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COVID-19 pandemisi sirasinda intravitreal
anti-VEGF enjeksiyonlari icin kilavuz
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VEGF, vaskiler endotelyal buyime faktora.
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Amac

COVID-19 pandemisi sirasinda intravitreal anti-VEGF ajan enjeksiyonu gerektiren retina

hastaligi olan hastalarin yonetimi igin kilavuzluk saglamak

Vision Academy, oftalmoloji uzmanlarina; mevcut becerileri ve bilgileri paylasmak, en iyi uygulamalari olusturmak ve
optimize edilmis, merhametli hasta bakimina yonlendirme konusunda daha genis bir topluma liderlik etmek igin bir forum
saglar.

Vision Academy, kolektif uzmanliklari yoluyla 6zellikle kesin kanitlarin yetersiz oldugu alanlarda, retina hastaliginin
tedavisinde en iyi klinik uygulama igin rehberlik saglamayr amacglamaktadir.
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Vision Academy tarafindan degerlendirilen konularin olusturulmasi

« Devam etmekte olan global COVID-19 pandemisi stirecinde hastalar icin en iyi
oftalmik bakim ve tedavinin sunulmasi konusunda acilen karsilanmasi gereken
bir ihtiya¢ s6z konusudur

« Bircok kurulus simdiden oftalmologlar icin genel bir kilavuz hazirlamistir:
— American Academy of Ophthalmology (Amerikan Oftalmoloji Akademisi [AAO])*

French Society of Ophthalmology (Fransiz Oftalmoloji Toplulugu [SFO])?

— German Ophthalmological Society (Alman Géz Sagligi Toplulugu [DOG])3
— Royal College of Ophthalmologists (Kraliyet G6z Uzmanlari Koleji [RCOphth])#>

* Intravitreal enjeksiyon tedavisi gerektiren hastalar gogunlukla COVID agisindan
riskli gruptadir

Vision Academy Yurutme Kurulu, COVID-19 pandemisi sirasinda intravitreal

enjeksiyonlarla tedavi gerektiren retina hastalarinin yonetimi icin ozel olarak bir dizi
degerlendirme olusturmak tizere bir araya geldi

1. Amerikan Oftalmoloji Akademisi. Oftalmologlar icin 6nemli koronavirus gincellemeleri. Buradan erisilebilir: https://www.aao.org/headline/alert-important-coronavirus-context. Mart 2020;

2. Société Frangaise d'Ophtalmologie. Quelle conduite & tenir adopter vis a vis des injections intravitréennes (IVT) dans cette période d’épidémie au Covid-19 -SARS-CoV-2 ?. Buradan erigilebilir:
https://www.sfo.asso.fr/files/files/lFPHUNG/epidemie_au_covid-19 - ivt.pdf. Mart 2020; 3. Deutsche Ophthalmologische Gesellschaft. Coronavirus COVID-19. Buradan erisilebilir: \ﬁ
https://www.dog.org/?cat=288. Mart 2020; 4. Kraliyet Gz Uzmanlari Koleji. Oftalmologlar icin COVID-19 ile ilgili klinik kilavuzluk. Buradan erisilebilir: https://www.rcophth.ac.uk/2020/03/covid-19-update-

and-resources-for-ophthalmologists/. Mart 2020. 5. Kraliyet Gz Uzmanlari Koleji. COVID-19 sirasinda tibbi retina yénetim planlari. Buradan erisilebilir: https:/www.rcophth.ac.uk/wp- VISION ACADEMY 3
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« Gorme kaybi, hastalar icin ne kadar onemli olsa da oftalmik
GENEL olmayan ve hayati tehdit eden durumlar, oftalmolojik

< . degerlendirmelerden daha onemlidir
DEGERLENDIRME

| ER « Tum karar alma sureclerinde hastalarin ve saglik personelinin
guvenligi birinci siradadir

« Tibbi / saglik personeli bir kontaminasyon kaynagi olabilir, bu
nedenle enfeksiyon belirtileri agisindan titizlikle izlenmelidirler
(ve ulusal / kurumsal yonergelere gore karantinaya alinabilirler)

« Personel COVID-19 guvenlik uygulamalari konusunda duzenli
olarak (yeniden) egitiimeli ve yerel kurallara gore kisisel, tesis ve
cihaz hijyen / dezenfeksiyon kurallarina titizlikle uymalidir

