edilmis gicek saldirisnda
standart dnlemlere ilave olarak hem havayolu
(Airborne) hem de temas (Contact) tnlemleri
kullaniimalidir. Havayolu ©®nlemleri, saglik
calisanlari ve digerlerinin, hasta odasina uygun
respiratuvar korunmayi (N-95 maskesi gibi)
sagladiktan sonra girmelerini gerektirir. Temas
onlemleri ise, hasta ve hastanin bulundugu
cevre ile her temasta temiz eldivenler ve uzun
onlukler giymeyi ve bunlari o bdlgeyi terkederken
cikarmay! ve bir antimikrobiyal ajan ile elleri
yikamayi gerektirmektedir.

icin  minimal
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Her ne kadar toksinler konusunda c¢ok ciddi
saha calismasi ve tecribe bulunmasa da, bir
toksin aerosol atagindan sonra dekontaminas-
yonun nisbi olarak ¢ok da onemli olmadigi
dusuntlmektedir. Gunku, gergek bir solunabilen
aerosol, giysiler ve ¢evredeki objeler Uizerinde bir
kimyasal savas aracinda Uuretilen buyuk par-
tiklllerden daha az atik birakir. Genel kural
olarak, kimyasal savas ajanlari igin tavsiye edilen
dekontaminasyon iglemi toksinleri etkili bir sekilde
yok eder. %0.1'lik sodyum hipoklorit solusyonuna
10 dakikalik bir maruz birakma, ¢ogu protein
yapisindaki toksini ortadan kaldirir. Trichothecene
mikotoksinleri inaktive edilmeleri icin daha siki on-
lemler gerektirirler. Fakat inaktive olmasalar bile,
su ve sabun ile yikanarak kolayca deriden uzak-
lagtirilabilirler. Ayni sebeple, solunabilir toksin
aerosollerine maruz kalmis Kisiler i¢in dekontami-
nasyonun orta derecede dnemi vardir ve tibbi per-
sonel de ikincil aerosollerden dolayi sinirli bir risk
altindadir. Gunku toksinler ugucu degillerdir ve
maruz kalmig yaralilar guvenli bir sekilde alinip
kapall alanlara veya binalara goturulebilirler (Eger
cok agir bir maruziyet yoksa). Yine de her zaman
tedbirli olmak gerekir ve yarallarin, kimyasal
bir ajana maruz kalmis gibi degerlendirilip sabun
ve suyla yikanmalar gerekir. Bazi ajanlar
karsisindaki risk tibbi personelde daha buyuk bir
endise yaratmaktadir. Stafilokokal enterotoksin
gibi potent bakteriyel protein toksinlerine karsi
ikincil bir maruziyet onlar icin bir tehlike
olusturabilir. Toksinler ile olasi kontamine insan
cesetlerine, kimyasal kontamine cesetlermis gibi
dokunulmalidir. Cogu zaman toksinler, kimyasal
ajanlardan daha kolay ve antraks sporlarindan ise
cok daha kolay yok edilebilmektedirler. Cesetlerin
%0.2'lik sodyum hipoklorit solusyonu igerisinde
10 dakika kimyasal dezenfeksiyona tabi tutul-
masi, ikincil maruziyet riskini ¢cok azaltacak
sekilde tum yuzey toksinlerini (hatta antraks
sporlarini) yok edebilmektedir.

NBC SAVUNMASINDA GOREV ALABI-
LECEK KURULUSLAR VE SORUMLULUKLARI
Nukleer, biyolojik ve kimyasal (NBC) silahlar-
la yapilacak bir saldiri lokal kalabilecegi gibi, tum
Ulkeye yayllmis da olabilir. Genellikle terorist
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faaliyetlere yonelik bir atak daha lokal bir etki
alani yaratirken, bu ataga karsi ilk yanit da
0 bblgedeki yerel kurum ve Kkuruluslardan
gelecektir. Olayin buyuklugune gore, bu yerel
yanit, kayiplarin ve dlumlerin en aza indiriimesi,
yaralilarin olay yerinden uzaklastiriimasi ve
bblge hastanelerinde tedavi ve bakimlarinin
yapilmasi gibi konularda yeterli olmayabilir. Yerel
kuruluslarin yetersiz kaldigi bu durumlarda olaya
mudahale edilebilmesi icin cesitli sivil ve askeri
kurumlar ile bagh kuruluslarinin bulunmasi
gerekir.

