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OECD Ulkelerinde COVID-19 Pandemisiyle Miicadele: Kaynak Verimliligi Agisindan
Bir Karsilastirma’

Mustafa Kaya' @2, Gilbiye Yenimahalleli Yagar?

OZET

Amag: Bu calismada OECD {lkelerinin COVID-19 pandemisiyle miicadelelerinin ilk bir yillik strecindeki
kaynak verimliliklerinin aylik ve dénem boyu zaman dilimleri agisindan kargilagtirmali olarak incelenmesi
amaglanmistir.

Yéntem: Arastirmada Veri Zaflama Analizi (VZA) kullaniimigtir. VZA ile Ulkelerin aylik ve dénem boyu
zaman araliklarina iligkin etkinlik skorlari elde edilmistir. Daha sonra Ulkelerin verimlilik siralamalarini
belirlemek amaciyla slper etkinlik analizi yapilmis ve (lkelerin ele alinan zaman dilimlerindeki kendi
aralarindaki verimlilik siralari elde edilmigtir.

Bulgular: Ulkelerin COVID-19 pandemisiyle miicadele etkinlikleri zaman igerisinde degdismis, bazi ilkelerin
sure¢ boyunca basarisiz oldugu gorilmustir. ABD, Kolombiya ve Yeni Zelanda'nin sire¢ boyunca en
basaril tlkeler oldugu gérilmustar.

Ozgiinliik: Bu calisma, OECD iilkelerinin COVID-19 pandemisiyle miicadele verimliligini karsilastirirken
etkili olacag! dustnulen birgok degiskeni ele almasi, belirli zaman araliklariyla incelemesi ve sadece
verimliliklerinin degil, verimlilik siralamalarinin da belirlenmesi agisindan literatirdeki diger ¢calismalardan
ayrismaktadir.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, Pandemiyle Mucadele, Kaynak Verimliligi, Etkinlik, VZA.

JEL Kodlari: C020, C670, C440, 1180.

Fighting the COVID-19 Pandemic in OECD Countries: A Comparison in Terms of
Resource Efficiency

ABSTRACT

Purpose: In this study, it is aimed to comparatively examine the resource efficiency of OECD countries in
the first year of their fight against the COVID-19 pandemic in terms of monthly and period-long time frames.
Methodology: Data Envelopment Analysis (DEA) was used in the research. With DEA, the efficiency
scores of the countries for monthly and period-long time intervals were obtained. Then, super efficiency
analysis was conducted to determine the productivity rankings of the countries and the productivity rankings
of the countries in the considered time periods were obtained.

Findings: The efficiency of countries in fighting the COVID-19 pandemic has changed over time, and some
countries have been seen to fail throughout the process. The USA, Colombia and New Zealand were found
to be the most successful countries throughout the process.

Originality: This study differs from other studies in the literature in that it considers many variables that are
thought to be effective when fighting the efficiency of OECD countries in fighting the COVID-19 pandemic,
examines them at certain time intervals, and determines not only their efficiency but also their efficiency
rankings.
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EXTENDED ABSTRACT

Epidemic diseases have emerged in different periods of history and threatened human health. While some
epidemics were taken under control before they progressed, others turned into pandemics and spread all
over the world. Looking at the past, people have fighted with epidemics in every period. The effects of
epidemics on the social and economic structures of countries, especially human health, have been tried to
be reduced. In the fight against epidemics, the experiences gained in past periods have been utilized. The
fight against epidemics has not been realized under the same conditions for every country. Countries differ
economically and socially, especially in terms of health service infrastructure. This difference also affects
countries' fight against epidemics. One of the effective factors in the fight against epidemics is the effective
and efficient use of existing resources. Achieving the best result with the available resources is one of the
desired situations during epidemic periods. This has also been an indicator of success in the fight against
epidemics.

One of the biggest supporters of countries in the fight against epidemics is their health infrastructure
resources. The resources related to health infrastructure per population differ in countries and it is thought
that this may lead to differences in the success of fighting epidemics. For this reason, this study aims to
comparatively examine the efficient use of country resources in the fight against the pandemic in the first
year of the COVID-19 pandemic in OECD countries.

This study aims to comparatively examine the efficient use of resources of OECD countries in their fight
against the pandemic in the first year of the COVID-19 pandemic. The population of the study consists of
37 OECD member countries. Data envelopment analysis was used in the study. The number of physicians,
the number of nurses, the number of hospital beds, the number of intensive care beds, the number of
computerized tomography, the number of ventilators, the share of GDP allocated to health, the proportion
of the population with a public health coverage package were used as input variables. The total number of
people who recovered during the period and the total number of people who died during the period are
used as output variables. DEA was used to determine the efficiency of the countries and then DEA CCR
Super Efficiency Analysis was used to determine their rankings.

In the first month of the pandemic, South Korea, France, the United Kingdom, Israel, Estonia, Latvia,
Estonia, Latvia and Turkey were found to be the most productive countries, while Belgium, Spain and
Sweden were the least productive. In the second month, countries other than Latvia and Turkey failed to
show the same efficiency and were replaced by Australia, Finland, Czechia and Luxembourg. In the full
period-long analysis, the United States, New Zealand, Iceland and Colombia were found to be fully efficient.
In the study, DEA CCR super efficiency analysis was conducted to determine the success rankings of
countries according to their efficiency scores. As a result of this analysis, the most successful countries in
the first month were Turkey, South Korea and the UK, while the least successful countries were Belgium,
Spain and Finland. In the comparison of the entire process, the USA, Colombia and New Zealand were
found to be the most successful countries, while Denmark, Japan and Australia were found to be the least
successful countries.

The variables and time periods considered may change the results of the studies. When the results of this
study are compared with the studies in the literature, it is seen that there are overlapping and non-
overlapping points. In this study, the USA, Colombia and New Zealand were found to be the most
successful countries, while Denmark, Japan and Australia were found to be the least successful. The
experiences of these countries should be utilized when faced with a possible similar situation. It was also
observed that differences in data reporting affected the research results. Therefore, standardization of data
collection and reporting is recommended.
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1. GiRiS

Tarihin belli dénemlerinde ortaya ¢ikan salgin hastaliklar gerek siyasi gerekse toplumsal yapilari en az
savaslar, krizler ve devrimler kadar etkilemis ve tarihsel degisimin énemli parcalarindan biri haline gelmistir
(Odurlu, 2020; Turk ve digerleri, 2020). Bu salgin hastaliklardan bir kismi pandemi haline gelmis ve
Ulkelerde saglik, ekonomi, sosyal yasam, is yasami ve kultlrel yapilar gibi gesitli alanlarda belirgin
degisiklilere yol agmistir. Hayatta kalmak ve salginin daha fazla yere yayllmasini énlemeyi amaglayan
insanlik, salginla her zaman mucadele etmistir. Yasanan her salgin hastalik insanliga tecriibe saglamis ve
bu tecriibeler bir sonraki salgin hastalik déneminde kullaniimistir (OzIi ve Cay, 2020).

Pandemilere karsi yapilan micadele, uzak dénem pandemilerde batil inanglar gdlgesinde kalan ve
bilimsellikten uzak uygulamalarla; yakin dénem pandemilerde ise gecmis pandemilerden elde edilen
deneyimler ve bilimin dogruladigi ydntemlerle yapilmistir. Ozellikle veba ve kolera salginlari dénemlerinde
bulasin llkeden (ilkeye gecmesini 6nlemek amaciyla uygulanmasi gereken tedbirler belirlenmistir (OzIii ve
Cay, 2020). Gegmiste yasanan pandemilerde elde edilen deneyimler, 19. ve 20. yiizyllda meydana gelen
pandemilere karsi alinan 6nlemlerin dnceki donemlerde alinan dnlemlere gore daha bilimsel temelli ve
uluslararasi nitelikte olmasini saglamistir. Bu temel tzerine iginde bulunulan dénemin sundugu teknolojik
gelismeler, kuresellesme, olusan bilimsel bilgi havuzu ve bilgi paylasimi 21. ylzyilda pandemilere karsi
alinan 6nlemleri daha da guglendirmistir. Pandeminin en belirgin simgelerinden olan ve ge¢gmisi 1960’lara
dayanan tek kullanimlik maskeler, kisisel hijyene daha fazla 6zen gosterme, bagisikligi kuvvetlendirici
takviyelerin kullaniimasi, bulagi dnlemeye ybnelik sosyal mesafe gibi pandemiye karsi alinan bireysel
dnlemlerdir. insanlarin kalabalik sekilde bulunduklari okullar, isyerleri gibi yerlerin tatil edilmesi, seyahatlere
kisittama getiriimesi, halkin micadelede etkin olabilmesi i¢in halka koruyucu malzemelerin dagitiimasi,
evde kalma girisimleri, geliri azalan vatandaslara ekonomik destek, asi tedarigi gibi uygulamalar pandemiye
karsi alinan hikimet onlemleridir. Son olarak halka ve Ulke ydnetimlerine ydnelik éneri niteliginde
bildirilerde bulunmak, etken hakkinda elde edilen bilgiler 1siginda klinik rehberler hazirlamak ve surekli
glncellemek, tim taraflarin asi ¢alismalarina destek vermek, pandemiyle micadelede standartlagsmayi ve
tek merkezden yonetimi saglamak gibi Dinya Saghk Orgiti (DSO) uygulamalari ise pandemiye karsi
alinan uluslararasi énlemlerin baslicalarini olugturmustur (Schrader, 1976; WHO, 2022; Hale ve digerleri,
2021).

Ulke yonetimleri, gecmis pandemilerden elde ettikleri ve baska (lkelerin kanitlanmis deneyimleriyle,
pandemiyle mucadelenin nasil olmasi gerektigine yonelik stratejiler gelistirmistir. Bu stratejiler; hastaligin
Ulkeye girisini engellemeye, yerel yayilimini kontrol altinda tutmaya, vaka ve 6lum oranlarini azaltmaya ve
glnlik yasam Uzerindeki etkisini en aza indirmeye ydnelik stratejilerdir (CDC, 2005; Yavuz, 2020).

