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Cin’in Wuhan kentinde tespit edilen, deniz iriinlerinin toptan satis pazarinda zoonotik kaynakli olan yeni tip
koronaviriis salgini ve tiim diinyay: etkisi altina alan kiiresel bir boyuta ulasmistir.  Hastaligin, insandan insana
bulastiriciligin yiiksek olmast nedeni ile tiim diinyada kisa siirede yayilmis ve on dort milyondan fazla kisiyi enfekte
etmistir. Sadece Amerika’da tespit edilen vaka sayis1 4 milyona yaklasmistir. Avrupa’nin bazi bolgelerinde COVID -19
kaynakli 6liim oranlari, salginin ¢iktigt Hubei sehrindeki 6liim oranlarinin 7,5 katint agmustir. Tiirkiye ise, dogrulanmis
vaka sayisi ile salginin goriildiigii diinya tlkeleri arasinda on besinci sirada yer almistir. Her gecen giin vaka ve 6lim
sayilarinda artisa neden olan bu salgin, Diinya Saghk Orgiitii (DSO) tarafindan pandemi olarak ilan etmistir. Covid-19
ile iliskili klinik belirtiler i¢in bilgiler halen sinirlidir. Kisisel tedbirlere uyulmasi, salginin 6nlenmesinde en etkili yol
olarak goriilmektedir. Hastalik damlacik ve temas yolu ile bulasmaktadir. Pandemi siirecinde yapilan ¢aligmalarin
sonucunda COVID-19’un dogal seyrine iligkin bilgiler her gegen giin netlik kazanmaktadir.

Anahtar sozciikler: Yeni tip Koronaviriis, 2019-nCoV, pandemi, 6nlem ve kontrol

ABSTRACT

In Wuhan, China, new type of coronavirus outbreak from zoonotic origin in the wholesale market of seafood has
reached a global dimension affecting the whole world. It has infected more than fourteen million people spread all over
the world in a short time due to high disease-to-person transmissibility. The number of cases detected only in America
has approached 4 million. In some parts of Europe, death rates from COVID -19 have exceeded 7.5 times the mortality
rates in the city of Hubei, where the outbreak occurred. Meanwhile, Turkey has taken place fifth among ten countries in
the world where the epidemic with the number of confirmed cases seen. This epidemic, which has increased the number
of cases and deaths day by day, has been declared as a pandemic by the World Health Organization (WHO).
Information for clinical symptoms associated with Covid-19 is still limited. When personal precautions are followed, it
is seen as the most effective way to prevent epidemic. The disease is transmitted by droplet and contact. As a result of
the work done in the pandemic process, Information on the natural course of COVID-19, is getting clearer day by day.
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Giris

Yeni tip Koronavirlis, betacoronavirus
cinsine ait, tek zincirli, pozitif polariteli, zarfli
RNA viriisleridir (Lai ve ark., 2020). RNA’ya
bagimh RNA polimeraz enzimi
icermemelerine ragmen, pozitif polariteli yap,
genomlarinda  bu  enzimi  kodlamasini
saglamaktadir. Yiizeydeki tac sekline benzeyen
cubuksu uzantilara sahip olan  viris,
Latincedeki  “corona”  teriminden  yola
cikilarak, Koronavirus (tagli viriis) olarak
tanimlanmistir  (Tlrkiye Cumbhuriyeti (T.C)
Halk Saghg Genel Midirligi, 2019-nCoV
Hastaligi Saglik Calisanlar1 Rehberi, Ocak
2020). Zarf ve =zar proteinleri tarafindan
olusturulan kiireye benzer bir yapinin i¢inde,
niikleokapsid genetik materyali bulunmaktadir.
Dikensi c¢ikintilar ise virlistin  enfekte
edebilecegi  hiicreleri  belirlemekte  ve
hiicrelerdeki almaglara baglanmaktadir (Ak,
2020).

