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KOVID-19 VE GÖZ HASTALIKLARINA YAKLAŞIM

Zeynep KAYAARASI ÖZTÜRKER1

GİRİŞ

Yeni koronavirüs hastalığı 2019 (COVID-19), şiddetli akut solunum yolu in-
feksiyonu ve hiperkoagülasyonla karakterize olan ve koronavirüs ailesinden olan 
şiddetli akut solunum yolu sendromu koronavirüsü 2 (SARS-CoV-2)’nin neden 
olduğu bir hastalıktır. Aralık 2019’da Çin’in Wuhan şehrinde başlayan bu yeni ve 
hızlı yayılan salgın nedeniyle 30 Ocak 2020 tarihinde Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) 
tüm dünyada halk sağlığı açısından acil durum ilan etmiş ve pandemi tedbirle-
rinin alınmasını önermiştir.1 14 Mayıs 2020 tarihi itibariyle 213 ülkede toplam 
4.442.466 kişi infekte olup, 298.322 kişi hayatını kaybetmiştir. DSÖ, daha önceki 
yıllarda gelişen koronavirüs infeksiyonlarından olan Ortadoğu Solunum Sendro-
mu (MERS) ve Şiddetli Akut solunum Yolu sendromu (SARS) salgını deneyimle-
rine dayanarak kişisel koruyucu ekipman (KKE) için bir dizi öneri yayınlamıştır.2 

Bu öneriler içinde SARS-CoV-2 ‘nin göz yoluyla bulaşma ihtimaline karşı koru-
yucu gözlük ve yüz koruma siperi kullanılması da yer almaktadır.

SARS salgını sırasında Singapur’da yapılan bir çalışmada, hastaların gözyaşı 
örneklerinde SARS-CoV tespit edilmiştir.3 SARS-CoV’un oküler sekresyonlar ile 
kişiden kişiye bulaşabildiği ve sağlık çalışanlarına bulaşmasında koruyucu göz 
ekipmanlarının kullanılmamış olmasının önemli bir risk faktörü olduğu bildiril-
miştir.4 Bu durum SARS-CoV-2 ile infekte olan kişilerde de önemini korumuş ve 
özellikle göz sağlığı ile ilgilenen sağlık personeli ve ön cephede çalışan sağlık ekip-
lerinin dikkatli olması gereken bir konu olarak gündeme gelmiştir. Son raporlara 
göre, hastalığın tanı ve tedavisinde yer alan çok sayıda göz doktoru SARS-CoV-2’e 
bağlı pnömoni tanısı almıştır. Bu doktorların hastaların gözyaşı veya konjonktival 
sekresyonları ile temas ettiğinden şüphelenilmektedir.5

KOVID-19 hastalarında göz kızarıklığı ve tahrişine dair çeşitli raporlar bildi-
rilmiştir, bu da konjonktivitin SARS-CoV-2 infeksiyonunun oküler bir belirtisi 
olabileceğini düşündürmektedir.6-8 Konjonktivit sık görülen bir göz hastalığı oldu-
ğundan, göz doktorları KOVID-19’lu bir hastayı değerlendiren ilk kişiler olabilir. 
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KOMPLİKASYONLAR

COVID-19’a bağlı göz bulgularının herhangi bir komplikasyonu bildirilme-
miştir, ancak bu hastaların daha geniş serilerde ve daha uzun süreli takibi henüz 
yapılmamıştır.

HASTA EĞİTİMİ VE YÖNETİMİ

Hastalığı önleme stratejileri yayılımı sınırlamak için hayati öneme sahiptir. Fi-
ziksel mesafeyi koruma ve hijyen kurallarına ek olarak, hastalar gözlere ve yüze 
doğrudan dokunmayı en aza indirecek şekilde dikkatli olmalıdırlar. Ayrıca kon-
takt lens kullanımını en aza indirmek, kozmetik kullanımından kaçınmak, gözlük 
ve güneş gözlüğü kullanmak koruyucu olabilir.

Ayakta veya yatarak tedavi edilen ve cerrahi uygulanan durumlarda COVID-19 
hastalarını yönetmek ve hastalığın yayılmasını başarılı bir şekilde azaltmak için 
disiplinler arası bir yaklaşım gerekir. Hastane yönetimi, sağlık personeli ve teda-
rikçiler arasında açık bir iletişim olmalı, hastaların taranması, KKE kullanımı ve 
tele-tıp gibi yeni teknolojilerin kullanılması konusunda iş birliği oluşturulmalıdır.

Yeni SARS-CoV-2’ye karşı aşı ve tedavi çalışmaları son hızla devam etmekte-
dir. Etkili aşılama virüsün yayılmasını engellemede ve hastalığın eradike edilme-
sinde önemli bir rol oynayabilir. Ancak, bu soruna yönelik bilimsel çabalar henüz 
yeni başlamıştır ve virüsün biyolojik özellikleri ve epidemiyolojisi hakkında öğre-
nilmesi gereken çok şey vardır.
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