21. Yuzyllda meydana gelen en buyik pandemi COVID-19 (Corona Virus Disease 2019) pandemisi
olmustur. Cin’in Wuhan sehrinde 2019 yilinin Aralik ayinda daha énce tanimlanmamis siddetli solunum
sikintisi, 6ksuruk, ates ve eklem agrilarina yol agan bir hastalik ortaya ¢ikmig, kisa sirede birgok bolgeye
yayilmistir (Zhou ve digerleri, 2020; Wu ve digerleri, 2020). Hastalia sebep olan etkenin daha 6nce SARS
ve MERS salginlarina sebep olan Coronavirus (CoV) kaynakl oldugu belirlenmistir (Velavan ve Meyer,
2020; Zhang ve digerleri, 2020). Tedavisi tam olarak bilinmeyen hastaligin vaka sayisindaki artig tim
diinyanin dikkatini gekmis ve uluslararasi saglik otoritesi olan DSQ’yii harekete gegirmistir. DSO ilk olarak
13 Ocak 2020’de Tayland ve 16 Ocak 2020°'de Japonya’da vakalarin goriilmesi sonrasi halki salgin
hastalija karsi1 6nlem almaya davet etmis, benzer vakalarin bagka Ulkelerde de gériimeye baglanmasi ve
hizla yayilmasi tzerine 30 Ocak 2020 tarihinde Kuresel Halk Sagligi Acil Durumu (Global Public Health
Emergency) ilan etmistir. 11 Subat 2020°de COVID-19 olarak adlandirilan salgin, 11 Mart 2020 tarihinde
DSO tarafindan pandemi olarak ilan edilmistir (WHO, 2020; Hui ve digerleri, 2020; Gostin, 2020).

COVID-19 pandemisi ile miicadelede ge¢gmis donem pandemilerinden elde edilen tecribeler ve dijital gagin
kaynaklari avantaj saglamistir. Avantaj saglayan bu deneyimler ve imkanlar kullanilarak ilk olarak COVID-
19 salgininin yayilmasi 6énlenmeye calisiimistir. Enfekte olanlarin tespiti ve takibi, izolasyon/karantina
sureglerinin  basarili sekilde surdurilmesi, gerekli tedavinin uygulanmasi, asi c¢alismalarina hizla
baslanmasi ve daha birgok girisimde deneyimler ve teknolojinin sagladigi imkanlardan faydalaniimistir
(Singh ve digerleri, 2020; Ciotti ve digerleri, 2020). Pandemiyle miicadelede deneyimler ve teknolojinin
sagladigr imklanlar her ne kadar avantaj saglasamis olsa bile pandeminin seyri mikemmel sekilde
ilerlememistir. Kalabalik nifus, kiiresellesmenin yol acgtigi hareketlilik ve ekonomik sartlardaki esitsizlikler
basta olmak Uzere birgok faktor salgin yonetiminde dezavantaj olusturmustur (Batty, 2020; Tavares ve
Betti, 2021).

icinde bulundugumuz yiizyilda gerek bireyler gerekse kurum veya Ulkeler iletisim teknolojilerinin sundugu
olanaklar sayesinde ihtiya¢ duyulan her seye blylk ¢abalar sarf etmek zorunda kalmadan erigebilmektedir.
Uluslararasi ticaretle cografi konum sebebiyle ulasilamayan urlnler erigilebilir hale gelmistir. Ancak, bazi
istisnalar olmakla birlikte, COVID-19 pandemisi slirecinde bu isleyis bozulmustur. Pandemi nedeniyle
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isletmeler faaliyetlerini durdurmak zorunda kalmig, Uretimde ve (riin tedariginde aksamalar meydana
gelmigtir. Virusun tlkeye girisini engellemeye yonelik sinir kapatma énlemleri, ithal Urdnlerin Glkeye girigini
de engellemis ve bu Uriinlerde arzin daralmasina yol agmistir. Ulke igerisinde Uiretilen Griinlerin Gretimi kisa
sure igerisinde kontroll( bir sekilde yapilmaya baslansa bile, kesin ¢6zim olamamis, disa bagimh tlkelerde
sorunlar devam etmistir. Ozellikle tibbi trlinlerde meydana gelen tedarik sikintisi pandemiyle miicadeleyi
zorlastirmis ve pandeminin kontroliini olumsuz etkilemistir (Dapke ve digerleri, 2021; Pardo, 2021).

COVID-19 pandemisiyle yuz yuze kalan tim Ulkeler micadele galismalari baslatmis olmakla birlikte,
Ulkelerin bu slrece esit sartlarda girmedigi ortadadir. Ekonomik kosullar basta olmak Uzere, saglik insan
glcu, saglik altyapisi ve saglik glvencesinin kapsami gibi saglik sistemi 6zellikleri Ulkeler arasinda
farklihklar yaratmistir (Hamouche, 2021; Berkowitz ve Basu, 2021; Gerard ve digerleri, 2020; Patel ve
digerleri, 2020; Das ve digerleri, 2021). Bu farkliliklar, kisa vadede ¢6zim Uretilemeyecek sistemsel
sorunlar oldudu igin, tedarik sikintisi yasanan urtnlerin olusturdugu sorundan daha buyUk bir sorun olarak
karsilarina ¢ikmistir. Bu sorun Ulkeleri; mevcut kaynaklarini en verimli bir sekilde kullanmak, pandemi
surecini en iyi sekilde ydnetmek ve iyi sonuglar elde etmek igin caba sarf etmeye zorlamistir. Béylece kisitlh
kaynaklar COVID-19 pandemisi slrecinde Ulkelerin pandemiyle mucadelesini etkileyen en 6nemli
faktorlerden biri olmustur ve tim ulkeler kisith kaynaklariyla sureci en iyi sekilde ydnetmeyi
amaglamislardir.

isletmelerde yapilan is sonucunda elde edilen etkinligin belirlenmesi yapilmasi gereken degisimlerin ve
atilmasi gereken adimlarin belirlenmesi igin dnem arz etmektedir. Uretim igletmlerinde ¢iktilarin varhg
etkinligi belirlemek icin dlgut olarak kullanilirken hizmet sektérinde etkinligi belilemek kolay olmamaktadir.
Girdi ve c¢iktilarin somut yapida olmamasi etkinligin élgimunu zorlastirmaktadir. Zor olmasina ragmen
hizmet igletmelerinde de etkinligin dlctiimesi gerekmektedir. Ozellikle konusu insan hayati olan saglk
hizmetlerinin en iyi sekilde sunulmasi ve gelistiriimesi icin etkinlik dlgiimlerinin yapilmasi gerekmektedir.
Saglik hizmetlerinde etkinlik belirlenirken mevcut kaynaklar ve hizmet alimi biten bireylerin saglik sonuglari
degdiskenleri kullaniimaktadir (Hollingsworth, 2008; Hussey ve digerleri, 2009; Atmaca ve digerleri, 2012).

Literatirdeki COVID-19 pandemisiyle miicadeleye yonelik benzer ¢aligmalarda; VZA yonteminin sikga
kullanildigi, ¢galismalarin belirli bir arahdi kapsadigi ve ¢ogunlukla az sayida girdi ve ¢ikti degiskenini ele
aldigi gérulmuistir (Kigukaycan, 2021; Yiksel, 2021; Aras, 2023; Sel, 2021). Verimlilik trendinde meydana
gelen degisimin incelenmesi, Ulkelerin elde ettigi verimlilik skorunda meydana gelen dalgalanmalarin
sebeplerinin belirlenebilmesini kolaylastiracaktir. Ayrica karsilastirmada kullanilan degdisken sayisinin
artmasi daha gercekgi sonuglar elde edilebilmesini sadlayacaktir. Bu ¢alisma 37 OECD ulkesini bir yillik
sure zarfinda aylik ve dénem boyu siirecler halinde ele almasi ve 10 degiskenin ¢alismaya dahil edilmesi
agisindan literatlirden farklilagsmaktadir.

Bu ¢alisma, OECD tlkelerinde COVID-19 pandemisinin ilk bir yillik stirecinde pandemiyle micadelede llke
kaynaklarinin verimli kullanimini karsilastirmal olarak incelemeyi amaglamaktadir. Calismada OECD
tlkelerinin verimlilikleri VZA yéntemiyle karsilastirimistir. Ulkelerin ele alinan zaman dilimlerindeki
siralamalarini belirleyebilmek igin VZA CCR siper etkinlik analizi kullaniimistir. Calismanin birinci kisminda
ilgili literatdr incelenmis, ikinci kisminda ¢alismada kullanilan yontem ve elde edilen bulgular sunulmustur.
Uglincii kisimda ise elde edilen bulgular literatirde yer alan benzer galismalarin bulgulari ile
karsilastirilarak tartisiimis ve onerilerde bulunulmustur.

2. KAYNAKLARIN VERIMLI KULLANIMINI iINCELEYEN KARSILASTIRMALI GALISMALAR

Veri Zarflama Analizi, saglik hizmetlerinde verimliligi konu alan karsilastirmal ¢alismalarda siklikla
kullanilan bir yéntemdir (Ersoy ve Aktag, 2022; Selamzade ve Ozdemir, 2020; Stefko ve digerleri, 2018;
Konhl ve digerleri, 2019; Ozata ve Seving, 2011; Cavmak, 2017). Literatiir incelendiginde, llkelerin COVID-
19 surecindeki verimliliklerini ele alan gesitli karsilastirmali ¢galismalarin oldugu gérilmektedir. Dogan ve
digerlerinin (2021) 21 OECD ulkesinin 9 Nisan 2020-20 Agustos 2020 tarihleri arasindaki COVID-19
surecini yonetme performanslarini VZA yontemiyle inceledikleri calismalarinda, 21 tlkeden 11’inin verimli
geri kalanlarinin ise verimsiz oldugu sonucuna ulagsmislardir.

