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GIRIŞ

Transplantasyon, 20. yüzyılın ikinci yarısından 
itibaren yaşanan gelişmeler neticesinde, artık 
son dönem organ yetmezliğinin tedavi seçeneği 
ya da yegâne tedavisi haline gelmiştir (1–3).

Transplantasyonun başarılı olması ve rejek-
siyonların engellenmesi amacıyla alıcılara uzun 
dönem immunsupresif tedavi verilmektedir (4).

Solid organ alıcıları, kronik hastalık, immun-
supresyon ve sağlık sistemine sık başvuruları ne-
deniyle COVID – 19 için yüksek risk altındadırlar.

Ülkemizde halihazırda 19.975 hasta solid or-
gan nakli için bekleme listesindedir. 2019 yılında 
5739 nakil, 2020 yılında Haziran ayına kadar 1393 
nakil gerçekleştirilmiştir (5).

BULAŞ RISKI

Donör kaynaklı enfeksiyon potansiyeli SARS-
CoV-2’nin transplante edilen organlarda (örn: Ak-
ciğer, kalp, böbrek, bağırsak) ve diğer bölgelerde 
ve vücut sekresyonlarında (kan, idrar gibi) viral 

RNA’nın saptanmasına dayanılarak teorik olarak 
mevcuttur. Canlı virüsün akciğerden ve diğer so-
lunum yolları ve gastrointestinal kanaldan kültü-
re edilebildiği açıkken solunum dışı bölgelerde 
tespit edilen SARS-CoV-2’nin intakt olup olma-
dığı, replikasyon yeterliliği ve akciğer dışı organ 
nakli ile bulaş için ek çalışmalara ihtiyaç vardır 
(6–9).

Literatürde organ nakliyle ve kan yoluyla res-
piratuar virüs kaynaklı (SARS-CoV, MERS-CoV ve 
SARS-CoV-2 dahil) bulaş bildirilmemiştir. Yapılan 
çalışmalarda SARS-CoV-2 viremisinin sıklığı ve 
büyüklüğü düşüktür (8–11). Bu nedenle bulaş 
beklenmemektedir.

Solid organ alıcılarının normal popülasyona 
göre daha riskli olduğu bilinmemekle birlikte 
immunsupresyon nedeniyle daha az virüs yü-
küyle daha ciddi hastalanacakları öngörülmek-
tedir. Ayrıca bu hastaların rutin takipleri ve nakil 
sonrası olası komplikasyonlar nedeniyle sağlık 
kuruluşlarına sık temasları söz konusudur ve bu 
nedenle virüse maruziyet olasılığı artar.

Sağlıklı bireylere göre nakil alıcılarının im-
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Sonuç	

Organ nakli son dönem organ yetmezliği has-
taları için yegane tedavi seçeneğidir. Pandemi 
sürecinde organ nakli için her hastaya ayrı de-
ğerlendirme yapılmalı, fayda – zarar oranı göz 
önüne alınarak karar verilmelidir. Henüz etkin bir 
tedavi ve aşı bulunamadığı için elektif vakalar ve 
canlı vericili nakiller mümkün olduğunca erte-
lenmelidir.

COVİD – 19 ile ilgili bilgilerimiz sürekli güncel-
lenmektedir. Güncel kılavuzlar takip edilmeli ve 
sağlık otoritelerinin talimatlarına göre hareket 
edilmelidir.
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