COVID-19 Pandemisi ve Tarihcesi

Cin'in Hubei eyaletinin onemli bir gehri
olan Wuhan'da, 31 Aralik 2019 tarihinde,
etiyolojisi  bilinmeyen pnOmoni vakalari
goriilmeye baglandi. Yeni tip Koronavirus
(2019-nCoV, COVID-19), 7 Ocak 2020°de,
daha Once etkeni insanlarda tespit edilmemis
bir hastalik olarak, Diinya Saghk Orgiitii
(World Health Organization, WHO) tarafindan
tanimlanmistir (WHO, 2019; T.C Halk Saglhigi
Genel Miidiirliigii, 2019-nCoV  Hastaligi
Saglik Calisanlar1 Rehberi, Ocak 2020). Kisa
stirede ilerleyen hastalik, Cin'in neredeyse tiim
bolgelerinde goriilmeye baglamistir. Salginin
ciktig1 donemde, Cin halkinin yeni yil tatilinde
olmasi nedeniyle diger llkelere de hastalik
hizlica yayilmistir (Ahmad ve ark., 2020).
Yine aym1 donemde bir yolcu gemisinde,
COVID-19 enfeksiyonuna maruz kaldigt
diisiiniilen, 171 yolcu semptom belirtileri ayirt
edilmeksizin karantinaya alimmistir. Gemideki
yolcular, karantina sonrast 5  Subat'ta
Kaliforniya'daki, Amerika Birlesik Devleti
(ABD) Hava Kuvvetleri iissiine indirilmistir
(Jernigan, 2020). Cin hiikiimeti, Wuhan ve
diger bolgelerdeki halkin kalabalik ortamlara
cikisini yasaklayan ciddi kararlar almistir. Cin
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Hiikiimeti 10 giin i¢inde iki pandemi
hastanesi kurmustur. Tim bu Onlemlere
ragmen, ciddi zorluklarla kars1 karsiya kalan
hiikimet ve saglhk yetkilileri hastalik
kontroliinii saglayamamistir (Tauseef ve Jin,
2020). 27 Subat 2020 itibariyle, Nanjing saati
ile 18:39°da teyit edilen vakalarin toplam
sayist diinya capinda 82.171'e ulasmis ve
bunun %95.5inin (78.497/82.171)  Cin'de
oldugu bildirilmistir. Kiiresel olarak, toplam
O0lim sayist 2.804’diir ve bunun %94.1°1
(2.641/2.804) yine Cin'in Hubei eyaletindedir.
Genel 6lim oranmin (2.804/82.171) %3.41
oldugu saptanmistir (Tauseef ve Jin, 2019).
Bugiin itibariyle toplamda 188 iilkede/bdlgede
COVID-19 wvakalar1 bildirilmistir.  Salgina
bagli en fazla Olim Amerika Birlesik
Devletleri (United States) (140.119) ve
Brezilya’da (78.772) gergeklesmistir. Bu
iilkelerde goriilen olimler Cin’deki (4.644)
hastalifa bagli can kaybini ge¢cmistir. Diger
tilkelerdeki COVID-19 nedeniyle bildirilen
Olim sayilari; Birlesik Krallik’ta (UK) 78.772,
Mexico’da 38.888, Italya’da 35.042, Fransa’da
7.560 ve Ispanya’da 28.420°dir (Sistem Bilimi
ve Miihendisligi Merkezi, 2020).

DSO, hastahigm (WHO, 2020) giinliik
olarak etkiledigi bolgeleri ve bu bdlgelerdeki
dogrulanmig vaka ve Olim sayilarin1 web
sayfasinda yaymlamaktadir. Bu bilgilere gore,
toplamda dogrulanmis vaka sayis1 14.290.546
iken, 6liim sayis1 602.138°dir. Ayrica DSO,
(WHO, 2020) dogrulanmis vaka ve Olim
sayilarin {iilkelere gore de vermektedir (Sekil
1). Sistem Bilimi ve Miihendisligi Merkezi
(Sistem Bilimi ve Miihendisligi Merkezi,
2020) ise kiiresel durumu, hangi iilkede kag
vaka oldugunu, iyilesen hasta sayisimi (Sekil
2), COVID-19 vakalardaki giinlik artis
sayisin1  yayinlayarak daha detayli bilgi
vermektedir. Ulkemizde ise 27.03.2019 tarihi
itibariyle, diger iki veri tabaninda oldugu gibi,
giinliik olarak (WHO, 2020) web sayfasindan
toplam test, vaka, vefat eden, yogun bakimda
yatan, entlibe hasta ve iyilesen hasta sayilari
yayilanmaktadir (Sekil 3).
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Sekil 1. DSO, COVID-19 salgin durumu
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Sekil 2. Sistem Bilimi ve Miihendisligi Merkezi'nin COVID-19 salgini kiiresel durum veri tabani
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Sekil 3. Tiirkiye giinliik yeni tip Koronaviriis tablosu