So6z konusu sistem icerisinde yer almasi
gereken askeri kurumlar, askeri ve stratejik
koordinasyonu saglama gorevinin yani sira,
elde edebilecegi istihbarat bilgileri ve kendisine
bagh 0zellikle askeri saglik kuruluslari ile de
anilan sistem icerisinde ¢ok onemli katkilar
saglayacaklardir.

Bir NBC ataginin asker populasyondan ¢ok
daha fazla sivil halk kitlelerini de etkileyecegi
kuskusuzdur. Bu agidan, gerekli tum sivil devlet
kuruluglarinin da bu sistem igerisinde yer almalari
ve askeri kurumlar ile etkili bir igbirligi icerisinde
bulunmalari kaginiimazdir.

Tum bu degerlendirmeler i1siginda Dr. Levent
Kenar doktora tezinde, olasi bir NBC ajani
ataginin olmasi durumunda, Ulkemizde bu ataga
kargi gorev alabilecek kurum ve kuruluslari su
sekilde siniflandirmistir:

A- Sivil Otorite
1. Bagbakanlk
a) Basbakanlik bagl kuruluglar:

+ Devlet Meteoroloji Isleri Genel Mudurlugu

» TAEK (Turkiye Atom Enerjisi Kurumu),
Cekmece Nukleer Arastirma ve
Egitim Merkezi

« Turkiye Kizilay Genel Baskanligi

« MIT (Milli Istihbarat Teskilat)) Genel

Sekreterligi
» Turk Hava Kurumu

b) Igisleri Bakanligi
« Sivil Savunma Genel Mudurlugu
+ Emniyet Genel Mudurlugu
c) Saglk Bakanligi
* Devlet Hastaneleri
+ Acil Saglik Hizmetleri (112 Acil Servis)
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d) Disigleri Bakanligi
e) Adalet Bakanhgi
f) Bayindirlik Bakanhgi
« Afet Isleri Genel Mudurlugu
« Karayollari Genel Mudurlugt
g) Ulastirma Bakanhgi
+ TCDD
+ THY
» Turk TELEKOM
h) Enerji ve Tabii Kaynaklar Bakanligi
i) Calisma ve Sosyal Guvenlik Bakanlgi
+ SSK Hastaneleri
2. Belediye Bagkanliklari
a) Su ve Kanalizasyon Igletmesi
b) Itfaiye
c) Metro Igletmesi

B- Askeri Otorite

C- Universiteler ve Egitim Kurumlari
1. GATA K.hg
a) NBC Bilimdali Bagkanhg:
b) NBC llkyardim ve Kurtarma Ekibi
c) Acil Tip Anabilim Dali Bagkanligi
2. Universiteler
a) Tip Fakulteleri ve Hastaneleri
b) Arastirma Birimleri
3. Diger Egitim ve Arastirma Kurumlari
TUBITAK

D- Uluslararasi Kuruluslar

. IAEA (Uluslararasi Atom Enerjisi Ajansi)

. OPCW (Kimyasal Silahlari Yasaklama
Orgut)

. NATO (Kuzey Atlantik Antlagma Orguti)

. WHO (Dunya Saglik Orgutu)

. Birlesmis Milletler

. CDC (Centers for Disease Control and
Prevention)

