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OZET

Viral solunum yolu enfeksiyonlari ok uzun siiredir bilinmektedir. 2009 yihinda baslayan HIN1 influ-
enza salgint modern tip tarihinde viral pnémonilere tekrar dikkat etmemiz gereken bir donemi baslat-
ti. Aralik 20194da ise Cin Halk Cumhuriyeti'nin Wuhan kentinde etiyolojisi bilinmeyen bir pnémoni
salgim bildirildi ve daha sonra etkenin yeni tipte siddetli Akut Solunum Sendromu Koronaviriisii 2
(SARS-CoV-2) oldugu tespit edildi. Bu viriis tarafindan yapilan hastalik ise Koronaviriis Hastalig
2019 (COVID-19) olarak adlandirildi. Hastalik Diinya Saghk Orgiitii tarafindan pandemi ilan edildi
ve 2020 Mart ayimin ilk haftasindan itibaren Tiirkiye'de de COVID-19 vakalari ortaya ¢tkmaya basla-
di. SARS-CoV-2'nin hayatimiza girmesi ile birlikte tiim diinyada oldugu gibi iilkemizde de hem saglik
calisanlart hem de halkin istisnasiz her kesimi viral solunum yolu enfeksiyonlarina eskisine kiyasla ¢ok
daha ilgi duymaya basladi. Bu nedenle viral pnémonilerden elde ettigimiz tecriibeleri ve bilimsel veri-
leri yeniden gézden gegirmek amaciyla son yillarda viral pnomonilerle ilgili verilerin gozden gegirilme-
si 6nem kazandi. Bu kapsamda hazirlanan bu makalede son yillarda hem ulusal hem de uluslararas

alanda yayinlanan ulusal verilerin gozden gegirilmesi amaglanmgtir.

Pnémoniler saghk alaninda meydana gelen énemli
ilerlemelere ragmen halen toplum saghgim etkile-
yen 6nemli bir enfeksiyon hastaligidir. Pnémonilerin
bildirimi zorunlu hastalik olmamasi nedeniyle sik-
ligin1 tam anlamiyla séylemek gugtir. Ancak halen
enfeksiyon hastaliklar: i¢inde en fazla 6liime neden
olan hastaligin pnémoni oldugu bilinmektedir (1).
Tirkiye Istatistik Kurumu'nun 6lim istatistiklerine
gore 2019°da 25345 kisi pnomoni nedeniyle hayatin
kaybetmistir ve tim 6lamlerin %5.8'ini olusturmak-

tadir (2).

Ulusal, hatta yerel ve klinige 6zel verilere kadar en sik
pnémoni etkenlerinin tespiti, pnémonilerin tanisi,
tedavisi ve yonetimi konusunda son derece énemli-
dir. Ulkemiz verilerine gére toplumda gelisen pno-

monilerde etkenlerin saptanma oram %21 ile %62.8
arasinda degismekteyken sadece standart bakteriyo-
lojik yontemlerin kullanilmas: durumunda ise etken
saptama oranlar1 %21-32.4’lerde kalmaktadir (1). El-
bette bu etken saptanma oran: bakteriyel ve viral pa-
tojenlerin toplamini icermektedir. Viral pnémoniler
ile ilgili ulusal veriler ise ¢ok daha sinirhidur.

Bu makalenin hazirlanmas: i¢in son beg yilin verileri
taranmis, yeterli veriye ulagilamamasi durumunda
tarama siiresi 15 yila kadar uzatilmistir. Ulkemiz
verilerinin saptanmas: i¢cin PUBMED, Google Scho-
lar ve Dergipark isimli uluslararasi ve ulusal verita-
banlar1 kullanilmigtir. Yapilan tarama sonucunda
2020 yilinda Siddetli Akut Solunum Yolu Sendromu
Koronavirtsii-2’nin  (SARS-CoV-2) neden oldugu




13. Ulusal Yayinlar Isiginda Tiirkiye'de Viral Pnémoniler

Koronaviris hastaligi 2019 (COVID-19) ile ilgili ¢cok
sayida ulusal yayin géralmustiir. Ancak COVID-19
dig1 viral alt solunum yolu enfeksiyonlar: ve 6zelde
pnoémonler ile ilgili ¢ok daha az sayida yayin buluna-
bilmistir. Bu yayinlarin da énemli kismi pediatrik yas
gurubu ile ilgili veriler ve/veya vaka takdimleri sek-
linde olan yayinlardi.