COVID-19 Semptomlar:
Siiresi

COVID-19, ciddi akut solunum sendromu
ile seyreden, Koronaviriis 2 (SARS-CoV-2)
enfeksiyonundan kaynaklanan bir solunum
hastaligidir (CDCa, 2020). Hastalik Kontrol ve
Onleme Merkezi (Centers for Disease Control
and Prevention, CDC) SARS-CoV-2 ile
enfekte olan vakalarda, hafif semptomlar (ates,
okstirme, nefes darligl), siddetli hastalik
(septik sok, ARDS) ya da oliim gortldiigiinii
bildirmektedir (CDCb, 2020; T.C Halk Saglig
Genel Miidiirliigii, 2019-nCoV  Hastaligi
Saglik Calisanlar1 Rehberi,  Mart 2020).
Bugiine kadar, SARS-CoV-2 ile enfekte olup,
hafif semptomlar1 (kuru o6ksiiriik, bogaz agrist
ve ates) olan hastalarin ¢ogunlugu tedavi
edilmistir. Bununla birlikte, enfekte olan bazi
hastalar, organ yetmezligi, septik sok,
pulmoner 6dem, siddetli pndmoni ve Akut
Solunum Sikintisi Sendromu (ARDS) gibi
cesitli Oliimciil komplikasyonlar nedeniyle
kaybedilmistir. ~ Ozellikle, yogun bakim
destegine ihtiya¢ duyan hastalarin, ileri yasta
ve komorbit (kardiyovaskiiler, serebrovaskiiler,
endokrin, sindirim ve solunum sistemlerine
iliskin ) hastaliklarinin oldugu bildirilmistir
(Sohrabi ve ark., 2020). Ayrica hastalik,
solunum, bagirsak, karaciger, bdobrek ve
norolojik sistemlerin tutulum belirtileri ile
seyreden klinik tablolara yol agmaktadir (T.C.
Halk Sagligi Genel Miidiirliigi, 2019-nCoV
Hastalig1 Saglik Calisanlar1 Rehberi, 2020).
COVID-19 i¢in acil durum semptomlari, nefes
darligi, gogiiste kalict agr1 ya da baski, biling

ve Kulucka

degisikligi, dudak ve yiizde morarma gibi
belirtiler kabul edilmektedir (CDCb, 2020).
COVID-19 tanis1 alan 41 hastanin incelendigi
bir calismada, vakalarin baslangicta %98’inde
ates, %76’sinda oOksiiriik, %44’iinde miyalji
veya yorgunluk gibi semptomlara daha sik
rastlanirken; balgam % 28’inde, bas agrisi
%8’inde, hemoptizi %5’inde, ishal %3'linde
daha az rastlanmistir. 41 hastanin %355’ inde

dispne  gelisirken, %63’tiinde  lenfopeni
geligsmistir.  Hastalarin =~ tamaminin ~ gogiis
bilgisayarlt tomografisinde (BT) anormal

bulgular saptanmistir. S6z konusu 41 hastanin
%29’unda ARDS, %15’inde anemi, %12’sinde
akut kalp hasar1 ve  %I10’unda sekonder
enfeksiyon gelismistir. Bu hastalarin %32’si
yogun bakim iinitesine kabul edilirken, %15’
hayatin1 kaybetmistir (Huang ve ark., 2020).
Semptomlar (ates, Oksiiriik ve nefes darligi),
maruziyetten  2-14  gin  (MERS-CoV
viriislerinin kulucka donemine bagli olarak)
sonra ortaya ¢ikabilmektedir (CDCb, 2020).
Ancak bir hastada kulugka siiresinin 19 giin
stirdigiic ve bu silirenin 24 giline kadar

uzayacagl da bildirilmektedir (Bai ve ark.,
2020).

