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COVID-19 TEDAVİSİ İLAÇLARI 
VE PSİKOFARMAKOLOJİ-16

Giriş

COVID-19	 Tedavisi	 İlaçları	 ve	 Psikofarmako-
loji’nin	 I.Bölümünde	 Yeni	 Korona	 Virüs	 Hastalı-
ğı-19’un	(COVID-19)	organ-	sistemler	üzerindeki	
etkilerine	ve	buna	bağlı	 etkileşim	görülebilecek	
psikotrop	tedavi	ilaçlarına	değinilmiştir.	II.	ve	III.
bölümlerinde	ise	COVID-19’un	değişik	safhaların-
da	kullanılan,	bazı	yeniden	konumlandırılmış	(re-
purposed)	 deneysel	 tedaviler	 etki	 mekanizma-
larına	 göre	 sıralanarak	 sunulmuştur.	 COVID-19	
deneysel	 tedavileri	 arasında	 yazım	 aşamasında	
en	 büyük	 klinik	 araştırmalarda	 incelenmekte	
olan	 ilaçlara	 yer	 verilmeye	 çalışılmıştır	 (kloro-
kin, hidroksiklorokin, lopinavir/ritonavir, rem-
desivir, favipiravir, tosilizumab, interferon beta 
(İFN-beta), immün plazma tedavisi ve azitromi-
sin).	Bu	ilaçların	nöropsikiyatrik	yan	etkileri,	psi-
kotrop	ilaçlar	ile	etkileşimleri	değerlendirilmeye	
çalışılmış	ve	konuya	ilişkin	Liverpool	Üniversitesi	
Liverpool	Drug	Interaction	Group’a	ait	tablo	(Tab-
lo	1)	II.Bölümün	sonuna	eklenmiştir.

COVID-19’un Organ-Sistemler 
Üzerindeki Etkileri

COVID-19’un	çoklu	organ	hasarı	ile	seyrettiği	

gösterilmiştir:	karaciğer,	böbrek,	akciğerler,	kalp,	
immün	ve	hematolojik	sistem	gibi	(1).	Psikotrop	
tedavilerin	 etkileşimi	 açısından	 değerlendirildi-
ğinde	bu	organ	ve	sistemler	üzerindeki	hastalığa	
bağlı	etkilerin	uygulanacak	ilaçların	farmakokine-
tiğini	(emilim,	dağılım,	metabolizma	ve/ya	da	atı-
lım)	 ve	 farkodinamiğini	 (bazı	 psikotropların	 yan	
etkilerine	olan	artmış	duyarlılık)	değiştirebileceği	
unutulmamalıdır.

Kalp Üzerindeki Hastalık Etkileri

COVID-19’un	 kalpte	 daha	 çok	 aritmojenik	
etkiler	oluşturduğu	öne	sürülmektedir	 (2).	Li	ve	
arkadaşlarının	 yayınladıkları	meta-analiz	 sonuç-
larına	göre	COVID-19’lu	hastaların	en	az	%8’inde	
akut	kardiyak	hasarın	görüldüğü	(3)	belirtilmek-
tedir.	 Bir	 başka	 meta-analiz	 çalışmasında	 ise	
COVID-19’lu	 hastalarda	 COVID-19’un	 şiddetli	
seyretmesinin	akut	kardiyak	hasar	ile	ilgili	olabi-
leceği	 ve	 akut	 kardiyak	hasarın	 ise	ölümle	bağ-
lantılı	 olduğu	 belirtilmektedir.	 Kardiyak	 hasar	
biyomarkerlarının	 başlıca	 sağ	 kalamayanlarda	
arttığı	 ifade	 edilen	 bu	 çalışmada	 COVID-19’lu	
hastalarda	miyokardit	gelişiminin	önlenmesi	için	
etkin	bir	şekilde	kalp	sağlığının	takip	edilmesi	ge-
rekliliğinin	altı	çizilmektedir	(4) .
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doz	azaltımı	düşünülmesi	ya	da	kullanımlarından	
kaçınılması	gerektiği	belirtilmektedir	(10,31).

Sonuç

COVID-19’lu	hastaların	psikotrop	ilaçlar	ile	te-
davilerini	 tasarlarken	 SARS-CoV-2’nin	 sistemler	
üzerindeki	 tutulumları	ve	 tedavisinde	kullanılan	
deneysel	ilaçların	etkileşimleri	göz	önünde	tutul-
malıdır.
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