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Bolum

GiRiS

Cin’in Wuhan kentinde Aralik 2019°da bir be-
tacoronaviriis olan SARS-CoV-2’in neden ol-
dugu ilk COVID-19 (coronaviriis 2019) enfek-
siyonu vakasi tanimlanmustir (1). O zamandan
beri diinyanin hemen her yerinde ¢ok hizli bir
sekilde yayilan enfeksiyon milyonlarca insanin
olumiiyle sonuglanmistir. Bazi iilkelerde birden
fazla enfeksiyon dalgasi yasanmustir. En son
aciklanan verilere gore diinyada 250 milyon in-
san COVID-19 enfeksiyonu ile karsilasmis ve
yaklagik 4,5 milyon insan bu nedenle hayatini
kaybetmistir (2) .

COVID-19 enfeksiyonu ile birlikte immiin
sistem disfonksiyonu olan hastalarda enfeksi-
yonun nasil seyredecegi ile ilgili endiseler giin-
deme gelmeye baglamigtir (3). Immiin sistem
disfonksiyonuyla seyreden hastaliklardan olan
romatolojik hastaliklarda altta yatan immiin sis-
tem sorunu, kullanilan immiinsupresif ilaglar ve
eslik eden komorbideteler nedeniyle enfeksiyon-
lara kars1 artmis yatkinhigin oldugu bilinmekte-
dir (4-6).

Romatolojik hastaliklarda COVID-19 enfek-
siyonun seyrinin yani sira bu enfeksiyonun bazi
romatolojik hastaliklar: taklit edebilecegi ya da
bu hastaliklar1 tetikleyebilecegi ile ilgili de ¢a-
ligmalar mevcuttur. Bazi viral enfeksiyonlarin
(parvoviriis B19, EBV, CMV, HHV-6, HTLV-1,

ROMATOLOJIK HASTALIKLARDA
COVID-19 ENFEKSIYONU

YONETIMI

Eda OTMAN AKAT'

hepatit A ve C ve rubella gibi) otoimmiiniteyi
tetikleyebilecegi bilinmektedir. Giincel verilerle
beraber SARS-CoV-2 viriisiiniin de immiin sis-
temi indiikleyebilecegi one siiriilmiistiir (7-9).

Pandemi siirecinde diger 6nemli bir konu da
romatolojik tedavilerin yonetimi konusu olmus-
tur. Bu konuda hastalarn COVID-19 temasi,
stiphesi ya da enfeksiyon durumu yok ise ilag-
larin kesilmemesi konusunda bir¢cok Oneri seti
olusturulmustur. Ayrica son donemlerde roma-
tolojide kullanilan bazi tedavilerin COVID-19
tedavisinde de kullanilabilecegi ile ilgili ¢aligma-
lar, romatologlarin da tedavinin merkezinde rol
almalarini zorunlu kilmigtir.

ROMATOLOJIK HASTALIKLARDA
COVID-19 ENFEKSIYONU SIKLIGI

COVID-19 enfeksiyonun genel popiilasyonda
gortilme siklig: ile ilgili gesitli bolgelerden ve
merkezlerden farkli sonuglar bulunmaktadir. Bu
nedenle verileri yorumlarken bu farkliliklar1 goz
ontinde bulundurmak gerekmektedir.

Bazi ¢alismalarda romatolojik hastaliklar-
da COVID-19 enfeksiyonu goriilme insidan-
s1 %0,2-0,6 olarak ve ayni donemde incelenen
genel popiilasyonla benzer olarak bulunmustur
(10-14). Bagka bir ¢aligmada sabit dozda biyolo-
jik ya da hedefe yonelik sentetik hastalik modifi-
ye edici antiromatizmal ilag (b/ts DMARD) alan
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de bazi zorluklar getirmistir. Genel olarak ba-
kildiginda romatolojik hastaliklarda COVID-19
enfeksiyonu siklig1 ve siddeti genel popiilasyona

kiyasla artmig gortinmektedir. COVID-19 en-

feksiyonunun romatolojik hastaliklarla benzer

patogenezi ortak klinik bulgularla beraber tani-

sal slirecte baz1 zorluklar1 beraberinde getirmis-

tir. Ayrica antiromatizmal ilaglarin COVID-19

enfeksiyonu tedavisinde kullanimu ile ilgili ge-

liskili sonuglarin oldugu ve bilginin siirekli de-

gistigi pandemi doneminde ileri ¢alismalar yol

gosterici olacaktir.
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