Ulkelerin COVID-19'a karg! verimliliklerini VZA yéntemiyle kargilastiran Pan ve digerleri (2022), Gliney
Kore, Japonya, Almanya, Avustralya ve Cin’'in ylksek; ABD, Endonezya, Misir, Giney Afrika ve
Brezilya’nin ise dusik verimlilik puanlari elde ettigi sonucuna varmiglardir.

COVID-19 pandemisi 6ncesi ve sirasinda OECD ulkelerinin etkinliklerini belirlemeyi amaglayan Kidak ve
digerleri (2022), dénemde c¢ikti odakli CCR modeline goére; Fransa, Yunanistan, Liksemburg, Meksika,
Hollanda, Isvicre, Tiirkiye ve ABD’nin teknik verimli oldugu sonucuna ulasmislardir. Arastirmada ayrica
Tirkiye'nin girdi-cikti degerleri agisindan degerlendirildiginde kaynaklari nispeten disiik olan verimli Glkeler
aradinda oldugu ve saglik kaynaklarini etkin bir sekilde yonetebilen bir tGlke oldugu sonucuna ulasiimistir
(Kidak ve digerleri, 2022). Bulasma kontrolii agisindan cikti odakli CCR modeline gére Avustralya, izlanda,
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Liksemburg ve Yeni Zelanda gibi tlkelerin etkin bulundugu ve bu Ulkelerin etkin olmasini saglayan faktoriin
uygulanan COVID-19 test sayisinin diger Ulkelere gére yiksek olmasindan kaynaklandigi belirtilmistir.
Bulagsma kontrolU karsilastirmasinda dusuk puan (6,3) elde eden Turkiye etkinlik sinirinin oldukga altinda
kalmistir.

Ocan ve Cabanlit (2023) VZA yontemiyle Filipinler'de girdi olarak belirledikleri COVID-19 test ve tedavi
merkezi sayisi, hikimet harcamalari ve yatak kapasitesi ile ¢ikti olarak belirledikleri COVID-19 vaka ve
Olim oranina gore iller arasindaki verimlilik farklihdini incelemislerdir. Arastirma sonucunda verimliligin en
yuksek oldugu kentin Siquijor oldugu; Bohol, Cebu ve Negros Occidental'in verimlilik oranlarinin sirasiyla
%13,07, %7,47 ve %19,53 oldugu sonucunu elde etmiglerdir.

OECD {lkelerinin 2021 yilindaki verilerini kullanarak COVID-19 salginiyla miicadelede verimlilik diizeylerini
VZA CCR yontemi ile 6lgmeyi amaglayan Selamzade ve digerleri (2023); Kolombiya, Danimarka, Yeni
Zelanda, Slovenya, Slovakya ve ABD'yi etkin Ulkeler, Macaristan ve Sili'yi ise verimliligi en disik Ulkeler
olarak belirlemiglerdir. Calismada ayrica verimsiz llkelerin gelecekte verimli olabilmesi igin; vaka ve 6lim
sayllarini azaltmaya ve test sayilarini artirmaya yonelik politikalari gelistirilip hizla uygulamaya koymalari
dnerilmistir. Ayrica, 2020 yilinda yaptiklar c¢alismanin (Selamzade ve Ozdemir, 2020) sonuglari ile
karsilastirmiglar ve 2020 yilinda yapilan galismada en yiksek Super etkinlik skorunu Slovakya (CCR) ve
izlanda (BCC) almistir.

Hindistan'in Kuzeydogu eyaletlerindeki saglik sistemi, tip ve kamu saglidina yénelik harcamalarin girdi;
iyilesen ve ikinci doz asi olan hasta sayisilarinin ¢ikti olarak kullanildigi ve COVID-19 salginiyla miicadele
gabalarinda verimliliklerini VZA yéntemiyle degerlendiren Singh ve Singh (2023), CCR ydnteminde 0,62,
BCC ydnteminde 0,72 ortalama verimlilik puani elde etmislerdir. Uygulanan yénteme gore farkli verimlilik
skorlarinin elde edildigi, uygulanan yénteme gdre verimlilikleri degisen eyaletler oldugu ve asilamanin
hastaliklarla micadelede 6nemli bir rol oynadigi sonucunu elde etmislerdir.

COVID-19 pandemisi sonrasi 15 OECD Ulkesinin pandemiyle mucadelelerini kargilastiran Polat (2023),
Avusturya, Meksika, Giiney Kore, ispanya ve Tirkiye'nin etkin oldugunu tespit etmistir. Etkin olmayan
Ulkelerin etkin olmama sebebi olarak girdi degiskenlerini etkili kullanmadiklarinin belirtildigi ¢alismada
salginla micadelede uygulanan test sayisinin 6nemli bir degisken oldugu sonucuna ulasiimistir.

Giménez ve digerlerinin (2024) VZA yontemi kullanarak COVID-19 pandemi y6netiminin uluslararasi
karsilastirmasini yaptiklari ¢alismada; kitalarin verimliliklerini sirasiyla Okyanusya, Asya, Afrika, Avrupa,
Giney Amerika ve Kuzey Amerika seklinde belirlemislerdir. Ayrica lilke diizeyinde pandemi yonetimindeki
performanslarina gére (¢ ana grubun belirlendigi; 15 Ulkenin ylksek dizeyde etkili, 31 tlkenin baglamsal
faktorler (ndfus yogunlugu, insani gelismiglik endeksi, bireycilik, uzun dénemli uyum saglama, hukuk
kurallari ve sikilik derecesi) kapsaminda etkili oldugu, 15 Ulkenin ise etkisiz oldugu, etkisiz olan Ulkelerde
ise hikimetlerin yonetim zayifliklarinin bulundugu sonucuna ulagmiglardir.

COVID-19 pandemisi 6ncesi ve sonrasi 31 OECD Ulkesinin verimlilik puanlarini karsilastiran Mavangat ve
Audibert (2024); OECD Ulkeleri arasinda saglik sistemi verimliliginin COVID-19 salgini sirasinda COVID-
19 Oncesine kiyasla azaldigi, Estonya ve Japonya’nin pandemi slrecinde tam verimli bulundugunu
belirlemistir. Ayni calisma saglk sistemi verimliligi ile issizlik orani, saglik harcamalarinin GSYIH icindeki
payl ve 65 yas Ustl nifusun payr arasinda negatif bir iliski; yliksek asilama oranlar ile ise pozitif iligki
bulundugunu ortaya koymustur.

Literatlirdeki COVID-19 pandemisiyle miicadeleye yonelik benzer calismalarda; VZA yonteminin sikga
kullanildigi, ¢aligmalarin belirli bir arahdi kapsadigi ve ¢ogunlukla az sayida girdi ve ¢ikti degiskenini ele
aldigr gordlmastir (Sel, 2021; Cansever ve Senol, 2022; Lupu ve Tiganasu, 2022). Verimlilik trendinde
meydana gelen degisimin incelenmesi, Ulkelerin elde ettigi verimliik skorunda meydana gelen
dalgalanmalarin sebeplerinin belirlenebilmesini kolaylastiracaktir. Ayrica karsilastirmada kullanilan
degdisken sayisinin artmasi daha gergekgi sonuglar elde edilebilmesini saglayacaktir. Bu ¢alisma 37 OECD
Ulkesini bir yillik sure zarfinda aylik ve dénem boyu sirecler halinde ele almasi ve 10 degiskenin ¢calismaya
dahil edilmesi agisindan literattirden farkhlagsmaktadir.

3. YONTEM
3.1. Degiskenler

Bu calismada OECD lkelerinin  COVID-19 pandemisinin ilk bir yilik slirecinde pandemiyle
mucadelelerinde kaynaklarinin verimli kullaniminin karsilastirmali olarak incelenmesi amaglanmistir.
Arastirmanin evrenini, OECD liyesi 37 iilke olusturmaktadir. Uye olmadidi halde kismen veri paylasiminda
bulunun ve arastirma zaman araligi disinda Uye olan Ulkeler (6rn.; Rusya, Cin, Kosta Rika vb.) calisma
kapsami disinda tutulmustur.
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Literatiirde COVID-19 pandemisiyle miicadele ile ilgili galismalarda; pandemi igin belirlenen biitce, hizmete
erisim olanag, saglik personeli sayisi, saglik altyapisina dair kaynak miktari, COVID-19 vaka, iyilesen ve
Olen sayilari karsilastirma kriterleri olarak kullaniimistir (Balmford ve digerleri, 2020; Goldsztejn ve digerleri,
2020; Middelburg ve Rosendaal, 2020; Dagcioglu ve Keskin, 2020; Chen ve diderleri, 2021a; Breitenbach
ve digerleri, 2021; Chen ve digerleri, 2021b; Ji ve digerleri, 2020). Bu ¢alismada kullanilan girdi ve ¢kt
degiskenleri Tablo 1'de gdsterilmigtir.

Tablo 1. Aragtirmada kullanilan degiskenler

Girdi Degigkenleri Cikti Degiskenleri
Hekim Sayisi Doénem igerisindeki toplam iyilesen sayisi
Hemsire Sayisi Doénem igerisindeki toplam Olen sayisi

Hastane yatagi sayisi

Yogun bakim yatagi sayisi

Bilgisayarl tomografi sayisi

Ventilator sayisi

GSYH’den sagliga ayrilan pay

Kamu tarafindan sunulan bir saglk
teminat paketine sahip nufus orani

Tablo 1°de verilen arastirmada kullanilan degiskenlerin birimleri 1000 kisi basina disen hekim sayisi, 1000
kisi basina diisen hemsire sayisi, 1000 kisi basina disen hastane yatagi sayisi, 100.000 kisi basina disen
yogunbakim yatagi sayisi, 1.000.000 kisi basina dusen bilgisayarli tomografi sayisi, 100.000 kisi basina
disen ventilatér sayisi, gayri safi yurtigi hasiladan sagliga ayrilan paya (%) ve kamu tarafindan sunulan bir
saglik teminat paketine sahip nifus orani (%) seklindedir.

