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Ciddi akut solunum sendromu koronaviris-2
(SARS-CoV-2) tarafindan olusturulan yeni co-
ronaviris hastaligi (COVID-19) Aralik 2019’un
sonlarinda Cin’de ortaya c¢iktiktan sonra hizli bir
sekilde yayildi ve kontrol edilmesi gli¢ bir pande-
mi halini aldi. Turkiye'de ise ilk COVID-19 vakasi
11 Mart 2020’de Turkiye Cumhuriyeti Saglik Ba-
kanligl tarafindan rapor edilmistir ve Diinya Sag-
lik Orgiiti tarafindan 12 Mart 2020’de pandemi
olarak tanimlanmistir (1). Koronavirls ailesinin
diger Uyelerinde oldugu gibi COVID-19 hastali-
ginda da bulasin damlacik, temas ve viris tasi-
yan fomitler nedeniyle gerceklestigi gosterilmis-
tir (2). SARS-CoV-2’nin insandan insana olan hizli
bulasi 6zellikle saglk calisanlari agisindan 6nemli
bir risk olusturur. Oftalmologlar ise ginliik pra-
tiklerinde islerinin dogasi geregi hastalarla ¢ok
yakin temas icindedir ve COVID-19 nedeniyle en
fazla etkilenen meslek gruplarinin basinda gel-
mektedir. Ozellikle de SARS-CoV-2'nin ¢alisma-
larda gosterilmis olan asemptomatik transmisyo-
nu nedeniyle oftalmologlar her hasta i¢in bulas
riskini goz 6niinde bulundurmak zorundadir (3).
Nitekim COVID-19 tehdidine ilk dikkat ceken sag-
lik calisanlarindan olan Dr. Li Wenliang bir oftal-
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mologdu ve kendisine bulasin asemptomatik bir
glokom hastasindan oldugunu disinmekteydi.
Dr. Li maalesef 7 Subat 2020’de, Wuhan, Cin’de
COVID-19 enfeksiyonuna yenik diiserek hayatini
kaybetmistir (4).

COVID-19 pandemisi ortaya ¢iktiktan son-
ra tim dinya Ulkeleri salgina karsi bircok ted-
bir almaya basladi. Hastanelerin isleyisleri igin
ise Ulkelerin Saglik Bakanliklari ve Tip Uzmanlik
Dernekleri ¢alismalar yaparak rehberler hazir-
lamistir. Ulkemizde ise COVID-19 pandemisinin
ortaya ctkmasiyla Turkiye Cumhuriyeti Saglk Ba-
kanhgi, Ocak 2020’de olusturulan Koronaviris
Bilim Kurulu'nun o6nerileri dogrultusunda has-
tanelerin isleyisi icin bir dizi tedbir belirleyerek
uygulamaya koymustur. Turk Oftalmoloji Dernegi
de oftalmoloji dali icin alinacak spesifik tedbir-
leri galismalariyla belirlemis ve goéz hekimlerinin
glnlik pratiklerini de goz 6nlinde bulundurarak
rehberler yayinlamistir. Bltlin diinyada oldugu
gibi Tirkiye’de de alinan kararlar ve rehberlerin
bildirdikleri dogrultusunda goz hekimleri elektif
islemlerini genellikle ertelemistir. Elektif ve acil
islemlerin ise neleri kapsadigi yine bu rehberler
de belirtilmistir. Turk Oftalmoloji Dernegi tara-
findan yayinlanan “Pandemi nedeni ile acil kabul
edilen gbz ameliyatlari” listesi su sekildedir (5);
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lisirlar ve viral partikillerin nazal mukozadan ve
diger mukozal ylzeylerden aerosol haline gel-
me riski bu bdlgelerde mevcuttur (20). Bu ylz-
den COVID-19 pandemisinin ilk zamanlarinda bu
alanlarda yapilacak elektif cerrahilerin ertelen-
mesi Onerilmistir. Yeni normalle beraber tekrar
baslayan operasyonlarda ise aerosolizasyon ris-
kini azaltmak icin oktiloplastik cerrahlar osteoto-
mi sirasinda delme cihazlarinin kullanilmasindan
kaginmali, mukozaya yakin alanlardaki cilt insiz-
yonlari icin monopolar koter yerine nester kul-
lanmalidir. Ozellikle aerosol iireten prosediirler
sirasinda solunum maskesi, yiz siperligi ve goz-
[0k kullaniimalidir.

Sasilik Cerrahisi Uygulama Onerileri

Pandeminin ilk glinlerinde cerrahlar elektif
sasilik operasyonlarini ertelediler. Ancak yeni
normale gecisle beraber 6zellikle de 12 yas alt
¢ocuk grubunda ambliyopi gelisiminin dnlenme-
si icin sasilik cerrahilerinin yapilma ihtiyaci dog-
mustur. Sasilik cerrahisi sirasinda aerosolizasyon-
la virls bulasi riskini azaltmak i¢in povidon-iyot
uygulamasi yapilmali ve koter kullanimindan
kacinilmahdir. Povidon-iyot uygulamasi eger on
kamarada herhangi bir islem gergeklestiriimeye-
cekse her koter islemi 6ncesi tekrarlanabilir. Ope-
rasyonu gergeklestiren personel solunum mas-
kesi kullanabilir ancak bu durum COVID-19'un
toplumdaki prevalansina ve KKE’ ye ulasabilme
imkanlarina gore degerlendirilmelidir. Her hali-
karda personel yliz siperi ve gozlik kullanmasi
gerekmektedir.

Sonuc¢

GOz hastaliklari cerrahisi ve girisimsel islem-
ler sirasinda uygulanan bulas énleme ve korun-
ma tedbirleri modellerinde bircok farkhlik oldu-
gu gozikmektedir. Pandemi sireci yonelirken
oftalmolojik cerrahi ve islemler giivenligi elden
birakmadan stirdirilmelidir. Solunum maskeleri,
ylz siperi ve gozlik kullanimi bulas riskini olduk-
¢a dusarar. KKE” ye ulasma imkanlari kisitliysa
elektif cerrahiler ertelenmelidir. Bu kiiresellesen

COVID-19 Pandemisinde Temel ve Klinik Yaklasimlar

diinyamizin yasadigi ilk pandemi degildir ve son
da olmayacaktir. Dolayisiyla oftalmoloji alaninda
salgin hastalik donemlerinde alinabilecek tedbir-
lerle ilgili genis katihmli konsensuslara ve daha
fazla calismaya ihtiyag vardir.
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