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GIRIS

oz

Amacg: Klinik bulgu vermeyen COVID-19 vakalarinin semptomatik vakalara kiyasla radyolojik gériintileme bulgularinin
ozelliklerini ortaya koymaktir. Yontem: 01.06.2020-30.06.2020 tarihleri arasinda Bolu Izzet Baysal EAH ve lzzet
Baysal DH de COVID-19 tanisi almig 209 hasta dosyasi incelenmistir.. Mann Whitney U testi, Kruskal Wallis testi
ve Ki-Kare testlerinden yararlanilmistir. Etki biiytikligi cohen d ile incelenmis ve p<0.05 istatistiksel olarak anlamli
kabul edilmistir. Bulgular: Semptom varligi cinsiyete gore istatistiksel olarak anlamli olmayip 51 yas ve (izeri olan
hastalarda daha fazla semptom ile karsilagiimaktadir. Semptom gelisen hastalarin D DIMER, LDH ve CRP laboratuvar
degerleri anlamli olarak daha yiiksek olup yine bu grubun %57.3'linde D-DIMER, %75'inde CRP ve % 78.2'sinde
LDH parametreleri referans degerinden yiiksek cikmistir. Beklendigi iizere semptom varligi ve COVID 19 ile uyumlu
BT bulgusu varligi istatistiksel olarak anlamlidir ancak semptom gdstermeyen hastalarda da %72.9'luk yuksek bir
oranla COVID 19 ile uyumlu BT bulgusu tespit edilmistir. Tartisma ve Sonug: COVID-19 vakalarinin erken tespiti ve
sonrasinda izole edilerek tedavi uygulanmasi icin semptomatik vakalarin yani sira asemptomatik vakalarin da tespit
edilmesi hastaligin yayiliminin kontrol altina alinmasinda biiytik dnem tasir. Bu nedenle saglik kuruluglarina COVID-19
olasi tanisiyla bagvuran hastalar igin ayirici tani koyma noktasinda RT-PCR test sonuglar kesinlesene kadar aninda
okunabilme 6zelligi ile BT, hizl ve dederli bir arag olarak éne cikmaktadir.

ABSTRACT

Objective: To reveal the characteristics of radiological imaging findings of COVID-19 cases without clinical signs
compared to symptomatic cases. Method: The files of 209 patients diagnosed with COVID-19 in Bolu |zzet Baysal
TRH and Izzet Baysal PH between 01.06.2020-30.06.2020 were examined. Mann Whitney U test, Kruskal Wallis
test and Chi-square tests were used. The effect size was examined with cohen d and p <0.05 was considered
statistically significant. Results: The presence of symptoms is not statistically significant according to gender,
and more symptoms are encountered in patients aged 51 and over. D DIMER, LDH and CRP laboratory values of
the patients who developing symptoms were significantly higher. Again, the parameters of D-DIMER in 57.3%,
CRP in 75% and LDH in 78.2% of this group were higher than the reference value. As expected, the presence of
symptoms and the presence of CT findings consistent with COVID 19 are statistically significant. However, CT findings
compatible with COVID 19 were detected with a high rate of 72.9% in patients without symptoms. Discussion: For
early detection and treatment of COVID-19 cases, detection of symptomatic cases as well as asymptomatic cases
is of great importance in controlling the spread of the disease. For this reason; CT stands out as a fast and valuable
tool with its ability to be read instantly until the RT-PCR test results are finalized at the point of making differential
diagnosis for patients admitted to healthcare institutions with a possible diagnosis of COVID-19.

hiz1 ve vaka sayis1 bakimindan coronaviriis kokenli
enfeksiyonlardan olan MERS-CoV ve SARS-CoV ile