7. Diger uluslararasi kuruluslar

N =

oL W

Bu kurum ve kuruluglarin, kendilerinin ve
bagh birimlerinin olasi bir NBC atagina mudahale
sirasinda veya olay dncesi veya sonrasinda bazi
gbrev ve sorumluluklara sahip olmasi gerekmek-
tedir. Bu nedenle, bu kurum ve kuruluglarin gérev
ve sorumluluklarinin iyi tanimlanmasi, bunlarin da
kendilerine dugen gorevleri en iyi sekilde bilmeleri
ve buna yodnelik planlamalarini gerceklestirmeleri
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gerekmektedir. Bir kitlesel atak durumunda bu
kurum ve kuruluglarin yerine getirmesi gereken ve
mevcut kosullarda da bazilarini yerine getirdigi
gorev ve sorumluluklari su sekilde dzetlenebilir:

Bir NBC atagl durumunda, bu ataga karsi
yapilacak mudahale faaliyetlerinin, ilk yardim ve
acil kurtarma hizmetlerinin yurutulmesinden ve
bu hizmetlerin koordinasyonundan devlet
capinda Bagbakanlik, illerde valilikler, ilgelerde
de valiliklere bagh olmak Uzere kaymakamliklar
sorumludur. Olayin meydana gelmesinden
itibaren, gerekli her turlu acil tedbirin alin-
masindan ve acil yardimlarin bir emir beklemeden
uygulanmasindan olayin gercgeklestigi yerin
mulki idari amiri sorumludur. Hastane ve belirli
kuruluslar bazinda yerlesik veya mobil dekonta-
minasyon Uniteleri ve merkezlerinin saglanmasi,
bu birimlerin bir NBC yaralisina mudahalede
kullanilabilecek ilk yardim ve dekontaminasyon
arag, gere¢ ve malzemeleri yonunden techiz
edilmesi ve bu birimlerde gorev yapan personelin
devamli egitimlerinin saglanmasi da bu sorumlu-
luklarin bir parcasidir.

Benzer sikayetlere sahip hastalarin hasta-
nelere bagvurmasi durumunda bu olayin bir
biyolojik teror olayi olabilecegi gorusu ile uyanan
sUphe Uzerine asagidaki reaksiyon semasi
olusturulmustur (Sekil 1).

ABD’de, Kitle Imha Silahlarina (KIS) karsi
mudaha-lede bulunmak uUzere pek cok ekip
bulunmaktadir. Bunlardan bir tanesi olan Metro-
politan Medical Response System (MMRS)
Amerikan Saglk Bakanhg tarafindan 27 buyuk
sehirde tegskilatlandirilmis bir kurulustur. Bu
ekiplerde o bodlgenin yerlesik halkindan nukleer,
biyolojik ve kimyasal silahlar konusunda egitim
almig kisiler calismaktadir. Ayrica 10 eyalette de
Ulusal Koruma (National Guard ) timleri olusturul-
mustur.

Yine Amerikan Senatosunda kabul edilen
bir Yerel Hazirhk Programi, 120 Buyuksehir
Bblgesinde, US Army Soldier and Biological -
Chemical Command Center tarafindan
yurutulmektedir ve operasyonel duzeyde hazirlik
planlarini icermektedir. Bu programda hastane
personeli icin de detayli tatbiki yontemler bulun-
maktadir. Bir atak durumunda hasta, personel ve
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tesisin korunmasi, saglik merkezinin uygun hale
getirilmesi, ¢evre korunmasinin saglanmasi gibi
temel operasyonel konular bulunmaktadir.
Bu programda koruyucu ekipmanin aninda
saglanarak, 2-3 dakika icinde dekontaminas-
yonun gerceklestiriimesi hedeflenmektedir. Ayrica
bu plan dogrultusunda, acil hizmetlerden, kritik
bakim hizmetlerinden, tesis birimlerinden,
eczaneden, enfeksiyon hastaliklarindan, solunum
hastaliklari merkezinden laboratuvar ve toksiko-
loji bolumlerinden gelen personele egitim-ogretim
verilmektedir.

