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Yeni tip koronaviriis hastaligi (COVID-19)
salgini, 2019 yii Aralik ayinda Cin’in Wuhan
kentinde baslamis ve biiyiik bir hizla tiim diin-
yaya yayilmistir. Salgin 2020 yilinin Mart ayinda
Diinya Saglik Orgiitii tarafindan pandemi olarak
kabul edilmistir (1). Yaygin klinik belirtiler, k-
stiriik, ates, yorgunluk, bogaz agrisi, bas agrisi,
siddetli vakalarda akut solunum sikintist send-
romu, sitokin firtinasi, ¢oklu organ yetmezligi ve
sonunda oliime ilerleyebilen tabloyu icermekte-
dir (1). Bununla beraber pek ¢ok organ ve duyu
sistemini etkileyebildigi bunlardan birinin de
okiiler tutulum oldugu elde edilen bilgiler ara-
sindadir (2). Okiiler tutulum her yas grubunda
goriilebildigi gibi hastaligin direkt ve indirekt
etkileri olabilmektedir. Bu bélimde, COVID-19
enfeksiyonunun pediatrik yas grubundaki okii-
ler tutulumlart ile salginin bu grupta yol agtig1
indirekt patolojilerden bahsedilecektir.

PEDIATRIK YAS GRUBUNDA
COVID-19°UN DIREKT ETKILERI

Okuler Manifestasyonlar

Pediatrik popiilasyonda yayinlanan raporlar
hastaligin eriskinlere kiyasla daha hafif seyirde
gecirdigini ve morbiditesinin daha diisiik oldu-
gunu ayn1 zamanda respiratuar tutulumun daha
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az siklikla oldugunu ve hastaligin daha iyi prog-
nozda seyrettigini gostermistir (3).

Cocuklarda COVID-19 enfeksiyonunun eks-
trapulmoner belirtileri arasinda okiiler tutulum
prevelansi, bir derlemeye gore %0.6 olarak bu-
lunmus klinik bulgular arasinda sulu ser6z akin-
t1, periorbital eritem, konjunktivit olarak tespit
edilmistir (4).

Okuler Yuzey Tutulumlari

Yapilan caligmalar yeni tip koronaviriisiin goz
yiizeyinde tutulum yaparak en sik kuru goz
ve gozde yabanci cisim hissi (%16), kizariklik
(%13.3), sulanma (%12.8), kasint1 (%12.6), goz
agrist (%9.6) semptomlariyla ortaya ¢iktigin
gostermistir (5). En sik konjunktivit (%88.8)
olmak tizere episklerit (%2.2), keratit (%2.2),
hordeolum (%2.2), pingekulit (%1.1), kerato-
konjunktivit (%2.2) gibi okiiler yiizey hastalik-
lariyla prezente olan tutulum olarak karsimiza
¢ikmaktadir. Her on COVID hastasindan biri
en az bir okiiler semptoma sahiptir (5). Baska
bir meta-analizde okiiler tutulum prevelans:
%5.5 olarak bulunmus bunun da gogunlugunu
konjunktivit olusturmustur (6). COVID-19’a
bagli konjunktivit akut folikiiller konjunktivit
seklinde, yaklagik 2 haftada diizelen bir klinik
tablo olarak karsimiza ¢ikmaktadir (7). Cocuk-
larda gozlenen konjunktivit tablosu ise daha
¢ok multisistem inflamatuar sendromu (MIS-C)
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Uzun stireli maske kullanimi sonrasi da (6zellik-
le 6 saatten daha uzun) okiiler ytizey inflamasyo-
nun tetiklendigi ve hayat kalitesini negatif yonde
etkileyecek kadar kuru goz hastaligina neden ol-
dugu bir ¢alismada gosterilmistir (43).