2019 yilinin aralik ayinin son giinlerinde Cin'in Wuhan
kentinden baslay1p kisa siirede biitiin diinyaya yayilan ve
SARS-CoV-2 olarak isimlendirilen yeni tip coronaviriis
etkenli COVID-19 hastalig1, mortal seyri olan siddetli
solunum yolu enfeksiyonlarina yol acarak énemli
bir tehdit haline gelmistir (1). COVID-19, yayilim
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kargilastirildiginda oldukea olumsuz bir tablo ¢izmigtir.
Yeni coronaviriis hastaligi, coronaviriis kékenli ilk global
pandeminin ortaya ¢ikmasina neden olmustur (2).
Hastaligin en sik goriilen semptomlar: ates, oksiiriik
ve nefes darligidir. Bunun disinda, istahsizlik, halsizlik,
ishal, bulanti, kusma, miyalji, bas agris1 ve bag donmesi
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gibi daha az goriilen semptomlar da bildirilmektedir
(3). Semptomatik olup tanisi kesinlestirilen vakalarin
yaninda COVID-19 semptomlarini gosterdigi halde
herhangi bir saglik kurulusuna bagvurmayan vakalarin da
azimsanmayacak kadar ¢ok oldugu tahmin edilmektedir.
Bu yaninda, hi¢bir semptom gostermedigi halde RT-
PCR testi pozitif olarak tespit edilen asemptomatik
vakalarin oldugu da bilinmektedir. RT-PCR testinin
sensitivitesinin yeterince yiiksek olmadig: goz
ontinde bulunduruldugunda asemptomatik vakalarin
oraninin tam olarak hesaplanmasinin zor oldugu
one siirtilmektedir. Bunun beraber, asemptomatik
vakalarin toplam vaka sayisinin yarisindan daha az
oldugu ongoriillmektedir (4). Ancak, bazi ¢alismalarda
bu oraninin toplam vaka sayisinin yarisindan fazla
olabilecegine dair sonuglar ortaya ¢ikarimistir (5).
Hentiz as1 veya spesifik bir tedavisinin olmamasindan
dolay1 hastaligin yayilimi devam etmekte ve hastalik
semptomatik vakalarin yani sira asemptomatik
kisilerden bulasmaktadir. Asemptomatik vakalarin
farkinda olmadan hastalig1 bulastirmalar: nedeni ile
giinliik yasamda maske kullanimu, sosyal mesafe gibi risk
azaltic1 davraniglarin titizlikle uygulanmas: son derece
onemlidir. Boylece, 6zellikle risk altinda olan kisiler
basta olmak tizere toplumdaki herkes i¢cin maruziyet
ihtimalinin azalmasi saglanir (6)

Asemptomatik Covid-19 vakalarinin erken asamada
saptanmasi ve izole edilmesi, biitiin diinya genelinde
onemli bir saglik sorununun olusturdugu yikimi
azaltma konusunda onemli bir katki sunacag siiphesiz
bir gercektir. Yaptigimiz bu ¢alisma ile klinik bulgu
vermeyen bu vakalarin semptomatik vakalara kiyasla
radyolojik gortintilleme bulgularinin 6zelliklerini ortaya
koymaya amagladik.