Bu makalede daha ¢ok erigkin yas gurubu ve immii-
nitesi normal kigilere ait ulusal verilerle ilgili yayin-
lar toplu halde sunulmaya ¢alisilacaktir. Son aylarda
gindemimizi yogun olarak meggul eden COVID-19
pandemisi nedeniyle ¢ok sayida COVID-19 iligkili
makale yayinlansa da derginin bu sayisinda ayr1 bir
baslik halinde Turkiye deneyiminin sunuluyor olmas:
nedeniyle kismen deginilecektir.

EPIDEMIYOLOJI

Etiyolojisinde siklikla viral etkenlerin yer aldig:
akut solunum yolu enfeksiyonlar1 bitin dunya-
da oldugu gibi iilkemizde de yaygin olarak gériilen
enfeksiyonlardir. Solunum yolu enfeksiyonlarinin
%22-59’undan virislerin sorumlu oldugu bildiril-
mektedir (3,4). Bu viral etkenler icinde en sik olarak
influenza viriis olmak iizere coronaviriis, adenovi-
riis, rinovirds, parainfluenza viris, respiratuar sin-
sityal virus (RSV) bulunmakla beraber son yillarda
human coronovirus’in yeni serotipleri, parvovirus,
human metapneumovirus (hMPV) ve human bo-
cavirus (HBoV) gibi yeni solunum virtsleri goriil-
mektedir (3). Ancak viral pnémonilerin sikhig1 ve
etkenlerin dagilimu ile ilgili ilgili kesin veriler bulun-
mamaktadir. 2009 yilinda baglayan HIN1 influenza
salgini ve 2019 yili sonunda Cin’de baglayan ve 2020
Mart ayindan itibaren ilkemizi etkileyen SARS-
CoV-2'nin neden oldugu COVID 19 pandemisi daha
6nce yayinlanan ve pnémoni etkeni viraslerin siklik
siralamasini degistirmigtir.

Bakteriyel pnémonilerde bile etkeni saptamanin
cogu zaman mimkiin olmamasinin yani sira rutin
durumlarda viral etkenleri saptamak icin kullani-
lan imminglobulin duzeylerine bakilmamasi, PCR
altyapisinin her yerde bulunmamas: gibi nedenlerle
pnoémoni etkeni viriisleri saptamak ¢ok daha zordur.
Ancak bugiinlerde yasadigimiz COVID 19 pandemisi
veya gectigimiz 10 yilda yasadigimiz HIN1 pandemi-
sinde oldugu gibi ancak toplum sagligini ciddi oran-
da etkileyen salginlarda viral etkenler spesifik olarak
aragtirilmaktadir. Bunun sonucunda viral pnémoni
ile ilgili veriler bakteriyel pnémonilere gore ¢cok daha
sinirhdir ve daha ¢ok tiim pnémonilerin degerlendi-
rildigi caligmalarda yakalanan viral etkenlere ait veri-

ler veya solunum yolu enfeksiyonlarinin tamaminin
tarandigl durumlarda elde edilen veriler bulunmak-
tadur.

