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Romatolojik hastaliklarda COVID-19 riski artmig midir?
Romatizmal hastalig1 olanlarda hastalik daha agir mi seyrediyor?
Hidroksiklorokin COVID-19 tedavisinde etkili/koruyucu mudur?

COVID-19 pandemisi siirecinde romatoloji hastalarinin tedavileri nasil

> 8 =

olmalidir?

5. COVID-19 hastalarinda romatolojide kullanilan ilaglar etkili midir?

S

GiRiS

Romatolojik hastaliklar, patogenezinde otoimmiinite ve/veya otoinflamatu-
ar ozellikler barindiran heterojen bir grup hastaliktir. Romatolojik hastaliklarda
enfeksiyon riskinin arttig1 ve enfeksiyonlarin hastalik alevlenmesine yol a¢tig1
bilinmektedir (1). Bu hastaliklarda immiin disfonksiyon varligi, hastaliga bagl
organ tutulumu olmasi (akciger, bobrek, vs...), kullanilan ilaglarin immiinstipre-
sif etkisi, enfeksiyon riski artisindan sorumlu olabilir (2). Bu nedenlerden dolay:
romatolojik hastaliklarda COVID-19 enfeksiyonu riskinin artabilecegi ve klinik
seyrin agir olabilecegi diistiniilmiistir.

Romatolojik hastaliklarda COVID-19 enfeksiyonu ile iliskili sikintilardan
birincisi hastaliklarin semptom ve klinik bulgularinda benzerlik olmasidir. CO-
VID-19 enfeksiyonunda klinik belirti ve bulgular asemptomatik halden agir pno-
moni ve erigkin respiratuar distres sendromuna (ARDS) kadar degismektedir (3).
Yaygin myalji, artralji, artrit, dokiintii, dispne, tromboz, myokardit gibi semptom
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