Arastirmada verilerin karsilastirilabilir olmasi icin OECD, DSO ve Oxford COVID-19 Government Response
Tracker (OXCGRT) projesi veri tabanlarindan elde edilen veriler kullaniimistir. Ulkelere ait veri paylagiminin
yapildi§i diger kaynaklarda verilerin derlenmesi ve sunumu agisindan nicel veya nitel farkliliklar
bulunabilmektedir. Bu sebeple yukarida belirtilen veri tabanlari tercih edilmistir ve OECD, DSO ve OxCGRT
projesi kapsaminda erisime acgik olarak sunulan veriler ile sinirhdir. Ayrica arastirmada kullanilan
degiskenlerden yukarida belirtilen veri tabanlarinda eksik olan kronik hastali§i olan niifus orani, Glkelerin
sahip olduklari ventilatér ve yodun bakim yatadi sayilarina iligkin veriler icin ilgili Ulkelerin saglik
bakanliklarinin web siteleri ve konu hakkinda yapilan yayinlardan yararlaniimistir.

Arastirmada OECD (ilkelerine iligkin 1 yillik siire ele alinmistir. Ulkelerin birer yillik siiregleri ilk vakanin
gOruldagu tarinhler baglangi¢ kabul edilerek belirlenmis ve devamindaki yila iligkin veriler arastirmaya dahil
edilmigtir. Ornegin Japonya'da ilk vaka 20.01.2020 tarihinde, Hollanda’da ise 28.02.2020 tarihinde
g6riimustir. Bu sebeple Japonya igin 20.01.2020-20.01.2021 tarih araligi, Hollanda igin ise 28.02.2020-
28.02.2021 tarih araligi bu ulkelerin ele alinan 1 yillik zaman dilimini ifade etmektedir.

3.2. Veri Zarflama Analizi

Verimliligi degerlendirmek icin cesitli yontemler gelistiriimis ve ideal ybntem arayigi igin caligmalar
yapilmigtir. VZA, bu arastirmalar sonucunda ortaya c¢ikan en énemli ydntemlerin baginda gelmektedir.
Yontemleri araciligiyla verimlilik 6lcimunun éncu isimlerinden biri haline gelen Farrell’in “The Measurement
of Productive Efficiency” adli galismasi ve “toplam faktor verimliligi” yaklagimi VZA'nin ¢ikis noktasi olarak
kabul edilmektedir (Farrell, 1957). 1978 yilinda Farrell'in bu galismasini temel alarak Charnes, Cooper ve
Rhodes (CCR) VZA’nin glinimuzde kullanilan modellerinden biri olan 6lgege gore sabit getiri varsayimini
(CRS - Constant Returns to Scale) gelistirmistir (Charnes ve digerleri, 1978; Cooper, 2011). ideal yéntem
arayisinin devam ettigi siregte Banker, Charnes ve Cooper (BCC) bu model lGzerinde calisarak olgege
gore degisken getiri varsayimini (VRS - Variable Returns to Scale) 1984 yilinda gelistirmistir (Banker ve
digerleri, 1984).

Veri zarflama analizinin temelinde karsilastirmaya konu olan girdiler ve ¢iktilar bulunmaktadir. Yéntemde
benzer girdileri kullanarak benzer ciktilari saglayan kurum, kisi, makine gibi varliklar Karar Verme Birimi
(KVB) olarak adlandiriimistir (Charnes ve digerleri, 1978). VZA, ele alinan KVB’lerin performansini
degerlendirmek icin kullanilan veri odakli ve dogrusal programlama temelli bir yaklagimdir (Cooper ve
digerleri, 2011). Birden ¢ok girdisi ve ¢iktisi olan karar verme birimlerinin etkinlik degerlerini tek bir deger
olarak ifade edebilen VZA, maliyet, hacim, agdirlik gibi birden ¢ok girdi ve ¢iktiyi kullanarak degerlendirme
yapma imkani sunmaktadir (Zerey, 2010; Bayraktutan ve Pehlivanoglu, 2012). VZA'nin verimlilik
Olgiminin matematiksel ifadesi KVB’nin agirlikli ¢ikti toplaminin agirlikh girdi toplamina bolinmesi
seklindedir (Ayan, 2016). ifade edilen yéntemin matematiksel gosterimi Esitlik 1’de sunulmustur.
_ (ugygjtugysj+e)

k.KVB Etkinligi = =2 22— (1)

V1.X1j+V2. X554 )
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Burada uy, Cikti 1°e verilen agirlik katsayisini; y, ;, KVB'den elde edilen ¢ikti 1'in Gretim miktarini; v,, Girdi
1’e verilen agirlik katsayisini; x,;, KVB'nin kullandigi girdi 1'in miktarini ifade etmektedir.

VZA gergeklestirilirken iki temel mantiga gore ilerlenmektedir (Charnes ve digerleri, 1978): ik adimda
karhastirilan KVB’lerden minimum girdiyle maksimum ¢ikti saglayan birimler belirlenir. Ikinci adimda ise en
iyi olan KVB’lerin sinirlari baz alinarak etkin olmayan KVB’lerin bu sinira olan uzakliklari dl¢aldr.

Yontemin iki temel mantiginda bahsi gegen sinir, KVB’lerin etkinlik siniridir. Bu sinir, mevcut olan tim
degiskenlerin hesaba katilmasi durumunda elde edilebilecek optimal ¢iktinin sinirini ifade etmektedir.
Karsilastirilan KVB’lerin etkin olabilmesi i¢cin en az girdiyle en ¢ok ¢iktiyl elde etmesi gerekmektedir. Bu
sarti saglayan en iyi KVB’nin degeri “etkinlik skoru” olarak adlandirilir. VZA’da etkinlik skoru 0-1 arasinda
deger alir. Skorun 1’e yaklasmasi durumunda etkinlik artarken, 0’a yaklasmasi durumunda ise
azalmaktadir. Analiz sonucunda etkin olmayan birim ya da kiimelerin belirlenmesi saglanir. Etkin olmayan
birimler 1’e yani etkinlik sinirina radyal olarak yaklastirilarak etkinlikleri artirihr (Farrel, 1957).

VZA'da getiri varsayimi agisindan en yaygin kullanilan iki model bulunmaktadir. Birincisi, girdi miktarindaki
artisin ¢ikti miktarindaki artisla ayni oldugunu varsayaran élgege gore sabit getiri CCR modeli; ikincisi ise
girdi miktarindaki artisin ¢ikti miktarindaki artistan daha fazla veya daha az oldugunu varsayaran o6lgege
gore degisken getiri BCC modelidir (Bakhshoodeh ve Thomson, 2001). Bu modeller, girdi ve ¢ikti yonelimli
olarak iki sekilde kurulabilir. Girdi yonelimli yaklasim, mevcut ¢ikti miktarini minimum girdiyle en etkin
sekilde nasil elde edilecegini incelerken, c¢ikti yonelimli yaklasim ise mevcut girdi miktariyla maksimum
ciktinin nasil elde edilecegdini ele almaktadir (Charnes ve digerleri, 1997; Din¢ ve Haynes, 1999).

OECD (lkelerinin COVID-19 pandemisiyle micadelede kaynak verimliliginin degerlendirildigi bu calismada
girdi yonelimli VZA modeli kullaniimigtir. Saglik hizmetlerini ele alan galismalarda ¢ogunlukla bu yontem
tercih edilmektedir. Bu yaklasimin tercih edilme sebebi, hikimetlerin saglik alaninda ¢iktilara dogrudan
muidahale yeteneklerinin sinirli olmasidir. Huikimetler, istedikleri hedeflere ulasabilmek igin ¢iktilar
uzerinde etkili olabilecek degisiklikleri yapamayacaklar icin girdilerde degisiklikler yaparak daha iyi
sonuglar elde etmeye cgalisirlar. Bu nedenle, asagida matematiksel ifadesi yer alan girdi yonelimli CCR
modelinin kullaniimasina karar verilmistir.

1978 yilinda geligtirilen ve gelistiricilerinin isimlerinin bas harfleriyle (Charnes, Cooper ve Rhodes)
adlandirilan CCR modeli dlcede gbre sabit getiri varsayimi altinda yer almaktadir. Girdi yonelimli CCR
modelinin matematiksel gésterimi Esitlik 2-12’de yer almaktadir (Charnes ve digerleri, 1978).

Kesirli Model:

Z;Ta): UrTy
B = max Gt @
(Erou V) /(B vi X)) <1 3)
U 2602 € (4)

Dogrusal Model:

E, = max(TP_, u Yy ) (5)
QE1viXu) =1 (6)
(Eroiw V) — (Z,vi X)) <0 (7)

U =60, = € (8)

Zarflama Modeli:

Ex =mina— e¥Y™, S —eXP_, SF 9)
P XA+ ST —aXy =0 (10)
PV =S =Yy =0 (11)

420,57 =0Sr=0 (12)

Siper etkinlik analizi, etkin olan KVB’lerinin etkin sinirlarindan ¢ikarilarak birimlerin elde ettigi etkinlik
puanini 0-1 arasina sikistirmaz ve birimlerin elde ettigi yeni degerlerin etkinlik sinirina uzakhginin dlgtlmesi
mantigina dayanmaktadir. Hesaplamalar sonucunda en buyuk etkinlik dederine ulasan birim en etkin
birimdir. Etkinlik skorlarina gére KVB’ler blyikten kiglge dogru siralanarak kendi aralarindaki etkinlik
siralamasi elde edilir. SUper etkinlik modelinin matematiksel gosterimi Esitlik 13-16'da yer almaktadir
(Andersan ve Petersan, 1993).
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Yie1dy Xij +s7 — 6, Xy =0 i=1,....,m (14)
j#k

Y1 A Y =5t =Y =0 r=1.,s (15)
j#k

A,si,s7 >0 (16)

3.3. Arastirmanin Kisithliklar

Arastirma 37 OECD llkesini kapsamaktadir. Calisma kapsaminda elde edilen bulgu ve sonuglar baska
Ulkelere genellenemez. Arastirmada kullanilan kronik hastaliga sahip nifus orani, ventilatér sayisi ve yogun
bakim yatagi sayisina iligkin verilerden yararlanilan veri tabanlarinda verileri olmayan Ulkeler igin ilgili
Ulkelerin saglik bakanliklari web siteleri ve konu hakkinda yapilan yayinlardan yararlaniimistir.