Dezenfektan Injurisi

Yeni tip koronaviriisii ile bulagi 6nlemek igin el
hijyeni amaciyla dezenfektanlarin kullanimi da
fazlasiyla artmigtir. Bireysel kullanimin yanisira
market ve restoran gibi toplu yerlerde bulundu-
rulmasinin zorunlu hale gelmesi ¢ocuklar i¢in
de kolaylikla ulasilabilir olmustur. Siklikla kul-
lanilan dezenfektanlar alkol bazlidir. En az %70
alkol oranina sahip bu dezenfektanlarin goz yii-
zeyi ile temas etmesi durumunda korneal epitel
defekti, limbal iskemi, konjunktival epitelyal
defekt, siddetli vakalarda korneal neovaskiilari-
zasyona kadar giden tablolara yol agabilmekte-
dir (44). Dezenfektan ile temas halinde okiiler
yiizeyin pH’s1 alkali hale gelene kadar salin ile
irrigasyonu Onerilmekte daha sonra olugmus
olan tahribatin tedavisi verilmektedir (45). Li-
teratiirde ¢ocuklarda bildirilmis birka¢ vaka bu-
lunmaktadir, vakalar el dezenfektan dispanserle-
ri ile travma sonrasi toksik keratopati tanilariyla
takip edilmistir (46,47).

Ozellikle kiigiik yagtaki cocuklarda dezenfek-
tan dispanserlerinin kullanimi riskli olup ebe-
veyn gozetiminde ve bas seviyesinin dispanserin
tizerinde olacak sekilde kullaniminin bu gibi
travmalardan koruyabilecegi disiiniilmektedir.

Strabismus Ve Ambliyopi

Pandemi siirecinde sosyal izolasyon ve sokaga
¢itkma kisitlamalar: tiim diinyada sasihik (stra-
bismus) ve ambliyopi nedeni ile takip edilen ¢o-
cuklarin takiplerinde istemsiz aksamalar yasan-
masina neden olmustur. Bilinen sasilig1 olmayan
cocuklarda bile pandemi siirecinde uzun siireli
ekran kullanimi sasilik ortaya ¢ikmasina neden
olabilmektedir. Asir1 dijital ekran kullaniminin
stirekli akomodatif zorlama ile her iki medial
rektus kasinda tonus artisina neden olarak ver-

jansin bozulmasina neden oldugu ve buna bagl
olarak akut kazanilmis komitan ezotropya klini-
ginin ortaya ¢ikmasini tetikledigi bilinmektedir
(48). DESK-3 calismasinda COVID-19 pande-
misi stirecinde, ortalama yas 12.5+4.2 olan akut
kazanilmis komitan ezotropyasi olan 8 ¢ocuk
degerlendirilmis, 4 saatten daha uzun siire ekran
kullaniminin ezotropyay: tetikleyebilecegi one
sturtlmustiir (49). Bu calisma sonuglarini des-
tekler nitelikte bir bagka calismada da 4 saatten
uzun siireli ekran maruziyetinin binokiiler ver-
jansin bozulmasina neden oldugu bulunmustur
(50). Yan Wu ve ark. giinde 5 saatten daha uzun
siire akilli ekran maruziyetinin akut ezotropya
gelisiminde biiylik bir risk faktorii oldugu so-
nucuna varmiustir (51). Hentiz literatiirde ekran
maruziyet siiresi yoniinden bir fikir birligi olma-
sa da yapilan ¢aligmalar en az 4 saat ve daha faz-
la kullanim siiresinin akut kazanilmis komitan
ezotropyay! tetikledigi diisiiniilebilir.

SONUC

Sonug olarak pediatrik yas grubunun yeni tip
koronaviriis salgininda en az yetigkinler kadar
okiiler etkilesimi oldugu viriisiin direkt etkileri-
nin yaninda indirekt etkilerin de en az viriis en-
feksiyonu kadar onemli oldugu goriilmektedir.
Ozellikle pandemi siirecinde sosyal ve akademik
etkilesim amaciyla teknolojinin kullanilmasi
beraberinde pek ¢ok sorunu da getirmistir. Di-
jital ekran kullanim siiresinin azaltilmasi, mavi
ekran filtreleri, diizenli g6z muayenesi olusabile-
cek pek cok oftalmolojik sorunun 6nlenmesine
yardimeci olabilir.
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