COVID-19 Dayanikhihig (stabilitesi)

Ulusal Saglik Enstitiisii (National Institutes
of Health, NIH), A.B.D Hastalik Kontrol ve
Korunma Merkezi (Centers for Disease
Control and Prevention, CDC), University of
California (UCLA) ve Princeton Universitesi
bilim insanlari, COVID-19’un etken viriisii
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SARS-CoV-2’yi, aerosollerde ii¢ saate, bakirda
dort saate, kartonda 24 saate, plastik ve
paslanmaz ¢elik iizerinde 2-3 giine kadar tespit
etmislerdir. Sonuglar, SARS-CoV-2 stabilitesi
hakkinda 6nemli bilgiler saglarken, insanlarin
viriisii hava yoluyla ve kontamine nesnelere
dokunduktan sonra alabilecegini
diisiindiirmektedir (NIH, 2020). insanlar ve
hayvanlar iizerinde etkili olan viriislerle ilgili
daha oOnce yapilmis calismalari inceleyen
arastirmacilar, 22 calismada, oda sicakliginda
bircok yiizeyde dokuz giline kadar canh
kalabildigini, koronaviriis ailesine ait viriislerin
ise aliiminyum, ahsap, kagit, plastik ve cam
gibi degisik malzemeler iizerinde en fazla 4-5
giin canli kalabilecegini belirtmektedir. Diisiik
sicaklik ve yiiksek nemli ortamlarin, bu
viriislerin yasam siirelerini uzattigi tahmin
edilmektedir (Ak, 2020).

COVID-19’da Riskli Gruplar

Daha oOncesinde Onemli tibbi rahatsizlig
olan ve herhangi bir yastaki insanlar, COVID-
19'un ciddi komplikasyonlari i¢in yiiksek risk
altindadir. Ayrica, 65 yas iizerindekiler,
gebeler, immiin sistemi baskilanmig bireyler
(HIV gibi) ve astim hastalar1 yiiksek riskli
grupta yer almaktadir (CDCc, 2020). Ayrica,
COVID-19 ile enfekte olan, gogis
tomografisinde anormallikler olan, fakat
asemptomatik seyreden 10 yasinda c¢ocuk
hastaya rastlanmistir (Bai ve ark., 2020). Risk
faktorlerini belirlemek amaciyla yapilan bir
calismada, ciddi COVID-19'lu tanis1 almis 548
vakada, 65 yas ve iizeri, hipertansiyonu olan,
445 U / L'den yiiksek LDH’ye sahip olan ve 1
mg/L'den yiiksek d-dimer sonuglarina sahip
olan  hastalar arasinda anlamh  iliski
saptanmistir (Li ve ark., 2020).

COVID-19’da Bulasma

COVID-19'un dogal ge¢misi, bulasiciligr ve
birgok temel ozelligi ile ilgili bilgiler netlik
kazanmamistir (Hellewell ve ark., 2020).
Wuhan'da yapilan bir c¢alismada (18 Ocak
2020), 4.000 vakanin sadece 40’1nda zoonotik
maruziyet oldugu bildirilmistir. S6z konusu
diger kalan tiim vakalarda ise, ge¢isin insandan
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insana oldugu &ngdriilmiistiir. Insandan insana
bulas1 6nlemek ig¢in, etkili kontrol onlemleri
almmalidir (Imai ve ark., 2020). Vakalarmn
izole edilmesi, temas eden bireylerin
belirlenmesi ve kontrol altinda tutulmasi
Oonemlilik arz  etmektedir. Fakat bu
uygulamalarin  da COVID-19’un  gegisini
Onledigine iliskin bilgiler kesin degildir
(Hellewell ve ark., 2020). Hastalik, 6zellikle
enfekte kisilerin Oksiirme, aksirma sirasinda
aciga cikan damlaciklari, diger bireylerin kirli
elleri ile agiza buruna ve g6ze temasi
sonucunda gerceklesmektedir. (Halk Sagligi
Genel Midirligi, 2019-nCoV  Hastalig
Saglik Caliganlar1 Rehberi, 2020).

COVID-19’da Tam Testleri

Stiphe/temas durumunda, solunum gii¢liigii
olanlardan, burun, bogaz ve trakeadan siiriintii
alimmalidir. Tanm1 dogrulamasi i¢in “Gergek-
Zamanli PCR (Real-Time Polymerase Chain
Reaction)” testi gelismis laboratuvarlarda
yapilabilmektedir. Bu test, solunum sikintisi,
inatgr yiiksek ates gibi klinik tablolarda
bakteriyel ve diger enfeksiyonlarin varlig
ekarte edildikten sonra, hastanin tedavisine
karar verebilmek i¢in hekim tarafindan
istenmektedir. Bu testin disinda, akciger grafi

ve tomografi tetkikleri yiiksek siipheli
olgularda istenebilir. Kan tetkik sonuclarinda
ise baz1 vakalarin 2/3’sinde lenfopeni,

