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31 Aralik 2019 tarihinde Cin'in Hubei eyaleti Wuhan
sehrinde ortaya ¢ikan ve hizli bir sekilde ytzlerce
ilkeye yayilan SARS-CoV-2 viriisiiniin sebep oldugu
Coronavirus Hastaligt 2019 (COVID-19), tlkemizde 11
Mart 2020 tarihinde ilk pozitif vakanin tanimlanmasiyla
baslamistir. O zamandan beri, COVID-19 nedeniyle spor
aktivitelerinde olusan duraklama, erteleme ve iptaller
sonrasinda spora giivenli bir doniis icin en iyi uygula-
malar1 se¢me konusu spor hekimleri, antrenérler ve
egitmenler icin zorluk teskil etmektedir. Spor hekimligi
sporcularin saglik problemlerinin 6nlenmesinde farkl
tibbi uzmanliklarin teshis ve tedavi sirasinda birlikte
calistigl multidisipliner bir yaklasimdir. Spor dis hekim-
liginin spor hekimligine entegrasyonu ile dis ¢iiriikleri,
dental erozyonlar, diseti hastaliklar1 malokliizyonlar ve
temporomandibular bozukluklar ve diger yaralanmala-
rin 6nlenmesinin yaninda bu bozukluklarin takip ve
tedavilerine de katkida bulunulacaktir. Bu derlemede
spor dilinyasinda COVID-19'un genel etkilerine,
pandemi sirasinda sporcularin agiz-dis saghginin genel
saghga ve sporcu performansi lizerine etkilerine, buna
kars1 alinmasi gereken énlemlere ve bu siirecin sonun-
da spora doniis i¢in tavsiye edilebilecek onerilere yer
verilmistir.
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ABSTRACT

The Coronavirus Disease 2019 (COVID-19) caused by
the SARS-CoV-2 virus that emerged in Wuhan, China's
Hubei province started on December 31, 2019. Epi-
demic spread swiftly to hundreds of countries, started
with the identification of the first positive case in Tur-
key on March 11, 2020. Since then, the pauses, post-
ponements and cancellations of sports activities caused
by COVID-19 has risen to a challenge for sports physi-
cians, coaches and trainers in discerning best practices
for a safe return to sports. Sports medicine has a multid-
isciplinary approach, in which different medical special-
ties work together during diagnosis and treatment to
prevent health problems of athletes with the integration
of sports dentistry into sports medicine, it will contrib-
ute to the prevention of dental caries, dental erosions,
periodontal diseases, malocclusions and temporoman-
dibular disorders and other injuries, as well as the fol-
low-up and treatment of these disorders. In this review,
the overall effects of COVID-19 in the world of sports,
the situations that may adversely affect the oral-dental
and general health and performance of the athletes dur-
ing the pandemic, the precautions to be taken against it,
and suggestions for returning to play for sports at the
end of this process are mentioned.
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GIRIS

COVID-19’a neden olan SARS-CoV-2 viriisii damlacik
yolu ile bulagsmasinin yani sira, enfekte yiizeylere temas
sonucu mukéz membranlar yolu ile de bulasabilir (1).
Bulas c¢ogunlukla semptomatik kisiler aracihigi ile
gerceklesmekte iken, asemptomatik vakalar hastaligin
yayiliminda kritik rol oynar (2). COVID-19 i¢in ortalama
inkiibasyon stiresinin 5-6 giin oldugu ancak 14 giine
kadar uzayabildigi bildirilmektedir (3).

