
- 309 -

Bölüm 31

COVID-19 PANDEMİSİNDE KANSERLİ HASTAYA 
YAKLAŞIM

Yakup ERGÜN1

1. GIRIŞ

31 Aralık 2019 tarihinde Çin’in Hubei eyaletinin Wuhan kentinde yeni bir 
pnömoni tipi bildirildi. Pnömoniye sebep olan etkenin SARS-CoV-2 olarak ad-
landırılan yeni bir betakoronavirüs olduğu tespit edildi. Dünya Sağlık Örgütü 
(DSÖ), SARS-Cov-2’nin neden olduğu bu hastalığı Koronavirüs Enfeksiyon Has-
talığı-2019 (COVID-19) (1) olarak tanımladı. DSÖ, vaka sayılarının hızla artması 
üzerine 11 Mart 2020’de pandemi ilan etti. Dünya genelinde kümülatif vaka ve 
ölüm sayıları artmaya devam etmekte olup 10 Temmuz 2020 (2) itibariyle vaka sa-
yısı 12 milyonu, ölüm sayısı 550 bini geçmiştir. Türkiye’de ilk vaka 11 Mart 2020’de 
bildirildi. Ülkemizde vaka sayıları mayıs ayının sonlarına doğru azalmaya baş-
lamakla birlikte henüz istenen seviyeye gelmemiş olup günlük yeni vaka sayısı 
1.000’in üzerinde seyretmektedir.

COVID-19 pandemisi, dünya çapında sağlık hizmetlerini her yönüyle etkile-
miştir. Salgının ilk günlerinde COVID-19 dışı sağlık hizmetlerinin sunumu kı-
sıtlanmış, elektif ameliyatlar iptal edilmişti. Vaka sayılarının azalmasıyla birlikte 
‘’yeni normal’’ olarak adlandırılan süreç devreye girmiş olup rutin sağlık hiz-
metleri koordineli bir şekilde tekrar başlamıştır. Kanser, halen önemli bir halk 
sağlığı problemi olup pandemi sırasında kanserli hastaların takip ve tedavisinin 
sağ kalımdan feragat etmeden belirli bir programla devam ettirilmesi önem arz 
etmektedir. Kanserli hastaların immünsüprese durumu göz önüne alınınca enfek-
siyonlara daha duyarlı oldukları öngörülmektedir. Bu nedenle pandemi sırasında 
kanser hastalarının tanı, tedavi ve takipleri planlanırken fayda-zarar dengesinin 
iyi ayarlanması gerekmektedir. COVID-19’un kanser üzerine etkileriyle ilgili bil-
gilerimiz kısıtlıdır. Zamanla bu hastalık ile ilgili bilgilerimiz arttıkça kansere spe-
sifik bilgiler de giderek artacaktır. Şu an için kanser hastalarına yönelik yaklaşım-
larla ilgili yayınların çoğunluğu retrospektif çalışmalar ve uzman görüşlerinden 
oluştuğu için bu öneriler dikkatli değerlendirilmelidir.
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7. SONUÇ

Kanser hastalarında COVID-19 morbidite ve mortalitesi daha yüksektir. Bu 
nedenle kanser hastaları tedavi ve takip sürecinde sağlık otoritelerinin önerilerine 
azami ölçüde uymalıdırlar. Kanser tedavisinin sağlayacağı fayda ile COVID-19 
riski birlikte değerlendirilmeli hasta bazlı karar verilmelidir.
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