Yine Amerikan Donanmasi tarafindan olus-
turulan bir Mudahale Timi de bir kimyasal
veya biyolojik saldiri veya suphesi durumunda
olay yerine hareket etmekle gbrevlendirilmistir.
Bu birim icerisinde tibbi destek, hasta dekonta-
minasyonu, ajanin deteksiyon ve identifikasyonu,
alan izolasyonu ve guvenlik konularinda
egitim almig, deneyimli yaklasik 300 personel
bulunmaktadir. Bundan bagska, Amerikan
Ordusu bunyesinde olusturulmus, KiS sapta-
ma ve ortadan kaldirma kapasitesine sahip
Kimyasal/Biyolojik Acil Mudahale Timi de bulun-
maktadir.

Pek ¢ok ulkede sivil ve askeri saglik ve bakim
sistemleri farkli olarak yurutulmektedir. Ancak
ulusal bir tehdit durumunda (KIS ve savas
zamani) bu iki sistem kollektif olarak kaynaklarini
etkin bir sekilde kullanmak tzere  birbirleriyle
koordine icinde bulunurlar. Iste bu isbirliginin
sekli ve buyuklugu ulkeler arasinda farklilik
gostermektedir. Ornegin, ABD’de Askeri-Sivil
Hastane Sistemi ile Ulusal Afet Tibbi Sistemi
(NDMS) asker ile sivil hastaneler arasinda
koordinasyonu saglamaktadir.

NBC ALANINDA TEDAVI, ILK YARDIM VE
DEKONTAMINASYON KONULARINDA ULKE-
MIZIN MEVCUT IMKAN VE KABILIYETLERI

Turkiye genelinde NBC savunmasi ile ilgili
faaliyetler ¢ok kapsamli olmadigi halde,
bilindigi kadar ile bu faaliyetleri tek elden
yonlendirecek bir makam henuz belirlenme-
migtir. Bu konuda olusturulan tegkilatlarin
buytk bir bdlumu, ilgili kurum ve kuruluslarin
kendi ihtiyaclari dogrultusunda, mevcut NBC
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tehditi ¢ok iyi degerlendiriimeden olusturulmus
ve birbirine entegre edilmemis teskiller olup
ihtiyaca cevap verecek duzeyde degildir.

Bunun disinda, NBC olayina yonelik olarak,
Turk Silahli Kuvvetleri bunyesinde de cesitli
olugsumlar mevcuttur. Bu olugumlardan birisi, 20
kisilik doktor, hemsire ve hizmetli personel

BAYSALLAR M, KENAR L.

iceren, olasi bir NBC ataginda olay yerine en
kisa surede ulasarak, dzellikle tibbi mudahale
ve dekontaminasyon gerceklestirmek uUzere
kurulmus GATA NBC llkyardim ve Kurtarma
Ekibi'dir.

Basbakanlik bunyesinde Acil Durum Yonetim
Baskanhgi bulunmasina, kriz yonetim ve afetlerde

Olayin tanimlanmasi

Y

Planin aktivasyonu

Y

Personelin ve dekontaminasyon-tedavi
alanlarinin hazirlanmasi, kitlesel
yararlanmalar igin planin uygulanmasi

Belirgin bir" Primer triaj Orta
yaralanma sbz derecede/major
konusu degilse {} + yaralanma mevcutsa

Nonmedikal Medikal
dekontaminasyon dekontaminasyon
Hasta kaydi Hastanin kimlik tespiti
Y Y Y
Hastanin giysilerinin Gerekliyse " | Hastalarinin giysilerinin
glkarﬁma& acil tedavi | glkarllr%g&
Hasta dekontaminasyon HaSta dekontamine edlllr

2!