GEREC VE YONTEM

Kesitsel olarak 01.06.2020-30.06.2020 tarihleri arasinda
yapilan ¢alismanin evreni Bolu Il Saghk Miidiirliigiine
bagl Abant izzet Baysal Egitim ve Aragtirma Hastanesi
Tip Fakiiltesi ve [zzet Baysal Devlet Hastanesine bagvuran
COVID-19 tanist almis tiim hastalar olusturmaktadir.
[lgili donemde RT-PCR(+) olarak tani almis tiim
hastalar 6érneklem olarak secilmis olup RT-PCR(-)
hastalar dahil edilmemistir. Dahil edilme kriterlerine
uyan ve arastirmaya katilmayi kabul eden 216 hastanin
dosyalar retrospektif olarak incelenmistir. 7 hastaya
ait verilerde eksiklik oldugu i¢in kapam dis1 tutularak
209 hasta ile ¢aligma tamamlanmigtir. Tiim hastalardan
aydinlatilmis onam formu alinmis ve Bolu Abant izzet
Baysal Universitesi Klinik Aragtirmalar Etik Kurulundan
336 say1 ve 22/07/2020 tarih ile etik kurul izni alinmustir.
Hastalarin yas, cinsiyet gibi demografik 6zelliklerinin
yan1 sira semptom durumlari, radyolojik bulgular: ve
laboratuvar degerleri incelenmistir.
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Istatistiksel analizler i¢in SPSS 20.0 programi
kullanilmigtir. Tanimlayici istatistiksel metotlardan
(frekans, aritmetik ortalama, standart sapma, ¢apraz
tablolar) kullanilmistir. Verilerin dagilimimin normal
dagilima uygunlugu carpiklik basiklik katsayilari +2
aralig1 baz alinarak (7) incelenmis olup Kolmogorov
Smirnov testi ve histogram ile desteklenmistir.
Parametrik veriler icin ortalamalar karsilastirilmas,
non parametrik verilerde medyanlar karsilastirilmistir.
Kategorik veriler ise ki kare analizi ile incelenmistir.
Bagimsiz iki grup karsilagtirilirken Mann Whitney U
testi, ikiden fazla grup icin Kruskal Wallis testinden
yararlanilmigtir. Gruplar aras: farkin 6nemli oldugu
durumda, fark: belirlemek i¢in Bonferroni diizeltmesi
yapilmistir. Etki buyiiklugi cohen d ile incelenerek
d: 0.20 diisiik etki, d: 0.50 orta etki ve d: 0.80 yiiksek
etki buytklagi olarak kabul edilmistir (8). p<0.05
istatistiksel olarak anlamlidir.

BULGULAR
Tablo 1. Katiimcilarin frekans dagilimi
Demografik Ozellikler
x+SS min-max
Yas Ortalamasi 51.37+ 18.83 19-93
n=209 %
Yas Gruplar1
0-50 121 57.9
51 ve lzeri 88 42.1
Cinsiyet
Kadin 109 52.2
Erkek 100 47.8
Semptom Durumu
Var 124 59.3
Ates 99 79.8
Oksiiritk 82 66.1
Nefes Darlig1 59 47.5
Ishal 20 16.1
Usiime 4 32
Titreme 4 3.2
Bag Agris1 7 5.6
Eklem Agrist 8 6.4
Istahsizlik 9 7.2
Bogaz Agrisi 15 12.0
Koku Almada Degisiklik 9 7.2
Yok 85 40.7
BT Bulgusu
Sag 29 139
Sol 23 11.0
Bilateral 125 59.8
Yok 32 15.3
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Tablo 2. Semptom durumuna gore demografik, radyolojik ve laboratuvar degerleri arasindaki iliski

Semptom durumuna gore laboratuvar degerlerinin karsilastirilmasi

Var Yok p-value Tablo degerleri
Cinsiyet Kadin 6 40 0.260 . =1.490
Erkek 55 45 0051
0-50 Yas ) 72
Yas Grubu L 0.000* X o0ss=42.247
51 ve Usti 75 13 ’
BT Bulgusu Var e 62 0.000* X, =15.249
Yok 9 23 005
Median (Min-Max)**
D_DIMER 0.72 (0.03-16.15) 0.32 (0.11-0.71) 0.000* MWU: 2132.500
(Cohen d:0.67)
LDH 284 (143-1291) 174 (56-261) LG MWU: 1045.000
(Cohen d: 1.34)
CRP 24.15 (0-355) 2.9 (0-35.10) 0.000% MWU: 1870.000

*p<0,05 oldugu igin istatistiksel olarak anlamli

Aragtirma doneminde ¢aligmaya dahil edilen hastalarin
yas ortalamas1 51.37+18.83 (min:19-max:93)’tiir. Kadin
hasta sayis1 109 (%52.2), erkek hasta say1s1 100 (%47.8)
olup 0-50 yas grubunda 121 (%57.9), 51 ve iizeri yas
grubunda 88 (%42.1) hasta vardir. Semptom gelisen
hasta sayis1 124 (%59.3) iken 85 (%40.7) hastada
semptom gelismedigi goriilmiistiir. Grubun 29’unda
(%13.9) sag, 23’tinde (%11) sol ve 125’inde (%59.8)
bilateral COVID-19 ile uyumlu radyolojik bulgu
saptanmuis olup, 32’sinde (%15.3) COVID-19 ile uyumlu
radyolojik bulgu gériilmemistir (Tablo 1).