- Video rehberligi, is yukunun / zamaninin izin verdigi surelerde
goruntulenebileceginden faydali olabilir

o
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Hastalar COVID-19'un saglik personeline veya diger hastalara
GENEL bulasma potansiyelini azaltmak igcin maske takmalidir

DEGERLENDIRME COVID-19-pozitif / supheli hastalarin randevulari,
LER — semptomlarin veya riskin tamamen ortadan kalkana kadar ertelenmelidir

— Korluk veya ciddi gorme kaybi tehlikesi nedeniyle acil cerrahi /
mudahale, uygun KKE'ye sahip yeterli bir tesiste devam etmelidir

Acil olmayan randevular,

— Makul bir sure icinde yeniden planlama imkani olan durumlarda
ertelenmelidir

Hastanin yolculugu suresince KKE kullanimi ve yonetimi
bakimindan tutarlilik saglanmasi son derece onemlidir

o
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KKE, kisisel koruyucu ekipman.



 Diyabetik ve yasli hastalar COVID-19 komplikasyonlarina en
savunmasiz gruptur ve onlenebilir riske maruz birakilmamalidir

TIBBI IHTIYACA ~ Bununla birlikte, geri déniisii olmayan gérme kaybini énlemek igin
GORE HASTALARI mumkun olan durumlarda bakimin surdurulmesi onemlidir

ONCELIKLENDIRME + Genel olarak; nYMD hastalarina (6zellikle tedavinin ilk 2 yilinda),
onemli gorme kaybi olan yeni hastalara, yeni SRVO vakalarina,
neovaskuler glokom ve monokuler veya yari monokuler hastalara
(sadece bir goz >20/40) oncelik verilmelidir ve tedavi programlari
surdaralmelidir

- DMO ve RVDO hastalarinin kisa vadede geri donusi olmayan
gorme kaybina maruz kalma olasiligi daha dusuktirt? ve monokuler
olmayan hastalar icin randevularin ertelenmesi degerlendirilmelidir
(RVO'nin akut fazi harig)

— Uzun sireli ertelemeden (>4-6 ay) kaginilmahdir
» Bu degerlendirmeler, yerel yasal / dizenleyici ortam ve salginin

durumu goz onunde bulundurularak hastayla ayrintili olarak
tartisilmalidir (uzaktan gorisme yapilarak)

DMO, diyabetik makiiler 6dem; nYMD, neovaskiiler yasa bagli makiiler dejenerasyon; RVDO, retinal ven dallarinin okliizyonu; RVO, retinal ven okliizyonu; @
SRVO, santral retinal ven oklizyonu. VISION -A CADEMY 6
1. Bressler NM et al. JAMA Ophthalmol 2018; 136 (3): 257-269; 2. Schmidt-Erfurth U et al. Ophthalmology 2014; 121 (5): 1045-1053. VA AFLTR.O179.1



« Semptomatik veya supheli COVID-19 pozitif hastalari tanimlamak
ve gelismis koruma dnlemleri ve KKE'leri ile uygun bir ortama

HASTA VIZITLERI (drnegin, klinik veya hastanenin belirlenmis bir bolimu)

SIRASINDA yonlendirmek icin hastalari telefonla onceden tarayin

MARUZIYETI - Randevudan 6nce “Sevgili Hasta” mektubu! araciligiyla hijyen
AZALTMA onlemleri konusunda egitim verin ve bu onlemleri uygulayin

« Bekleme odasi katilimini sinirlayin:
- Yalnizca gerekli olan durumlarda bir yetiskin refakatgi
— Disarida sira olusturun
— Randevularin arasinda bosluk birakin

— Yerel yonergelere gore 1 veya 2 metre mesafe uyarisi yapin ve
uyulmasini saglayin

« Potansiyel viral vektdr yakind azaltmak icin tim odalarda iyi
havalandirma onerilir

« Muayeneyi mumkun oldugunca kisa tutun; hastalar, saglik
calisanlari ve personel arasindaki mesafe tedbirlerini dikkate alin

o
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KKE, kigisel koruyucu ekipman.
1. Korobelnik JF et al. Graefes Arch Clin Exp Ophthalmol 2020 [baskida].



