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TORASİK MALİGNİTELİ 
HASTALARDA COVID-19 

HASTALIĞI TANI VE 
TEDAVİSİNDEKİ ÖZELLİKLER

GİRİŞ

Şiddetli akut solunum sendromu koronavirüs-2 
(SARS-CoV-2) diğer adı ile COVID-19 (2019 
koronavirüs hastalığı) 11 Mart 2020’de Dünya 
Sağlık Örgütü (DSÖ) tarafından pandemi olarak 
kabul edilmiş ve dünya genelinde 4,361,996 ölü-
me yol açmıştır (1). COVID-19 hastalığının sey-
ri bireysel farklılıklar göstermekte olup asempto-
matik vakalar, hafif solunumsal semptomu olan 
vakalar, sadece ateş ile seyreden vakalar olabil-
diği gibi ARDS (akut solunum sıkıntısı sendro-
mu) tablosuna giden ciddi solunum yetmezliği 
ile seyreden vakalar şeklinde geniş bir yelpaze 
ile karşımıza çıkabilmektedir. Erkek cinsiyet, 50 
yaş üzeri olmak, komorbiditesi olan kişiler (Hi-
pertansiyon, Diyabet, Malignite, vb.), etkenle 
karşılaşma yönünden en yüksek riskli grup olan 
sağlık çalışanları ve kalabalık çalışma ortamında 
bulunanlar (mevsimlik tarım işçileri ile bakım 
ve rehabilitasyon merkezleri, okullar, kışlalar 
vb.) COVID-19 açısından hassas gruplardır (2).

Çin ve İtalya’da yapılan araştırmaların neti-
cesinde COVID-19 pozitif hastalardaki ölüm-
lerin COVID-19 pozitif vakalara bölünmesi ile 
elde edilen vaka ölüm oranı (CFR) kardiyovas-
küler hastalık, diyabet, kronik solunum yolu 
hastalığı, kanser ve yaşlılarda daha yüksek bu-
lunmuş (3,4). Yapılan çalışmalarda sigara içme 

öyküsü daha yüksek bir COVID-19 enfeksiyonu 
insidansı ve şiddeti ile ilişkili bulunmuş (4,5).

TORASİK MALİGNİTELER VE 
COVID-19

Kanser hastaları, özellikle akciğer kanseri hasta-
larında COVID-19 hastalık şiddetinde, hastalığa 
bağlı hastane yatışı ve ölüm oranlarında belir-
gin artış saptanmış. Hastalığın semptomlarının 
şiddetli olma nedeni tam olarak bilinmemekle 
beraber akciğer kanserinin kendisi olabileceği 
gibi bireysel diğer faktörlere (yaş, immünitedeki 
genetik çeşitlilik, sigara içme öyküsü, altta yatan 
diğer önceden var olan faktörler, kardiyopulmo-
ner hastalık ve/veya kansere yönelik tedaviler 
gibi) bağlı da olabilir (6,7,8,9).

Prof. He ve arkadaşlarının yaptığı bir çalış-
mada COVID-19’a bağlı ciddi olayların gelişme 
riski kanser hastalarında istatistiksel olarak an-
lamlı düzeyde yüksek bulunmuş (9).

J. Luo ve arkadaşlarının yaptığı bir çalışma-
da akciğer kanseri tanılı ve 12 Mart 2020 ve 6 
May 2020 tarihleri arasında Sars Cov-2 pozitif 
saptanan 102 ardışık hasta incelenmiş; hastala-
rın çoğunda (%72) metastatik akciğer ya da aktif 
akciğer kanseri olduğu bildirilmiş, sigara içme 
median değeri 23,5 paket/yıl olarak bildirilmiş. 
Bu hastalardaki kronik hastalıklara bakıldığın-
da hipertansiyon %56, kronik obstrüktif akci-
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ruziyeti sonrası bireylere rutin olarak uygulanan 
profilaktik bir ajan olmamakla birlikte yeni bir 
gelişme olarak 30 Temmuz 2021’de Gıda ve İlaç 
Dairesi (FDA), maruziyet sonrası profilakside 
anti-Sars-Cov-2 monoklonal antikorları casiri-
vimab+imdevimab’ın kullanılabilmesi için acil 
kullanım izni ile endikasyonunu genişletmiştir 
(19). Sadece kısıtlı bir grupta belirlenen kriterle-
re uygun kişilere kullanım izni verilmiştir.

Kortikosteroidler
Kortikosteroidler kontrolsüz sistemik inflamas-
yonu baskılayarak oluşan akciğer hasarını önle-
mek amaçlı ciddi toplum kökenli pnömonilerde 
kullanılabilmekle birlikte COVID-19’daki kul-
lanımı sınırlıdır (20-21). Şiddetli COVID-19’lu 
hastalar, akciğer hasarına ve çoklu organ dis-
fonksiyonuna yol açabilecek sistemik inflama-
tuar bir yanıt geliştirebilir. Kortikosteroidlerin 
güçlü anti-inflamatuar etkileri ile bu zararlı et-
kiyi önleyebileceği ya da hafifletebileceği öne 
sürülmüştür. Pulmoner enfeksiyonlu hastalarda 
kortikosteroidlerin (çoğunlukla prednisolon ve 
metilprednisolon) kullanımı ile hem yararlı hem 
de zararlı klinik sonuçlar bildirilmiştir. Pneumo-
cystis jirovecii pnömonisi ve hipokasemisi olan 
hastalarda prednisolon tedavisi ölüm riskini 
azaltmışken (22), önceki koronavirüs enfeksi-
yonu salgınlarında (MERS-Orta Doğu Solunum 
Sendromu ve SARS-Şidettili Akut Solunum 
sendromu) kortikosteroid tedavisi gecikmiş vi-
rüs klirensi ile ilişkilendirilmiştir (23-24).

Kanser hastalarında deksametazon, tümö-
re yönelik tedavinin bir parçası olarak ve beyin 
metastazı ile ilişkili iltihabı tedavi etmekte yay-
gın olarak kullanılır. Deksametazon tedavisi ok-
sijen ihtiyacı olan ya da mekanik ventilatörde ta-
kip edilen COVID-19 hastalarında daha düşük 
ölüm oranı ile ilişkilendirilmiştir (25).

SONUÇ

Akciğer kanserinin hematolojik malignitelerden 
sonra ciddi COVID-19 riski yüksek ikinci kan-

ser türü olduğu bildirilmiştir (26). Akciğer kan-
seri hastaları, altta yatan malignite, anti-kanser 
tedavisinin neden olduğu immünosupresyon, 
eşlik eden komorbiditeler ve sigara içme öyküsü 
gibi çoklu risk faktörlerine bağlı komplikasyon-
ların yanı sıra COVID-19 enfeksiyonu gelişme-
si açısından da daha yüksek bir risk altındadır 
(27). Bu özellikli hasta grubunda erken tanı ka-
dar hastanın yakın takibi de önemlidir. İlaç et-
kileşimleri ve sekonder enfeksiyonlar açısından 
dikkatli olunması gerekmektedir.
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