yarisinda ise eozinopeni oldugu goriilmistiir
(Karcioglu, 2020). Ayrica, Tiirkiye’de Saglik
Bakanligt  Ulusal Viroloji  Laboratuvari
tarafindan hizli tanilamaya yonelik, yeni tip
Koronaviriis tan1 kiti gelistirilmistir. Diger bir
yandan, serolojik testlerin (ELISA ya da
IgM/IgG hizli antikor testleri) calisilmast
taniyr destekleyebilir (Ozlii ve Oztas, 2020).
Saglik Bakanligi tarafindan yayinlanan,
ayaktan bagvurularda hasta degerlendirmesi,
tanilama  (olasvkesin), enfekte hastanin
yonetim ve tedavisi ve evde bakima yonelik
bilgilendirmeler yapilmuistir. Ozellikle
tanilamada,  hastaligin ~ seyri  nedeniyle
giincellemeler yapilmistir (Halk Saghigi Genel
Midiirligi, 2019-nCoV  Hastaligit  Saglik
Calisanlar1 Rehberi, 2020).
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COVID-19’un tedavisi

[lk adim, diger bireylere ve saglk
calisanlarina bulagmayr Onlemek icin yeterli
izolasyonu saglamaktir. COVID-19 tanisi alan
ve hafif semptom ile evde takip edilen hastalar
hastaligin ~ tehlike  belirtileri  agisindan
bilgilendirilmelidir. Genel prensiplerde ise bol
stvi alimi, dogru beslenme, ates ve Oksiiriiglin
kontrolii yer almaktadir. Hipoksik hastalarda,
yiiz maskesi, nazal kaniill (HFNC) veya non-
invaziv ventilasyon makinesi ile oksijen
tedavisi  uygulanabilir.  Hastanin  klinik
tablosuna gore, mekanik ventilasyona veya
ekstrakorporeal membran oksijenasyonuna
(ECMO) ihtiya¢ duyulabilir. Es zamanl
enfeksiyonlarin  (co-enfeksiyon) varligindan
siiphelenilir veya kanitlanirsa antibiyotikler ve
antifungaller tedaviye eklenebilir. COVID-19
tanis1  ile dogrulanmis vakalarda rutin
antibiyotik ve oseltamivir gibi antiviral
kullannmindan kagmilmalidir (Russell ve ark.,
2020). DSO, kortikosteroidlerin kullanimini
savunurken, Cin kilavuzlart COVID-19
ARDS'de diistik ila orta doz kortikosteroidlerle
kisa siireli tedavi 6nermektedir (Zhao ve ark.,
2020). Tedavi igin Onerilen diger ilaglar;
arbidol (Rusya ve Cin'de bulunan bir antiviral
ilag), intravendz immiinoglobulin,
interferonlar,  klorokin ve  COVID-19
hastaligindan iyilesen hastalarin plazmasidir
(Singhal, 2020). Yapilan bir ¢alismada
hastalarin %90"'indan fazlas1 hafif veya orta
diizeyde klinik semptomlar gostermistir ve
tyilesmistir. Geri kalan hastalar ise agir klinik
semptomlar  gOstermistir. Bu  hastalarin
tamami, invaziv mekanik ventilasyon destegi
alirkken ¢ok az bir kismi hasta (%1,8)
ekstrakorporeal  membran  oksijenasyonu
(ECMO) destegi almistir. Solunum sistemi
tutulumuna ek olarak, 6zellikle kritik hastalarin
bir kisminda kalp, bobrek ve pihtilasma sistemi
dahil olmak iizere ¢oklu organ tutulumu
oldugu belirlenmistir. Bazi vakalarda ise,
hastaneye ilk bagvuru sirasinda bile birden
fazla sistem tutulumu oldugu gézlemlenmistir.
Bu nedenle, solunum degerlendirmesine ek
olarak erken  donemde ¢oklu organ
degerlendirmesi ve tedavisi ¢ok onemlidir (Ai
ve ark., 2020).
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Asmin gelistirilmesi uzun bir siirectir ve
pandemi sirasinda hicbir agt mevcut degildir.
Ornegin, 2013'te meydana gelen Ebola
salgininda, ii¢ yil sonra rVSV Ebola Asisi
bulunmustur. Fakat, Afrika ve Avrupa'da
giivenligi ve immiinojenisitesi nedeniyle faz I
klinik ¢alisma olarak kabul edilmistir (Du ve
ark., 2009). Koronaviriisler ic¢in gelistirilen
asilarin ¢ogu, spike glikoproteini (konakgiya
tutunmak icin anahtara benzer yapi) veya S
proteinini hedef almalidir (Zhou ve ark., 2020).
Tianjin Universitesi'nde, gida smifi olarak
giivenli kabul edilen ve S proteinini hedef alan
yeni bir oral COVID-19 asis1 basariyla
gelistirilmistir.  Cin'de COVID-19 asilar
tizerinde calisan 18 biyoteknoloji sirketi ve
tiniversitesi bulunmakta, hala asi1 Tlizerinde
calismalar devam etmektedir (Zhai ve ark.,
2020).