« Kapsamli GK testinden kaginin

~ |deal olarak kendi kendine yapilabilen basit bir test yeterli olabilir
HASTA (6rnegin, yakin okuma tablosu)

MUAYENESI ~ Onemli bir gérme degisikligi belirtilirse okunabilen en kiigiik satira
SIRASINDA gecerek kisa GK testi yapin

MARUZIYETIN « Buyuk plastik / pleksiglas kalkanlari Biyomikroskopa sabitleyin

AZALTILMASI ~ Hastalarin ve hekimlerin biyomikroskop muayenesi siiresince yiiz
maskesi takmalari dustunulmelidir
- Karar vermede kesinlikle kritik olmadik¢ca, OKT muayenelerini ve
ozel araclarin kullanimini sinirlayin (ornegin tonometre / fundus
kamerasi / anjiyograf)

« Personel, yerel yetkililer ve kurum tarafindan yonlendirildigi sekilde
COVID-19 pozitif / supheli pozitif hastalar icin (veya tum hastalar
iIcin) KKE (maske, eldiven, gozlik ve elbise) giymelidir

— Bir N95 veya FFP2 maskesi tercih edilirt

« Hastalar arasindaki boglukta klavyeler de dahil ekipmanlari ve elleri
lyice dezenfekte edin

GK, gorus keskinligi; KKE, kisisel koruyucu ekipman; OKT, optik koherens tomografi. O
1. Dunya Saglk Orglitii (World Health Organization). COVID-19 baglaminda maske kullanimi ile ilgili 6neriler. Buradan erigilebilir: VISION -A CADEMY 3
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331693/WHO-2019-nCov-IPC _Masks-2020.3-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y. Nisan 2020. VA AFLTR.O172.1



https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331693/WHO-2019-nCov-IPC_Masks-2020.3-eng.pdf?sequence=1&isAllowed=y

» Maruz kalma riskini en aza indirmek icin mumkun oldugunca kontrol

iINTRAVITREAL ziyaretleri yerine, ted_ayl Z|ya.retler|n| gergekles;,tlrmgyl _hedef_leyln.

ANTI-VEGE Araliklari ayarlamak icin sik izlem gerektiren tedavi rejimlerinden
B - kacinin:

TEQAVI REJIMI — Tedavi rejimlerini degistirmeyin (net yanit vermeme durumlari harig)

DEG_ERLENDIRME - MUmkunse sabit doz rejimine yanit veren nYMD hastalarinda tedavi

LERI araliklarini degistirmeyin

— Degigken aralikli rejimlerin uygulandigi (T&U, PRN) YMD'li hastalar icin:
etkili olan son tedavi araligina geri donmeyi degerlendirin ve izlem
ihtiyacini en aza indirmek igin sabit dozlamada bu araligi kullanin

- Yeni hastalarda yukleme fazi gizelgesini koruyun ve mumkunse daha
uzun sure etkili ilaclar secin

~ Halihazirda deksametazon implantlari olan DMO / RVO'li hastalarda,
reimplantasyonu sadece lyi yanit veriyorlarsa ve tedavi aliyorken normal
GIB gecmisleri varsa dusunun

o
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DMO, diyabetik makiler 6dem; GIB, g6z igi basinci; nYMD, neovaskiiler yasa bagh makdler dejenerasyon; PRN, pro re nata (gerektiginde);
RVO, retinal ven oklliizyonu; T&U, tedavi et ve uzat; VEGF, vaskiler endotelyal biiyime faktort; YMD, yasa bagli makuler dejenerasyon.



« Teletip danigmanliklari, doktorlarin klinige hangi hastalarin sahsen
iINTRAVITREAL gitmesi gerektigini degerlendirmelerine yardimci olmak icin yararli
olabilir; ayrica geri donusu olmayan gorme kaybi riski daha az olan

ANTI'V_EGF - ve onceliklendiriimesi gerekmeyen hastalari izlemek icin de yararli
TEDAVI REJIMI olabilirler

DEGERLENDIRME — Bu tdr hastalarda, kisa vadede (<4—6 ay) hastaligin sadece fonksiyonel
LERi izlenmesi kabul edilebilir

— Uzun sdreli tedavi ertelemeden (>4—6 ay) kaginiimalidir

« Hastalariniza gorme seviyelerini kendileri izleyebilmeleri icin
bilgilendirin ve gerekli donanimi saglayin (Amsler grid, gesitli
fontlarda metinleri okuma vb.)

