COVID-19’un Klinik Ozellikler

Irfan BINICI!

Inkiibasyon Siiresi

Koronaviriis Hastalig1 2019 (Coronavirus Disease
2019=COVID-19), Severe Acute Respiratory
Syndrome Coronavirus-2 (SARS-CoV-2)’nin ne-
den oldugu bir akut bulagic1 solunum yolu hastali-
gidir. Viris, enfekte bir kisi veya asemptomatik bir
tagiyic tarafindan bulagtirilabilir. Solunum dam-
laciklar1 ana bulastirma yoludur, ayn: zamanda
temas ve sindirim sistemi kaynakli olarak da bu-
lagabilir (1). COVID-19 igin inkiibasyon siiresinin
2-14 giin oldugu ongoériilmektedir. Dogrulanmis
158 vakanin yer aldig1 bir incelemede, inkiibas-
yon siiresinin 2 ile 14 giin arasinda degistigi ve
ortalama 5 giin oldugu degerlendirilmistir (2).
Inkiibasyon siiresinin 19 giine, bagka bir vakada
da 24 giine kadar uzadig1 tahmin edilen olagan-
dis1 vakalar da bildirilmistir. 19 ve 24 giinliik in-
kiibasyon siireleri diisiik olasilikdir ve uzmanlar
izolasyon tedbirlerinin uygulanmasi igin 14 giin
onermektedirler (3). ABD Hastaliklar1 Kontrol ve
Onleme Merkezi (CDC) tarafindan da 14 giinliik
aktif izleme siiresi 6nerilmektedir, bu éneri yapi-
lan ¢alismalarla da desteklenmektedir (2,4,5).
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bozukluklarina kadar degiskenlik gosterebilir. [lk
baslarda diger solunum yolu enfeksiyonlarindan
ayirt edilemeyebilir (6). Hastalar en sik ates, ok-
stiriik, yorgunluk ve nefes darlig1 sikayetleri ile
basvururlar. Yapilan aragtirmalarda yaygin semp-
tomlarin; ates (%77-98), okstiriik (% 59-81), yor-
gunluk (% 38-69), nefes darlig1 (% 3-55), kas agris
(%11-34), balgam (%28-56) ve bas agris1 (%6-33)
oldugu, daha az siklikta goriilen belirtilerin ise
bogaz agrisi, rinore, gogiis agrisi, hemoptizi ve
konjunktival konjesyon oldugu tespit edilmistir
(4,5,7-10). Bir ¢alismada; ates %83, oksiiriik %82,
nefes darlig1 %31, kas agris1 %11, konfiizyon %9,
bas agris1 %8, bogaz agris1 %5, rinore %4, gogiis
agrist %2, ishal %2, bulant1 ve kusma %1 goriil-
mistiir. Goriintilleme yontemlerine gore %75
hastada bilateral pnémoni, %14 hastada buzlu
cam goriiniimii ve %1 hastada pnémotoraks tesbit
edilmistir. %17 hastada ARDS gelismis, bunlarin
%111 kisa siirede kotiilesmis ve ¢oklu organ yet-
mezliginden 6lmiistiir (11).

Ishal, bulant1 ve kusma diisiik oranlarda go-
rilii. Ancak bir ¢aligmada, dogrulanmis 140
COVID-19 hastasinin %39’unda gastrointestinal
semptomlar oldugu ve bir diger caligmada ise
hastalarin  %10’unun baglangigta gastrointesti-
nal rahatsizliklar gosterdigi ifade edilmektedir.
Rodriguez-Morales ve arkadaslarinin (12) yap-
tiklar1 bir gézden gecirme ve meta-analize gore;
yapilan caligmalarda ve olgu sunumlarinda va-
kalarin %7den daha azinda ishal gorildigi tes-
pit edilmistir. Baz1 hastalarda tat alma ve koku
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hastasinin takibinde rabdomyolizden siiphelen-
mis, uyguladig1 tedavi ile, semptom ve bulgular
diizelmistir. Rabdomyolizden dolay1 olusabilecek
akut bobrek yetmezligini 6nlemenin yolu, erken
teshis ve yogun hidrasyon tedavisidir (22).
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