COVID-19’un Yonetimi

COVID-19'u kontrol altinda tutmak igin
halkin ve hiikiimetin ortak c¢abasina biiyiik bir
ihtiyag¢ vardir. Halka agik yerlerde hapsirma ve
Oksiiriikten kagimma, hapsirma ve Oksilirme
sirasinda maske takili olmalidir. Eller el
sabunu ya da dezenfektan ile teknigine uygun
olarak  yikanmalidir. Basit ev tipi
dezenfektanlar bile cansiz yiizeydeki viriisi
oldiirebilir. Bireyde soguk algmhig gibi
semptomlar1 varsa evde kalmasi, okul, is ve
halka acik yerlere gitmemesi tavsiye edilir.
Hiikiimet ise halka acik yerlerde ellerin
dekontaminasyonu i¢in Onlemek igin gerekli
onlemleri almalidir (Jin ve ark., 2020). En
fazla ~ yayihm, COVID-19'un  Onleyici
tedbirlerini ciddiye almayan, DSO ve yerel
yonetim  talimatlarna  uymayan  iilkeler
arasinda oldugu goriilmistir. COVID-19 bir
toplulugu hedeflemekten ziyade, 1rk, inang,
cinsiyet, yas ve din tanimamaktadir. Bu
nedenle, herkesin Onleyici tedbirleri, iilke
yonetim semalar1 ve karantina uygulamalarina
uymasi Onemle tavsiye edilmektedir. AKksi
takdirde durum daha da kotii olabilir (Ali ve
Alharbi, 2020).
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COVID-19 Tanih Hasta Bakim

COVID-19, hastalarin solunumsal, fiziksel
ve psikolojik islev bozukluguna yol acan
oldukc¢a bulasici bir solunum yolu enfeksiyon
hastaligidir (Zhao ve ark., 2020). Dogrulanmis
vaka sayilarin %95,8’inin lyilestigi
bilindiginden (Sistem Bilimi ve Miihendisligi
Merkezi, 2020) COVID-19 tanilanmas1 sonrasi
hasta bakimi olduk¢a 6nemlidir.

Solunum rehabilitasyon: COVID-19 tanisi

alan ve tedavi goren hastalar solunum
rehabilitasyonu oldukga onemli bir
miidahaledir. COVID-19'u hastalar igin,

solunum rehabilitasyonu; dispne, anksiyete ve
depresyon semptomlarini hafifletir, fiziksel
islevi ve yasam kalitesini artirir. Hastalar izole
edildigi i¢in, solunum rehabilitasyon rehberi
egitim videosu, kullanim kilavuzu araciligr ile
yapilmal1 ve uzaktan danismalik saglanmalidir
(Zhao ve ark., 2020). Cin'deki Rehabilitasyon
Birligi uzmanlart COVID-19 hastalar1 i¢in
pratik ve uygulanabilir solunum rehabilitasyon
rehberleri gelistirmistir. Rehabilitasyon
programina  baslamadan Once kapsamli
(hastanin  klinik ~ semptomlari,  yasamsal
bulgulari, komorbiditeler, kontrendikasyonlar,
giinlik  aktivite dayanikliligi, psikolojik
durumu ve beslenme) degerlendirmesi
yapilmalidir. Bireye yonelik uygun
rehabilitasyon programi olusturulmalidir.

A. Aerobik egzersizler: Disiik yogunluktan
baslayarak ve yavas yavas yogunlugu ve siiresi
artirarak yapilan egzersizlerdir (haftada 3-5
kez, 20-30 dakika yiiriime, hizl yiiriiyiis, kosu,
yiizme, vb.).

