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OZET Etki mekanizmast ve belirtileri degiskenlik gosteren yeni koro-
naviris hastaligi hakkinda bilinenler sinirl diizeydedir. Koronaviriis
hastalig1-2019 [coronavirus disease-2019 (COVID-19)] hastaliginin
tespit edildigi bireylerde, solunum sistemi ve enfeksiyon hastaligi be-
lirtilerinin gézlendigi bildirilmistir. COVID-19 ile enfekte kisi konus-
tugunda, oksiirdiigiinde veya hapsirdiginda ortaya ¢ikan damlaciklar
ile temas eden bireylerde bulag gozlenmektedir. ilaveten viriis ile kir-
lenmis ellerin yikanmadan yiiz, goz, burun veya agiza gotiiriilmesi de
bulasa neden olabilmektedir. Bu durum pandemi siiresi boyunca, orto-
donti pratiginde diizenli kontrol edilen hastalarin tedavisinde aksamaya
ya da duraksamaya yol agmistir. Pandemi siirecinde ortodonti klinikle-
rinde, hastalar ve saglik personeli i¢in riski en aza indirerek, gerekli
hizmetler saglamalidir. Bu derlemenin amaci, pandemi siirecinde orto-
donti kliniklerinde yeni ¢alisma sartlarimin tanimlanmasi ve hastalarin
tedavilerinin uygun sartlar altinda saglanmasi amaciyla giincel dneriler
bulunulmasidir. Sunulan derlemede hastalarin tedavi siireclerini de g6z
oniinde bulundurarak, tele-dig hekimliginin uygulanmasi konusunda
bilgiler verilmistir. Bunlara ek olarak normallesme olarak tanimlanan
stirecte, yapilmasi onerilen mekansal diizenlemeler ve personelin en-
feksiyona kars1 korunmasi irdelenmistir.

Anahtar Kelimeler: Pandemik; ortodonti; COVID-19

ABSTRACT Knowledge about the new coronavirus disease, the
mechanism of action and symptoms of which vary, is limited. It has
been reported that respiratory system and infectious disease symp-
toms are observed in individuals with coronavirus disease-2019
(COVID-19). Transmission is observed in individuals who come into
contact with droplets that occur when a person infected with COVID-
19 speaks, coughs or sneezes. In addition, taking hands contaminated
with the virus to the face, eyes, nose or mouth without washing can
also cause transmission. This situation caused disruption or hesita-
tion in the treatment of patients who were regularly controlled in or-
thodontic practice throughout the pandemic period. During the
pandemic period, orthodontics clinics should minimize the risk for
patients and healthcare professionals and provide necessary services.
The aim of this review is to define new working conditions in or-
thodontics clinics during the pandemic process and to provide the
treatment of patients under appropriate conditions. In the presented re-
view, information was given on the application of tele-dentistry, tak-
ing into account the treatment processes of the patients. In addition,
the spatial arrangements suggested to be made in the process defined
as normalization and the protection of personnel against infection
were examined.
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Koronaviriis hastaligi-2019 [coronavirus di-
sease-2019 (COVID-19)], bir beta koronaviriistiir.
Orta Dogu solunum sendromu-koronaviriis-2 [middle
east respiratory syndrome-coronavirus2 (MERS-
CoV-2)] ve siddetli akut solunum sendromu-korona-
viriis [severe acute respiratory syndrome-coronavirus
(SARS-CoV)] ile ayn1 ailedendir.! ilk olarak Cin’in
Vuhan Eyaleti’nde ortaya ¢ikan COVID-19, 13 Ocak
2020’de tanimlanmustir.> Viicuttaki etki mekanizmasi
ve belirtileri degiskenlik gostermekle birlikte, genel

solunum sistemi ve enfeksiyon hastaliklar1 belirtile-
rinin ¢ogunun bu viris ile iliskili olabilecegi belirtil-
mektedir.

Siddetli akut solunum sendromu-koronaviriis-2
[severe acute respiratory syndrome-coronavirus-2
(SARS-CoV-2)] (COVID 19) diger koronaviriisler
gibi insanlar arasinda da yayilabilme yetenegine sa-
hiptir.? Giincel veriler, kisiden kisiye bulasmanin en
sik viriis bulagmis bir kisiye yakin maruz kalma sira-
sinda ozellikle enfekte kisi konustugunda, oksiirdii-
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glinde veya hapsirdiginda olusan ve ortama sagilan
damlaciklar ile gerceklestigini gostermektedir. Bu-
lagma, hastalarin solunum sistemi kaynakl1 pargacik-
lar ile kirlenmis yiizeylere dokunulduktan sonra
ellerin yikanmadan yliz, gz, burun veya agiza gotii-
riilmesi ile de olabilmektedir.* Mevcut kanitlar, yeni
koronaviriisiin ¢esitli yiizeylerde degisik stireler bo-
yunca biitiinliigiinii kaybetmeden bulunabildigini
gostermektedir.> Kritik ve tartismali konulardan bi-
risi, kisiden kisiye damlacik yoluyla bulagma ihtima-
linin oldugu mesafenin ne kadar oldugudur. Buradaki
giivenli mesafe konusunda tartigmalar stirmektedir.
Fiziksel mesafe olarak 1,5 metre Saglik Bakanligi-
mizca Onerilmektedir.