Pnomoniler akciger parankimini enfeksiyonlari-
duir ve etkeni saptamak rutin hastane igleyisi igcinde
hatta prospektif ¢caligmalarda bile her zaman mum-
kin degildir. Halen yetigkinlerin toplum kékenli
pnémonilerin yaklagik yarisinin, ¢ocuk yas grubun-
da brongiyolit ve pnémonilerin iicte birinin etkeni
saptanamamaktadir (3). Ayrica, viral solunum yolu
enfeksiyonlarinin etkenleri mevsimlere, epidemi ve
pandemi nedeniyle o sirada yaygin olan viral etken-
lere gére degismektedir. Nitekim normal gartlarda
Influenza viriisleri daha sik gsrmeyi bekledigimiz bu
gunlerde viral pnémoni etkeninin daha ¢ok SARS-
CoV-2 oldugunu goérmekteyiz. 2010 ile 2018 yillar1
arasinda akut solunum yolu enfeksiyonu olan 788
hastadan alinan nazofarengeal stiriintii 6rnegi ile
yapilan calismada virtslerin mevsimsel dagilimlari
incelendiginde influenza A viriisiinin en sik kis ay-
larinda, influenza B'nin ilkbahar déneminde rinovi-
ruslerin ilk ve sonbaharda, hCoV’'un yaz aylarinda
RSV-A/B’nin kig déneminde, Parainfliienza viriisiin
yaz sonbahar déneminde, hMPV ve adenoviriislerin
kis doneminde daha sik saptandig: bildirilmistir (4).
Bu mevsimsel dagilim her ne kadar st solunum yolu
enfeksiyonlarina ait virislerin dagilimini gésteren
verilerse de benzeri dagilimin alt solunum yolu en-
feksiyonlari i¢in de gegerli olabilecegi diigtintlebilir.

Dikkat edilmesi gereken bir diger nokta alt solunum
yolu enfeksiyonuna neden olan virtslerin tek bagina
hastalik etkeni olabilecegi gibi mikst bir enfeksiyo-
nun parcasi da olabilecegidir. Ulkemizde yapilan ve
2001-2002 yillarinda gerceklestirilen bir ¢aligmada
72 pnémoni hastasimin 32’sinde viriisler izole edil-
migtir. Fakat bu olgulardan sadece bes tanesinin izole
viral enfeksiyon oldugu, digerlerinin ise mikst enfek-
siyonlarin parcast oldugunu bildirilmisgtir (5).

2009 yilinda baglayan HIN1 influenza pandemisi
ile birlikte 6zellikle kig doneminde viral pnémoniler
daha sik gorillmeye baglanmistir ve bu nedenle top-
lumda gelisen pnomonilerde virtslerin etken olma
olasih@ daha siklikla dikkate alinmaya baglamigtir.
HINT1 influenza viriisiin orta yag gurubunu daha faz-
la etkiledigi bildirilmistir. Nitekim ¢ok merkezli yap-
tigimiz ve toplam 92 HIN1 vakasininin verilerinin
degerlendirildigi ¢aligmamizda orta yas grubundaki
hastalarin daha fazla etkilendigi, ortalama yagin 48
oldugu, hastaneye yatirilanlarda mortalitenin %13.04
oldugu saptanmigtir. Ayni caligmada aktif sigara kul-



laniminin 6lam riskinde 7.08 kat artiga neden oldugu
gosterilmistir (6). Hem bizim cahismamizda hem de
Ercen Diken ve arkadaglarinin yaptif caligmada yasg
ortalamasi (mean= 51,2) tim toplumda kazanmilmig
tium pnémonilerin degerlendirildigi ve yine tulkemiz-
de yapilmis caligmalara gore daha dusiikti (6,7). Inf-
luenza pandemisi déneminde elde edilen bu veriler ve
pandemi 6ncesinde Koksal ve arkadaglarinin yaptig
cok merkezli caligma viral pnémonilerin bakteriyel
pnomonilere gore orta yas gurubunu daha fazla etki-
ledigini gostermektedir (8). Nitekim 2009 yilinda ya-
pilan bir ¢calhismada HIN1 inflienza pnémonisi olan
ve olmayan hastalar karsilagtirilmig, HIN1 pnémoni-
si olanlarin yag ortalamasi 49.7 iken, non-H1N1 pno-
monilerin ise 60 oldugunu, komorbiditelerin benzer
oldugunu, viral pnémonilerde yorgunluk, GIS semp-
tomlar1 ve myalji gibi ekstrapulmoner semptomlarin
daha sik oldugunu bildirmiglerdir (9).

