GiRIiS

Koronaviriis hastalig1-2019 (COVID-19), bir ko-
ronaviriis susu olan siddetli akut solunum send-
romu koronaviriis 2’nin (SARS-CoV-2) neden
oldugu bulasict bir hastaliktir.(1-3) ilk vakalar
Aralik 2019’da Cin’in Wuhan kentinde goriildii
ve siire¢ 11 Mart 2020’de Diinya Saglik Orgiitii
(WHO) tarafindan resmen bir pandemi olarak
kabul edildi. Salgin, hastalarin yaninda saglik ¢a-
lisanlarini da olumsuz etkiledi.(4,5)

COVID-19 etkeni SARS-CoV-2 tanist igin al-
tin standart bogaz siirtintiisiinde bakilan gercek
zamanli polimeraz zincir reaksiyonu (RT-PCR)
testidir. Ozellikle hastaligin erken déneminde
veya viral yiik diistik oldugunda nazofarengeal
stiriintii RT-PCR testleri negatif olabilir.(6) RT-
PCR testi COVID-19 tanist i¢in altin standart
olmasina ragmen, akciger grafisi ve bilgisayarl
tomografi (BT) pnémoninin tani, takip ve evre-
lemesinde 6nemli bir role sahiptir.(7-10)

Spesifik olmayan goriintilleme bulgular1 en
sik atipik veya organize pndmonidir.

Hastaligin tedavisi amaciyla suanda bir¢ok
ilag kullanilmakta yeni ilag arastirma ¢aligmalar:
devam etmekte. Fakat heniiz hastaligin spesifik
bir tedavisi de yoktur. Suanda birgok as, acil kul-
lanim onay1 almis ve uygulanmaya baslanmustir.

COVID-19 SEMPTOMATOLOJISI

VE BULGULARI

Hasan SOZEL'

ASEMPTOMATIK ENFEKSiIYON

COVID-19’un
yaygin olarak bildirilmistir.(11-18) Bir incel-

asemptomatik enfeksiyonlar1
mede, SARS-CoV-2 enfeksiyonu olan kisilerin
yiizde 33’tinlin hi¢bir zaman semptom gelistir-
medigi 6ngoriildi.(19) Bu tahmin, pozitif test
sirasinda higbir semptomu olmayan bireylerin
medyan oraninin yiizde 46 (ylizde 43 ila 77 ara-
sinda) oldugu dort genis katilimly, kesitsel ve 14
boylamsal ¢alismaya dayanmaktadir. Bu ¢aligma-
daki asemptomatik bireylerin yiizde 73’1 takipte
bu sekilde kaldi. Bununla birlikte, calismalarda
genis bir aralikta rapor edilen asemptomatik en-
feksiyonlarin orani konusunda hala belirsizlik
vardir. Ek olarak, “asemptomatik” tanimi, hangi
spesifik semptomlarin degerlendirildigine bagl
olarak ¢alismalar arasinda farklilik gosterebi-
lir. Asemptomatik enfeksiyonlar1 degerlendiren
aragtirmalardaki bulgularin ¢esitliligi asagidaki
orneklerde yansitilmaktadir:

o Neredeyse tiim yolcularin ve personelin sid-
detli akut solunum sendromu koronaviriis 2
(SARS-CoV-2) i¢in tarandig bir yolcu gemi-
sinde COVID-19 salgininda, gemideki niifu-
sun yaklasik yiizde 19 unun testi pozitif gikts;
712 dogrulanmis COVID-19 vakasinin yiiz-
de 58’i tan1 aninda asemptomatikti.(20,21)
Hastaneye yatirilan ve izlenen bu asempto-
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IYILESME VE UZUN VADELI SEKEL

COVID-19’dan iyilesme siiresi olduk¢a degis-
kendir ve hastaligin ciddiyetine ek olarak yasa ve
onceden var olan komorbiditelere baglhdir. Hafif
enfeksiyonlu bireylerin nispeten hizl bir sekil-
de iyilesmesi beklenirken (6rn., iki hafta i¢inde),
siddetli hastalig1 olan bir¢ok kisinin iyilesme sii-
resi daha uzundur (6rn., iki ila ii¢ ay). En yaygin
kalic1 semptomlar yorgunluk, nefes darlig1, go-
giis agrisi, oksiirtik ve biligsel eksiklikleri igerir.
Veriler ayrica devam eden solunum bozuklugu
ve kardiyak sekel potansiyelini de ortaya koy-
maktadir.(89-94)

COVID-19’dan
SARS-CoV-2 igin kalic1 veya tekrarlayan pozi-

iyilesen bazi hastalarda

tif niikleik asit amplifikasyon testleri vardir. Bu
ortamlarda tekrarlayan enfeksiyon veya yeniden
enfeksiyon kesin olarak ekarte edilemese de, ka-
nitlar bunlarin olas1 olmadigini gostermektedir.

SONUC

COVID-19’un klinik spektrumu giin gectikce
genislemekte, hergecen giin yeni semptom ve
bulgular tanimlanmaktadir. Oniimiizdeki siireg-
te klinik pratikte bir¢cok durum igin ayirici tani-
lar arasinda yerini alacagi ongoriilmektedir.
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