B. Kuvvet egitimi: Asamali direng egitimi
onerilir. Hedef kas grubuna 8-12 set ve her
sette 10-15 tekrar yaptirilir. Her uygulama
stiresinde  setler 1-3’lii gruplar halinde
tekrarlanir. Her grubun antrenman araligr 2
dakikadir ve haftada 2-3 kez yapilmasi Onerilir.
Boylece antreman yiikii her hafta %5-10
artacaktir.

C. Denge egitimi: Denge fonksiyon bozuklugu
olan hastalar da dahil olmak tizere bu egitime
dahil edilmelidir.

D. Solunum egitimi: Hastanin nefes darligi,
hinltili solunum ve taburcu olduktan sonra
balgam ¢ikarma gibi semptomlar1 devam

DOI:10.38108/ouhcd.715182
ediyorsa, viicut
solunum  ritminin
egzersiz ~ ve
diizenlenmelidir.
E. Geleneksel Cin tibbim kullanarak
uygulanan saghk egitimi: Temel olarak hafif
semptomlar1 olan ve taburcu edilen hastalar
icindir.  Kontrendikasyon  yoksa  (uzuv
disfonksiyonu ve anormal biling gibi), Baduan
Jin, yirmi dort basitlestirilmis Tai chi, Sixword
Qigong, vb. gibi egzersizler onerilebilir. Her
set 30-50 dakika her hareketin 10-15 kez tekrar
edilmesi gerekir. Hastanin periferik kapiller
oksijen satiirasyonu SpO2 <% 88’de olmasi,
carpinti, terleme, gogiiste sikisma, nefes darligi
gibi  semptomlar goriilen ve Klinisyen
tarafindan  uygun  olmadigr  diisiiniilen
hastalarin  rehabilitasyon programi hemen
sonlandirilmalidir.  Solunum  rehabilitasyon
uygulamalari,  hastanin ~ durumu  stabil
oldugunda uygulanmalidir (Yang ve Yang,
2020).

Beslenme:

pozisyonunun
ayarlanmasi,
balgam  ¢ikarma

yonetimi,
solunum
egitimi

COVID-19'da, ozellikle hizli
gelisen ve agir seyreden  hastalarda
gastrointestinal semptomlar siklikla
bildirilmistir. Bu durum beslenme intoleransi
riskini artirmaktadir (Alhazzani ve ark., 2020).
Bu nedenle tiim hastalarin beslenme ve

gastrointestinal fonksiyon degerlendirilmesi
yapilmalidir. Bagirsak ~ mikrobiyotasinin
dengesini  diizenlemek ve enfeksiyonun

bakteriyel translokasyon nedeniyle sekonder
enfeksiyon riskini azaltmak i¢in beslenme
destegi, prebiyotiklerin veya probiyotiklerin
uygulanmasi Onerilmistir (Xu ve ark., 2020).
Ayrica genel viriis tedavisinde ek olarak
multivitaminler (vitamin A, B, C, D, E) (Zhang
ve Liu 2020), multimineraller (Caccialanza ve
ark., 2020) omega 3 gibi ¢oklu doymamis yag
asitleri, selenyum, c¢inko, demir vitaminleri
besin takviyesi olarak Onerilebilir (Zhang ve
Liu 2020). Ayrica, immiinolojik iyilesmeyi ve
patojenlere karst bagisiklifi artirabilmesi,
inflamasyon ~ ve  bagisiklik  aktivasyon
seviyelerini azaltabilmesi 6zelliginden dolay1
D vitaminin kullanimina dair kanitlar da
artmaktadir (Caccialanza ve ark., 2020). Tim
bu takviyelerin yam sira hafif ve orta
semptomlu hastalarda protein (20 gr/giinliik)
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(yogurt, muhallebi, meyve, yumusak peynir,
vb.) (Caccialanza ve ark., 2020) ve
karbonhidrat agisindan zengin bir diyet
oOnerilebilir. Oral beslenemeyen ancak enteral
beslenme ile uyumlu olan hastalara en kisa
zamanda enteral besinler baslanmalidir. Agir
semptomlu ve enteral beslenme ile uyumsuz
hastalar i¢in, enerji ihtiyaglarim1 karsilamak
icin zamaninda parenteral besinler verilmelidir