COVID-19 pandemisi insanlhiga zarar verirken ayni za-
manda kiiresel ekonomik istikrarsizliga neden olmus-
tur. Hiikiimetler viral yayilmay1 smirlamak ve saglk
sistemini korumak icin “evde kal” tedbirlerini uygula-
mistir. Hilkiimetlerin bu uygulamaya baslamasindan
once bile, spor diinyas1i hemen hemen her tiir spor et-
kinliginin iptali ve ertelenmesi yolu ile sporculari, antre-
norleri, taraftarlar1 ve personeli viriisten korumak i¢in
adimlar atmistir. Her seviyedeki spor bransi sporcula-
rin, antrendrlerin ve taraftarlarin yakin temasina neden
olur, bu yiizden spor aktiviteleri viriisiin toplum i¢inde
ve kiiresel yayilimi i¢in kolay bir yoldur. Birlesik Devlet-
lerde iptal edilen ilk organizasyon; Ulusal Basketbol
Birligi'nin (NBA) 11 Mart 2020’de bir oyuncunun COVID
-19 testinin pozitif ¢cikmasi ile sezonu askiya almasidir.
Bu siire¢ icerisinde olimpiyat oyunlari resmi olarak
2021 Temmuz'unda olmak tlizere ileri bir tarihe ertelen-
mistir (4).

2003 yilinda Hong Kong’da siddetli akut solunum send-
romu (SARS) salginindan sonrada kiiresel spor diinyasi
benzer sekilde etkilenmistir. O donemde yeni bir
koronaviriisiin sebep oldugu bu salgin bir¢ok uluslara-
rasi spor etkinliginin iptal edilmesine yol agmigtir, an-
cak aradaki fark SARS’in pandemi durumuna ulasmama-
s1 ve iptal edilen etkinliklerin ¢ogunun Asya’da izole
kalmis olmasidir. SARS'tan sonra spor aktivitelerine
donmenin ne zaman giivenli oldugunu belirlemek i¢in
spor otoriteleri tarafindan kullanilan kriterlere iliskin
veriler sinirlidir (5). COVID-19 nedeniyle spor aktivite-
lerine verilen ara diinya ¢apinda ve ¢ok daha kapsaml
oldugu icin spora giivenli doniis agisindan en iyi uygula-
malari1 ayirt etmek zorlagsmaktadir. Antrendrleri, perso-
neli ve seyircileri korurken, sporcularin sagligi ve refahi
on planda olacak sekilde antrenman ve yariglar dahil
olmak {lizere spor faaliyetlerinin yeniden rutin hale gele-
bilmesi icin 6nlemler gelistirilmeli ve siirdiiriilebilir
olmalidir (6).

Sporcularda Bulas Riski

Viriisiin bulasmasi damlacik ve temas yoluyla gercekle-
sirken nebiilize tedavi uygulamasi gibi belirli durumlar-
da havadan bulasma miimkiindiir (7). Sporcularda SARS
salgini lizerinde yapilan bir arastirmaya gore; yapilan
sporlarin yakin temash olmasi, yarismalara gidis gelis
sikliginin fazla olmasi, nemli soyunma odasi kosullari ve
maske takarken yorucu fiziksel aktivite yapmanin pek
miimkiin olmamasi nedeniyle bulas riski fazladir (8).
Cogu sporcu, yakin temas sporu yapiyor olmasi veya
antrenman tesislerinin alan sinirlamalar1 géz o6niine
alindiginda ayni zamanda antrenmanlar ve yarismalar
sirasinda fiziksel mesafeyi koruyamayacag: diisiiniildii-
giinde damlacik yoluyla viriis bulasma riskine sahiptir.
Hastalik 6nleme tedbirleri arasinda yliz maskelerinin
kullanilmas: i¢in tavsiyelerde bulunulmaktadir ancak
yiz maskelerinin getirdigi solunum kisitlamalar1 nede-

