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COVID-19 ilk olarak Cin'in Wuhan sehrinde tanimlanmis (1) olup etkeni bir
riboniikleik asid (RNA) viriis oldugu bildirilmistir (2). Bu RNA viriis yeni koro-
naviriis (SARS-COV2) olarak adlandirilmistir (2). Hastaligin kontrol altina ali-
namamasinin en bilyiik olumsuz etkeni, bulaginin temas yolu ile olmasidir (2,3).
Bulas1 6nlemek adina diinya ¢apinda ciddi 6nlemler alinmasina ragmen, saglik
sistemini tehdit etmeye devam etmektedir. Hastaligin basta solunum yolunu et-
kilemesinin yani sira ¢oklu organ tutulumu da géstermektedir (4). COVID-19
hastaliginin immiin patogenezi tam anlamuyla ¢oziillememistir (4,5). Ileri yag ve
ek hastaliklar (diabetes mellitus (DM), kardiyovaskiiler hastalik, hipertansiyon,
kronik akciger hastaligi, kronik bobrek yetmezligi, immiin yetmezlik durumlari,
kanser) ile beraber hastaligin prognozunun kétiilestigi ve mortalite oranlarinin
yiikseldigi belirtilmistir (6,7). Buna ek olarak, lenfopeni, karaciger enzimlerinde
artis, laktat dehidrogenaz (LDH) seviyesinde artis, enfeksiyon degerlerinde yiik-
selme ( C-reaktif protein (CRP), ferritin vb.), D-dimer seviyesinde yiikselme,
protrombin zamani (PTZ)nda uzama, troponin yiiksekligi, kreatinin fosfokinaz
seviyesinde yiikselme gibi bazi laboratuar bulgularinin da, prognozun kétiiye
gittigini bildirmesiyle iliskilendirilmistir (7-9).

Hastaneye yatirilan COVID-19 vakalarinin, ¢ogunlukla solunum sistemi
semptomlariyla iligkili oldugu bildirilmis olup, %69’unda da karaciger fonksiyon
testlerinde ki anormallikler dikkat ¢ekmistir (10). Cogunlukla karaciger enzim-
lerinin artis gosterdigi hastalarda, klinik durumun iyilesmeyle beraber enzimle-
rinde normallestigi bildirilmis olup, baz1 hastalarda da anormalliklerin siddetle-
nerek arttig1 bildirilmistir (11,12). Dogrudan viral yiikiin karacigere olan hasari,
dolayli olarak da inflamatuar hasarin ve tedavide kullanilan ilaglarin karacigere
verdigi hasar konusunda ileri siiriilen hipotezler devam etmektedir (14). Litera-
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