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Bolum

GIRIS

COVID-19, 2020 ocak ayinda tanimlanmis olan
SARS-CoV-2 viriisii kaynakli bir enfeksiyon
hastaligidir. COVID-19 hastalig1 asemptomatik
vakalardan yasami tehdit eden agir pnémoniye
kadar ilerleyen genis bir spektrumda seyrede-
bilir. Vakalarin biiytik bir kisminin grip benzeri
semptomlarla seyretmesine ragmen etkili bir an-
tiviral tedavi hayati 6neme sahiptir. Zira hastala-
rin %10-15 gibi bir kisminda akut pndmoni, agir
solunum yetmezligi sendromu, yaygin damar
i¢i pihtilasma, gesitli organ tutulumlar: ve 6lim
goriilebilmektedir. Etkenin tanimlanmasindan
itibaren gegen siireye ragmen, hastalik i¢in etkili
ve spesifik bir antiviral tedavi hentiz bulunma-
maktadir (1-4). Mevcut randomize klinik calig-
malardan elde edilen verilerde de profilakside
veya mortaliteyi azaltmada iyi sonuglar sunan
bir antiviral tedavi secenegine dair ¢ok giiglii bir
kanit yoktur(5). Devam eden onlarca randomize
kontrollii ¢aligmalarla birlikte invitro kanitla-
ra veya gozlemsel calismalara dayali kullanilan
ajanlarla tedavi arayis: siirerken, optimize edil-
mis destekleyici bakim tedavinin temel dayanag:
olmaya devam etmektedir(6).

Uzun yillardir miicadele ettigimiz ve etkili
tedavi modaliteleri gelistirilen influenza, HIV ve
COVID-19 etkeni ile ayni aileden olan SARS ve

COVID-19 ENFEKSIYONUNDA
GUNCEL ANTIVIRAL TEDAVI

YONTEMLERI

Dilek BULUT'

MERS-CoV viriisleri ile ilgili tedavi deneyimleri
SARS-CoV-2 viriisii i¢in dayanak olusturmus-
tur. Ayrica SARS ve influenzadan elde edilen
verilerle (viral enfeksiyonlarin genelinde oldugu
gibi) COVID-19’a bagh hastalikta da erken an-
tiviral tedavinin yararli olacag: diistiniilmektedir
(4, 7). Kot prognoz kriterlerine sahip komorbi-
ditesi olan hastalar oncelikli olmak {izere, has-
taligin ciddiyetinin artmasini beklemeden, has-
taligin seyrinin degistirilebilir oldugu miimkiin
olan en kisa siirede tedaviye baslamak olduk¢a
Oonemlidir (6).

Bu yeni koronaviriis ile birlikte, SARS ve
MERS-CoV ile olan onceki tedavi deneyimle-
rimizden de yola ¢ikilarak, klinik sonuglar iyi-
lestiren, iyilesmeyi hizlandiran, yogun bakim ve
hastane yatigini kisaltan, mortalite ve morbidi-
teyi azaltan insan koronaviriis enfeksiyonlarina
yonelik terapddiklere olan ihtiyag bir kez daha
giindeme gelmistir. SARS-CoV-2 pandemisinin
neden oldugu agir solunum yetmezlikleri, hasta-
lik sonrasi olusan morbiditeler, yitksek mortalite
oranlari, saglik hizmetleri tizerindeki agir yiik,
rutin saglik hizmetlerindeki aksamalar, ekono-
mik, kiiresel ve psikolojik etkiler COVID-19 i¢in
spesifik ve etkili bir antiviral tedavinin ne kadar
6nemli oldugunu ortaya koymaktadir.
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hasta ile toplam on iki ¢alisma dahil edilmistir.
Laboratuarda dogrulanmis yetiskin COVID-19
hastalarinda umifenovirin gtivenli oldugunu ve
on dordiincii giinde negatif PCR oranu ile iliskili
oldugu bulundu. Ancak PCR negatiflesme siire-
sini kisaltmadi, semptomlar: iyilestirmedi veya
hastaligin ilerleme riskini azaltmad: (62).

SONUC

Ciddi kiiresel bir krize neden olan ve iki yili
agkin stiredir diinyanin micadele ettigi CO-
VID-19 hastaliginin optimal tedavisini bulmak
i¢in sayisiz ila¢ kullanilmis ve sayisiz klinik ca-
lisma yapilmistir. Ayrica devam eden gok sayi-
da ¢alisma mevcuttur. Bu ilaglar1 kullanan has-
talarda yapilan gesitli klinik deneyler, bir tedavi
yarar1 olasiligini dogrulamaya veya dislamaya
yardimeci olabilir.

COVID-19 tedavisi i¢in bir¢ok klinik dene-
me yapilmasina ragmen, higbir ilacitn COVID-19
icin gercekten etkili oldugu dogrulanmamustir.
COVID-19 i¢in “spesifik ilaglar1” bulmak igin,
klinik sonuglar1 dikkatlice analiz etmek i¢in ye-
terli sayida kayith hastayla ¢ok merkezli klinik
caligmalar yapilmalidir. Ayrica daha giiglii kanit-
lara sahip kombinasyon tedavisine iliskin daha
ileri calismalara ihtiyag vardir.
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