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Oturumun amaclari

* SARS-CoV-2 ile ilgili ana epidemiyolojik parametrelere ait
kanitlari kisaca gozden gecirmek

 Bir COVID-19 modeli tasarlamak icin asgari sartlarin neler
oldugunu anlamak

« Pandeminin geri kalani icin ileriye donuk zorluklari anlamak



SARS-CoV2 : pandeminin baslangici

« Aralik 2019'da Cin CDC (Hastalik
Onleme ve Kontrol Merkezi)
Wuhan'da yeni bir solunum

sendromu icin salgin arastirmasi
uyurdu

yapildigini

 Vakalarin gida pazariyla ilgili oldugu
belirlendi

« Insandan insana bulasma
belirginlesti

« Sorumlunun koronavirus oldugu
tespit edildi

« Wuhan'da ilk kisitlamalar Ocak

2020'nin ortasinda uygulandi

No. of Cases

Linked to Huanan market [0 Not linked to Huanan market

A novel coronavirus was officially
announced as the causative
pathogen of the outbreak

by China CDC

China CDC Level 2 emergency
response activated

— China CDC publicly shared the gene sequence
of the novel coronavirus; completed PCR
diagnostic reagent development and testing

PCR diagnostic reagents provided to Wuhan

— First confirmed case from Wuhan
reported outside China (in Thailand)

— China CDC emergency response level
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304 Huanan Seafood Wholesale RN First confirmed case reported in another
Market closed province in China (in a person who
had traveled from Wuhan); China CDC
25 Outbreak announced by WHC; issued test reagent to all provinces
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15-] Case-finding activated disease in the Infectious Disease
Law and Health and Quarantine
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5 Wholesale Market Reagent probes and primers
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Li ve ark. NEJM 2020



SARS-CoV2 : pandeminin baslangici

@ Linked to Huanan market [ Not linked to Huanan market

Cin CDC yeni koronavirlisiin gen
dizisini paylasti: PCR tani reaktifi
gelistirme ve test slireci tamamlandi

Yeni koronavirisin salgina
sebep olan patojen oldugu —j
Cin CDC tarafindan resmi

olarak duyuruldu Wuhan’dan gelen ilk teyit edilmis Vaka
™ Cin disinda bir tlkeden (Tayland)
Cin CDC 2. seviye acil durum _ bildirildi
. miidahalesi devreye sokuldu — Cin CDC acil durum miidahale seviyesi
Acil durum takibi, vaka arastirmasi, yakin temas 1. Seviyeye (en yliksek seviye) cikarildi;
454 yonetimi ve piyasa arastirmasi baslatildi, Wuhan v NHC tarafindan 2019-nCov igin ulusal
icin teknik protokoller yayinlandi: NHC DSO ve [ ] teknik protokoller yayinlandi
40+ I|g||| tlkeleri ve bolgelerl bllgllendlrdl Cln CDC [ Wuhan’da kati tarama onlemleri ba§|at||d|,
35 tarafindan gen dizilimi tamamlandi viicut sicakligi 37.3 C ve {izerinde olanlarin
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S vaka bildirildi (Wuhan’dan seyahat eden
5 2] WHC tarafindan salgin ilan edildi: 1 Y| birkisi): Cin CDC Cin’deki tiim sehirlere
2 0 NHC ve Cin CDC arastirma ve v B test reaktifi gdnderdi
miicadeleye katildi | . .
NCIP, Cin’deki Bulasici Hastalik Yasasi ve
159 Vaka taramasi baslatildi v Saghk ve Karantina Yasasina bildirilmesi
104 Zatiirre vakalari Huanan Deniz zorunlu hastalik olarak eklendi
Uriinleri Toptan Satis
54 Pazariyla iliskilendirildi l l Cin CDC reaktif proplarini
ve primerlerini halkla
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SARS-CoV2'nin bulasmasi

« Hayvansal kokenli oldugu dusunuldi ve deniz Grunleri
pazariyla iliskilendirildi ancak arastirmalar devam ediyor

« Bunun ardindan belirgin boyutta insandan insana bulasma
ge r(;e k|e§t| Li ve ark. NEJM 2020

* SARS ve diger koronaviruslere ait onceki kanitlar,
aerosollarin, damlaciklarin ve enfekte kisilerle dogrudan
temas etmenin ana bulasma yolu oldugunu gostermistir



SARS-CoV2'nin bulasabilirligi

* SARS-CoV2 oldukga bulasicidir ve
ilk tahminlere gore RO degeri
2,2'dir; aralik [1,4-3,9]