COVID-19un saglik kuruluslarinda yayilmasini
azaltmak amaciyla pandemi baslangicinda, tim sag-
lik kuruluslarinin acil tedavilere 6ncelik vermesi ve
acil olmayan tedavileri ileri tarihlere ertelemeleri
Onerilmistir.>¢

Bu siire¢ giinlimiize kadar ciddi bir sekilde uy-
gulanmistir. Ancak normallesme siireciyle birlikte
ortodonti kliniklerinde de yeni ¢alisma sartlar1 ta-
mimlanarak, hastalarin tedavilerinin yerine getirilmesi
en sicak giindem konusu haline gelmistir. Bu bag-
lamda ortodontistlerin gilincel yaklagimlarla ilgili bil-
gilendirilmesi ihtiyact dogmustur.

Bu derleme ile ortodontistlere hasta kabulii ve
randevulariin planlanmasi, kliniklerin pandemi ko-
sullarina uygun diizenlenmesi, yardime1 personellerin
egitimi, kisisel koruyucu ekipman (KKE) kullanimu,
hastalarin tele-dis hekimligi ile yonetimi konusunda
giincel bilgilerin sunulmasi amaglanmaktadir.

I TRIYAJ

Ilk kez basvuran muayene hastalar1 i¢in Hastalik
Kontrol ve Korunma Merkezleri [Centers for Disease
Control and Prevention (CDC)], kliniklerin giris nok-
talarinin siirlandirilmasini ve izlenmesini, bu amagla
hastalar1 klinige girmeden Once taramak i¢in klinik
disinda triyaj istasyonlar1 kurulmasini nermektedir.
Triyaj personeli ve potansiyel enfeksiy6z hastalar
arasindaki yakin temasi siirlandirmak i¢in ilk kont-
rol alanlarma fiziksel bariyerler (6rnegin cam veya
plastik) yerlestirilmeli ve hastalar arasindaki mesafe-
nin korunmasi amaciyla gerekli isaretlemeler yapil-
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malidir. Triyaj girisinde hastalarin mutlaka maske
takmis olmalar1 saglanmali, el dezenfektan1 tiniteleri
konularak ellerini dezenfekte etmeleri istenmelidir.
Mekaninin 6zelliklerine gore ayakkabi tabaninin de-
zenfeksiyonu degerlendirilmeli veya hastalarin galos
giymeleri saglanmalidir.

Klinige girmeden onceki triyajda, tiim hastalara
COVID-19 semptomlar1 ve olast COVID-19 hasta-
lar1 ile temas hakkinda sorularin soruldugundan emin
olunmali, hastalar1 degerlendirecek personelin solu-
num maskesi, géz korumasi kullanmasi ve eldiven
giymesi saglanmalidir.* Ayrica Tirk Dis Hekimleri
Birligi (TDB) tarafindan, klinige alinmadan 6nce has-
tanin atesinin 6l¢iilmesi dnerilmektedir.’

Triyaj istasyonlarinda olusabilecek yogunlugu
onlemek adina alternatif olarak, degerlendirme sirasi
geldiginde cep telefonu ile bilgilendirme yapilmak
lizere hastalardan kisisel araclarinda beklemeleri is-
tenebilir.*$

! TELE.Dis HEKIMLIGH

Ortodontik acil durumlar, bir ortodontik aygitin dis
eti veya agiz mukozasina batmasi sonucu siddetli agri
ve/veya enfeksiyona yol agmasi, dis travmasiyla il-
gili durumlar1 veya gerekli miidehalenin yapilmama-
smin hasta i¢in zararli olacagi durumlari igerir.” Aktif
ortodontik tedavisi devam eden hastalarin, sorunlari-
nin acil olup olmadigini belirlemek amaciyla tele-dis
hekimligi uygulamasi 6nerilmektedir. Boylece hem
yiiz yiize ziyaretin gerekliligi degerlendirilebilir hem
de hastalar1 ve/veya dis hekimlerini gereksiz risklere
maruz birakmadan hastanin uzaktan takibi yapilabi-
lir. 112 Tele-dis hekimligi, psikolojik agidan hastala-
rin ve ebeveynlerin rahatlatilmasi konusunda da
onem tagimaktadir.!!

Tele-dis hekimligi uygulamasi ile ortodontik te-
davisi devam eden hastalarin randevulari planlanir-
ken, hastalara klinige gelmeden once dislerini
fircalamalar gerektigi ve dis fircalama mekanlarinin
su anda bakteri veya viriis transferini ortadan kaldir-
mak icin kapali oldugu belirtilmeli, klinige miim-
kiinse refakatci olmadan gelmeleri gerektigi ve
bekleme salonlarinda hasta yogunlugunun azaltilmasi
amaciyla randevu saatinden en fazla 5 dk 6nce kli-
nikte olmalar1 konusunda uyari yapilmalidir.”!* Ay-
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rica hastalar ve temasta oldugu kisiler COVID-19 be-
lirtileri agisindan sorgulanmalidir. Ancak ates ve
semptom taramasinin, enfekte olmus tiim bireylerin
tanimlanmasinda nispeten etkisiz oldugu ve enfekte
olan ancak asemptomatik veya pre-semptomatik olan
bireyleri tanimlamayacagi unutulmamalidir.*

Randevu vermeye ihtiya¢ goriilmeyen hastalar,
miimkiinse eski normale donme tarihi konusunda
bilgilendirilmelidir. Hastalar, yeniden a¢ilma ha-
zirliklarini sosyal medyadan takip etmeye tesvik
edilebilirler.'?