Katilimcilarin semptom durumlarina gore dagilimlar:
incelendiginde 99 (%79.8) hastada ates, 82 (%66.1)
hastada okstiriik, 59 (%47.5) hastada nefes darligi, 20
(%16.1) hastada ishal, 4 (%3.2) hastada tistime-titreme, 7
(%5.6) hastada bag agrisi, 8 (%6.4) hastada eklem agrisi,
9 (%7.2) hastada istahsizlik, 15 (%12.0) hastada bogaz
agris1, 9 (%7.2) hastada ise koku almada degisiklik ortaya
¢ikmustir (Tablo 1).

Katilimcilarin semptom durumlari cinsiyete gore
istatistiksel olarak anlamli degildir (p=0.260>0.05).
Ancak yas grubu, BT durumu, D-DIMER, LDH VE CRP
degiskenleri i¢in istatistiksel olarak anlamli saptanmigtir
(p<0.05). 51 yas ve lizeri olan hastalarin semptom
gelismesi anlamli olarak daha yiiksekken, 0-50 yas
araliginda semptom gelismesi daha diisiik saptanmustir

Tablo 3. Laboratuvar degerlerinin referans dagilimlar:

(Cohen d: 1.14)

“* MWU: Mann-Whitney U test

(p=0.000<0,05). Semptom gelisen hastalarin COVID 19
ile uyumlu BT bulgusu varlig1 daha yiiksek seyretmistir
(p=0.000 <0.005), ayn1 zamanda D DIMER, LDH ve
CRP laboratuvar degerleri anlamli olarak daha yiiksektir
ve 3 parametrenin de etki biyiikligi yiiksek olarak
belirlenmistir.(p=<0.005 ve cohen d:0.67, 13.4, 1.14;
sirastyla) (Tablo 2).

Arastirmaya dahil edilen katilimcilarin D DIMER, CRP
ve LDH degerlerinin referans araliklar: incelendiginde
semptom gelisen hastalarin %57.3’tinde D DIMER,
%75’inin CRP ve %78.2’sinin LDH degeri referans
degerinden yiiksek ¢ikmistir. Semptom gelismeyen
hastalarin %5,9’unda D-DIMER, %18.8’inde CRP,
%22.4’tinde LDH ytiksek ¢ikmustir (Tablo 3).

TARTISMA

Kisa siirede bir pandemiye yol agan yeni coronaviriisiin
(SARS-CoV-2), baslangicta cogunlukla hafif-orta ve
nadir olmayarak da ciddi semptomlara yol agan bir
hastalik tablosuna yol agtig1 diistinitildéi. Ancak zaman
gectikce yapilan arastirmalar (9,10), asemptomatik
vakalarin da oldugunu ve semptom gostermeyen
kisilerin de hastaligin bulagmasina yol agtiklarini ortaya
¢ikarmustir. Ayrica, asemptomatik kisilerde tespit edilen
viral yiikiin semptomatik olanlarla benzer diizeyde
oldugu da gosterilmistir (11).