Giirbiiz S, Hamamcilar O, [laslan Hallag B, Bodur A

niyle antrenman veya miisabaka sirasinda diizenli kulla-
niminin miimkiin olmadig durumlarda sosyal mesafe-
nin en az iki kol boyu olmasi tavsiye edilmektedir (9).
COVID-19'un asemptomatik veya presemptomatik tasi-
yicl olan Kisilerden bulasabilecegini gosteren veriler
vardir. Bir¢cok sporcunun gen¢ olmasi ve COVID-19
komplikasyonlar1 i¢in yiiksek risk grubunun disinda
kalmas1 nedeniyle, enfeksiyon sirasinda semptom gos-
terme olasiliklar1 daha az olabilir. Bu durum, temas et-
tikleri teshis edilmemis veya altta yatan rahatsizliklari
olan sporcular, antrenorler ve personel icin COVID-19
bulasi ve komplikasyonlari agisindan riskli olabilir (10).
Ag1z boslugu Mycobacteriumtuberculosis, Influenza viri-
sti, SARS-CoV, MERS-CoV ve ayrica SARS-CoV-2 gibi
solunum patojenleri icin énemli bir rezervuar olabilir
(11). Bu oral patojenlerin agiz solunumu ile alt solunum
yollarina ¢ekilmesi, kontamine olmus oral sivinin yutul-
masl ve ayni zamanda viral enfeksiyonlar: kolaylastiran
konak reseptor-proteaz aracili yolaklarin oral lokalizas-
yonu gibi ¢esitli mekanizmalar ile akciger enfeksiyonu-
nu alevlendirme yetenegi agiklanabilir (12).

Giincel literatiir, mevcut pandemi dahil olmak tizere
pandemik bir durum sirasinda spor aktivitelerine dén-
meK i¢in heniiz kabul gérmiis bir protokol icermemek-
tedir (13). Sporcular idman yapmay1 biraktiklarinda
kondisyon kaybi yasarlar, bu durum spor aktivitelerine
doniis protokoli gelistirirken g6z oniinde bulundurul-
mas1 gereken noéromiiskiiler, kardiyovaskiiler, solunum
ve kas-iskelet sistemlerini olumsuz etkiler (14, 15).

COVID-19 Pandemisi Siirecinde Spor Hekimliginin
Onemi

Mevcut sinirl verilere gore, komorbiteleri olmayan ve
daha geng olan COVID-19 tanili sporcularin orta/ciddi
semptomlar gelistirme olasiliklar1 daha disiiktir,
asemptomatik olabilir veya hafif grip benzeri semptom-
lar yasayabilirler. Su anda bu viriisiin uzun dénem etki-
leri belirsizdir. Bu nedenle COVID-19 enfeksiyonunun
potansiyel sekellerinin sporculari nasil etkileyebilecegi-
ni ve nelere dikkat edilmesi gerektigini anlamak énemli-
dir (16).

COVID-19'un pulmoner komplikasyonlarini sergileyen
sporcularin, radyografik akciger bulgular1 uzun siireli
izlenmeli ve enfeksiyon oncesi solunum kapasitesini
yeniden kazanmak i¢in yeterli iyilesme siiresi taninmali-
dir (6 aydan 1 yila kadar) (17).

Solunum semptomlari olsun veya olmasin COVID-19
tanili hastalarda miyokardit varligini diisiindiiren son
veriler, spor aktivitelerine donmeden o6nce iyilesmis
sporcular icin kardiyovaskiiler izlemenin 6nemini gos-
termektedir. Su anda, bir kisinin kardiyovaskiiler sekel
icin ne kadar siire izlenmesi gerektigine dair bir kilavuz
yoktur, ancak uzun stireli kardiyak taramanin uygulan-
mas1 COVID-19 enfeksiyonundan sonra sporcularin
saghgini degerlendirmede hayati bir bilesen olabilir. Bir
spor kardiyologu ile konsiiltasyon 6nerilir (18).
COVID-19 enfeksiyonu ile merkezi ve periferik sinir
sistemi tutulumu oldugu kaydedilmistir. Mao ve arka-
daslar1 yaptiklar1 ¢alismada, hastalarinin % 36,4'tiniin
bas donmesi, bas agrisy, felg, ndbet ve degismis duyu
gibi merkezi sinir sistemi semptomlar1 sergiledigini
gostermistir (19). Ortalama bir sporcu icin merkezi sinir
sistemi komplikasyonlari minimum diizeyde olabilir
ancak derin duyu, denge veya koordinasyonda sportif

Saghk Bilimleri Dergisi (Journal of Health Sciences) 2022; 31 (2) 269



COVID-19 Pandemisinde Spor Dis Hekimligi...

performansi etkileyebilecek kii¢iik anormalliklerin po-
tansiyeli dikkate alinmalidir (20).