Ortodontik Acil Durumlarin Evde Tedavisi Icin
Hastalara Verilebilecek Oneriler

- Dudak ve/veya yanakta tahrise neden olan bra-
ket veya uzayan tel varlifinda, lizerine yuvarlanmis
kiigiik bir par¢a ortodontik rolyef mumu konulmasi
oOnerilebilir.

- Elastik ligatiir, yemek yeme veya dis fircalama
sirasinda braketin kanatlarindan ¢ikmissa, hastadan
steril bir cimbiz yardimiyla braketin etrafina geri yer-
lestirmesi istenebilir. Hasta bu islemi yaparken, bra-
ketin kopmasi konusunda endise duyuyorsa veya
ligatiirii tekrar yerine yerlestiremiyorsa, steril bir cim-
biz yardimiyla ligatiirii tamamen ¢ikarabilir.

- Gevsemis veya dudaklar1 ve yanaklari tahris
eden metalik ligatiir varliginda, ligatiirii ¢ikarmasi
i¢in hastaya steril bir cimbiz kullanmasi 6nerilebilir.
Ligatiir gevsek degilse ancak disar1 dogru uzaniyorsa
hastaya, kulak pamugu veya temiz bir kursun kalem
silgisi ile ligatiirii asag1 dogru bitkmesi onerilebilir.’
Bunun miimkiin olmadig1 durumlarda ortodontik rol-
yef mumu 6nerilir. Hastanin elinde mum yoksa, ec-
zanelerde veya e-ticaret sitelerinde bulabilecegi
konusunda bilgilendirilebilir.

- Sert veya yapiskan yiyecekler yemenin sonucu
olarak braketler gevseyebilir. Braket dis ile ayn1 hi-
zada kalirsa oldugu gibi birakilabilir, ark telinden dii-
secek gibi goriinliyorsa hasta steril bir cimbizla
dikkatlice ¢ikarmaya ¢aligabilir.'

- Elastik zinciri kopmus hastalara, elastik zinciri
steril bir cimbizla ¢ikarmasi veya steril bir makasla
kesmesi Onerilebilir.

- Arktaki son braket yerinden oynuyorsa, telden
kaydirilarak ¢ikarilabilir ve kalan fazlalik tel, saglam
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braketin oldugu son dis noktasindan kesilebilir. Ke-
silen telin agizdan dikkatlice ¢ikarilmasi konusunda
hasta uyartlmalidir.’

- Braketlerin sonunda uzayan tel varliginda, teli
dise dogru itmek icin kulak pamugu veya temiz bir
kursun kalem silgisi kullanilabilir. Cikint1 yapan tel
bazen ark telinin bir taraftan kaymasi ve diger taraf-
tan disar1 ¢ikmasi sonucu ortaya ¢ikabilir. Eger dy-
leyse hastadan steril bir cimbiz yardimiyla teli
kavrayip, geri hareket ettirmesi istenebilir. Rahat bir
konuma getirilemiyorsa, tel ortodontik rélyef mu-
muyla kaplanabilir. Tel asir1 derecede tahris ediciyse
ve hasta ortodontist tarafindan sahsen goriilemiyorsa,
hasta veya ebeveyn teli kesmek icin tirnak makasi
kullanabilir. Teli kesmek i¢in kullanilacak tirnak ma-
kasimin dezenfeksiyonu 100 ° C suda 30 dk kaynati-
larak yapilabilir.*!

- Ortodontik aparey parcasi veya braket yutul-
mugsa, hastanin nefes almada giigliik ¢ekip ¢cekme-
digi veya nesne yutulduktan sonra ani Oksiiriik
yasayip yasamadigi dogrulanmalidir. Yutulan ¢cogu
kiiglik ortodontik aparey (6rnegin braketler) sorunsuz
bir sekilde sindirim sisteminden gececektir. Kirik
aparey veya braketin yutulmasini takiben nefes al-
mada ani gii¢liik veya oksiiriik durumunda, hasta bir
hastanenin acil servisine gitmesi konusunda bilgilen-
dirilmelidir.

- Sabit pekistirme apareyinin (retainer) tamami
¢ikmigsa ve hasta ortodontist tarafindan bizzat gorii-
lemiyorsa, pekistirme apareyi agiz i¢inde birakilma-
malidir. Hastaya, klinik rutin tedavi i¢in yeniden
acilana kadar hareketli pekistirme apareyini (varsa)
takmasi onerilir. Sadece 1 veya 2 diste gevsek rezin
varsa ve hasta ortodontist tarafindan bizzat goriile-
miyorsa:

B Gevsek retainer telinin miimkiin oldugunca
dige dogru itilmesi veya

B Retainerin agikta kalan baglanmamis kismi-
nin steril bir tirnak makasi kullanilarak kesilmesi 6ne-
rilebilir.

Retainerin sadece kiigiik bir kismi1 héla bagliysa,
hastadan retainer1 nazik¢e ¢ekmek ve ¢ikarmak igin
steril bir cimbiz kullanmas: istenebilir. Retainer1 ¢1-
karmak i¢in ¢ok fazla gii¢ gerekiyorsa, hastaya retai-
ner1 steril bir kesici ile kesmesi onerilebilir.
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- Ciddi derecede rahatsiz edici uzun ve sarkan
altin zincirlerin varliginda, hasta ortodontist tarafin-
dan bizzat goriilemiyorsa, hastadan zincirin gevsek
ucundaki son halkanin etrafina bir parca dis ipi ge-
cirmesi ve ardindan bir brakete baglamasi istenebilir.
Boylece artik altin zincir sarkmaz ve ciddi tahrise
neden olmaz. Aspirasyon riski oldugundan sarkan
uzun zincirin kesilmesi tavsiye edilmez.

