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Diinyada ilk yeni korona viriis enfeksiyonu hasta-
lig1 (COVID-19) ile ilgili vakalar, Aralik 2019da,
Cin'in Hubei eyaletinin Wuhan kentinde, deniz
triinlerinin satildig1 bir hayvan pazarinda nedeni
bilinmeyen pnémonili bir grup hastada tanimlan-
d1 (1). Salgin basta Cinde olmak iizere, hizla tim
diinyada yayildi. Diinya Saglik Orgiitii (DSO) res-
mi olarak COVID-19 salginini 30 Ocak 2020de
pandemi olarak ilan etti (2).

DSO'niin 25 Mayis 2020 tarihindeki raporu-
na gore, Turkiye'nin de iginde oldugu COVID-19
salgini diinya genelinde 216 bolgeye yayilmis olup
toplamda 5,304,772 vakada COVID-19 enfeksi-
yonu tespit edilmistir. Bu hastalardan toplamda
342,029 kisinin 6ldigii raporlanmistir (3). Diinya
genelinde yayilmasi ve pandemiye doniismesi ne-
deni ile endise verici bir hale gelen COVID-19 sal-
gin1 nedeni ile bilim adamlar: viriisiin izolasyonu,
orijini ve viriilansi tizerine ¢aligmalar baslatmistir
(4-7).

Genel olarak eslik eden hastaliklar1 olan bi-
reylerde viral enfeskiyonlarin daha agir olmasi,
hastane ve yogun bakim yatislar1 ve morbidite ve
mortalite oranlarinin daha yiiksek olmasi beklenir
(8-10). Her ne kadar 2009 yilinda HIN1 viriisiine
bagli yasanan salgin genclerde daha sik goriilmiis
ve komplikasyonlarin sik oldugu raporlanmis olsa

da HINTI enfeksiyonlarinin eslik eden kronik ak-
ciger hastalig1 olanlarda hastanede kalis siiresi ve
mortalite oranlar1 lizerinde artis ile iliskili oldugu
bulundu (8). Bu durum kronik havayolu hasta-
liklar1 olanlarin genel olarak viral enfeskiyonlar
acisindan riskli gruplar oldugunu desteklemekte-
dir. KOAH, Astim ve Bronsektazi benzer ve farkli
yonleri olup sik goriilen kronik havayolu hastalik-
larindandir (11).

Biiyiik olcekli epidemiyolojik calismalara da-
yanarak, 2010 yilinda KOAH vakalarinin sayisi-
nin 384 milyon oldugu ve kiiresel prevalansinin
%11,7 oldugu tahmin edilmektedir (12). Bu so-
nuglar kronik havayolu hastaliklarina sahip birey-
lerin sayica sik olduklarini ve alta yatan hastalik-
lar1 nedeni ile bile mortalitenin yiiksek olduguna
isaret etmektedir. Bu sebeplerle, kronik havayolu
hastaliklar1 olanlar i¢in hastaliklarin yonetimi,
muhtemel riskler ve korunma icin GARD (Global
Alliance Against Chronic Respiratory Disease),
GOLD (Global Initiative for Chronic Obstructive
Lung Disease) ve Astim igin kiiresel girisim
(Global Initiative for Asthma) gibi uluslararasi
kuruluslar olusturulmustur. Bu kuruluslar kronik
havayolu hastaliklari ile ilgili bir biling ve farkin-
dalig1 olusturmak ve onerilerde bulunmak igin
bilimsel rehberler ve raporlar olusturmaktadirlar
(13-15).
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solunum semptomlarina neden olabilecek ve/veya
kotiilestirebilecek tetikleyicileri onlemeye veya
solunum semptomlarini iyilestirmek igin birey-
sellestirilmis ila¢ dis1 ¢esitli yontemlere dayan-
maktadir. Gelistirilen bu rehabilitasyon programi
efeksiyonun iyilesmesini hizlandirmak igin genel
viicut ve solunum kaslar1 egzersizi, oksiiriik yete-
negi egzersizi, hava yolu salgilarinin giderilmesi
ve psikolojik egitim gibi konular: ele almaktadir.
Bu program sayesinde hastaligin hafif, orta, agir,
ve ¢ok agir olma durumuna gore efor kapasite-
sinin belirlenip ve uygulanmasi saglanmis olur.
Egzersizler, koruyucu 6nlemler alindiktan ve uy-
gun ortam ayarlandiktan sonra hastaligin siddet
durumuna gore desteksiz veya egitmen tarafindan
destekli olarak, sirt iistli yatarken govdesini yiik-
selterek, tist ve alt ekstremitelerini fleksiyon ve
ekstansiyona getirerek, tiim viicut kaslarinin ¢alis-
tirmay1 hedeflemektedir. Egzersizlerin baglangigta
giinde iki ya da {i¢ kez ve zamanla artacak sekilde
birkag¢ dakikalik seanslar halinde yapilmasi 6ne-
rilmektedir. Zamandan, mekandan ve tesislerden
etkilenmeyen 4S solunum rehabilitasyonu, yogun
bakim tinitesinde ve evde tek basina yardim olma-
dan yapilabilir.

Sonug olarak, COVID-19 pendemisi halen de-
vam etmektedir ve komorbid hastalig1 olan grup-
larda mortalite ve morbiditenin yiiksek oldugu
su an i¢in en net bilinen bilgiler dahilindedir. Bu
hasta gruplarinda alt solunum yolu enfeksiyonu
belirtileri olmayan hastalarin ilgili dal uzmanlari-
nin dnerdikleri sekilde mevcut tedavilerine devam
etmeleri, hijyen kurallarina dikkat etmeleri ve sik
goriilen solunum yolu enfeksiyonlarina kars1 gii-
venli ortamlarda agilanmalar1 ve rehabilatasyon
programlarini aksatmamalar1 gerekmektedir.
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