Semptom Durumu

Var Yok
. Referans R . Referans R
Laboratuvar Min. altinda . Maks. iistiinde Min. altinda . Maks. iistiinde
araliginda araliginda

D-DIMER(0-0,55) 0 (%0) 53 (42.7) 71 (57.3) 0(%0) 80(%94.1) 5(%5,9)
CRP(0-5) 0 (%0) 31(%25.0) 93(%75) 0(%0) 69(%81.2) 16(%18.8)
LDH(125-220) 0 (%0) 27(%21.8) 97(%78.2) 17(%20) 49(%57.6) 19(%22,4)
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Semptom vermediklerinden saglik kuruluslarina
bagvurmayacaklari g6z 6niine alindiginda asemptomatik
kisilerin insidansinin tam olarak hesaplanmasi zor
gibi gorinmektedir. Bununla beraber, baz1 ¢aligmalar
(12,13), COVID-19 vakalar:1 arasinda asemptomatik
olanlarm oranimnin %5 ile %20 arasinda olabilecegini
one sirmuslerdir. Calismamizda genis kapsamli bir
filyasyon ¢aligmas: yapilmis oldugundan %40.7 ile
¢ok daha yiiksek diizeyde asemptomatik vaka orani
saptanmigtir. Daha 6nce 6zellikle de erken donemde
yapilmis ¢aligmalarda semptomatik vakalarin sinirh
gevresinin taranmis olmasindan dolay1 asemptomatik
vaka orani ¢ok daha diisiik olarak tespit edilmistir.

Asemptomatik vaka oraninin daha dnce rapor edilenden
daha fazla olacagini 6n gorerek, bu vakalar: tespit
ettikten sonra, laboratuvar ve radyolojik bulgularinin
semptomatik vakalara gore ne derecede farklilik
gosterecegini ortaya koymay: amagladik. Bu amacgla,
85’1 asemptomatik olan 209 hasta ile yaptigimiz
caligmada, COVID-19 vakalarinda sik olarak gozlenen
BT bulgular1 ve laboratuvar anormalliklerini arastirdik.
Semptomatik olan vakalarimizda en sik gézlenen
semptomlar tipik olarak ates, okstiriik ve nefes darlig
seklinde saptanmistir. Semptomatik olan vakalarda,
LDH, D-DIMER ve CRP diizeylerinin asemptomatik
olanlarla kiyaslandiginda belirgin olarak yiiksek
oldugu ve bu farklihigin da istatistiksel olarak anlamli
oldugu tespit edilmistir. Bu parametlerde goriilen
yiiksekliklerin COVID-19 vakalar1 arasinda en sik
gortilen laboratuvar anormallikleri oldugu daha 6nce
bircok calismada gosterilmistir (14). Benzer sekilde,
radyolojik bulgularda da semptomatik olup olmama
durumuna gore bir farklilik ortaya konulmustur. Bununla
beraber, asemptomatik kisilerde de 6ngoriilenden daha
tazla BT bulgusu oldugu goriilmiis olsa da bu bulgularin
daha silik oldugu ve semptomatik olan kisilerde daha
yaygin ve ¢ogunlukla bilateral oldugu gosterilmistir.
Ancak, daha 6nce de rapor edildigi (15,16) gibi,
asemptomatik olarak tespit edilmis vakalarda da BT
bulgusu azimsanmayacak orandadir ve bu bulgular
kisa zaman igerisinde bilateral ve/veya multilober
olabilmektedir. Bu nedenle, asemptomatik vakalarda da
laboratuvar ve radyolojik tetkiklerin yapilmasi ile daha
iyi bir takip saglanmaktadir. Ozellikle BT nin bu konuda
degerli bir arag oldugu anlagilmaktadir.

SONUC

COVID-19 pandemisi ile miicadelede semptomatik
vakalarin yaninda asemptomatik vakalarin da tespit
edilmesi ve sonrasinda izole edilerek tedavi uygulanmasi,
hastaligin kontrol altina alinmasi agisindan bityiik nem
tagir. Bu nedenle, COVID-19 vakalari asemptomatik olsa
da iyi bir takip i¢in laboratuvar ve 6zellikle de radyolojik
tetkiklerin uygulanmasi gerektigini diistiniiyoruz.
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CIKAR CATISMASI

Yazarlar ¢ikar ¢atismasi beyan etmemektedir.

MALIi DESTEK

Calisma i¢in herhangi bir mali destek alinmamustir.
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