Miyalji, diger viral hastaliklarda oldugu gibi COVID-19
enfeksiyonu olan kisilerde de yaygin olarak belgelen-
mistir. COVID-19'u olan sporcularin yaygin miyaljiye
sahip olma olasihig1 ytiksektir ancak hastaliklar1 kritik
olmadig siirece uzun stireli etkiler olasi gériinmemek-
tedir (19, 21).

COVID-19'da sistemik inflamasyon ve immiin diizensiz-
lik de bildirilmistir. COVID-19 tanili ciddi hastalarda,
stirekli olarak yiikselmis sistemik inflamasyon olarak
beliren interlokin 1 ve 6 gibi inflamatuar sitokinlerde
anormalliklerle ortaya ¢ikan ve yiiksek mortalite ora-
niyla iliskili olan sézde bir sitokin firtinasi bildirilmistir
(22, 23). Bu sitokin firtinasi yalnizca ciddi hastalarda
goriilmesine ragmen COVID-19 enfeksiyonu geciren bir
sporcuda daha diisiik derecelerde inflamatuar diizensiz-
lik olabilir ve bu antrenman, yarisma ve seyahat ile ilis-
kili zorluklara karsi bireysel inflamatuvar cevabi etkile-
yebilir.

Sporcularda Genel Saghk, Agiz-Dis Saghg ve Spor
Dis Hekimligi

Sporcu, belirli bir disiplin icinde antrenman ve miisaba-
ka programlarina hazirlanan birey olarak tanimlanabi-
lir. Hekimler ve saglik personelinin temel amaci, yiiksek
antrenman ve rekabet yiiklerine dayanabilen saglam
sporcularin gelismesine yardimci olmaktir (24).
COVID-19 hastalarinda oral lezyon olarak herpeks
simpleks, kandidiyazis, cografik dil, aft benzeri tilserler,
hemorajik tlserler, nekrotik iilserasyonlar, beyaz tiiylii
dil, kirmizimsi makiiller ve eritemato6z ytizeyler bildiril-
mistir. Bu belirtilerin viral enfeksiyonun dogrudan bir
sonucu mu, sistemik bozulmanin bir sonucu mu yoksa
tedavilere kargsi ters tepkiler mi oldugu hala belirsiz-
dir. Hastanede yatan veya karantinaya alinan COVID-19
hastalarinda kot agiz hijyeni de agirlastirici bir durum
olarak diisliniilmelidir (25). Bu nedenle COVID-19 ge-
¢irmis sporcularda agiz dis sagliginin yeniden kontrol
altina alinmasi biiyiikk 6nem tagimaktadir.

ftalya’da 1132 sporcu iizerinde yapilan bir ¢alismada
pandemi oncesinde ve COVID-19 sirasinda toplanan
veriler karsilastirilmis, hem stres algis1 hem de fonksi-
yonel/fonksiyonel-olmayan psikolojik durumlar agisin-
dan 6nemli farkhliklarin bulundugu ortaya konmustur
(26). Ispanya’da 130 performans sporcularinda yapilan
calismada ise, bireysel sporcularda, madalya sahiplerin-
de ve 0grenci sporcularinda 6zellikle kadinlarda, hem
saglik hem de spor performans algisinda karantina 6n-
cesine gore karantina sonrasinda énemli bir diistis gos-
termistir. Sokaga ¢ikma yasagi sonras1 donemde duygu-
sal durum ve enerji diizeyinde iyilesme olsa bile, kadin-
lar ve madalya sahipleri tarafindan orta ila ytliksek stres
puanlari rapor edilmistir (27).