- Kirik veya gevsek sabit genisletici veya lin-
gual/palatal ark varliginda, aparey kismen yapigiksa
ve hala agizdaysa, tekrar yerine yerlestirilmesi ve
kalan vida aktivasyonlarinin, hasta ortodontist tara-
findan sahsen goriilene kadar durdurulmasi 6nerilir.
Yapisik oldugu dislerden tamamen ayrilmis genisle-
tici, ortodontistten bagka talimat alinana kadar gii-
venli bir yerde tutulmalidir.’

- Mini vida, yay, forsus gibi kritik apareylere
sahip hastalar, apareylerindeki sorunlar1 hizlica bil-
dirmesi gerektigi konusunda uyarilmalidir. Bu gibi
durumlarda hastalar, akilli telefonlarini1 sorunun fo-
tografin1 cekmek ve durumu bildirmek icin kullana-
bilirler.!*!

- Pendulum, Forsus, distal jet ve transpalatal bar
gibi dnceden etkinlestirilmis apareylerin kullanildigi
hastalarda, her 3 haftada bir fotograf ¢ekilmesi ve acil
bir durumda (6rnegin agr1 veya sislik durumunda)
apareyin cikarilmasi i¢in hastanin klinige ziyareti
oOnerilir.

- Seffaf plak tedavisi géren hastalarda, mevcut
plakta herhangi bir sorun yoksa ve sonraki plaklar
hastanin elindeyse, “interproximal reduction” dncesi
tedavi asamasina, atagsmanlarin degistirilmesine ve
elastik modiillerin takilmasina kadar olan plaklarin
kullanimina devam etmesi 6nerilmektedir. Mevcut
plagin kirilmasi veya kaybolmasi durumunda ise ki-
rilan/kaybolan plagin kullanim yiizdesine bagl ola-
rak, hastanin dnceki plaga veya bir sonrakine gegmesi
onerilmektedir.'*

I BEKLEME SALONLARI

Sosyal mesafe kuralina uygun olarak, bekleme sa-
lonlarindaki mobilyalar yeniden diizenlenmelidir.
Bekleme salonlarinda bulunabilecek sebil, cay ve
kahve malzemeleri gibi ikramliklarin, genel temizligi
zorlastirabilecek dekorasyon amagl esyalarin ve kon-
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taminasyona sebep olacak ortak esyalarin (gazete,
dergi, brostir, kitap vb.) kaldirilmas1 6nerilmektedir.
Miimkiin olan en az sayida koltuk olmasi (en fazla 2-
3) ve aralarinin sosyal mesafe kurallarina gore (en az
1,5 metre) ayarlanmasi gerekmektedir. TDB, plastik
veya deri koltuk kullanilmasini 6nermektedir. Bek-
leme salonlar1 havalandirilabilir olmalidir.”!> CDC,
COVID-19 semptomlar1 olan hastalarin, bekleme sa-
lonlarina kesinlikle alinmamas1 gerektigini belirt-
mektedir.*

I KLINIKLERDE DIKKAT EDILMESI
GEREKENLER

Klinikler ile ilgili diizenlemeler konusunda Ameri-
kan Ortodontistler Dernegi, hastalarin pandemi do-
nemindeki ilk randevularinin miimkiin oldugunca
kisa tutulmasini, hava/su spreyinin kullanilmasini
gerektirmeyen bonding protokollerinin uygulanma-
simi (6rnegin self-etching primer) ve adezivin ¢ika-
rilmasi i¢in piyasemen yerine debonding pensesi
kullanilmasini énermektedir.'®'” Islem sirasinda; cilt
ve mukozay1 korumak i¢in Onliik, maske, gozliik, el-
diven gibi kisisel koruyucu ekipmanlar kullanilmali-
dir. Partikiil olusturabilecek islemler i¢in N95/FFP2
maskelerin kullanilmasi gerektigi ve islemler dnce-
sinde antimikrobiyal gargara (%1,5’lik hidrojen pe-
roksit) kullanilmasinin oral kavitedeki viriislerin
sayisinda azalmaya olanak sagladigi belirtilmistir.'®
TDB, miimkiin oldugunca tek kullanimlik (6rnegin
tekli paketlerde self-etching primer) malzemelerin
tercih edilmesini dnermektedir.