Sekonder trigj

Alanda tutulur

'Tedavi merkezine

R
v

gonderilir

Sekil 2: Bir Kimyasal veya Biyolojik Silah ataginda MMRS tarafindan takip edilen saglik yonunden yapilacak
mudahale cizelgesi (Dr. Levent Kenar'in doktora tezinden alinmigtir)
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acil yardim saglanmasina iliskin yonetmeliklerde
isbirligi ve koordinasyon esaslari belirtiimesine
ragmen, ayrica merkezi ve mahalli seviyede
bu igbhirligi ve koordinasyonu saglayacak bir
teskilatlanma olusturulmasi da gerekmektedir.

NBC savunmasina iligskin olarak yapilacak
faaliyetler, kurulacak teskiller gibi hususlarda,
yasal mevzuatta yeterli seviyede tedbir bulunmak-
ta olup, bu hususlarin birbiriyle iligkisini ortaya
koyacak ve hayata gecgirecek duzenlemeler
gerceklestiriimesi gerekmektedir.

Ulkemizde mevcut ilk yardim-tedavi ve
dekontaminasyon imkan ve Kkabiliyetlerinin
arttirllmasi  yonundeki  calismalara  ivme
kazandiriimistir, ancak yeterli degildir. NBC
saldirisi, olayin buyuklugiune gore, hem askeri
hem de sivil saglk organizasyonlarinin
birlikte mudahale edebilecegi bir atak 0zelligi
tagimaktadir. Ulkemizdeki sivil-asker saghk
kuruluslarini  degerlendirdigimizde, bir olaya
ilk tibbi yanit olusturacak olan Saglik Bakanhgi
Ekiplerinin ve bunlardan da 112 Acil Servis
Hizmetinde calisan saglik personelinin hastaya
mudahale konusunda temel bilgilere sahip
oldugu musahade edilmektedir. Ancak, acil
hizmeti veren birimlerde olaylarin akisi
dusunuldigunde, her zaman, hastanin tasidigi
bulasici enfeksiyon hastaliginin saptanmasinin
ve kisiye 0zel uygun onlemler alinmasinin
pek mumkin olamayacagl asikardir. Bu
nedenle, bu gorevi yapan saglk calisanlarina
standart medikal yaklagimlarin ve temel
dekontaminasyon kurallarinin egitimi verilmeli
ve bu konudaki bilgilerinin surekli tazelenmesi
icin gerekli ®nlemler alinmahdir.

Bundan baska Saglk Bakanhgina bagh I
Saglik Mudurlukleri bunyesinde Acil Yardim ve
Kurtarma Sube Mudurlukleri bulunmaktadir.
Ulkemizde NBC alaninda tedavi, ilk yardim
ve dekontaminasyon ile iligkili oldugu bilinen
mevcut imkan ve kabiliyetler asagida sira-
lanmigtir.

a) Sivil Kuruluslardaki NBC Tedavi ve
Dekontaminasyon Imkan ve Kabiliyetleri

1- Sivil Savunma Genel Mudurlugu:
bunyesinde, 1993 vyilinda Ankara Il Savunma
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Birligi kurulmus ve daha sonra Istanbul, Erzurum,
Adana, Afyon, Bursa, Diyarbakir, Izmir, Sakarya,
Samsun ve Van’da da 120’ser kisiden olusan
Sivil Savunma Arama ve Kurtarma Birlikleri
kurularak bu olusum guclendirilmigtir. Ayrica,
diger illerde, illerin buyuklugune gore 10, 20, 30
personelden olusan Il Arama ve Kurtarma Ekipleri
de mevcuttur. Bu birliklerdeki personelin, NBC
ataginda mudahaleci olarak dekontaminasyon
girisimini yapabilecek ve temel ilk yardim
girisimlerini yerine getirecek kabiliyete sahip
olduklari belirtiimektedir. Sivil Savunma Genel
Mudurluglu bunyesinde, bir adet Mobil Dekon-
taminasyon aracinin diginda, elde ve sirtta
tasinabilen az sayida portatif dekontaminasyon
cihazlari da bulunmaktadir.