« Mumkunse, akilli telefon uygulamalari gibi ev izleme teknolojilerinin
kullanimini uygulayin

— Bunlar, bu gibi hastalarda sadece kisa vadede (<4—6 ay) fonksiyonel
izleme icin kabul edilebilir; drnegin monokiler olmayan DMO ve RVO
hastalari (recent DMO'den 6nemli gérme kaybi olanlar ve RVO'nin akut
fazindaki hastalar harig)

o
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DMO, diyabetik makuler édem; RVO, retinal ven okliizyonu; VEGF, vaskiiler endotelyal biyiime faktori.
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- Ozellikle karantinada olan hastalar igin miimkiinse evde bakim

TEDAVI TESISI uygulamay! diisliniin

ORGANiZASYONU — Evde enjeksiyonlar bazi Ulkelerde kabul edilebilir

- Semptomatik veya stipheli COVID-19 pozitif hastalarda acil cerrahi /
mudahale, KKE ile uygun bir ortamda yapilmalidir

» Tedaviye ihtiyaci olan asemptomatik / COVID suphesi olmayan
hastalar icin

— Hastane temelli olmayan bir klinige sevk, 0zellikle yuksek enfeksiyon
oranlari / tibbi tesis yetersizligi olan durumlarda tercih edilebilir

o

KKE, kisisel koruyucu ekipman. VISION ACADEMY 11
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 Tutarli / uygun hasta triyaj 6nerileri sunmak icin kidemli bir
HASTALARA oftalmolog tarafindan yonetilen acil durum irtibat numarasi

GUVENCE saglanmalidir
VERMEK » Vision Academy, intravitreal enjeksiyonlar! hakkinda hastalar igin

tavsiye ve talimatlar saglayan bir ornek “Sevgili Hasta” mektubu
olusturmustur

— Bu, her tlkenin ve kurumun 6zel durumuna ve kilavuzluguna
uyarlanmalidir

« Bireysellestiriimis tedavi yaklagsimina aligkin olan hastalara, sabit
dozda anti-VEGF rejimlerinin etkili bir tedavi yontemi oldugu
gUvencesini verin®4

VEGF, vaskuler endotelyal buyime faktoru. @
1. Korobelnik JF et al. Graefes Arch Clin Exp Ophthalmol 2020 [baskida]; 2. Schmidt-Erfurth U et al. Ophthalmology 2014; 121 (5): 1045-1053; ;

3. Rosenfeld PJ et al. N Engl J Med 2006; 355 (14): 1419—1431; 4. Brown DM et al. N Engl J Med 2006: 355 (14): 1432—1444. VISION i‘afﬁ DAFELERTON}}Z



HASTALARA
GUVENCE
VERMEK

» Cogu durumda (6rn. DMO) gérmenin kesintiye ugramis / ertelenmis
tedaviden onemli olgude olumsuz etkilenmeyecegine dair guvence

vermek, tibbi-yasal sorunlarina sebep olabilir

— Riskler-yararlar dikkatle tartilmali, hasta ile tartigiimali ve belgelenmelidir

— Her zaman yerel yasal / duzenleyici ortami goz 6nunde bulundurun

- Her zamankinden daha fazla, hastalarinizla (uzaktan) konusun,
nelerin riskte oldugunu ac¢iklayin ve tedavi kararlarinda onlari

aktif bir ortak haline getirin

DMO, diyabetik makuler 6dem.

o

VISION ACADEMY 13
MA-M_AFL-TR-0172-1



» Bu belirsiz sure boyunca retina hastaligi olan hastalari yonetme
SONUCLAR stratejileri asagidakilere odaklanmalidir:

— Hem hasta hem de saglik personeli icin COVID-19'a maruz kalma riskini
en aza indirme

- Anti-VEGF tedavi rejimlerini basitlestirme

— Geri donusu olmayan gorme kaybi riski en yuksek olanlar icin tedaviye
oncelik verilmesi

« Siki glvenlik uygulamalarini kullanarak ve en savunmasiz olanlari
siniflandirarak, hastalara mumkun olan en iyi bakimi saglamaya
devam etme firsatina sahibiz

“COVID-19 Pandemisi Sirasinda Anti-VEGF Intravitreal
Enjeksiyonlar icin Kilavuz” Bakis Agisi, asagidaki linkten indirilebilir:

https://www.visionacademy.org/vision-academy-community/COVID-
19-materials

o
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VEGF, vaskuler endotelyal buyime faktoru.


https://www.visionacademy.org/vision-academy-community/COVID-19-materials
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