Arastirma kapsaminda kullanilan toplam nifus, 65 yas Uzeri nlfus, sigara i¢gen nifus, kronik hastalidi olan
nufus, kamu tarafindan sunulan bir teminat paketine sahip nufus, saglik personeli sayisi, hastane yatagi
sayisl, yogun bakim yatadi sayisi, bilgisayarli tomografi sayisi, ventilatér sayisi ve gayri safi yurtici
hasiladan sagliga ayrilan pay degiskenleri ddnem boyunca sabit olarak kabul edilmistir. Arastirmada
kullanilan analizler kullandidimiz alana yonetik kisitlara sahiptir. Bu sebeple analizler sonucunda belirlenen
basari ve basarisizliklar da ele alinan ulkeler ile sinirhidir.

4. BULGULAR

Arastirmanin bulgulari iki baslik altinda toplanmistir. ilk baglikta arastirmada kullanilan verilerin sunuldugu
tanimlayici bulgular; ikinci baslikta ise VZA ile yapilan analiz sonucunda elde edilen bulgular sunulmustur.

4.1. Tanimlayici Bulgular

Arastirmada kullanilan degiskenlere iligskin veriler bu baslik altinda toplanmistir. Tablo 2'de arastirmada
girdi degiskeni olarak kullanilan degiskenlere iliskin minimum, maksimum, ortalama ve standart sapma
degerleri gosterilmistir.

Tablo 2. Girdi degigkenlerine iligkin tanimlayici bulgular

Degisken Minimum Maksimum Ortalama Standart Sapma
Saglik Guvencesi Kapsami (%) 34 100 96,1 11,44
Hekim Sayis1/1000 Kisi 1,87 6,10 3,43 0,91
Hemsire Sayisi/1000 Kisi 1,3 17,81 8,68 4,08
Hastane Yatagi/1000 Kisi 0,63 13 4,31 2,57
Yogun bakim Yatagi/100.000 Kisi 2,8 43,2 13,37 9,58
BT/1.000.000 Kisi 1,3 111,49 26,87 19,90
Ventilatér/100.000 Kisi 0,86 35,82 16,29 9,03
GSYHSAGP 4.2 16,9 8,76 2,36

Arastirmada c¢ikti degisken olarak kullanilan dénem icerisinde goriilen COVID-19 vaka sayilarina iligkin
minimum, maksimum, ortalama ve standart sapma degerleri Tablo 3'te gosterilmistir.

Tablo 3. Ulkelere ve zaman dilimlerine gére goriilen COVID-19 vaka sayilari

Aylar Minimum Maksimum Ortalama Standart Sapma
1. Ay 1 72529 2032,83 11911,9
2. Ay 16 100643 7643,75 17116,48
3. Ay 105 632475 34981,13 104698,03
4. Ay 10 605439 37666,51 103090,20
5. Ay 30 783723 40320,59 130723,62
6. Ay 136 1637274 72483,64 273041,64
7. Ay 1477 5173894 279542,45 940878,63
8. Ay 99 1169541 82253,70 198595,52
9. Ay 104 1183295 131154,16 221024,93
10.Ay 113 3436521 252070,32 578520,14
11.Ay 136 713076 172422,32 193571,96
12.Ay 75 4608420 260743,83 751907,97
Dénem Boyu 2285 16261092 1178186,81 2669986,70

Arastirmada ¢ikti degisken olarak kullanilan dénem igerisinde gorilen COVID-19 kaynakh 6lim sayilarina
iliskin minimum, maksimum, ortalama ve standart sapma degerleri ise Tablo 4’te gosterilmistir.
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Tablo 4. Ulkelere ve zaman dilimlerine gore goriilen COVID-19 vaka kaynakh 6liim sayilari

Aylar Minimum Maksimum Ortalama Standart Sapma
1. Ay 0 1198 76,97 214,16
2. Ay 6 11550 1205,48 2485,17
3. Ay 0 39671 4015,40 8590,56
4. Ay 0 52850 3133,97 9092,11
5. Ay 0 26838 1811,43 5370,09
6. Ay 0 21718 1605,13 5035,15
7. Ay 0 39488 1807,86 6777,01
8. Ay 0 26044 1771,54 4608,89
9. Ay 0 22685 2824 .48 4708,32
10.Ay 0 40131 5232 8919,21
11.Ay 0 78945 6708,62 14236,34
12.Ay 0 97727 7026,67 17151,14
Dénem Boyu 26 440386 37219,59 79444 .89

4.2. Veri Zarflama Analizine Yonelik Bulgular

Girdi ve ¢ikti degiskenlerinin belirlenmesinin ardindan, karar verme birimlerinin etkinlikleri Dea Solver Pro-
13 yazihmi kullanilarak hesaplanmistir. Yazilim araciliiyla gerceklestirilen analiz sonucunda Ulkelerin
kaynak kullanimindaki etkinlik skorlari ve siralamalari aylara gore elde edilmistir. OECD ulkelerinin COVID-
19 ile micadele surecinde kaynaklarina iliskin elde ettikleri etkinlik skorlari Tablo 5’te, etkinlik skorlarina
gore elde ettikleri siralamalar ise Tablo 6’da gdsterilmistir.
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Tablo 5. Ulkelere ve aylara CCR verimlilik skorlar

Dénem
Ulkeler 1Ay 2Ay 3Ay 4Ay 5Ay 6.Ay 7Ay 8Ay 9Ay 10Ay 11.Ay 12Ay Boyu
Japonya 0,996 0,305 0,031 0,033 0,013 0,043 0,028 0,047 0,116 0,018 0,099 0,034 0,030
Guney Kore 1,000 0,633 0,195 0,540 0,238 0,369 0,628 0,285 1,000 0,233 0,085 0,071 0,126
ABD 0,000 0,779 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 0,616 1,000 1,000
Avustralya 0,001 1,000 0,089 0,216 1,000 0,085 0,027 0,049 0,796 1,000 1,000 1,000 0,040
Fransa 1,000 0,069 0,196 0,196 0,045 0,015 0,049 0,253 0,615 0,674 0,790 0,194 0,349
Kanada 0,000 0,257 0,075 0,142 0,066 0,051 0,024 0,083 0,129 0,084 0,269 0,149 0,112
Almanya 0,000 0,175 0,596 0,275 0,074 0,041 0,056 0,136 0,266 0,393 1,000 0,486 0,413
Finlandiya 0,000 1,000 0,027 0,042 0,105 1,000 0,400 1,000 1,000 0,142 0,041 0,010 0,043
italya 0,035 0,432 0,244 0,341 0,103 0,018 0,015 0,062 0,127 0,334 1,000 0,295 0,307
ispanya 0,000 0,694 0,374 0,280 0,030 0,047 0,070 0,400 0,589 0,315 0,578 0,151 0,273
isveg 0,000 0,122 0,007 0,104 0,150 0,062 0,060 0,320 0,217 0,047 0,342 0,169 0,118
Belgika 0,000 0,155 0,056 0,177 0,037 0,043 0,058 0,107 0,107 0,323 0,200 0,052 0,117
ingiltere 1,000 0,148 0,095 0,619 0,443 0,122 0,058 0,099 0,214 0,420 1,000 0,586 0,508
israil 1,000 0,180 0,120 0,223 0,032 0,119 0,118 0,407 0,117 0,063 0,305 0,208 0,168
Avusturya 0,032 0,257 0,059 0,089 0,103 0,103 0,065 0,114 0,452 0,150 0,133 0,038 0,108
isvigre 0,010 0,665 0,031 0,075 0,070 0,014 0,037 0,069 0,311 0,063 0,172 0,039 0,074
Danimarka 0,019 0,102 0,026 0,075 0,105 0,127 0,050 0,117 0,166 0,028 0,103 0,009 0,030
Estonya 1,000 0,330 0,265 1,000 0,000 0,000 0,001 1,000 0,900 0,060 0,043 0,018 0,079
Norveg 0,102 0,045 0,088 0,215 0,158 0,134 0,398 0,723 0,274 0,040 0,042 0,018 0,045
Yunanistan 0,056 0,209 0,152 0,426 0,181 0,056 0,039 0,059 0,157 0,054 0,038 0,022 0,047
Hollanda 0,008 0,255 0,133 0,056 0,046 0,020 0,038 0,129 0,572 0,170 0,475 0,132 0,186
Yeni Zelanda 0,008 0,888 1,000 0,000 0,000 0,002 1,000 0,001 0,001 0,000 0,001 1,000 1,000
irlanda 0,019 0,114 0,119 0,055 0,045 0,143 0,091 0,098 0,155 0,031 0,051 0,088 0,052
izlanda 0,676 1,000 0,001 0,001 0,001 0,001 0,001 1,000 1,000 1,000 0,001 0,000 1,000
Luksemburg 0,047 0,256 0,214 0,001 0,255 0,188 1,000 0,204 0,146 0,045 0,054 0,034 0,080
Meksika 0,027 1,000 0,715 0,957 1,000 0,678 0,415 0,877 0,887 0,511 1,000 0,355 0,733
Cekya 0,029 0,158 0,057 0,145 0,053 0,051 0,058 0,518 0,693 0,147 0,530 0,150 0,229
Letonya 1,000 1,000 0,701 1,000 0,934 1,000 0,641 0,252 0,253 0,029 0,059 0,020 0,047
Portekiz 0,010 0,062 0,066 0,053 0,034 0,030 0,022 0,087 0,275 0,080 0,341 0,086 0,109
Sili 0,080 0,224 0,420 1,000 0,419 0,135 0,110 0,174 0,165 0,077 0,264 0,092 0,211
Polonya 0,017 0,110 0,041 0,059 0,044 0,029 0,032 0,221 1,000 0,315 0,462 0,094 0,240