2019 yih aralik ayinda Cin Halk Cumbhuriyetinde
baglayan COVID-19 pandemisi Mart 2020'den itiba-
ren tlkemizi de etkilemeye baglamistir. COVID-19
ile ilgili son 10 ayda gerek iilkemizden gerekse yurt-
digindan hemen her anabilim dalindan ¢ok sayida
¢alisma yaymlanmistir. Ulkemizden yakin zamanda
yayinlanan bir derleme her yagtaki bireyin COVID-
19'dan etkilenebilecegini bildirilmesine ragmen, en
cok etkilenen yas grubunun orta yas grubu oldugu-
nu, ancak ileri yastaki hastalarin enfeksiyona daha
duyarli oldugunu bildirmektedir (10). Ulkemizde ilk
COVID 19 takip etmeye baslayan kendi klinigimizde-
ki yatan hastalarin yag ortalamas: da diger bildirim-
lere benzer sekilde 50 idi (11). SARS-CoV-2'yi diger
viral pnémoni etkenlerinden ayiran ve sebebinin he-
niiz saptanamadif ézelliklerden birisi de erkek cin-
siyeti daha fazla etkilemesidir ki bildirilen ¢aligmada
da olgularin %72’si erkekti (11). Ayrica, agir CO-
VID-19 hastalarinin degerlendirildigi bir ¢calismada
erkek/kadin oraninin 2/1 oldugu bildirilmistir (12).
COVID-19 ile ilgili veriler giderek daha fazla sayida
hasta ile bildirilmeye baglanmigtir. Nitekim Satic1 ve
arkadaglarinin 681 COVID-19 hastas: ile yaptig: ¢a-
ligmada yas ortalamasi 56.9, erkek cinsiyet ise %51
olarak bildirilmistir (13). {lk yayinlanan ¢caligmalara
gore hastalar arasinda erkek cinsiyetin baskinlif:
daha az gibi goriinmektedir ve bizim klinik gozle-
mimiz de hastaneye yatirillan hastalarda pandemi
baglangicinda goriilen erkek cinsiyetin fazlaliginin
giderek dengelendigi yoniindedir. Satic1 ve arkadas-
larinin yaptig calismada ayrica 6len hastalarin daha
yasli, bagvuru sirasinda daha hipoksik, tagikardik, ta-
sipneik ve hipotansif, en az bir komorbiditeye sahip
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oldugu bildirilmigtir (13). COVID-19 hastalig1 geci-
renlerin yaklagik yarisinda komorbid hastalik oldugu
ve en yaygin komorbiditelerin hipertansiyon, diabe-

tes mellitus, kronik kalp hastalig hastaliklar1 oldugu
bildirilmektedir.

ETYOLOJi

Pnémoninin muhtemel etkenini 6nceden tahmin
ederek ampirik tedavi baglamak, daha sonra spesifik
etken saptanabilirse bu etkene 6zel tedavi ile devam
etmek her zaman 6nerilen bir yol olagelmistir. Her ne
kadar pnémonilerde bakteriyel etkenlerin siklig: ile
ilgili cesitli caligmalar varsa da iilkemizde viral pno-
moni etkenlerini saptamak amaciyla yapilan sinirh
sayida ¢caligmaya ulagilabilmigtir.

Cicek ve arkadaglar tarafindan 2007 ile 2013 yillar1
arasinda Ege Universitesinde bu amaca en yakin ¢a-
ligmalardan biri yapilmistir (3). Bu ¢alismada, 488’1
erigkin olan 1708 hastadan alinan st ve alt solunum
yolu 6rnekleri viral agidan taranmig, erigkinlerin
%29.1’inde bir veya birden fazla viriis izole edilmig-
tir. Erigkinlerde influenza salgin déneminde en sik
saptanan patojen HIN1 influenza viriisii iken, nor-
mal mevsimsel dénemlerde ise RSV, Human Rinovi-
riis (HRV) ve influenza-A (INF-A) viriislerinin oran-
lar1 birbirine yakin bulunmugtur. Cocuk ve erigkinler
birarada degerlendirildiginde ayni hastada birden
fazla viriis saptanma orani %3.7'dir ve bu hastalarin
¢ok biyiik kismini yatan hastalar ve ¢ocuklar olugtur-
maktadur.