Li ve ark. NEJM 2020

« Araligin sonundaki degerin SARS.COV2  SARS.CoV  Pandemic  Pandemic  Interpetaton
yuksekligi bir hayli tartisiimistir — = e
ve bu yuksekligin belirli R ) iy
ortam ardan kaynaklandlgl Petersen K ve ark. Lancet 2020

dusunulmustar

 Diger pandemilerle
karsilastirildiginda COVID-19 ust
sirada yer almaktadir




Epidemic growth rate r

SARS-CoV2'nin bulasabilirligi
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The Royal Society: https://royalsociety.org/-
/media/policy/projects/set-c/set-covid-19-R-
estimates.pdf

Table 1
Estimated Mean Values of &, from Data.

Disease outbreak and location g Reference

Smallpox im Indian subcont. (1968—73) 4.5 Anderson and May (1991

Poliomyelitis in Europe (1955—60) [ Anderson and May (1991

Measles in Ghana | 1960—68) 14.5 Anderson and May (1991

SARS epidemic in (2002 03] 35 Gumel et al. (2004

1918 Spanish influenza in Geneva
Spring wave 1.5 Chowell, Ammon, Henganner, and Hyman [ 2006
Fall wave 38 Chowell et al. (2006

H2M2 influenza pandemic in LIS (1957) 1.68 Longini, Halloran, Nizam, and Yang (2004

H1N1 influenza in South Africa (2009) 1.33 White, Archer, and Pagano (2013

Ebola in Guinea (2014) 1.51 Althaus (2014

Zika in South America (2015-16) 206 Gao et al (2016

van den Driessche IDM 2017
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Hastaligin seyri

 Enfeksiyonu bulasici

olmayan "kulugka" donemi ~2,2'lik bir temel
. bulasabilirlik
IZler degerine sahiptir
'
S » E ——

/
/
/

Kulucka suresi ~5.1
gundur

Proportion of Symptomatic Cases

Days Since Infection

Lauer ve ark. Ann Intern Med 2020



Hastaligin seyri

« Bunlar ~5,1 gunsonra o R
semptomatik hale gelirler ~2,2'ik bir temel  (her yastan)
bulasabilirlik jasemptomatiktir
 Bir kismi semptom degerjne sahiptir
gelistirmez. Bu oran 10-19
yas grubunda ~ %79, 20 yas S | E

Uzerinde %31'dir

Kulucka suresi ~5,1
Clinical fraction giin dir
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Davies ve ark. Nature medicine 2020



Hastaligin seyri

 Kanitlar, virts bulasmasinin
4 gun kadar kisa veya 15 gun
kadar uzun olabilecegini
gosteriyor

-h
Q

oLt wDLD
,

Proportion of positive cultures
coocoooooo =

4 6 8 10 12 14465 6 7 8 9 10 11
Days after onset log,,(RNA copies per ml)
of symptoms

Wolfel R ve ark. Nature 2020
Liu W-D ve ark. Journal of Infection 2020

Vakalarin ~%50'si
~2,2'lik bir temel (her yastan)
bulasabilirlik jasemptomatiktir
degerine sahiptir

v

» E

Kulucka suresi ~5,1
gundur

Enfeksiyon donemi
~4 - 15 gun surebilir



Hastaligin seyri

Q
Q

Cin'den alinan veriler (Subat 2020):
Vaka fatalite hizi (Case fatality ratio—CFR) %1,4

Enfeksiyon 6lum orani (Infection fatality ratio-IFR)
%0,7

50 yastan itibaren dik yukselis

Diger solunum hastaliklariicin vaka 6lum
oranlari

SARS ~%10
H1N1 gribi (2009) ~%0,01
ispanyol gribi (1918) ~ %2

BK, AB ve ABD verileri benzer tahminler
vermektedir - BK, IFR'yi %0,8-1,2 olarak
bildirmistir

~2,2'lik bir temel
bulasabilirlik
degerine sahiptir

v

» E

Kulucka suresi ~5.1
gundur

Vakalarin ~%50'si

(her yastan)
jasemptomatiktir

CFR~%1,4

lyilesme dénemi ~7
gun olabilir

0.204

0.151
14 %
L. 0.104
.

0.054 ;

-+

000__.__.__._—.——.—
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Verity ve ark. Lancet ID 2020



Elimizde bir model var!

« SARS-CoV2'nin temel y .