Slovenya 0,102 0,201 0,308 1,000 0,262 0,132 0,140 0,075 0,207 0,066 0,135 0,033 0,063
Macaristan 0,054 0,089 0,040 0,120 0,274 0,091 0,023 0,065 0,199 0,149 0,247 0,058 0,100
Kolombiya 0,424 0,707 0,617 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000 1,000
Slovakya 0,776 0,686 1,000 0,001 1,000 0,281 0,193 0,074 0,260 0,070 0,202 0,053 0,080

Tarkiye 1,000 1,000 0,488 0,297 0,708 0,617 0,739 1,000 1,000 1,000 0,813 0,260 0,926
Litvanya 0,044 0,413 0,231 0,932 1,000 0,263 0,070 0,044 0,149 0,071 0,076 0,013 0,044
Ortalama 0,286 0,425 0,267 0,344 0,298 0,219 0,237 0,328 0,446 0,276 0,367 0,217 0,273

Std. Sapma 0,417 0,340 0,297 0,370 0,368 0,314 0,329 0,352 0,351 0,328 0,352 0,306 0,321
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Tablo 6. Ulkelere ve aylara CCR verimlilik siralamalan

Dénem

Ulkeler 1.Ay 2Ay 3 Ay 4Ay 5Ay 6.Ay 7.Ay 8Ay 9.Ay 10Ay 11.Ay 12Ay Boyu
Japonya 8 177 32 33 34 27 30 35 35 36 26 28 36
Giney Kore 1 13 17 10 14 7 7 13 1 14 27 21 17
ABD 32 8 1 1 1 1 1 1 1 1 9 1 1
Avustralya 30 1 23 17 1 20 3 34 10 1 1 1 35
Fransa 1 3% 16 19 27 33 25 14 12 6 8 11 9
Kanada 33 18 25 22 24 24 32 27 32 20 17 15 20
Almanya 31 26 7 15 22 28 23 19 19 9 1 6 8
Finlandiya 35 1 34 32 19 1 9 1 1 19 34 35 34
italya 19 14 13 12 20 32 35 32 33 10 1 8 10
ispanya 35 10 10 14 33 25 16 11 13 12 10 13 11
isveg 34 30 36 24 17 21 19 12 22 30 14 12 18
Belcika 37 28 29 20 30 26 22 23 36 11 21 24 19
ingiltere 1 29 22 9 9 16 20 24 23 8 1 5 7
israil 1 25 20 16 32 17 13 10 34 27 16 10 16
Avusturya 20 19 27 25 21 18 18 22 15 16 24 26 22
isvigre 26 12 33 26 23 34 28 30 16 26 22 25 27
Danimarka 23 33 3 27 18 15 24 21 26 35 25 36 37
Estonya 1 16 12 1 36 37 37 1 8 28 32 32 26
Norveg 13 37 24 18 16 13 10 8 18 32 33 33 32
Yunanistan 15 23 18 11 15 22 26 33 28 29 35 30 31
Hollanda 29 21 19 29 26 31 27 20 14 15 12 16 15
Yeni Zelanda 28 7 1 37 37 35 1 37 37 37 37 1 1
irlanda 24 31 21 30 28 11 15 25 29 33 31 19 29
izlanda 10 1 37 36 35 36 36 1 1 1 36 37 1
Luksemburg 17 20 15 34 13 10 1 17 31 31 30 27 25
Meksika 22 1 4 7 1 5 8 7 9 7 1 7 6
Cekya 21 27 28 21 25 23 21 9 11 18 11 14 13
Letonya 1 1 5 1 7 1 6 15 21 34 29 31 30
Portekiz 27 36 26 31 31 29 34 26 17 21 15 20 21
Sili 14 22 9 1 10 12 14 18 27 22 18 18 14
Polonya 25 32 30 28 29 30 29 16 1 13 13 17 12
Slovenya 12 24 11 1 12 14 12 28 24 25 23 29 28
Macaristan 16 34 31 23 11 19 33 31 25 17 19 22 23
Kolombiya 11 9 6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
Slovakya 9 11 1 35 1 8 11 29 20 24 20 23 24
Tarkiye 1 1 8 13 8 6 5 1 1 1 7 9 5
Litvanya 18 15 14 8 1 9 17 36 30 23 28 34 33
Ortalama 8 17 32 33 34 27 30 35 35 36 26 28 36
Std. Sapma 1 13 17 10 14 7 7 13 1 14 27 21 17

VZA sonucunda elde edilen etkinlik skorunda 1 istenen en ust degerdir. KVB’lerine ait bu skorlar 1’e
yaklastik¢a etkinlikleri artmaktadir. Yapilan analiz sonucunda OECD dlkelerinin kaynak verimliligine iliskin
etkinlik skorlari Tablo 6'da verilmistir. Pandeminin ilk ayinda Giiney Kore, Fransa, ingiltere, israil, Estonya,
Letonya ve Tirkiye’'nin en yiiksek etkinlik skoruna; Belgika, ispanya ve isveg'in ise en disiik etkinlik skoruna
sahip oldugu goriilmektedir. Ele alinan zaman dilimlerine gére etkin olan Ulkeler Tablo 7’de gosterilmistir.
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Tablo 7. Aylara gore etkin olan lilkeler

Dénem
Ulkeler 1.Ay 2Ay 3.Ay 4Ay 5Ay 6.Ay 7.Ay 8Ay 9.Ay 10Ay 11.Ay 12Ay Boyu
Japonya
Guney Kore v v
ABD v v v v v v v v v v
Avustralya v v v v v
Fransa v
Kanada
Almanya v
Finlandiya v v v v
italya v
ispanya
isveg
Belcgika
ingiltere v v
israil v
Avusturya
isvigre
Danimarka
Estonya v v v
Norveg
Yunanistan
Hollanda
Yeni Zelanda v v v v
irlanda
izlanda v v v v v
Liksemburg v
Meksika v v v
Cekya
Letonya v v v v
Portekiz
Sili v
Polonya v
Slovenya v
Macaristan
Kolombiya v v v v v v v v v v
Slovakya v v
Tarkiye v v v v v
Litvanya v

Yapilan analiz sonucunda Ulkelerin etkinlik skorlarina gdre siralamalari da elde edilmis ve Tablo 8'de
gbsterilmistir. Tablo 6’da bir ayda ayni sirada birden fazla tlke oldugu (Ornegin ilk ayda Giiney Kore,
Fransa, ingiltere, israil, Estonya, Letonya ve Tirkiye birinci sirada) gérilmektedir. VZA-CCR yénteminde
karar verme birimlerinin etkinligi belirlenirken yéntem maksimum degeri 1 olarak almakta ve ayni etkinlik
skoruna sahip llkeleri ayni siralamada géstermektedir. Bu sebeple Ulkelere iliskin gergcek siralamaya
ulasilamamis olunmaktadir. Ulkelerin yer adigi gercek siralamalari elde etmek igin siiper etkinlik analizi
yapilmasi gerekmektedir. Kaynaklarin verimli kullanim basarilarina iliskin siralamalari belirlemek igin VZA-
CCR siper etkinlik analizi yapilmistir. Bu analiz KVB’lerin etkinlik skorunu 0-1 arasina sikistirmaz ve alinan
gercek degerlerin elde edilmesini saglar. Bu analiz sonucunda elde edilen super etkinlik skorlari Tablo 8'de
etkinlik siralamalari ise Tablo 9'da gosterilmistir. Analizin sonuglari ilk iki ay Tarkiye’nin en verimli tlke
oldugunu, Kolombiya ve ABD’nin dénem igerisinde 9 defa en verimli ilke oldugunu gostermektedir. Tim
surecin degerlendirildigi dénem boyu karsilastirmasinda ABD ilk sirada, Kolombiya ikinci sirada, Yeni
Zelanda Ugiincii sirada, izlanda ise dérdiinci sirada yer almistir.
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Tablo 8. Ulkelere ve aylara gore CCR siiper etkinlik skorlari

