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Hastaneye yatis gerekmedigi dusunulen 50 yas alti, klinigi hafif ve COVID-19'un agir
seyretmesine neden olabilecek risk faktort olmayan (hipertansiyon, diyabet, kronik
akciger hastaligi, kronik kalp hastaligl, kronik bobrek yetmerzligi veya bagisiklik
yetmezligi vb) kesin COVID-19 vakalari semptomlar duzelene kadar gerekirse uygun
tedavi baslanarak evde takip edilir. Ancak hastanin sosyal endikasyonu ( ev kosullari,
evde yasayan > 65 yas ve/veya COVID-19'un agir seyretmesine neden olabilecek risk
faktoru olan birey varlign var ise hekim karari ile hastanede takip edilebilir. Hastaneye
yatinlan ve taburculuk kriterlerini taslyan hastalar da iyilesme surelerini evde
tamamlayabilirler. ilaclar ve yeterli sayida maske verilerek hasta evine génderilir.

Evde izlenecek hastalarda hidroksiklorokin ile  kombinasyonunda olasi
kardiyotoksisitesinden dolayi azitromisin verilmemelidir.

1. Evde izlenen hastalar iyilesene kadar aile hekimi tarafindan takip edilmelidir.
Hastaya ait tibbi bilgiler aile hekimi ile paylasilmali, ve 14 gun sureyle gun asiri
telefon ile saglik durumu semptomlar yontnden sorularak degerlendirilir.

2. Evdeki izlem suresinde yapmasi gerekenler ve cezai sorumlulugu anlatildiktan
sonra bu bilgileri iceren onam formu imzalatilir.

3. Hasta izlem suresini evde gecirmelidir.
4. Eve ziyaretci kabul edilmemelidir.

5. Baska kisi/kisiler ile ayni ortami paylasmak zorunda kaldigi zaman tibbi maske
takmalidir.

6. Ev halkina bulas riskini onlemek icin evde takipli hasta(lar) mumkunse diger
kisilerden farkli bir odada, mumkun degil ise iyi havalanan bir odada oturmall,
diger kisilerden en az 1 metre uzakta olmali ve tibbi maske takmalidir. Maske
nemlenmesi halinde yenisiile degistirmelidir. Ozellikle evde yasayan > 65 yas ve/
veya COVID-19'un agir seyretmesine neden olabilecek risk faktoru olan bireyler
mumkunse ayni evde bulunmamall ya da temas riski en aza indirilmelidir.

7. Hastanin ev icindeki hareketi olabildigince sinirli olmalidir.
8. Hasta, varsa ayri tuvalet ve banyo kullanmalidir

9. Ortak tuvalet, banyo kullaniliyorsa bu alanlar iyi havalandinlmalidir. Banyo ve
tuvaletler gunde en az bir kez sulandirilmis camasir suyuyla (1:100 normal
sulandirmada) (Sodyum hipoklorit Cas No: 7681-52-9) temizlenmelidir.
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Hastaya ve yakinlarina solunum hijyeni konusunda egitim verilmelidir (Okstrme
veya hapsirma sirasinda bir mendille (tercihen kagit mendille) agzini kapatmall,
kullanilmis mendiller agzi kapali ve delik olmayan naylon posetlere konularak
agzl kapatilarak, ikinci bir naylon poset icerisinde atilmali, ellerini sik yikamali).

Hasta, kisisel esyalarini baskalari ile paylasmamali, ev halkinin bardak, tabak,
havlu gibi esyalarini kullanmamali; eger kullanmasi gerekirse bu esyalar su
ve sabunla yikanmaldir. Vakanin kullandigi kiyafetler, havlu, carsaf gibi tekstil
urunleri 60-90°C'de camasir deterjani ile yikanmalidir

Hasta odasinin temizligi esnasinda eldiven ve tibbi maske kullanilmalidir.
Solunum yolu sekresyonlari veya vucut cikartilart ile kontamine olmasi
durumunda tum yuzeylerin 1:100 normal sulandirma ile hazirlanmis camasir
suyuyla (Sodyum hipoklorit Cas No: 7681-52-9) temizlenmesi, belirgin sekilde
kirlenme oldugunda 1:10 normal sulandirma ile hazirlanmis camasir suyuyla
kullanitmalidir. [Camasir suyu hazirlama oranlari (%10'luk): 1/10luk camasir suyu
hazirlanisi: 1 élct camasir suyu +9 Olcu su (5000-6000 ppm klor aciga ¢ikarir)
1/100luk camasir suyu hazirlanisi: 1 6lcu camasir suyu + 99 ol¢u su (500-600 ppm
Rlor aciga cikarir)

Tum ev sakinleri kendi saglik durumlarini takip etmeli ve herhangi bir belirti
ortaya ¢cikmasi durumunda saglik kurumuna basvurmalidir.

Hastanin genel durumu bozuldugunda 112 aranarak tibbi yardim istenmeli ve
hastanin durumu hakkinda saglik kurulusuna bilgi verilmelidir.

Hastanin nakli gerekli ise nakil sirasinda mutlaka tibbi maske takmalari
saglanmalidir.