2- Saghk Bakanhgi: Bakanlk bunyesinde,
bir NBC saldirisi durumunda, yaralilara hizmet
verebilecek 0zellesmis hastane ve tedavi
merkezi bulunmamaktadir. Bakanhgin, Tedavi
Hizmetleri Genel Mudurlugune bagh 112 Acil
Servis hizmeti veren saglik personelinin, kitle
imha silahlari ile yaralanmis hastaya yaklagim
yonunden belli tecrube ve bilgilere sahip oldugu
anlasiimis olup, bu hastalara yaklasim igin
gerekli koruyucu ekipman (koruyucu maske,
koruyucu eldiven, koruyucu elbise) ve olay
yerinde kullanilacak acil antidot ve ilaglar
konusunda sorunlar yasanabilmektedir. Su an
icin, 81 ildeki Il Saglhk Mudurlugl bunyesinde
Acil Yardim ve Kurtarma Sube Mudurlukleri
bulunmakta olup, bu birimlerin NBC atagina
yonelik 6zellesmis imkan ve kabiliyetleri bulunma-
maktadir. Saglik Bakanligina bagl hastanelerde,
yaralinin hastaneye kabul edilmeden b®nce
dekontaminasyonuna ydnelik imkanlar da uygun
seviyede degildir.

3- Diger Tedavi Hizmeti Veren Kuruluslar:
Saglik Bakanlhigina bagli olmayan ve tedavi
hizmeti veren diger kuruluslarda da (SSK
Hastaneleri, Universite Hastaneleri gibi), NBC
ajanlarina kargi tedavi ve dekontaminasyon
hizmetlerinin istenilen bilimsel duzeyde bulun-
madigi degerlendirilmektedir.
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b) Askeri Kuruluslardaki NBC Tedavi ve

Dekontaminasyon Imkan ve Kabiliyetleri

1- GATA Komutanligi: GATA K.hgi disinda
NBC yaralisina dogrudan tibbi tedavi verebi-
lecek bu konuda uzmanlagsmis klinik ve personel
bulunmamaktadir. GATA K.iginda bu acil ilk
yardim ve tedavi hizmeti su birimler tarafindan
uygulanmaktadir:

+ Acil Tip Anabilim Dali Bagkanligi: Acil Tip
Hizmetleri geregince, NBC ajani yaralisina ilk
mudahalenin yapilmasi ve hastanin stabilles-
tiriimesi ile ileri tedaviler icin ilgili klinige
sevkedilmesi gorevlerini yerine getirebilmek-
tedirler. Ancak, 0zellesmis dekontaminasyon
unitesi mevcut olmayip, uygun olan diger teknikler
ile hastanin dekontamine edilmesi s6z konusudur.

+ NBC llk yardim ve Kurtarma Ekibi: Uzman
Doktor, Hemsire ve Dekontaminasyon personelin-
den olusan bzellesmis ekip, gerektiginde olay
bolgesine giderek tibbi ilk yardim, acil tedavi ve
tibbi dekontaminasyon islemlerini yerine getirmek
uzere yapilandiriimigtir. Ekip personeli bu konuda
gerekli egitimi almistir.

- NBC Bilim Dali Bagkanhgi: NBC silahla-
rina maruziyet durumlarinda ilk yardim, tani,
tedavi ve korunma konularinda egitim ve
danismanlik hizmeti veren NBC Bilim Dali
Baskanliginda, konu ile ilgili bilimsel arastirmalar
da yurutulmektedir.

+ Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi: Ozellikle
biyolojik savas maddesine maruz kalmis ve klinik
semptomlar veren biyolojik silah yaralilarinin
tedavisi ve takibi konularinda yeterli imkan ve
kabiliyete sahiptir.

