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YOĞUN BAKIMDA COVID-19 VE ECMO

Nurdan KAMİLÇELEBİ 1

1. GIRIŞ

COVID-19 ile ilişkili akut hipoksemik solunum yetmezliğinin şiddeti ve akut 
solunum sıkıntısı sendromunda (ARDS) ekstrakorporeal membran oksijenas-
yonunu (ECMO) destekleyen klinik kanıtlar, Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ), 
Sepsisten Kurtulma Kampanyası, Ekstrakorporeal Yaşam Destekleme Kuru-
luşu (ELSO) dahil olmak üzere birçok uluslararası kuruluşu mevcut pandemi 
sırasında ECMO desteğini düşünmeleri yönünde harekete geçirmiştir (1).

DSÖ, yeterli ECMO uygulama kapasitesine sahip uzman merkezlerin, ak-
ciğer koruyucu mekanik ventilasyonun yetersiz kalması durumunda, refrakter 
hipoksemili, COVID-19 ile ilişkili ARDS’de ECMO desteğini düşünmelerini 
tavsiye etmektedir (2).

ECMO, refrakter solunum veya kalp yetmezliği olan hastalarda venöz ka-
nın vücuttan uzaklaştırıldığı ve yapay bir membran akciğerinden pompalandı-
ğı bir modifiye kardiyopulmoner baypas şeklidir (3). ECMO, özellikle kanama 
ve hastane enfeksiyonu gibi önemli komplikasyon potansiyeline sahip, yüksek 
düzeyde uzmanlaşmış ve pahalı bir yaşam desteği biçimidir. Son çalışmalar, 
ECMO’nun şiddetli ARDS vakalarında kullanımının, mortaliteyi azalttığını 
göstermektedir (4).

2. HASTA SEÇIMI

ECMO tedavisi yapılan merkez sayısı azdır, bu nedenle ECMO kaynakları sı-
nırlıdır ve yoğun bakım ünitesi (YBÜ) yatakları ve personel gibi diğer sınırlı 
kaynakların kullanılmasını da gerektirir. Bu yüzden hasta seçimi konusunda 
dikkat edilmesi gerekmektedir (5).
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11. SONUÇ

ECMO kritik hastalarda kurtarma tedavisi olarak kullanılabilecek, yaşam 
desteği biçimidir. ECMO, konvansiyonel tedavinin başarısız olduğu şiddetli 
ARDS veya kardiyomiyopatisi olan COVID-19 hastalarında kullanılabilir.
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