COVID-19'un neden oldugu proinflamatuar durum,
inflamatuar reaktif artrit, kas fibrozu, artmis kemik ki-
rilganligl ve kas giigsiizliigiine yol acarken, diger yandan
COVID-19 tedavisi olarak IFN-$ ve IFN-a kullanimi ise
hastalarda artralji ve miyaljiye neden olabilir. Uzun
sireli kortiko steroid kullaniminda ise, osteonekroz,
azalmis kemik mineral yogunlugu, osteoporoz, kas
atrofisi ve kas zayifligi ile iliskiler dahil olmak iizere
kemik ve kas lizerinde cesitli etkilerle iliskilendirilmistir
(28)

Spor dis hekimliginin kékeni 1980'lere dayanir. Agiz-dis
yaralanmalar1 ve orofasiyal (agiz-yiiz) spor yaralanma-
larinin ve agiz-dis hastaliklarinin 6nlenmesi ve tedavisi-
nin yamn sira, disler ile ilgili spor yaralanmalar1 hakkinda
bilgilerin toplanmasi ve agiklanmasi ayrica bu yaralan-
malarin 6nlenmesine yonelik arastirmalarin tesvik edil-
mesi, sportif performansa yonelik arastirmalara katkida
bulunulmasi spor dis hekimligi konularindandir (29).
Sporcularin agiz saghig dis ¢liriikleri ve erozyon, diseti
hastaliklari, malokliizyon, temporomandibular eklem
bozukluklar1 ve orofasiyal yaralanmalar gibi saglik so-
runlarinin yayginligr ve sikhiginin artmasi nedeniyle
artik uluslararasi alanda biiyiik ilgi gormektedir (30).
Ag1z saglig1 spor yapan bireylerde genel saglik, perfor-
mans ve yaralanma riski lizerinde dogrudan bir etkiye
sahip olabilir (31,32). Ornegin diseti hastaliklar
(gingivitis ve periodontitis), bireyleri etkileyen en yay-
gin agiz ve dis problemlerinden biridir ve sporcular da
genel popiilasyon ile birlikte ayni risk faktorlerine ma-
ruz kalirlar (33). Diinya ¢apinda milyarlarca insan pro-
fesyonel, amator veya eglence amagh spor aktivitelerine
katilmaktadir. Fiziksel egzersiz ve sporun hedefleri sag-
ikl ve zinde olmak, atletik performansi artirmaktir.
Sporcularin agiz ve dis sagligini olumsuz etkileyen olasi
nedenler arasinda; enerji agisindan sik karbonhidrat
alimy, yiiksek asit ve karbonhidrat iceren enerji icecekle-
rinin tiiketimi, egzersiz sirasinda tiikiiriik akisinin azal-
mas1 ve agiz kurulugu gibi fizyolojik degisiklikler ile
egzersize bagh bagisiklik baskilanmasi, kétii beslenme
aliskanliklar ve dis fircalama eksikligi sayilabilir(34).
Beslenme COVID-19 pandemisinde eve uzun stireli ka-
panma ile beraber sagliksiz beslenme uygulamalar1 da
dahil olmak tlizere sagliksiz davranislara katkida buluna-
bilecegi bildirilmistir (35). COVID-19 ile beslenme yak-
lasimlarina dair ¢ok az kanit bulunmasina ragmen,
pandemi ile birlikte sporcularin agiz ve dis saglhiginin
etkilenmis olmasi olasi goriilmektedir.

