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GiRIiS

Koronaviriis 2’nin (SARS-CoV-2) neden oldugu
halen devam eden salgin, Diinya Saglik Orgii-
tii’niin (DSO) 11 Mart 2020’de pandemi olarak
ilan ettigi ve tim diinyay: etkisi altina alan bir
saglik sorunudur.!

COVID -19 gozii birden fazla sekillerde et-
kilemektedir. Ilki ilerleyen boliimlerde detaylan-
diracagimiz okiiler yiizeyin viriis ile bulagidir.
Diger bir etkileme bi¢imi ise hastanede yatan
hastalarda goriilen genellikle sistemik hastali-
ga ikincil olarak meydana gelen bulgular olup
mekanik ventilasyondan kaynaklanan pozitif
basing, elektrolit problemleri vb. sebepler ne-
deniyle konjonktival kemozis, agikta kalma ke-
ratopatisi ve ikincil enfeksiy6z keratit olarak or-
neklendirilebilir. Ugiincii bir etkileme bigimi de
COVID-19 tedavisinde kullanilan ilaglara bagh
gelisebilecek iiveit ya da makulopati gibi yan et-
kiler sayilabilir.>?

Koronaviriis-19 (COVID-19) hastaliginin of-
talmolojik etkileri heniiz iyi aydinlatilmamustir.
Ancak okiiler ytizey (kornea epiteli, konjonktiva
ve goz yast), Koronaviriis-19 (COVID-19) has-
taligindan sorumlu olan Koronaviriis-2 (SARS-
CoV-) enfeksiyonu ile tanimlanmus bir bolgedir.*®

Bu hastaligin ytiksek bulas riski nedeniyle;
potansiyel giris yeri ve bulasma mekanizmasi

COVID-19 ve GOZ SAGLIGI
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agisindan COVID-19 ve okiiler yiizey (kornea
epiteli, konjonktiva ve gozyas: filmi) arasindaki
iligkisi tartistlmaktadir.®

COVID-19 hastalarinda konjonktivit, sik
goriilen semptomlardan biri olmasa da ancak
enfekte gozler bulasma yollarindan biri olabilir.
Bu nedenle goz doktorlarinin klinikte dogru 6n-
lem stratejilerini uygulamasi gerekmektedir.»*¢’
Bu nedenle SARS-CoV-2 de viral konjonktivitin
baska bir ayiric1 tanisi olarak kabul edilir.® An-
cak, COVID-19 enfeksiyonundan kaynaklanabi-
lecek diger bulgulari ve viriisiin gozlerden bulag
yolunu anlayabilmek i¢in iyi tasarlanmis calis-
malara ihtiya¢ vardir.

Literattirdeki de-
gerlendirildiginde okiiler semptomlar genelde
siddetli COVID-19 pnomonisi olan hastalarda
gorilmustiir ve bu hastalarin konjonktival kese-

¢alismalarin  sonuglari

sinden viriisii izole etmenin miimkiin oldugunu
gosterilmigtir.”

Yapilan ¢aligmalarda COVID-19 hastalarinin
gozyaslarinda SARS-CoV2 prevalansi diistik ol-
masina ragmen hastaligin bulasmasinin okiiler
salgtyla miimkiin olabilecegi yoniindedir.

Genel olarak, koronaviriislerin soguk alginli-
g1, pnomoni gibi hem st hem alt solunum yolu
enfeksiyonlarina neden oldugu gosterilmistir.*

SARS-CoV-2 alveolar epitel hiicrelerine girdi-
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Oftalmolojide teletip ile ilgili ilk calisma 1999
yilinda HK Li tarafindan yapilmis olup bu yeni
aracin ¢alisma ortamina nasil katk: saglayabile-
cegine ve oftalmolojik teletip merkezleri kurma-
nin kullanigh taraflarindan bahsetmistir.*®

Salgin hastaliklar doneminde karakteristik
olarak tibbi bakim hizmet istemlerinde yerel
imkanlar1 agan bir artis olagandir. Bu siirecin
yonetiminde hastanelerdeki yiikiin azaltilmasi-
na ve denetlenmesine teletip uygulamalar1 fayda
saglayabilir.”’

SONUC

Gelisen COVID-19 pandemisi yiiksek bulas se-
bebiyle bu zamana degin ¢ok sayida goz saglig
calisanini etkilemistir. Bu sebeple hastalar ve
saglik hizmeti sunan galisanlar arasinda enfek-
siyon riskini azaltmak i¢in etkin uygulanabilir
koruyucu onlemler alinmalidir. Hastane igeri-
sindeki her ortamda, hastaligin yayilmasini en-
gellemek i¢in multidisipliner yaklasima ihtiyag
vardir.

Teletip konsiiltasyonlar1 gibi yeni uygulama-
larin kullanilmas1 ve buna dair istekler konu-
sunda hastane yonetimi, hizmet saglayici tim
personeller arasinda etkin bir haberlesme ag:
olmalidir.
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