Hasta bakma siirelerine, tedavi 6ncesi 5 dk ha-
zirlanma ve tedavi sonrasi 10 dk odanin hazirlanmasi
olmak iizere toplamda 15 dk ilave edilmelidir. Has-
talara randevu verirken bu durum goz 6niinde bulun-
durulmali ve hasta, bekleme salonunda zaman
gecirmeden hizlica muayene odasina alinmalidir.
Hasta randevulari arasinda en az 15 dk ara olmalidir
(15 dk’lik ilave seans siiresine ek olarak). Klinige gi-
recek herkesten maske takmalar1 ve galos giymeleri
istenmelidir. Eger saglanabiliyor ise klinik i¢erisinde
tek tinit bulunan ve ayr1 bir girisi olan, hastanin izole
bir sekilde bakilabilecegi muayene odasi igerecek se-
kilde yeniden dizayn edilmelidir. Hastalarin muayene
edildigi odalarin havalandirilabilir olmalarina dikkat
edilmelidir.
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Kliniklerde hasta ve hekimin dokunabilecegi
tiim ylizeyler varsa orijinal kiliflar1 ile ya da streg
filmler ile ortiilmelidir. Bunlar saglanamiyorsa Sag-
lik Bakanliginca onayli dezenfektanlar bu ylizeylere
ideal stirelerde uygulanmalidir.” Dezenfeksiyon ama-
ctyla kullanilan klor bilesikleri, dayanikli yiizeyler
icin Onerilen dezenfektanlardir ve yiizeylerde koroz-
yon olusturabilir. T.C. Saglik Bakanlig1, kliniklerde
ozellikle sik temas edilen yiizeylerin (kap1 kollari, te-
lefon ahizeleri, masa yiizeyleri gibi) temizligi konu-
sunda 6zen gosterilmesi gerektigini belirtmektedir.
Su ve deterjanla temizlik sonrasi 1/100 oraninda su-
landirilmig (5 litre suya yarim kiigiik cay bardagi)
sodyum hipoklorit igeren ¢amasir suyu (sodyum hi-
poklorit Cas No: 7681-52-9) ile dezenfeksiyon One-
rilmektedir. Bilgisayar klavyeleri, telefon gibi klor
bilesiklerinin kullanilamadig: yilizeyler %70’lik al-
kolle silinerek dezenfekte edilmelidir."

TDB, havalandirma sistemlerinin iceriye temiz
hava girisi saglayacak sekilde ayarlanmalarini 6ner-
mektedir. Hastalarm klinikte bulundugu stirelerde kli-
malar ¢alistirrlmamalidir. Hava sirkiilasyonu i¢in hasta
randevular arasindaki bosluklar degerlendirilmelidir.

Tedavi sonrasi iicret yatiracak hastalar icin te-
massiz dijital islem tercih edilmelidir. Hastalar, ge-
lecek 14 giin icerisinde COVID-19 tanist alirlarsa
klinigi haberdar etmeleri konusunda uyarilmalidir.

I DIGER ALANLAR

TDB, mutfak, arsiv odalari, hekim ve asistan din-
lenme odalarinin, dezenfeksiyona izin verecek se-
kilde ve sosyal mesafe kurallarina gore yeniden
dekore edilmesini ve ortak alanlarin havalandirilabi-
lir olmasini, bu sartlar1 saglamayan mekanlarin kul-
lanilmamasi gerektigini belirtmistir.’

I PERSONELLE ILGILI DUZENLEMELER

Pandemi siirecinde personel ile ilgili bir takim diizen-
lemeler yapilmasi gerekmektedir. Hem klinik hem de
On biiro personeli COVID-19’un ne oldugunu bilme-
lidir. Personel, uygun el hijyeni uygulamasi ve kisisel
koruyucu ekipmanlarin dogru kullanimi konusunda
bilgilendirilmelidir.! Klinikte ¢alisan tiim personel,
yiiksek risk grubunda olduklar1 konusunda bilgilendi-
rilmeli, COVID-19 semptomlari i¢in kendilerini takip
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etmeleri konusunda uyarilmalidir.*” Solunum yolu en-
feksiyonu belirtileri olan (ates, oksiiriik, nefes darlig1)
personel derhal bir saglik kurulusuna yonlendirilmeli
ve saglikli hale gelene kadar kesinlikle ¢alistirilma-
malidir."” Herhangi bir personelde COVID-19 semp-
tomlar1 tespit edildigi takdirde, tiim personele
COVID-19 testi yaptirilmast onerilmektedir.”

Bir ekip iiyesi hasta ise evde kalmalidir. Ceza-
landirict olmayan, esnek hastalik izni politikast ge-
listirilmesine y6nelik uygulamalar 6nerilir.! Sorumlu
hekim, yas ve genel saglik durumlarini géz 6niinde
bulundurarak personelin risk durumunu degerlendir-
meli, gerekli kosullarda risk altindaki personelleri
uygun siirelerde dinlendirmelidir.’

COVID-19 pandemisi ilerledikge, dental saglik
personeli maruziyeti, hastalik veya evde aile iiyele-
rine bakma ihtiyaci nedeniyle personel yetersizlikleri
ortaya ¢ikabilir. CDC, saglik tesislerinin, potansiyel
personel yetersizliklerine kars1 hazirlikli olmalarim
onermektedir.*

I KISISEL KORUYUCU EKIPMAN

KKE, saglik personelini bulasict ajanlarla temastan
korumak i¢in tasarlanmig giyilebilir ekipmani ifade
eder. Bunlar; eldivenler, yliz maskeleri, koruyucu goz-
likkler, yiiz siperleri ve koruyucu giysilerdir. Saglik
personeli, uygun KKE olmadan kesinlikle herhangi
bir islem yapmamalidir. Tiim ¢alisanlar i¢in yeterli
miktarda KKE stogu yapilmalidir.”?° Personel, kigisel
koruyucu ekipmanin kendi kendine kontaminasyonu
onleyecek sekilde nasil giyilecegi, kullanilacagi ve de-
gistirilecegi, nasil imha edilecegi veya dezenfekte edi-
lecegini tekrar
kullanilabilir tiim kisisel koruyucu ekipmanlarin kul-
lanimdan sonra ve kullanimlarin arasinda uygun se-
kilde nasil temizlenecegi, dekontamine edilecegi ve
korunacagi konusunda egitim verilmelidir.*