Goktag ve arkadaglar tarafindan 2014 ile 2015 ara-
sindaki biitiin bir yili kapsayan ve akut solunum yolu
enfeksiyonlar: agisindan yapilan bir bagka ¢aligmada
536’s1 erigkin olmak tizere 845 hastadan nazofaren-
geal 6rnek taranmugtir (14). Bu ¢aligmada olas: viral
etkenler PCR y6ntemi ile aragtirilmig ve etkenin %90
oraninda viriisler oldugu goérilmistar. Erigkinlerde
etken saptanma orani 70.9 bulunmustur. Erigkinler-
de en sik saptanan solunum yolu enfeksiyonu etken-
leri sirasiyla INF-A (%31.5), INF-B (%22.6), Rhinovi-
riis/enteroviriis (%11.5), Human bocavirus (%11.1),
Coronavirus NL63/229E/0C43/HKU1 (%6.5) ve di-
ger etkenler olarak siralanmigtir.

Bozkurt ve ark.nin kan kiltiiri, balgam kiltari ve
indirekt floresan antikor yéntemi ile yaptiklar1 ¢alig-
mada erigkin yas grubundaki 50 pnémonili hastada
gozlenen toplum kékenli pnémoni hastanin %8’inde
H. influenzae, %6’sinda Staphylococcus aureus ve Ade-
novirus, %4’ unde Klebsiella pneumoniae ve Parainflu-
enza, %2’sinde Respiratory syncytial virus, Influenza
B, Coxiella burnetii, Chlamydia pneumoniae ve Staph-
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ylococcus epidermidisin etken olduklari saptanmig-
tir (15). Bu ¢alismada da géraldigii gibi viral etken
mikroorganizmalar bakteriyel etkenler ile eg zamanh
olarak da goriilebilmektedir. Nitekim Sever ve arka-
daglar1 tarafindan yapilan bir toplumda gelisen pné-
moni ¢alismasinda 72 hastanin %77.38'inde etken
saptanabilmis, etkenlerin icinde virtsler 32 (%44.4)
olguda izole edilmistir (5). Bu ¢caligmada en sik i et-
ken sirasyila INF-A, Parainfluenza-1 virus ve INF-B
virus idi. Kéksal ve ark./nin 2003 ve 2005 arasinda
eriskinlerde yaptig1 ¢ok merkezli ¢aligmada; Respi-
ratuar Sinsityal Virts (%10.1), parainfluenza viriis
(%5), influenza viriis (%4.6) ve Coxackie virus (%0.9)
tespit edilmigtir (8).

Ocak 2013 ile May1s 2017 tarihleri arasinda SYE siip-
hesi olan olgular ile bebek ve ¢ocuk yas grubunda ani
olum gerceklesen olgulardan otopsi sonucu alinan
834 6rnek postmortem mikrobiyoloji laboratuvarin-
da caligilmigtir. Bu otopsi ¢aligmasinda toplam 834
olgunun 784 (%94)’t cocuk yas grubunda, 50 (%6)
olgu ise erigkin yag grubunda yer almaktayd: ve ¢o-
cuk olgularin %31.8'inde, erigkin olgularin %20’sinde
en az bir solunum virtsi pozitifligi vardi. Olgularin
278 (%33.3)’'inde bir, 83 (%9.94)tinde iki, 18’inde
(%2.16) tug viral etken pozitif olarak saptanmistir.
Goklu etken bulunan érneklerin %95.1'i ¢ocuk yas
grubuna, %4.9'u erigkin yas grubuna ait bulunmus-
tur. Erigkinlerde en sik saptanan virtsler sirasiyla
INF-A, adenoviriis, RSV-A/B, HboV, Enteroviriis,
Parainfluenza-4, CoV-43 ide ve bir hastada ise mixt
etken saptanmist: (16).

