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GİRİŞ

Dünya	 Sağlık	 Örgütü	 (DSÖ)	 Çin	 Ülke	 Ofisi,	
Çin’in	 Hubei	 eyaletinin	 Wuhan	 şehrinde	 etiyo-
lojisi	 bilinmeyen	 pnömoni	 vakalarını	 31	 Aralık	
2019	 yılında	 bildirdikten	 yaklaşık	 bir	 hafta	 son-
ra	enfeksiyona	neden	olan	patojenin	daha	önce	
insanlarda	tespit	edilmemiş	yeni	bir	koronavirüs	
olduğu	bildirilmiştir.	Enfeksiyona	neden	olan	vi-
rüs,	 2003	 yılında	 salgına	 neden	 olan	 Ağır	 Akut	
Solunum	 Sendromu-	 coronavirusa	 (SARS-CoV)	
benzediği	 için	SARS-CoV-2	olarak	isimlendirilmiş	
ve	neden	olduğu	hastalığa	koronavirüs	hastalığı	
19	 (COVID-19)	 ismi	 verilmiştir[1].	 Bu	 bölümde	
COVID-19	 tedavisi	 tartışılacaktır.	 Öncelikle	 be-
lirtmek	 isterim	 ki	 burada	 paylaşılan	 bilgiler	 bu	
bölümün	yazıldığı	tarihe	ait	olan	güncel	literatür	
ve	 rehberler	 ışığında	 derlenmiş	 olup,	 tedavide	
kullanılan	ilaçlar	ve	tedavi	stratejileri	ile	ilgili	reh-
berler	 sürekli	 güncellendiği	 için	 güncel	 literatür	
ve	rehberler	yakından	takip	edilmelidir.

Dünya’da	yayılımı	henüz	kontrol	altına	alına-
mayan	SARS-CoV-2	ile	05	Ocak	2021	tarihi	itiba-
riyle	86,453,154	kişi	enfekte	olmuş	ve	1,867,986	
hasta	 hayatını	 kaybetmiştir.	 Enfeksiyona	 bağlı	
ölüm	hızı	rapor	edilen	yayınlarda	değişmekle	be-
raber	%	0	–	1.54	arasındadır[2,3].	solunum	yet-
mezliği,	septik	şok	ve	çoklu	organ	yetmezliği	gibi	
şiddetli	 enfeksiyon	 ile	 hastaneye	başvuran	has-
talar,	toplam	hasta	sayının	yaklaşık	%5’i	olup,	bu	
grupta	olgu	ölüm	oranı	%50’lere	çıkmaktadır[3].	
Pandeminin	ilk	günlerinden	itibaren	COVID-19’a	
etkili	 olabilecek	 antiviraller	 araştırılmaya	 başla-
nılmış	ve	SARS-CoV	ve	Orta	Doğu	Solunum	Send-
romu	 koronavirüs	 (MERSCoV)	 tedavisinde	 etkili	
olduğu	 yapılan	 invitro	 ve	 invivo	 çalışmalarda	
gösterilen	antiviraller	kullanılmaya	başlanılmıştır.	
Ancak	 ne	 yazık	 ki	 bu	 tedavilerle	 tam	bir	 başarı	
elde	edilemediği	için	COVID-19’a	etkili	yeni	anti-
virallere	acil	ihtiyaç	vardır[4].
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Sonuç

COVID-19	 tedavisinde	 etkinliği	 kesin	 olarak	
gösterilen	 antiviral	 tedavi	maalesef	 yoktur.	 An-
cak	bazı	rehberler	antiviral	tedavi	vermemekten-
se,	özellikle	hastanede	takip	edilme	ihtiyacı	olan	
hastalara	RNA	bağımlı	RNA	polimeraz	 inhibitör-
lerinin	 (favipiravir,	 remdesivir)	 başlanılmasını	
önermektedir.	 Tedavinin	 temelini	 destek	 teda-
visi	 ve	 antienflamatuar	 tedavi	 oluşturmaktadır.	
Antienflamatuar	 tedavinin	 başlama	 zamanı	 çok	
önemlidir.	 Özellikle	 semptomların	 başlamasın-
dan	sonra	ki	6.-8.	günler	arasında	ihtiyaç	duyulup	
duyulmadığı	 yakın	 takip	 ile	değerlendirilmelidir.	
Antienflamatuar	 tedaviler	 arasında	 deksameta-
zon	oksijen	desteği	ihtiyacı	olan	hastalarda	ölüm	
oranlarını	düşürmesiyle	dikkat	çekmektedir.

Akılda kalması gerekenler

• COVID-19’da	 hastalığın	 ilerlemesini	 ve	 ağır-
laşmasını	kesin	olarak	önleyen	antiviral	henüz	
yoktur.

• SARS-CoV-2’yi	 inhibe	 edebileceği	 düşünülen	
antiviraller	hastalık	başlangıcının	ilk	günlerin-
de	verildiğinde	maksimum	etki	elde	edilebilir.

• Konvalesan	plazma	tedavisi	semptomlar	baş-
ladıktan	 sonraki	 ilk	 günlerde,	 enflamasyon	
fazı	 henüz	 başlamadan	 verilirse	 hastalığın	
ağırlaşmasını,	 yoğun	 bakım	ünitesi	 ihtiyacını	
ve	ölüm	oranlarını	azaltabilir.

• Hastalığın	 ilk	 günlerinde	 immun	 baskılayıcı	
(steroid	gibi)	tedaviden	kaçınılmalıdır.

• Deksametazon	 şu	 ana	 kadar	 oksijen	 desteği	
olan	 hastalarda	 mortaliteyi	 azalttığı	 gösteri-
len	 en	 önemli	 silah	 olup,	 oksijen	 desteğine	
ihtiyacı	olmayanlarda	kullanılmamalıdır.
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