bilmelidir. Ayrica personele,

Saglik Bakanliginin KKE’nin uygun kullanimi
afiginde belirtildigi izere, koruyucu 6nliik uzun kollu,
bileklikli ve dizlere kadar olmali, tim gévde 6n kis-
mini ve sirt1 drtmeli, boyun ve bel bolgesinden bag-
lanmalidir.?' Tek kullanimlik 6nliikler kullanimdan
sonra atilmalidir. Kumas onliikler her kullanimdan
sonra yikanmalidir.* Tibbi maske ve N95/FPP2
maske, burun, agiz ve ¢enenin alt kismimni kapsaya-
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cak sekilde agilmali ve yanlardan hava almayacak se-
kilde yerlestirilerek sikica baglanmali, burun kopriisii
ustiindeki telli esnek bant sikistirilmalidir.?! Bu mas-
keler, kullanimlar1 sirasinda solunum salgilar veya
hastalardan gelen diger viicut sivilariyla gozle gorii-
lebilir sekilde kontamine olmus ise atilmalidir.
Agikca zarar gérmiis veya nefes alinmasi zor olan
maskeler de atilmalidir. Yiizey kirlenmesini azaltmak
icin N95/FPP2 maskesi iizerinde tibbi maske ya da
temizlenebilir bir yliz koruyucu kullanilabilir.
N95/FPP2 maskesi ¢ikarilmadan hastalar aras1 gecis-
lerle 8 saat siire kullanilabilir. Kisiye 6zel maskelerin
tekrar kullanimi i¢in el hijyeni saglandiktan sonra ¢1-
karilan maskeler, hava alabilen kagit torba veya kagit
havluya sarilarak temiz bir ortamda saklanabilir. Her
kullanimdan sonra torba veya havlu degistirilmelidir.
Bu amagla naylon torba kullanilmasi 6nerilmez. Bu
saklama kosullarinda en fazla 5 kez kullanilabilirler.”

Gozlik ya da yiiz koruyucu, yiiz ve gozleri ka-
patacak sekilde ayarlanmahidir.?! Yeterli goz koru-
mas1 saglamayacagi i¢in kisisel gozliikler ve kontakt
lensler bu amacla kullanilmamalidir. Tek kullanim-
lik olmayan g6z korumasi, (6rnegin gozliik) yeniden
kullanilmadan 6nce iireticinin talimatlarina gore te-
mizlenmeli ve dezenfekte edilmelidir. Eldiven, izo-
lasyon Onliigiintin bilek kismini kapatacak sekilde
giyilmelidir. Eldiven kullaniminin zorunlu olmadig1
islerde, COVID-19’dan korunmak i¢in eldiven kul-
lanilmamalidir. Ciinkii bu durum gereksiz giiven hissi
olusturabilir ve el yikama sikliginda azalmayla bir-

likte ellerle bulas riskinde artisa neden olabilir.*"?

Kigisel koruyucu ekipmanin ¢ikarilmasi sira-
sinda da dikkat edilmesi gereken bazi noktalar bu-
lunmaktadir. Eldivenlerin dis yiizeyi her zaman
kontamine kabul edilir. Eldivenli el kullanilarak diger
eldeki eldiven ¢ikarilir. Cikarilan eldiven, halen eldi-
ven takili olan elde tutulur. Parmaklar onliik bilekli-
ginden eldivenin altina sokularak eldiven siyrilir.
Eldiven ¢ikarilirken, eller kontamine olursa hemen
diger tiirlii tiim KKE’ler ¢ikarildiktan sonra el hijyeni
saglanir. Gozliiklerin ve yiiz koruyucusunun dis yii-
zeyi kontamine kabul edilir. Gozlik ya da yiiz koru-
yucusu basin arkasindaki kafa bandi kaldirilarak 6n
tarafina dokunulmadan ¢ikarilir. Gozliik ya da yiiz ko-
ruyucusu ¢ikarilirken, eller kontamine olursa hemen el
hijyeni saglanir. Onliigiin 6n kism1 ve kollar1 konta-
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mine kabul edilir. Onliigiin bagciklari gevsetilir. Bag-
ciklara ulagmaya ¢alisirken, onliigiin kontamine yerle-
rinin viicuda temas etmemesine dikkat edilmelidir.
Onliik, sadece igine dokunmaya dikkat edilip boyun
ve omuzdan siyrilarak ¢ikarilmahdir. Onliigii cikarir-
ken, eller kontamine olursa hemen el hijyeni saglanir.
Onliigiin i¢ kism1 disa gelecek sekilde katlanip tibbi
atik kutusuna atilir. Maskenin 6n kismi kontamine
kabul edilir. Maske Once alt bagcik sonra {ist bagci-
gindan tutularak, 6n kisma dokunmadan c¢ikarilir ve
tibbi atik kutusuna atilir. Ardindan el hijyeni saglanir.
Personelin, KKE’ler1 giyinip ¢ikarmasi igin giyinme
odasi veya izole bir alan bulunmasi faydali olabilir.?!

Dental saglik personeli, %60-95 alkol bazli el an-
tiseptigi kullanarak veya en az 20 sn boyunca elleri
sabun ve suyla yikayarak el hijyeni saglamalidir.* Sag-
lik personeli, her hastay: tedavi etmeden dnce ve et-
tikten sonra, dental ekipmanlara ve kan, tiikiiriikk veya
solunum salgilartyla kontamine olma olasiligi bulunan
diger nesnelere ¢iplak elle dokunduktan sonra, kisisel
koruyucu ekipmani takmadan 6nce ve ¢ikardiktan
hemen sonra el hijyenini ger¢eklestirmelidir.?

