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Bölüm32.
COVID-19 PANDEMİSİNDE AGRESİF 
LENFOMALARDA HASTA YÖNETİMİ

Mesut TIĞLIOĞLU1

GİRİŞ

Yeni korona virüs hastalığı-2019 (COVID-19), 11 Mart 2020’de Dünya Sağlık 
Örgütü (DSÖ) tarafından pandemi ilan edilmiştir 1. Hastalık, hafif viral enfeksi-
yon semptomlarından mortaliteye kadar uzanan geniş bir klinik seyir yelpazesi 
sunmaktadır. Hipertansiyon, diyabet, kronik obstrüktif akciğer hastalığı veya 
kanser gibi komorbiditesi olan hastalarda, klinik daha agresif seyretmekte ve en-
feksiyona bağlı ölüm daha sık görülmektedir 2, 3. Literatürde, ortalama mortalite 
oranı %4 ila %15 arasında değişmektedir 4-6.

Yapılan çalışmalarda, COVID-19 tanısı alan hastaların %2’sinde altta yatan 
malignite mevcuttur 7. Bu hastaların prognozu, özellikle hematolojik malignitesi 
olan hastalarda genel popülasyona göre daha kötüdür 8.

Lösemi, lenfoma, multiple myelom gibi hematolojik malignitesi olan hastalar, 
antikanser tedavi, palyatif tedavi, antibiyoterapi, kan transfüzyonu vs. nedenler-
le hastaneye sık başvurmaktadır. Ayrıca myelosüpresyon, antikanser tedavilerin 
yan etkileri, araya giren enfeksiyonlar gibi nedenlerle hastanede yatış süreleri 
de uzamaktadır 9. Tüm bunlara ek olarak hem hastalığın biyolojisinden kaynak-
lanan, hem de verilen spesifik tedavilere bağlı immünsüpresyon; bu hastalarda 
COVID-19 riskini arttırırken ayrıca enfeksiyona yakalanma durumunda koro-
novirüs enheksiyonunun daha mortal seyretmesine de neden olmaktadır 10. Bu 
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COVID-19 salgını tüm dünyayı etkilemeye devam etmektedir ancak hasta 
bazında edinilen tecrübeler, literatüre girmeye devam eden yayın ve derlemeler 
ile elimiz de her geçen gün kuvvetlenmektedir.
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