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GiRiS

Cin hiitkiimeti 7 Ocak 2020 giinii yeni bir Co-
ronaviriis izole ettiklerini diinyaya duyurdular.
Yeni Coronaviriis SARS-CoV-2 olarak adlan-
dirilarak, yaptigi hastahik COVID-19 olarak
tanimland1. 11 Mart 2020’de Diinya Saglik Or-
giitii, kontrolsiiz ve hizlica yayillim gésteren CO-
VID-19 salginini bir pandemi olarak nitelendir-
di (1).

Vakalar asemptomatikten akut solunum yolu
hastaligina ve hastaneye yatis gerektiren hipoksi
ve %5-10"unda siddetli ve yasami tehdit eden
tabloya kadar genis bir yelpazede goriilebilir ve
%2’si mortal seyir gosterir (2,3). Hastaligin spe-
sifik bir tedavisi hala tanimlanmamistir. Bu se-
beple vakalar klinik bulgularin yaninda predikte
eden laboratuvar degerleri ve bunlarin egilimleri
ile izlenerek oksijen destegi, stv1 yonetimi, anti-
sitokin tedaviler, kortikosteroid gibi destekleyici
bakim onlemleri gereken hastalarin hizli bir se-
kilde hospitalizasyonunun saglanmasi 6nem ar-
zetmektedir. Kitabimizin bu boliimiinde hasta-
larin dogru bir klinik izlem ve yonetimine karar
verme siiregleri incelenecektir.
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Caligmalar gostermektedir ki, hastaligin seyri
irklara ve cografyaya gore degiskenlik goster-
mektedir. 120 aragtirmanin sonuglarinin yer
aldig1 bir derlemede, en yiiksek 6liim orani ¢o-
gunlukla yaghlar (> 65 yas) ve agirlikli olarak er-
kek hastalar olmak iizere altta yatan herhangi bir
tibbi durumu olan Latin Amerikali ve Avrupali
hastalarda saptandi. Bolgelere gore obezite, altta
yatan hastaliklar ve yash niifus orani degiskenlik
gostermesi nedeniyle ciddi hastalik ve mortalite
orani degismektedir (4).

Cin’den, COVID-19 tanili 70.000’den faz-
la kisiyi igeren biiyiik bir kohort ¢alismasinin
sonuglar1 incelendiginde, hafif ila orta (hafif
semptomlardan hafif pndmoniye kadar) hastalik
tablosu %81, siddetli (dispne, hipoksi veya go-
rintiilemede %50’den fazla akciger tutulumu)
%14, kritik (solunum yetmezligi, sok veya goklu
organ sistemi islev bozuklugu) tablo ise %5 ora-
ninda tespit edilmistir (5). Bu ¢alismanin 6nemli
sonuglarindan biri de tiim 6liimlerin kritik has-
talig1 olan hastalarda meydana gelmis olmasidir
(%49). Cin’de erken dénemde yapilan ¢ok sa-
yida ¢aligmada, ciddi COVID-19 hastalig1 olan
hastalar arasinda, hastalik baslangicindan nefes
darlig1 gelisene kadar gecen medyan siire 5-8
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mali, tan1 aninda risk grubunda olmayan hasta-

lar ise ciddi seyir bulgular1 agisindan bilgilendi-

rilmelidir.
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