Dis ciiriikleri

Cok sayida arastirma, her seviyedeki sporcuda 6zellikle
profesyonel seviyede antrenman yapanlarda, c¢lrik
insidansinin arttigini gostermistir (36,37). Kiiresel Has-
talik Yiikii Calismasi'nda tedavi edilmeyen dis ¢iirtikleri,
degerlendirilen 291 tibbi durum i¢inde en yaygin olani
ve diinya ¢apinda 3,1 milyar insani (%44) etkileyen
enfeksiydz bir hastalig1 temsil etmektedir (38,39). Spor-
cularin diyetleri gibi baz1 faktorler ciiriik riskini ve
prevalansini artirir. Karbonhidrat ve protein agisindan
oldukca zengin oldugu bilinen sporcu diyetleri, agiz
boslugunun pH'im diisiiriir ve dis ¢lirtigii riskini artirir
(40). Derin giliriiklerin sporcularin anaerobik perfor-
mans! lzerinde kan parametrelerindeki degisimler ile
onemli etkileri olabilecegi bildirilmistir (41). Spor dis
hekimliginin spor hekimligine etkin entegrasyonu spor
dis hekimlerinin etkili bir agiz hijyeni egitimi vermeleri-
ne, dis ciliriiklerini zamaninda teshis ve tedavi etmeleri-
ne ve diseti hastaliklarinin sistemik hastaliklarla iliskili
komplikasyonlarindan kaginmaya olanak saglayacaktir
(30,42).

Periodontal hastaliklar

Primer etiyolojik nedeni disler iizerinde bulunan bakte-
ri plagi olan periodontitis, disi destekleyen kemik ve
cevre dokularin enfeksiyonu ile baslayan, lokal kronik
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inflamatuar bir hastaliktir (43). Asir1 fiziksel aktivitenin
periodontal dokular iizerine olumsuz etkilerinin oldugu,
periodontal hastalig1 olan sporcularin yogun antrenman
sonrast diseti kanamasi yasadig1 gosterilmistir (44).
Periodontal hastaliklar (ve dis ¢iirtikleri) 6zellikle solu-
num sistemini etkileyerek sporcularin performansini
olumsuz etkileyebilir (45). Sporcularin beslenme alis-
kanliklar1 ve stres durumlar1 da periodontal hastalik
riskini artirir. Strese bagh endokrin degisiklikler, agiz
hijyeninin ihmal edilmesi, diyetteki degisiklikler, degi-
sen diseti kan dolasimi ve azalmis tikiiriik akisi, dis eti
hastaliklari ile iligkili faktorlerdir. Yukaridaki kosullarin
tiimi sporcularda yaygin olarak bulunur ve fiziksel eg-
zersizle baglantilidir (46). Spor dis hekimlerinin, spor-
cularda periodontal hastaliklara erken tani koymalari,
gerekli tedaviyi gecikmeden planlamalari ve yapmalari
son derece 6nemlidir.

Okliizyon / Temporomandibular Eklem

Okliizyon ve temporomandibular eklemin islevi, genel
stomatognatik sistemin isleyisi ve saghginda biyiik
oneme sahiptir. Stomatognatik sistem; bas ve boyun
cevresi  kaslar, c¢igneme  kaslar;, ligamanlar,
temporomandibular eklem, dis, yanak, dudak ve tiikii-
riik bezlerinden olusmaktadir. Bu sistemin viicut fonksi-
yonlar1 ilizerindeki etkisi dnemlidir ve fiziksel egzersizi,
yaralanma riskini ve sporcularin performansim etkile-
yebilir (47). Stomatognatik sistemin sporcularda postiir,
kuvvet ve koordinasyonu etkileyebilecek sinir sistemi-
nin bir pargast oldugu agiktir (36). Eger sporcunun
okliizyon sorunlari var ise ¢igneme ve 6glitmedeki ye-
tersizlikler nedeni ile besin emiliminde ciddi eksiklikler
ortaya c¢ikabilir. Dislerin okliizal kapanis bozuklugu
nedeniyle sporcuda bas agris1 ve temporomandibuler
eklem problemleri olusabilir. Sporcunun en iyi perfor-
mansini gosterebilmesi icin spor dis hekiminin dis ve
cenelerin kapanis bozukluklar1 (dentalmalokliizyon)
gibi patolojileri/degisiklikleri de degerlendirmesi ge-
rekmektedir (30).