+ Nukleer Tip Anabilim Dali Bagkanhg::
Radyasyona maruz kalan bireylerin radyasyon
dozlarinin saptanmasi, semptomlarinin giderilme-
sine yonelik dnlemlerin alinmasi ve gerektiginde
hastanin biyolojik gostergelerinin analizi ve takibi
ile klinigine gore hastanin hospitalize edilmesi gibi
konularda imkan ve kabiliyete sahip olup, klinik
asamalarini Hematoloji Klinigi ile koordine ederek
gerceklestirmektedir.

+ Diger Klinikler: NBC ajanlarina maruz
kalan hastalarda gelisen belirti ve bulgularin
tedavi ve takibinsi diger kliniklerden de yarar-
lanilimaktadir.
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2- NBC Okulu ve Egitim Merkez Komu-
tanh@i: Bunyesindeki NBC Timi tarafindan
dekontaminasyon islemleri yapilabilmekte olup,
ayrica mevcut mobil dekontaminasyon uniteleri ve
romorklari ile alan dekontaminasyonu ve toplu
temizlenme islemlerini de gerceklestirebilmek-
tedirler.

3- NBC Savunma Taburu Komutanhg:
Mobil dekontaminasyon araclarina ve tedavide
(antidot tedavisi) kullanilacak bazi ilaglara sahip-
tirler.

4- MSB Ordu lla¢ Fabrikasi Komutanhgi:
Kimyasal silah savunmasinda ve biyolojik
ajanlara karsi tedavi ve korunmada gerekli
olabilecek bazi ilag ve preparatlari Uretme
kapasitesine sahiptir.

Ozetle, Ulkemizde NBC silahlari ile gelisen
bir ataga karsi tedavi ve dekontaminasyon
uygulamalari ve ekipmani konusunda istenilen
seviyeye gelmek icin cabalar surmektedir.
Ulkemizde NBC konusunda egitim faaliyetleri
kuruluglarin bireysel cabalari ile yurutulmekte
olup, bu konuda egitim veren bir sorumlu ve
koordinasyon makami bulunmamaktadir. Sivil
kuruluglardan, daha ¢ok Sivil Savunma
Mudurlugl bu misyonu yerine getirirken, Turk
Silahli Kuvvetleri igerisinde de bu konuda
duzenli egitim veren kuruluslar bulunmaktadir.

Sonug olarak, daha uzun yillar kendinden
sbz ettirecege benzeyen biyolojik savas ve
biyoterdorizme kargi ulke capinda duzenli ve
ciddi bir gekilde Biyoterorizm Hazirlhik Plan-
lari'nin ele alinmasi ve devamli guncellestiriimesi
gerekliligi yadsinamaz bir gercektir. Bu hazirlk-
lardan birisini de, hastanelerin, ©nceden
hazirlanmis biyolojik-kimyasal terdrizm hazirlik
rehberlerine sahip olmalaridir. Ayni bblgedeki
hastanelerin esgdum icinde ve planli bir sekilde
yardimlagsarak calismalarinin da bu alandaki
basariyr artiracagl dusunuldugunde, bblge
saglik otoritelerine, ortak planlar hazirlama
ve bunlari hayata gecirme konusunda buyuk
sorumluluklar dustugu sbdylenebilir. Bu arada
biyolojik ajan atagina maruz kalmis kisinin,
saglhk kurulusuna alinmadan o6nce hastanin
kendisi, diger hastalar ve saglik g¢alisanlarinin
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BIYOTERORIZM VE DEKONTAMINASYON YONETIMI

(ambulans calisanlari dahil) guvenligi aci- Bu yazimizi buyuk dnderimiz ATATURK’UN
sindan oncelikle hastane disinda dekontamine  higbir zaman gegerliligini yitirmeyecek bir
edilmesi gerektigi dusunulerek Biyoterorizm  dzdeyisini tekrarlayarak bitirmek istiyoruz:
Hazirlik Planlari cercevesinde hastane giriglerinin

hemen vyakininda dekontaminasyon igslemleri

icin 0zel Uniteler kurulmasinin uygun olacag: ” Yurtta barig, dunyada baris .
degerlendirilmektedir.
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