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1.KORONAVİRÜS  
EPİDEMİYOLOJİSİ VE TANI 

YÖNTEMLERİ

1. GIRIŞ:

2019 yılının Aralık ayında Çin’in Vuhan şehrinde pnömoni vakalarında artış ol-
duğu bildirildi. Hastalığa yol açan etkenin yeni bir koronavirus olduğu belirlendi. 
Hastalığın adı coronavirus disease-19 (COVID-19) olarak, etkeni de SARS CoV’e 
yakın benzerliğinden dolayı SARS-CoV-2 (Severe Acute Respiratory Syndrome-co-
rona-virus-2) olarak isimlendirildi (1). Pek çok ülkede COVID-19 vakalarının gö-
rülmesi, virüsün hızla yayılması ve öldürücülüğü nedeniyle Dünya Sağlık Örgütü 
tarafından 11 Mart’ta küresel salgın (pandemi) ilan edildi (2).

Koronavirüsler, genellikle hafif derecede üst solunum yolu enfeksiyonu-
na yol açan, kendi kendini sınırlayan enfeksiyon tablolarından, MERS (Middle 
East Respiratory Syndrome) ve SARS (Severe Acute Respiratory Syndrome) gibi 
daha ciddi enfeksiyonlara yol açabilen bir virüs ailesinin üyesidir. SARS-CoV ilk 
defa Şubat 2003’te Asya’da görülmüş olup 8096 vaka bildirilmiş ve 774’ü (%9.6) 
kaybedilmiştir. MERS-CoV ise Eylül 2012’de tespit edilmiş, 2494 vaka bildiril-
miş,858’i (%34) kaybedilmiştir. SARS-CoV’ün doğal konağının misk kedileri oldu-
ğu tespit edilmiştir. MERS-CoV ise develerden insanlara geçiş gösterilmiştir (3,4). 
COVID-19’un da zoonotik (hayvandan insana) geçiş yoluyla bulaşmış olabileceği 
düşünülmektedir. Genetik yapısal benzerlikleri nedeniyle kaynağın yarasa oldu-
ğu düşünülmektedir (5).

6 Temmuz 2020 tarihi itibariyle DSÖ (Dünya Sağlık Örgütü) tarafın-
dan11,327,790 tanılı vaka ve 532,340 ölüm bildirilmiştir (6). DSÖ bölgelerine 
göre COVID-19 vaka ve ölüm sayıları sürekli güncellenerek açıklanmaktadır (Tab-
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6. SONUÇ

Henüz aşı ve ilaç çalışmalarının net olarak ortaya konmadığı, etkisi tüm dünyada 
devam eden ve bir süre daha devam edeceği öngörülen COVID-19 pandemisin-
de vaka ve ölüm sayıları artmaya devam etmektedir. Salgının kontrolünde epi-
demiyolojik veriler klavuzluğunda hastalığı baskılama stratejisi kullanılarak vaka 
ve ölüm sayıları azaltılmaya çalışılmalıdır. Bulaşma yollarının engellenmesi için 
alınacak bireysel ve toplumsal önlemler, temaslıların belirlenerek izolasyon sü-
recinin doğru şekilde yönetilmesi, hastaların tedavisi için hastane olanakları ve 
tedavi edici hizmetlerin yeterliliği virüse karşı verilen savaşta belirleyici olacaktır. 
Ortaya konacak tüm veriler, pandemi boyutuna varmasa da, sıklıkla görmüş ol-
duğumuz ve ileride görülmesi muhtemel viral enfeksiyonlara yaklaşım konusun-
da bakış açımızı etkileyecektir.
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