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COVID-19 PANDEMİSİNİN 
REKONSTRÜKTİF VE ESTETİK 
CERRAHİYE ETKİLERİ

Giriş

2019	yılının	aralık	ayında	Çin’in	Wuhan	kentin-
de	ağır	seyirli	ve	nedeni	bilinmeyen	bir	pnömoni	
salgını	 olduğu	 bildirildi.	 7	 Ocak	 2020	 tarihinde	
Çin	 Hastalık	 Kontrol	 ve	 Önleme	Merkezi	 hasta-
ların	alt	solunum	yolu	örneklerinden	yeni	tip	bir	
koronavirüs	 tespit	 etti	 ve	 bu	 virüs	 şiddetli	 akut	
solunum	 sendromu	 koronavirüs-2	 (SARS-CoV-2)	
olarak	adlandırıldı.	11	Şubat	2020’de	SARS-CoV-
2’nin	meydana	getirdiği	hastalık	Dünya	Sağlık	Ör-
gütü	(DSÖ)	tarafından	COVID-19	olarak	adlandır-
dı.	Çin	salgınla	savaşmaya	çalışırken	virüs	hızlı	bir	
biçimde	Dünya’nın	birçok	bölgesine	özellikle	de	
Avrupa’ya	yayılmaya	başladı.	Kısa	sürede	birçok	
ülkeyi	etkisi	altına	alan	salgın	nedeniyle	DSÖ	11	
Mart	2020	tarihinde	pandemi	ilan	etti.	Ülkemizde	
Sağlık	Bakanlığı	tarafından	tam	da	bu	tarihte	ilk	
koronavirüs	vakasının	tespit	edildiğine	dair	resmi	
açıklama	yapıldı.	Türkiye	diğer	ülkelere	nispeten	
salgının	daha	geç	ulaştığı	ülkelerden	olurken	 ilk	
vakanın	 bildirildiği	 tarihe	 kadar	 COVID-19	 ile	 il-
gili	 bilgi	 sahibi	 olma	fırsatı	elde	etmiş,	 10	Ocak	
2020’de	 bilim	 kurulu	 oluşturmuş	 ve	 sağlık	 sis-
teminin	 düzenlenmesi	 ile	 ilgili	 tedbirler	 hazırda	
bekletilmeye	başlanmıştı.	Ülkemizde	COVID-19’a	
bağlı	 ilk	ölümün	17	Mart’ta	gerçekleşmesinden	

kısa	 bir	 süre	 sonra	 tüm	 kamu	 hastanelerinde	
elektif	 ameliyatlar	durduruldu.	 Tedavi	 edici	 hiz-
met	kapasitesini	aşmamak	ve	nitelikli	tedavi	sağ-
layabilmek	adına	atılan	bu	adım	tüm	cerrahi	bö-
lümleri,	elektif	ameliyatları	öncelik	sırasına	göre	
yeniden	kategorize	etmeye	yönlendirdi.

Plastik	cerertelenebilir	grupta	kabul	edilmiştir	
(ahi	her	yaş	grubunda,	vücudun	her	alanının	pa-
tolojisi	ile	ilgilenen	bir	cerrahi	disiplindir.	Cerrahi	
dışı	estetik	uygulamalardan,	rekonstrüksiyon	va-
kalarına,	estetik	operasyonlardan	konjenital	ano-
malilere	kadar	çok	farklı	kategoride	olan	cerrahi	
işlemlerin	 kendi	 içinde	 önceliklendirilme	 kriter-
leri	Türk	Plastik,	Rekonstrüktif	ve	Estetik	Cerrahi	
Derneğinin	 (TPRECD)	 COVID-19	 rehberinde	 su-
nulmuştur.	Buna	göre;

1.	 kategori	 (A):	 Acil	 cerrahi;	 En	 geç	 24	 saat	
içinde	tamamlanmadığı	durumda	hayat	veya	or-
gan/uzuv	kaybı	ile	sonuçlanabilecek	tıbbi	durum-
lar	için	yapılan	uygulamalar.

2.	Kategori	(B):	İvedi	girişimler;	İlk	30	gün	için-
de	ameliyat	edilmediği	takdirde	hastalığın	ilerle-
mesi	beklenen	hastalıklar,	şiddetli	ağrı	oluşturan	
veya	organ	disfonksiyonu	ile	sonuçlanacak,	tela-
fisi	zor	olan/mümkün	olmayan	durumlar	için	ya-
pılan	uygulamalar.
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