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Giriş

Çin’in Hubei eyaleti Wuhan Şehrinde 2019 Aralık 
ayının sonunda nedeni bilinmeyen pnömoni va-
kaları tespit edildi. Bu hastaların klinik semp-
tomlarında kuru öksürük, nefes darlığı, ateş ve 
görüntüleme yöntemlerinde bilateral akciğer in-
filtratlarının varlığı mevcuttu. Olguların hepsinin 
balık ticareti yapan ve kümes hayvanları, yarasa-
lar, dağ sıçanları ve yılanlar gibi çeşitli canlı hay-
van türleriyle ilgili olan Huanan Deniz Ürünleri 
Toptan Satış Pazarı ile bağlantısı mevcuttu (1). 
Bu hastalardaki etken mikroorganizma, Ocak 
2020’de Çin Hastalık Kontrol ve Önleme Merkezi 
tarafından tanımlandı ve daha sonra Şiddetli 
Akut Solunum Sendromu Coronavirus 2 (SARS-
CoV-2) olarak adlandırıldı (2). COVID-19, bir 
betacoronavirüs olan SARS-CoV-2›den kaynak-
lanır. Coronaviridae ailesinin bir parçası olan 
Coronavirinae alt familyasına ait tek sarmallı bir 
ribonükleik asit (RNA) yapısından oluşur. SARS-
CoV-2’nin dizi analizi, diğer koronavirüslerin-
kine özgü bir yapı göstermiştir ve genomu 2003 
yılında SARS salgınına neden olan koronavirüs 
suşuna benzetilmiştir (3). Wuhan Şehrinde ortaya 
çıkan SARS-CoV-2 salgını tüm dünyada önemli 
bir sorun haline gelmiştir. Hastalığa Dünya Sağlık 
Örgütü (DSÖ) tarafından COVID-19 adı verildi 
ve 11 Mart tarihi itibarıyla pandemi ilan edildi 

(4). Günümüzde küresel bir sağlık krizine dönü-
şen SARS-CoV-2’ye maruz kalanlar için ne profi-
laksi ne de kanıtlanmış bir tedavi seçeneği mevcut 
değildir. İnsanlarda, koronavirüslerin SARS-CoV 
ve MERS koronavirüs (MERS-CoV) tanımlana-
na kadar hafif solunum yolu enfeksiyonlarına 
neden olduğu düşünülmüştür. SARS-CoV-2’nin 
ortaya çıkışının altında yatan kesin patofizyolojik 
mekanizmalar bilinmemekle birlikte, SARS-CoV 
ile olan genomik benzerlikler nedeniyle SARS-
CoV-2 ye bağlı meydana gelen şiddetli pnömoni-
nin başlamasına yol açabilecek enflamatuar yanıtı 
açıklamaya yardımcı olabilir (5).

COVID-19’un klinik özellikleri arasında kuru 
öksürük, ateş, ishal, kusma ve kas ağrısı yer almak-
tadır. Altta yatan birden fazla komorbid hastalığı 
olan bireyler ciddi enfeksiyona eğilimlidir ayrı-
ca akut böbrek hasarı ve ARDS gelişebilir (6,7). 
İnsanlarda Coronavirüs’un neden olduğu hastalık 
spektrumu basit soğuk algınlığından ağır akut so-
lunum sendromuna kadar değişkenlik gösterebil-
mektedir. İnsan ve hayvanlarda çeşitli derecelerde 
respiratuar, enterik, hepatik, nefrotik ve nörolo-
jik sistem gibi multisistemik tutulumla seyreden 
klinik tablolara neden olabilmektedir. Hastalığın 
tanısı açısından nazofarenjial dokudan alınan ör-
nekte PCR standarttır ve akciğer görüntüleme-
si (PA grafisi ve bilgisayarlı tomografi, ultrason) 
yardımcı olabilir. Etiyoloji açısından diğer viral 
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