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Giris-Amag: Enfeksiyon hastaliklarinda tani siireci hastalarin sikayetlerinin olmasi sebebiyle saglik hizmetine
bagvurmalar: ile baglar. Bu siirecte alinan izolasyon onlemleri ikincil vakalarin olusmasini engelleyebilir. SARS-
CoV-2'nin, asemptomatik kisiden veya presemptomatik donemdeki bir hastadan bulasabilmesi salgin kontroliinii
zorlagtirmaktadir. Yiiksek riskli temas sonucu SARS-CoV-2’ye maruz kalmis saglik calisanlarinin olast bulastiricilik
donemlerini karantinada gecirmesi hastane i¢i enfeksiyon kontrol 6nlemlerinin etkinligini arttirir. Genel populasyonda
bildiklerimiz disinda, saglik ¢alisanlarinda SARS-CoV-2 bulas dinamiklerinin anlasilmasi siirveyans ve filyasyon
caligmalarina yon verecektir. Bu ¢calismada kesin bulastirici-bulasan ciftlerde bulas 6zelliklerinin degerlendirmesi ve seri
aralig1 ile inkiibasyon periyodunun hesaplanmasi amaglanmuistir.

Gereg-Yontem: Dokuz Eyliil Universitesi Egitim Arastirma ve Uygulama Hastanesinde COVID-19 olan saglik
calisanlarinin siirveyans ve filyasyonu, Halk Sagligi Anabilim Dalrnda kurulan siirveyans ve filyasyon ekibi ile Isyeri
Saglik ve Giivenlik Biriminin beraber ¢alismasiyla yiiriitiilmektedir. Bu ¢aliymada 19 Mart 2020-1 Ekim 2020 tarihleri
arasinda SARS-CoV-2 RT-PCR testi pozitif saptanmis saglik ¢alisanlarinin olasi bulas kaynaklarina yonelik bilgileri,
varsa kesin vaka ile temas tarihleri ve semptom tarihleri incelenmis; 22 kesin bulastirici-bulasan cift ¢alismaya dahil
edilmistir. Seri aralig1 ve inkiibasyon periyodunun hesaplanmasi i¢in parametrik hizlandirilmis basarisizlik modelleri
olusturulmustur. En iyi uyum gosteren modele gore median, %2.5 ve %97.5 persentil degerleri, bootstrap %95 giiven
araliklari ile hesaplanmistir. T.C Saglik Bakanlig1 Bilimsel Arastirma Platformu’na kayit yapildiktan sonra ¢alismanin etik
kurul onay1, Dokuz Eyliil Universitesi Etik Kurulu'ndan alinmigtir (No:2020/11-40).

Bulgular: Yirmi iki ¢iftin 10’unda (%45.5) birincil vaka bir aile bireyiydi, yine 10’unda (%45.5) ise birincil vaka hastane
icindeki bir saglik calisaniydi. Bir ciftte (%4.5) birincil vaka saglik calisan1 olmayan bir hasta; diger bir ¢iftte (%4.5) ise
aile Giyesi olmayan birisiydi. Median seri aralig1 3.79 giindii (95% GA: 2.88-4.91). Semptomatik vakalarin %97.5’inin
semptomlari, birincil vakalarin semptom baglangicindan sonraki 13.16 (95% GA: 8.48-18.49) giin icinde baslamigt1.
Median inkiibasyon periyodu 3.96 giindii (95% GA: 3.02-5.24). Semptomatik vakalarin %97.5’inin semptomlari,
enfeksiyon sonrast 10.97 (95% GA: 6.88-15.64) giin i¢cinde baglamsti.

Sonug ve Oneriler: Saglk ¢alisanlarinin kendi arasindaki bulagtiriciligini dnlemeye yonelik enfeksiyon kontrol énlemleri
arttirllmalidir. Calismamizda seri aralig: ve inkiibasyon periyodu literatiire gére daha kisa bulunmustur. Seri araliginin

daha kisa hesaplanmis olmasi izolasyon ve karantina miidahalelerine bagl olabilir.
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