Occupational Safety and Health Administration’a
(OSHA) gore; Covid-19 agisindan saglikli hastalarda
aerosol igermeyen islemlerde eldiven, ameliyat 6n-
ligi, siperlik ve cerrahi maske kullanimi, aerosollii is-
lemlerde ise ek olarak tek kullanimlik N95 filtreli yiiz
maskesi kullanim1 6nerilmektedir. Siipheli veya teyit
edilmis Covid-19 olan hastalarda hem aerosol icerme-
yen hem de aerosollii islemlerde eldiven, ameliyat 6n-
ligii, siperlik ve tek kullanimlik N95 filtreli yiiz
maskesi kullanimi1 6nerilmektedir (Tablo 1).!

CDC, bilinen veya siiphelenilen COVID-19 has-
talarinda yapilan bazi prosediirlerin bulasici aerosoller
tiretebilecegi konusunda uyarida bulunmaktadir. Bu
riski tagtyan prosediirler dikkatli bir sekilde yapilmali
ve miimkiinse kagimilmalidir. Eger mutlaka yapilmasi
gerekiyorsa, aerosolizasyona sebep olan herhangi bir
prosediirden 6nce hastanin antiseptik bir gargara kul-
lanmas1 faydali olabilmektedir. Islem sirasinda, isle-
min yapildig1 odadaki mevcut dental saglik personeli
say1si sadece hasta bakimi ve prosediir destegi i¢in ge-
rekli olanlarla siirli olmalidir. Aerosol iireten prose-
diirler ideal olarak AIIR'de (hava kaynakli enfeksiyon
izolasyon odalar1) ger¢eklestirilmelidir.
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TABLO 1: isleme gére kisisel koruyucu ekipman énerileri."®

COVID-19 agisindan saglikl hasta
Aerosol yok

Aerosol var
-Eldiven -Eldiven
-Ameliyat 6nltigu, -Ameliyat 6nliigu

-Gz korumasi{yiiz siperi)
-Tek kullanimlik N95 filtreli

yliz maskesi veya daha iyisi

-Géz korumasi (yiz siperi)
-Yiiz maskesi
(Cerrahi maske)

Siipheli veya teyit edilmis COVID-19 olan hasta

Aerosol yok Aerosol var

-Eldiven -Eldiven
-Ameliyat 6nltigu -Ameliyat 6nliigu

-Gz korumasi{yiiz siperi)
-Tek kullanimlik N95 filtreli

yliz maskesi veya daha iyisi

-Géz korumasi {yliz siperi)
-Tek kullanimlik N95 filtreli
yliz maskesi veya daha iyisi

COVID-19: Koronaviriis hastaligi-2019.

AllIR'ler, ¢cevreye gore negatif basingta olan ve
saatte en az 6 kez hava degisimi gerceklesen tek
hasta odalaridir. Bu odalardaki hava dogrudan disa-
riya atilmali veya devirdaimden hemen dnce yiiksek
verimli bir partikiil hava (HEPA) filtresinden geci-
rilmelidir.*

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma sirasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-
dan baglantisi bulunan herhangi bir ilag firmasindan, tibbi alet,
gereg ve malzeme saglayan ve/veya tireten bir firma veya herhangi

bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma

ile ilgili verilecek karari olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanusgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite
tiyeligi veya tiyeleri ile iligkisi, danismanlik, bilirkisilik, herhangi
bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari

yoktur.
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I KAYNAKLAR
Orthodontic Products [internet]. © 2020 Medqor ~ 9. Suri S, Vandersluis YR, Kochhar AS, Bhasin R, [Erisim tarihi: 22.05.2020]. Interim orthodontic
[Erigim tarihi: 22.05.2020]. Prepearing the ortho- Abdallah MN. Clinical orthodontic management PPE summary based on current CDC AND OSHA
dontic practice for coronavirus. Erigim linki: [Link] during the COVID-19 pandemic. Angle Orthod. Guidelines. Erigim linki: [Link]
T.C. Saglik Bakanhig [internet]. [Erigim tarihi: 2020,90(4):473-84. [Crossref] [PubMed] 17. American Association of Orthodontists [internet].
01.07.2021]. COVID-19 (Yeni Koronaviris  10. Occupational Safety and Health Administration © 2020 American Association of Orthodontists
Hastaligi) Nedir?. Erigim linki: [Link] [internet]. [Erisim tarihi: 22.05.2020]. Dentistry [Erisim tarihi: 22.05.2020]. When your office re-
Occupational Safety and Health Administration Workers and Employers. Erigim linki: [Link] opens, American Association of Orthodontists.
[internet]. [Erigim tarihi: 22.05.2020]. Hazard ~ 11. SaccomannoS, Quinzi V, Sarhan S, Lagana D, Marzo Erigim linki: [Link]
Recognition. Erigim linki: [Link] G. Perspectives of tele-orthodontics in the COVID-19 18, T.C. Saglik Bakanligi [internet]. [Erigim tarihi:
Centers for Disease Control and Prevention [in- emergency and as a future tool in daily practice. Eur J 02.07.2021]. COVID-19  Salgini Sirasinda
ternet]. [Erigim tarihi: 22.05.2020]. Guidance for Paediatr Dent. 2020;21(2): 157-62. [PubMed] Uyulmasi Gereken Dental islemler Prosediir.
Dental Settings. Erisim linki: [Link] 12. Maspero C, Abate A, Cavagnetto D, EI Morsi M, [Link] [Infection Control Precautions To Be Must
Centers for Disease Control and Prevention [in- Fama A, Farronato M. Available Technologies, Ap- Followed In Dental Procedures]
ternet]. [Erisim tarihi: 22.05.2020]. Summary of plications and Benefits of Teleorthodontics. ALit- 19, TC. Saglik Bakanigi [intemet]. [Erigim tarihi:
CDC COVID-19 Guidance for Dental Services. erature Review and Possible Applications during 02.07.2021). Saglik Kurumlarinda Sosyal Ortamlarda
Erigim linki: [Link] the COVID-19 Pandemic. J Clin Med. Covid-19 icin Alinacak Genel Personel Onlemleri.
Liandro H, Allison J. Currie C, Edwards D, Bowes 2020;9(6):1891. [Crossref] [PubMed] ['?MC] [Link] - [General Staff Precautions to be Taken in
C, Durham J, et al. Evaluating splatter and settled 13- American Association of Orthodontists [Internet]. Healthcare Institutions in Social Environments]
aerosol during orthodontic debonding: implica- [Erisim tarihi: 02.07.2021]. COVID-19 Resource 20, Centers for Disease Control and Prevention [in-
tions for the COVID-19 pandemic. medRxiv. 2020. Center. [Link] temet]. [Erisim tarii: 22.05.2020]. Summary of in-
[Crossref] 14. Caprioglio A, Pizzetti GB, Zecca PA, Fastuca R, fection prevention practices in dental settings
Tiirk Dighekimleri Birligi [internet]. © 2020 Tirk Maino G, Nanda R. Management of orthodontic basic expectations for safe care. Erigim linki: [Link]
Dishekimleri Birligi [Erisim tarihi: 27.05.2020]. Agiz emergencies during 2019-NCOV. Prog Orthod. 21, T.C. Saglik Bakanligi [internet]. [Erigim tarihi:
ve dis sadligr hizmeti sunan 6zel kuruluslarda ver- 2020;21(1):10. [Crossref] [PubMed] [PMC] 02.07.2021]. Kisisel Koruyucu Ekipmanlarin
ilecek olan tedavi hizmetlerinde saglanmasi  15. American Association of Orthodontists [internet]. (KKE) Uygun Kullanimi. Erigim linki: [Link] [Proper
gerekli sartlar. Erigim linki: [Link] © 2020 American Association of Orthodontists Use of Personel Protective Equipment(PPE)]
American Association of Orthodontists [internet]. [Erigim tarihi: 22.05.2020]. Start Strong WhenRe- 92 T.C. Saglik Bakanligi [internet]. [Erigim tarihi:
© 2020 American Association of Orthodontists opening. Erigim linki: [Link] 02.07.2021]. COVID-19 pandemisinde saglk
[Erisim tarihi: 22.05.2020]. Patient Communica- ~ 16. American Association of Orthodontists [internet]. kurumlarinda calisma rehberi ve enfeksiyon kon-

tion for Reopening. Erigim linki: [Link]

© 2020 American Association of Orthodontists

496

trol dnlemleri. Erigim linki: [Link]


https://orthodonticproductsonline.com/treatment-products/accessories/infection-control/preparing-orthodontic-practice-coronavirus-covid-19/
https://covid19.saglik.gov.tr/TR-66300/covid-19-nedir-.html
https://www.osha.gov/coronavirus/hazards
https://www.cdc.gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/dental-settings.html
https://www.cdc.gov/oralhealth/infectioncontrol/statement-COVID.html
https://osf.io/djcus/
http://www.tdb.org.tr/icerik_goster.php?Id=3488
https://www2.aaoinfo.org/patient-communications-for-reopening-your-practice/
https://meridian.allenpress.com/angle-orthodontist/article/90/4/473/431784/Clinical-orthodontic-management-during-the-COVID
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32396601/
https://www.osha.gov/coronavirus/control-prevention/dentistry
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32567949/
https://www.mdpi.com/2077-0383/9/6/1891
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32560322/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7356961/
https://www2.aaoinfo.org/library/covid-19-resource-center/covid-19-resource-center/
https://progressinorthodontics.springeropen.com/articles/10.1186/s40510-020-00310-y
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32266498/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC7137858/
https://www2.aaoinfo.org/start-strong-resources-for-successful-re-opening/
https://www2.aaoinfo.org/covid-19-coverage-information-for-you-and-your-practice/
https://www2.aaoinfo.org/covid-19-coverage-information-for-you-and-your-practice/
http://www.dentistry.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/28/2020/06/COVID19-SalginiSirasindaUyulmasiGerekenDentalIslemlerProseduru.pdf
https://karsism.saglik.gov.tr/TR-181979/saglik-kurumlarinda-sosyal-ortamlarda-covid-19-icin-alinacak-genel-personel-onlemleri.html
https://www.cdc.gov/oralhealth/infectioncontrol/guidelines/index.html
https://covid19.saglik.gov.tr/Eklenti/37661/0/covid-19kkeuygunkullanimiafisa4pdf.pdf?_tag1=BEF0C2B4B52B90AE56988E212E4A74AFC1B7FE30
https://covid19.saglik.gov.tr/Eklenti/40282/0/covid19-saglikkurumlarindacalismarehberiveenfeksiyonkontrolonlemleripdf.pdf