Dénem
Ulkeler 1Ay 2Ay 3Ay 4Ay 5Ay 6Ay 7Ay 8Ay 9Ay 10.Ay 11.Ay 12.Ay Boyu
Japonya 0,996 0,305 0,031 0,033 0,013 0,043 0,028 0,047 0,116 0,018 0,099 0,034 0,030
Gliney Kore 3,206 0,633 0,195 0,540 0,238 0,369 0,628 0,285 1,276 0,233 0,085 0,071 0,126
ABD 0,000 0,779 15,727 7,343 15,708 13,105 21,957 11,834 6,49910,372 0,616 19,298 17,331
Avustralya 0,001 1,421 0,089 0,216 1,048 0,085 0,027 0,049 0,796 2,605217,030 1,301 0,040
Fransa 1,363 0,069 0,196 0,196 0,045 0,015 0,049 0,253 0,615 0,674 0,790 0,194 0,349
Kanada 0,000 0,257 0,075 0,142 0,066 0,051 0,024 0,083 0,129 0,084 0,269 0,149 0,112
Almanya 0,000 0,175 0,596 0,275 0,074 0,041 0,056 0,136 0,266 0,393 1,096 0,486 0,413
Finlandiya 0,000 1,574 0,027 0,042 0,105 4,655 0,400 1,393 2,268 0,142 0,041 0,010 0,043
italya 0,035 0,432 0,244 0,341 0,103 0,018 0,015 0,062 0,127 0,334 1,613 0,295 0,307
ispanya 0,000 0,694 0,374 0,280 0,030 0,047 0,070 0,400 0,589 0,315 0,578 0,151 0,273
isvec 0,000 0,122 0,007 0,104 0,150 0,062 0,060 0,320 0,217 0,047 0,342 0,169 0,118
Belcika 0,000 0,155 0,056 0,177 0,037 0,043 0,058 0,107 0,107 0,323 0,200 0,052 0,117
ingiltere 1,614 0,148 0,095 0,619 0,443 0,122 0,058 0,099 0,214 0,420 1,496 0,586 0,508
israil 1,592 0,180 0,120 0,223 0,032 0,119 0,118 0,407 0,117 0,063 0,305 0,208 0,168
Avusturya 0,032 0,257 0,059 0,089 0,103 0,103 0,065 0,114 0,452 0,150 0,133 0,038 0,108
isvigre 0,010 0,665 0,031 0,075 0,070 0,014 0,037 0,069 0,311 0,063 0,172 0,039 0,074
Danimarka 0,019 0,102 0,026 0,075 0,105 0,127 0,050 0,117 0,166 0,028 0,103 0,009 0,030
Estonya 1,080 0,330 0,265 1,184 0,000 0,000 0,001 3,935 0,900 0,060 0,043 0,018 0,079
Norveg 0,102 0,045 0,088 0,215 0,158 0,134 0,398 0,723 0,274 0,040 0,042 0,018 0,045
Yunanistan 0,056 0,209 0,152 0,426 0,181 0,056 0,039 0,059 0,157 0,054 0,038 0,022 0,047
Hollanda 0,008 0,255 0,133 0,056 0,046 0,020 0,038 0,129 0,572 0,170 0,475 0,132 0,186
Yeni Zelanda 0,008 0,888 2,184 0,000 0,000 0,002 2,367 0,001 0,001 0,000 0,001 4,550 3,440
irlanda 0,019 0,114 0,119 0,055 0,045 0,143 0,091 0,098 0,155 0,031 0,051 0,088 0,052
izlanda 0,676 3,406 0,001 0,001 0,001 0,001 0,001 2,896 2,455 2,893 0,001 0,000 1,005
Liksemburg 0,047 0,256 0,214 0,001 0,255 0,188 4,922 0,204 0,146 0,045 0,054 0,034 0,080
Meksika 0,027 1,123 0,715 0,957 1,186 0,678 0,415 0,877 0,887 0,511 1,190 0,355 0,733
Cekya 0,029 0,158 0,057 0,145 0,053 0,051 0,058 0,518 0,693 0,147 0,530 0,150 0,229
Letonya 1,368 1,458 0,701 1,014 0,934 1,565 0,641 0,252 0,253 0,029 0,059 0,020 0,047
Portekiz 0,010 0,062 0,066 0,053 0,034 0,030 0,022 0,087 0,275 0,080 0,341 0,086 0,109
Sili 0,080 0,224 0,420 1,355 0,419 0,135 0,110 0,174 0,165 0,077 0,264 0,092 0,211
Polonya 0,017 0,110 0,041 0,059 0,044 0,029 0,032 0,221 1,085 0,315 0,462 0,094 0,240
Slovenya 0,102 0,201 0,308 5,375 0,262 0,132 0,140 0,075 0,207 0,066 0,135 0,033 0,063
Macaristan 0,054 0,089 0,040 0,120 0,274 0,091 0,023 0,065 0,199 0,149 0,247 0,058 0,100
Kolombiya 0,424 0,707 0,617 1,851 5,344 7,348 4,305 7,384 6,587 3,130 8,470 1,128 4,623
Slovakya 0,776 0,686 1,822 0,001 3,868 0,281 0,193 0,074 0,260 0,070 0,202 0,053 0,080
Tarkiye 291,084 11,192 0,488 0,297 0,708 0,617 0,739 1,240 2,210 1,053 0,813 0,260 0,926
Litvanya 0,044 0,413 0,231 0,932 1,961 0,263 0,070 0,044 0,149 0,071 0,076 0,013 0,044
Ortalama 8,240 0,808 0,719 0,672 0,923 0,832 1,035 0,941 0,862 0,683 6,445 0,819 0,878
Std. Sapma 47,796 1,867 2,577 1,464 2,725 2,503 3,700 2,307 1,507 1,811 35,609 3,216 2,928
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Tablo 9. Ulkelere ve aylara gére CCR siiper etkinlik siralamalar

Dénem

Ulkeler 1.Ay 2Ay 3.Ay 4Ay 5Ay 6.Ay 7.Ay 8Ay 9.Ay 10.Ay 11.Ay 12.Ay Boyu
Japonya 8 177 32 33 34 27 30 35 35 36 26 28 36
Giney Kore 2 13 17 10 14 7 7 13 6 14 27 21 17
ABD 32 8 1 1 1 1 1 1 2 1 9 1 1
Avustralya 30 5 23 17 6 20 31 34 10 4 1 3 35
Fransa 6 35 16 19 27 33 25 14 12 6 8 11 9
Kanada 33 18 25 22 24 24 32 27 32 20 17 15 20
Almanya 31 26 7 15 22 28 23 19 19 9 6 6 8
Finlandiya 35 3 34 32 19 3 9 5 4 19 34 35 34
italya 19 14 13 12 20 32 35 32 33 10 3 8 10
ispanya 36 10 10 14 33 25 16 11 13 12 10 13 11
isveg 34 30 36 24 17 21 19 12 22 30 14 12 18
Belcika 37 28 29 20 30 26 22 23 36 11 21 24 19
ingiltere 3 29 22 9 9 16 20 24 23 8 4 5 7
israil 4 25 20 16 32 17 13 10 34 27 16 10 16
Avusturya 20 19 27 25 21 18 18 22 15 16 24 26 22
isvigre 26 12 33 26 23 34 28 30 16 26 22 25 27
Danimarka 23 33 35 27 18 15 24 21 26 35 25 36 37
Estonya 7 16 12 5 36 37 37 3 8 28 32 32 26
Norveg 13 37 24 18 16 13 10 8 18 32 33 33 32
Yunanistan 15 23 18 11 15 22 26 33 28 29 35 30 31
Hollanda 29 21 19 29 26 3 27 20 14 15 12 16 15
Yeni Zelanda 28 7 2 37 37 35 4 37 37 37 37 2 3
irlanda 24 31 21 30 28 11 15 25 29 33 31 19 29
izlanda 10 2 37 36 35 36 36 4 3 3 36 37 4
Luksemburg 17 20 15 34 13 10 2 17 3 31 30 27 25
Meksika 22 6 4 7 5 5 8 7 9 7 5 7 6
Cekya 21 27 28 21 25 23 21 9 11 18 11 14 13
Letonya 5 4 5 6 7 4 6 15 21 34 29 31 30
Portekiz 27 36 26 31 31 29 34 26 17 21 15 20 21
Sili 14 22 9 4 10 12 14 18 27 22 18 18 14
Polonya 25 32 30 28 29 30 29 16 7 13 13 17 12
Slovenya 12 24 11 2 12 14 12 28 24 25 23 29 28
Macaristan 16 34 31 23 11 19 33 31 25 17 19 22 23
Kolombiya 11 9 6 3 2 2 3 2 1 2 2 4 2
Slovakya 9 11 3 35 3 8 11 29 20 24 20 23 24
Tarkiye 1 1 8 13 8 6 5 6 5 5 7 9 5
Litvanya 18 15 14 8 4 9 17 36 30 23 28 34 33
Ortalama 8 177 32 33 34 27 30 35 35 36 26 28 36
Std. Sapma 2 13 17 10 14 7 7 13 6 14 27 21 17

5. SONUG ve DEGERLENDIRME

Bu ¢alisma OECD ilkelerinin COVID-19 pandemisinin ilk bir yillik siirecinde pandemiyle mucadelelerinde
kaynaklarinin verimli kullaniminin karsilastirmal olarak incelenmesini ele almistir. Literatlrde yer alan
calismalardan farkli olarak bu ¢alismada OECD tulkelerinin pandemiyle micadelede kaynaklarini verimli
kullanma karsilastirmasi aylik dénemler ve tim donemi ele alan zaman araliklariyla incelenmistir.
Pandemiyle karsilasilan ilk ayda Guney Kore, Fransa, ingiltere, israil, Estonya, Letonya ve Tarkiye'nin
verimliligi en yiiksek; Belcika, Ispanya ve Isvec'in ise verimliligi en diisiik tlkeler oldugu bulunmustur. ikinci
ayda Letonya ve Turkiye disindaki Ulkeler ayni verimliligi gdsterememis ve yerlerini Avustralya, Finlandiya,
Cekya ve Liksemburg’a birakmiglardir. Tim siireci ele alan dénem boyu incelemesi sonucu ise ABD, Yeni
Zelanda, izlanda ve Kolombiya tam verimli olarak bulunmustur.