(Jin ve ark.,, 2020). Bu hastalar da
basitlestirilmis  beslenme  riski  tarama
prosediirleri ve  biyokimyasal beslenme

markerlarinin (albiimin seviyesi gibi) takip
edilmesi 6nemlidir (Caccialanza ve ark., 2020).
Fiziksel aktivite: Bulasin onlenmesi igin,
evde kalma yada sosyal izolasyon
uygulamalar1, fiziksel aktivitenin azalmasina
neden olabileceginden istenmeyen olumsuz
sonuglar dogurabilir. Oyun oynama, televizyon
izleme, mobil cihazlar kullanma gibi sedanter
yasamin artmasina, diizenli fiziksel aktivitenin
azalmasina sonu¢ olarak kronik hastaliklara
olan riski artirabilir ya da var olan hastaligin
kotliye gitmesine neden olabilir.  Bireylere,
evde, giivenli, basit ve kolayca uygulanabilir
egzersizlerin (Qigong egzersizleri, yoga gibi)
yani sira gliglendirme egzersizleri, denge ve
kontrol faaliyetleri, germe egzersizleri veya
bunlarin bir kombinasyonunu igeren egzersiz
programlari 6nerilebilir (Chen ve ark., 2020).
Ruhsal iyilik: Anksiyete ve korku COVID-
19 hastalarinda oldukca yaygin goriilmektedir.
Bu nedenle psikolojik kriz i¢in ruhsal
degerlendirme yapilmalidir (Xu ve ark., 2020).
Yapilan bir calismada bireylerde, travmatik
stresin yayginlik oranmin % 73,4, depresyon
oraninin % 50,7, genel anksiyete oraninin %
44,7, uykusuzluk oranin % 36.1 oldugu
belirlenmistir (Liu ve ark., 2020). Yalnizlig
azaltmak ve zihinsel refahi arttirmak igin
biligsel davranig¢1 terapiler cevrimigi olarak
sunulabilir (Armitage ve Nellums 2020).
Yapilan diger yaygin miidahaleler arasinda
psikolojik ilk yardim, kriz danismanlhig,
psikoegitim, aile sosyal yardimlari, sosyal
destek, psikolojik bilgilendirme (6rn. Kritik
olay stresini giderme) ve kaygt azaltma
teknikleri yer almaktadir (Liu ve Liu, 2020).

Takip: COVID-19 enfeksiyonu viral yapisi
hakkindaki belirsizlik nedeniyle taburcu olan
hastalar i¢in iki haftalik karantinanin devam
ettirilmesi ve diizenli takip edilmesi gereklidir
(Xu ve ark., 2020). Kritik hastalarin iyilesme
sonrast rehabilitasyonu i¢in optimize edilmis
hemsirelik stireci belirlenmelidir (Xu ve ark.,
2020).

Sonu¢

COVID-19, yeni ortaya cikan, hastaliga
0zgl bir tedavisi veya asis1 olmayan, ciddi bir
halk saglig1r sorunudur. Salginin kontrol altina
alinmasi i¢in, Tirkiye’de de saglik otoriteleri
salginla miicadele kapsaminda bir dizi 6nlem
almigtir. Kiiresel sorunlara yol agan pandemi
gibi durumlarinda iilkenin saglik sistemi
giiclendirilmeli ve toplumun salgin hakkinda
bilinglenmesi 6nemlidir Toplumun, bireysel
olarak sosyal mesafeyi korunmasi enfeksiyon
kontrolii i¢in hijyen kurallarina uyulmasi gibi
Onerilerin davranisa doniistiirmesi konusunda
diizenlemeler yapilmalidir. COVID-19 tanili
hastalarin belirlenen protokol dogrultusunda
yonetim ve tedavisi saglanmalidir. COVID-19
pandemi siirecinin bireysel ve toplumsal
etkilerini  anlayabilmek i¢in daha genis
arastirmalar planlanmalidir.

Tesekkiir

Ulkemizde bu salgin ile miicadele eden
basta saglik calisanlar1 olmak {izere diger tiim
kurumlara ve “evde kal” cagrisina uyan Tiirk
halkina tesekkiirlerimi sunarim.
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Calisma Literatiire Ne Katt1?
e COVID-19 ile enfekte olan tiim bireyleri genel
anlamda bilgilendirmeye yardimei olmaktadir.

e COVID-19 enfeksiyonu ile ilgili hemsirelik
bakimma  yonelik  kapsamin  genisletilmesi
gerekliligini diistindiirmektedir.

e COVID-19 enfeksiyonu ile ilgili olarak kesin

ifadelerin kullanilmasi i¢in her alanda ¢aligmalarin
artirtlmasi konusunda farkindalig1 artirmaktadir.
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