Orofasiyal yaralanmalara karsi koruma

Calismalar, spor yaralanmalarini tiim dis yaralanmalari-
nin yaklasik iicte biri ile iliskilendirmistir. Dahasi, sporla
ilgili alti yaralanmadan biri kraniyofasiyal (kafa-yiiz)
bolgededir. Orofasiyal (agiz-yiiz) yaralanmalar 6zellikle
yakin temash sporlarda ¢ok sik goriilmektedir (48).
Spor dis hekimleri tarafindan sporcularin anatomik ve
fonksiyonel 6zellerine uygun sekilde yapilmis sok emme
kapasitesi olan dislikler yaralanmalara kars1 énlem ola-
rak kullanilabilir (49). COVID-19'un patlak vermesinden
sonra, ozellikle sporla iligkili olmak iizere tiim agiz ve
¢ene kiriklarinin sayis1 6nemli 6l¢iide azalirken alkole
bagh kiriklarin sayisi da 6nemli 6lgiide arttig1 tespit
edilmistir. Bu durum COVID-19 nedeniyle kapanmadan
dolay1 spor yapma imkaninin azaldigini gdsteren bir
indirek bir gostergedir (50).

SONUC

Sonug olarak, hastaligl uygun sekilde yonetmek, tedavi
etmek ve ayrica bulasmay: 6nlemek adina sporculari
COVID-19'un semptomlari ve sekelleri ile tanistirmak
icin uygun egitim kaynaklarina kolayca erisim saglan-
malidir. Toplum saghigini korumak adina normallesme
slirecinin kademeli olmasi gerekmektedir.

Giirbiiz S, Hamamcilar O, [laslan Hallag B, Bodur A

Pandemi sirasinda sporcularda ihtiya¢ duyulan dis teda-
vileri i¢in, tim toplumda olmasi gerektigi gibi, 6ncelikle
telefon ile iletisime gecilmeli ve acil dis tedavisine ihti-
yaci olup olmadig1 degerlendirilmelidir. Telefonda yapi-
lan dentaltriyaj sirasinda, hastanin gereksinimine gore
oneriler sunulabilir ve agr1 kesici/antibiyotik receteleri
diizenlenebilir. Bdylece acil tedavi ihtiyact olmayan
sporcularin hastaneye gelirken ve hastanede karsi kar-
siya kalacagi bulas riski 6nlenmis olacaktir.

Bu siirecteki normal fiziksel aktivitedeki azalma sporcu-
larda noromiiskiiler, kardiyovaskiiler, solunum ve kas-
iskelet sistemlerini olumsuz etkileyebilecek kondisyon-
suzluga neden olabilir. Sporcularin ¢ogu gencg ve saglikli
olmasina ve hastaliga hafif yakalanmis gibi gériinmeleri-
ne ragmen, COVID-19 ge¢irmis sporcularda spora don-
diikten sonra komplikasyon riskinin artmasi endisesi
vardir. Pandeminin basinda uygulanan dental tedavi
girisimleri sadece acil olanlar: igerirken; ilerleyen za-
man icerisinde erken midahale edilmedigi takdirde
komplikasyon olusturabilecek ancak heniiz acil olmayan
dental tedavileri icerecek sekilde genisletilmesi ve diger
tim tedavilerin giivenli bir zaman olusana kadar erte-
lenmeye devam edilmesi uygun olacaktir.

Bu konularin spor aktivitelerine déniis protokoli gelis-
tirirken gz 6niinde bulundurulmasi ve sporcularin hem
genel saghk hem de agiz-dis sagligi acisindan diizenli
olarak takip edilmesi 6nemlidir.
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