Calismada, OECD (lkelerinden bazilarinin ele alinan zaman dilimlerinde bir¢cok defa tam verimli olduklari
bulunmustur. Ele alinan bir yillik sirede ABD ve Kolombiya 9, Avustralya ve Turkiye 5, Finlandiya, Yeni
Zelanda, izlanda ve Letonya 4, Estonya ve Meksika ise 3 ay tam verimli olarak bulunmustur. Bu (lkelerin
aksine Japonya, Kanada, ispanya, Isveg, Belcika, Avusturya, Isvigre, Danimarka, Norveg, Yunanistan,
Hollanda, irlanda, Portekiz ve Macaristan higbir ay tam verimli olamamistir. Tiim siireci ele alan dénem
boyu incelemesi sonucu ise ABD, Yeni Zelanda, izlanda ve Kolombiya tam verimli olarak bulunmustur.
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Arastirmada ulkelerin verimlilik skorlarina gore basari siralamalarini belirlemek igin VZA CCR stiper etkinlik
analizi yapiimistir. Bu analiz sonucunda ilk ayda en basarili Ulkeler sirasiyla Turkiye, Glney Kore ve
ingiltere olurken; en basarisiz llkeler Belgika, ispanya ve Finlandiya olmustur. Siirecin tamaminin ele
alindigi karsilastirmada ise sirasiyla ABD, Kolombiya ve Yeni Zelanda en bagarili; Danimarka, Japonya ve
Avustralya en basarisiz Ulkeler olarak bulunmustur.

Pandemi sirasinda ve sonrasinda benzer galismalar yapiimistir. 9 Nisan-20 Agustos 2020 tarihleri arasinda
nifus yogunlugu, yasl nifus orani, nifus basina disen hastane yatagdi sayisi, kronik hastaligi olan nifus
orani, dogrulanmis toplam vaka, iyilesen ve 6len hasta sayilari degiskenlerini kullanarak 21 OECD {lkesini
karsilastiran Dogan ve digerleri (2021); ABD, Ispanya, italya, Fransa ve Kanada’nin tim haftalarda tam
verimli oldugu, Almanya ve ingiltere’nin on dokuz, Brezilya’nin on sekiz, Tiirkiye’nin on yedi ve Rusya’nin
on bir hafta verimli oldugu sonucuna ulagmislardir.

iclerinde Kolombiya, Meksika ve Tirkiye’nin de bulundugu orta gelirli yirmi iki ilkenin ve toplam vaka,
iyilesen, 6lim sayilari, yoksulluk orani, kronik hastalija sahip nifus orani, sigara tiiketim orani, saglk
harcamasi, uygulanan toplam COVID-19 test sayisi ve toplam hastane yatagi sayisi degiskenlerini
kullanarak Ulkelerin pandemiyle micadelelerinin 20 Subat 2020 tarihine kadarki verimliliklerini belirlemek
icin yaptiklari calismada Turkoglu ve Tuzcu (2021); Turkiye’yi onuncu, Kolombiya’yi on ikinci ve Meksika’yi
on altinci sirada bulmustur.

Vaka sayisi, COVID-19 kaynakh 6lim sayisi ve olumlerin nifusa orani, GSYH'dan saghga ayrilan pay,
saglik harcamasi, saglik personeli ve nufus bagina disen hastane yatagi sayisi degiskenlerini kullanarak
otuzalti OECD ulkesinin 20 Mayis 2020 tarihine kadar sergiledikleri COVID-19 pandemisiyle miicadele
verimliliklerini belirlemeyi amagclayan Yigit (2020); Slovakya, Letonya, Giiney Kore, Yeni Zelanda ve
Avustralya'yanin sirasiyla en iyi performans puanini elde ettigi, Belgika, ispanya, italya, ingiltere ve
Fransa'nin ise sirasiyla en kétl performans puanini elde etti§i sonucuna ulasmistir.

Toplam vaka, aktif vaka ve toplam COVID-19 kaynakl 6lim sayilari, nifus yogunlugu, énlemlere iligkin
sikilk endeksi, GSYH'dan sagliga ayrilan pay, saglik harcamasi, nifus basina disen saglik personeli
sayisi ve nufus basina disen hastane yatagi sayisi degiskenlerini kullanarak 142 Glkenin 21 Ocak 2020-
28 Temmuz 2020 tarihleri arasindaki sergiledikleri pandemiyle mucadele verimliliklerini belirlemeyi
amaglayan Aydin ve Yurdakul (2020); yaptiklari galismada 0,9 ve Uzeri verimlilik skoruna sahip Ulkelerin
oranini %34 civarinda oldugu sonucuna ulasmislardir. 142 (lke igerisinde yer alan OECD {Ulkelerinden
izlanda, Norveg, Kanada, Japonya ve Avustralya’yi OECD iilkeleri icerisinde en verimli, italya, ispanya,
Fransa, Hollanda ve Almanya'yi ise en verimsiz Ulkeler olarak bulmuslardir.

Khafaie ve Rahim (2020), vaka sayisi 1000’den fazla olan ulkelerin nifus yogdunlugu, GSYH, kisi basina
disen yodun bakim yatagi sayisi, toplam vaka sayisi, toplam iyilesen sayisi, toplam 6lim sayisi, aktif vaka
sayisl, kritik vaka sayisi, nifus basina disen vaka sayisi, 6lim orani ve iyilesen orani degiskenlerini
kullanarak Ulkelerin 12 Mart 2020 ve 23 Mart 2020 tarihlerinde COVID-19 pandemisiyle micadeledeki
verimliliklerini karsilastirmak icin yaptiklari ¢alismada 12 Mart’ta italya ve ABD’nin, 23 Mart'ta ise italya,
ispanya ve Fransa’nin en diisiik verime sahip olduklari sonucuna ulagmislardir.

Bu calismada ele alinan degiskenler gercevesinde ABD, Kolombiya ve Yeni Zelanda’nin en verimli Glkeler
oldugu elde edilen sonuglardandir. Literatirde incelenen calismalarda da ABD, Kolombiya ve Yeni
Zelanda’nin bu galismayla benzer sekilde verimli oldugu gorilmustir. Arastirmada kullanilan ve verimliligi
belirlemeye yardimci olan ydntem en az girdiyle en ¢ok ¢iktiya ulasmayi basari olarak kabul etmektedir.
Dolayisiyla ABD’nin suire¢ boyunca diger OECD (Ulkelerinden fazla vakaya sahip olmasi, Yeni Zelanda’'nin
ada ulkesi olmasi ve digaridan gelecek yeni vakalar agisindan diger Ulkelere gbre daha izole durumda
olmasi, Kolombiya’'nin ise sagliga iliskin kaynaklarinin OECD (Ulkeleri ortalamasinin altinda olmasi
muicadelede verimli olarak bulunmalarini saglamistir. Belirlenen degdiskenlerin ama¢ dogrultusunda
minimum veya maksimum olmasi belirlenerek gergeklestirilen gok kriterli karar verme yontemleriyle yapilan
¢alismalarda kullanilan degiskenler ve ele alinan zaman dilimleri yapilan g¢alismalarin sonuglarini
farklilagtirmaktadir. Ulkelerin verileri raporlamadaki farklliklari, siyasi miidahaleler ve dogrudan COVID-19
kaynakl olmayan baz o&limlerin COVID-19’a atfedilmesi gibi sebepler (lke kargilastirmalarini
zorlastirmaktadir. Ayrica COVID-19 pandemisiyle miicadele eden llkelerin performansinin nasil
degerlendirilecedine dair herhangi bir kilavuz bulunmamasi da yapilan ¢alismalarin sonuglarini etkilemekte
ve calismalarin karsilastirmasini zorlastirmaktadir. Bu sebeple verimli olan Ulkelerin deneyimleri
incelenirken sadece ele alinan degiskenler cercevesinde basari faktorleri dikkate alinabilmektedir.

Bu calisma sonucunda ABD, Yeni Zelanda ve Kolombiya’nin micadelede en etkili Ulkeler oldugu
belirlenmistir. Bu suregte ABD’yi en basarili Ulkeler arasina sokan faktériin ¢ok fazla test uygulayarak
ulkedeki mevcut vakalari tespit edebilmesi olmustur. Salginin yénetimindeki en énemli faktérlerden birisi
mevcut durumun ortaya koyulmasidir. Yeni Zelanda’nin ada ulkesi olmasi Ulkeye yeni vakalarin girigini
azaltmis ve Ulke igindeki vaka yonetimine yogunlasmayi saglamistir. Bu sonug, tlkeye yeni vaka giriglerinin
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engellenmesinin salginla micadelede basari sagladigini géstermektedir. Kolombiya'yr dne ¢ikaran faktor
ise uzun vadede yaptigi saglik yatinimlari olmustur. Ulkenin diger Ulekelere gore saghga iligkin
kaynaklarinin fazla olmasi salgin karsisinda etkili adimlar atmasina imkan saglamistir. Bu Ulkelerin
deneyimlerinin benzer bir olayla karsilasilmasi durumunda diger Ulkeler tarafindan kullanilmasinin fayda
saglayacagi distnilmektedir. ABD ve Yeni Zelanda’nin etkili olmasini saglayan adimlar pandemi sirasinda
atilabilecek adimlardan olusmaktadir. Bu Ulkelerin aksine Kolombiya'yi basarili kilan faktér uzun vadede
gerceklestirilebilecek yatirimlar icermektedir. Bu sebeple llke yénetimlerinin muhtemel salginlarla bas
edebilmeleri icin sagliga iliskin kaynaklarini artirmalari gerekmektedir. Ayrica ¢alismalarda farkh sonuglara
yol agan veri raporlamadaki farkliliklarin ortadan kaldiriimasinin ve salginlarla/pandemilerle micadele eden
Ulkelerin performansinin nasil degerlendirilecedine dair bir standardin belirlenmesinin faydali olacagi
dusundlmekte ve Onerilmektedir. Bundan sonra yapilacak galismalarda daha genis zaman diliminin ele
alinmasinin, bu galismanin zaman diliminde verisi bulunmayan asilama oranlarinin ve llkelerin pandemiyle
mucadele icin ayirdiklari kaynaklarin da arastirmaya dahil edilmesinin daha kapsamli sonuglar elde
edilmesini saglayacagi dusinilmekte ve énerilmektedir.
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