. . co o . o akalarin ~%50'si
epidemiyolojisini anlamak ~2.21ikbir temel - heryastan) o
I(;In basit blr SEIR modeli dggae§r?nle|£6;hiptir ;;asemptomankur giljlr?%rget)iolli?neml~7
kullanilabilir |

J

« Her parametre daha fazla S [ E
yoruma ve karmasikliga
tabidir Kulucka siiresi ~5.1

gundur

 Enfeksiyon kontrolUnun CFR ~ %1,4
temel mekanikleri bu
baslangic yaklasimiyla
kabaca simule edilebilir




Su ana kadar ne soyleyebiliriz?

Oldukca bulasici: Ry~2,5-4, kontrol onlemleri olmadan iki
katina cikma suresi 2-5 gandur

Olum orani yU

Yas, siddeti be

Ksek (enfekte olanlarin ~%1')

irlemede onemli bir rol oynamaktadir

Ocak 2020'de bulasicilik anlasilmasi yeterli olmadi! Yeni

varyantlar oyu

nu degistirdi



Zorluklar

* Yalnizca CFR degilsaglik hizmeti talebi de yuksektir (vakalarin %2-3'untn hastaneye
yatirilmasi gerekmistir)

« Kontrol 6nlemleri olmadan saglik sistemleri tikanabilir, 6lumler daha da artabilir

. Ancc?k mevcut kontrol 6nlemleri ya ekonomik acidan maliyetli ya da dlgeklenmesi
zordur

« Dort strateji:
O Hafifletme - ydnetmek ancak salgini durduramamak
U Bastirma - salgini durdurmak (veya geciktirmek)
dAsilama
O Gelismis tibbi bakim



Hafifletme

« LMIC'ler salginlarda yuksek gelirli
ulkelere gore daha erken uygulandi - bu
nedenle erken Ustel artis daha etkili bir
sekilde onlendi

High income . Upper middle income Lower middle income . Low income

100001

« Bastirma, strdurulmesi daha az kolay
bir onlemdir

7500 4

« Avrupa, Kuzey Amerika, Latin Amerika,
Orta Dogu ve Guney Asya ulkelerinin
tumu salginla karsi karsiyadir

- Istisnalar (6r. GUney Afrika) haric Afrika
bugune kadar daha az etkilenmis gibi
duruyor

5000 4

2500 1

Lndil -IIMM'"W"‘IN

2020-01-01 2020-02-01 2020-03-01 2020-04-01 2020-05-01 2020-06-01 2020-07-01 2020-08-01 2020-09-01

Walker ve ark. Science 2020



Bastirma (asilama oncesi)

Cogunlukla planlandigi gibi ise
yaramistir ancak asiri maliyetlidir ve bu
yuzden surdurulebilir degildir

Ancak onlemleri kaldirmak elde edilen
tum kazanimlari riske atmaktadir

Gevseme en sonunda bizi R>1'e itecek

Salgin nedeniyle kapanmalarin tek
alternatifi bireysel bulagsma zincirlerini
bolgesel olarak kontrol etmektir

U Test etme ve izleme
U Erken kUme tespiti
QYerel kapanmalar

contagious with
symptoms

contagious
with no
symptoms

yet

not infected yet

-3

TEST AND TRACE

How to identify, test, and
isolate asymptomatic
people before they infect
others.



Asilama

« Bagisiklama programlari
kUresel olcekte benzeri
%érUImemi§ bir sekilde

tyutalmuastar

» Etki neredeyse hemen
gorulmustur

 Asilarin cogunda hastaneye
yatislar ~%60 oraninda
azalmistir

* Asilarin cogu mortaliteye karsl
koruma sagglamlgtlr >%99

Financial Times Subat 2021



Gelismis tibbi bakim

» Yeni bakim algoritmalariyla birlikte SARS-CoV2 YBU
tedavisinin iyilestirilmesinin mortaliteyi azalttigi
dusunulmektedir

 Antiviral ilaclarin (Remdesivir) yeni formulasyonlari siddetli
hastalik sonuclarini iyilestirebilir



Ozet

* Salginin basladigl gunden itibaren COV1D-19'un
epidemiyolojisini anlamak icin faydali bilgiler topladik

 SEIR modeli duruma uyuyor ancak hafif degisiklikler
yapilmali

« Bulasmayi dogru bir sekilde Uretmek icin daha fazla
karmasiklik eklenmelidir

* SARS-CoV2 onceki pandemilerle karsilastirildiginda oldukca
bulasicidir

» Yuksek olumculluk ve siddet onu daha da zor hale
getirmektedir
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