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Coronavirus Disease 2019 (COVID-2019) is ‘n pandemie wat 
veroorsaak word deur Ernstige Akute Respiratoriese Sindroom 
(Engels: Severe Acute Respiratory Syndrome) Coronavirus 2, 
die sogenoemde SARS-CoV-2. Ten spyte daarvan dat daar 
wydverspreide bewustheid is ten opsigte van COVID-19, besef 
talle mense nog nie hoe dit die menslike liggaam aantas nie.

Elke lugblasie, of alveolus, is 
omsingel deur kapillêrvate waar 
rooibloedselle koolsuurgas (CO2) 
vrylaat en met suurstof (O2) 
verbind. Twee alveolêrselle 
vergemakilik gaswisseling; Tipe I 
selle is dun genoeg sodat suurstof 
maklik kan deurbeweeg, en Tipe II 
selle skei surfactant af – ‘n stof wat 
die binnekant van die lugblasie dek 
en verhoed dat dit inmekaarval.

COVID-19
Hoe gaan dit jou aantas?

WAT KAN JY DOEN?

SARS-CoV-2 begin sy reis in die neus, mond of oë en beweeg 
afwaards na die lublasies in die longe. Die lugblasies is klein 
sakkies vol lug waar gaswisseling plaasvind.
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Na ontsteking, tipe II selle stel inflammatoriese seine 
vry wat makrofage aantrek (immuunselle).

Makrofage stel sitokiene vry wat vasodilatasie 
veroorsaak, en dit word gevolg deur die aankoms van 
meer immuunselle by die plek van patologie, en hulle 
beweeg uit die kapillêrvate.

Vloeistof begin binne die lugblasie versamel.

Die vloeistaf verdun die surfactant wat gevolg word 
deur die ineenstorting van die lugblasies, verlaagde 
gaswisseling en swaarder asemhaling.

Neutrofiele word na die plek van onsteking gestuur 
en hulle stel Reaktiewe Suurstofspesies (Engels: 
ROS) vry wat lei na die dood van selle wat ontsteek is.

Tipe I en II sel word vernietig, en dit lei tot die 
ineenstorting van lugblasies en Akute Respiratoriese 
Noodsindroom (Engels: ARDS).

Indien die onsteking erger raak kan die proteïnryke 
vloeistof die bloedstroom binnedring en dit lei tot 
Sistemiese Inflammatoriese Sistemiese 
Reaksiesindroom (SIRS).

SIRS kan lei tot septiese skok en die versaking van 
verskeie organe, wat lewensgevaarlik vir die 
indiwidu is.
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Intensiewe sorgeenheidWanneer die immuunsisteem die area 
van onsteking aanval sal dit gesonde 
alveolêrselle ook vernietig. Dit veroorsaak 
drie dinge wat gaswisseling belemmer:
1) 

2) 

3) 

Die puntproteïene wat die 
coronavirus bedek bind ACE2 
reseptore op die Tipe II alveolêrselle 
en toelaat dat die virus die sel 
binnedring deur endosoom of 
verbinding met die selmembraan, en 
die RNS vrylaat. Die RNS neem die 
sel oor en gee instruksies om veel 
meer kopië van die virus te maak en 
hulle in die lugblasie vry te stel. Die 
gasheer sel word deur hierdie proses 
vernietig en die nuwe coronavirusse 
besmet naburige selle. 

Belemmerde gaswisseling

Daar is tans geen waarborgde behandeling vir COVID-19, 
so die gebruik van voorsorgmaatreëls om die onsteking 
te vermy is kritiek. Hierdie sluit in:
• 

• 

• 

Maak gebruik van ‘n roetiene om ‘n gebalanseerde diët te 
hê, drink genoeg water, kry genoeg slaap, doen gereelde 
oefening, en hou jou geestestoestand dop. Vra 
familielede en vriende vir ondersteuning.

Met ‘n situasie wat daagliks verander is dit belangrik om 
ingelig te bly sodat jy van enige veranderings op 
wêreldwye en plaaslike vlakke weet. Maak gebruik van 
betroubare bronne om verkeerde inligting te vermy.

Oorweeg dit om geld te skenk aan plaaslike besighede of 
aanlyn befondsingsveldtogte indien jy goeie finansiële 
bronne het. Indien jy spaar tyd het, oorweeg dit om 
vrywillig vir gemeenskapsprojekte te werk soos om kos af 
te laai aan dié wat in nood is.
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Ineenstorting van lugblasies as gevolg 
van die verlies van surfactant vanaf 
Tipe II selle
Minder suurstof beweeg binne die 
bloedstroom as gevolg van die verlies 
van Tipe I selle
Meer vloeistof beweeg binne die lugblasie

Fisiese / sosiale distansiëring – hou ‘n afstand van 
ten minste 2 meter tussen jouself en adner mense 
wanneer jy buite jou huis is
Ordentlike hande was – was jou hande vir ten minste 
20 sekonds
Hoes of nies in jou gebuigde elmboog of in ‘n snesie 
en was jou hande onmiddellik daarna