Yukarida sundugumuz ¢aligma sonuglarindan da goéri-
lecegi gibi son 11 yilda HINT'i de iceren INF-A baskin
viral solunum yolu enfeksiyonu etkeni olarak goriin-
mektedir. Bu durum 2020 Mart ayindan itibaren tim
diunyada oldugu gibi ilkemizde de SARS-CoV-2'nin
meydana getirdigi pandemi ile degismis ve SARS-
CoV-2 hakim viral enfeksiyon etkeni haline gelmistir.
Literatiir taramasinda COVID 19 pandemisi sonrasi
déneme ait viral pnémoni calismalarinda SARS-CoV-2
diginda etken olabilecek diger viriislere ait literatiir
bilgisine rastlanmamigtir. Pandeminin etkisi azalana
kadar viral pnémoni diginiilen her olguda aksi ispat
edilene kadar etkenin SARS-CoV-2 olabileceginin ka-
bul edilmesi yerinde bir yaklagim olacaktir.

Sonug olarak HIN1 epidemisi siiresince, 6zellikle inf-
luenza viriisinin yogun oldugu kis aylarinda influ-
enza A toplumda gelisen viral pnémonilerin en sik et-
keni idi. 2020 Mart ayindan bu yana ise SARS-CoV-2
pandemisi pnomonilerin ana etkeni haline gelmistir.

Toplumda gelisen pnémonilerde Respiratuar sinsit-
yal virts, Parainfluenza viris, Adenoviriis, Human
metapneumoviriis, SARS-CoV-2 dig1 Coronaviriisler
ve Rhinoviris yaygin olarak izole edilebilir. Fakat bu
virtslerin hangi oranda hastaliga neden oldugu ya da
sekonder bakteriyel enfeksiyonlara zemin hazirlayip
hazirlamadig: net degildir (17).

KOMORBIDITELER

Ozellikle ileri yagin ve eslik eden ek hastalik varh-
ginin pnémoni gelismesi ve hastahigin ciddiyeti ile
iligkili oldugu bilinmektedir. Bu nedenlerle pnémoni
tanisinda hem olas: etkenin tahmini hem de hastalik
seyrinin tahmini icin eglik eden hastaliklar1 6gren-
mek énemlidir.

2001 ve 2002 yillar1 arasindaki hastalarla, yani HIN1
epidemisi 6ncesi dénemle ilgili verileri yansitan ¢alig-
mada viral ve bakteriyel pnémoni ayrimi yapilmaksi-
zin etkenler aragtirilmig ve olgularin %86.1'inde ko-
morbidite saptanmigtir. Bu calismada en sik saptanan
komorbid hastaliklar; KOAH, koroner arter hastaligs,
diyabetes mellitus idi ve etken patojen ile komorbid
hastaliklar arasindaki iligkinin, sayisal degerler ye-
terli olmadigindan hesaplanamadig: bildirilmisti (5).
Benzeri sekilde 2003 ve 2005 yillar1 arasindaki vaka-
lar1 yansitan ¢ok merkezli bir diger calismada ise yine
etken ayrimi yapilmaksizin pnémoniler degerlendi-
rildiginde en stk KOAH, HT ve KKY olmak tizere has-
talarin %65.1'inde en az bir komorbidite vard: (8).
Bu ¢aligmada, RSV (%25.5), S. pneumoniae’den sonra
(%27.4) ikinci en sik saptanan pnémoni etkeni idi.
Bu calismada, 65 yas altindakilerde atipik pnémoni
etkenlerinin daha sik saptandigi, 65 yas tizerine ¢1-
kildiginda RSV sikhiginin (%13.8)’e diistugi ve bildi-
rilmisti. Ozer Tiirk ve arkadaslar1 tarafindan yapilan
aragtirmada yine en sik komorbid hastaliklar KOAH,
diyabetes mellitus ve kardiyak hastaliklard: (18).
Butan bu ¢aligmalar sadece izole viral pnémonilerin
degil, bakteriyel ve viral pnomonilerin komorbid du-
rumlarini yansitmaktadir.

Influanza pandemisinin etkilerinin devam ettigi
2016-2017 yillarinda Corum ilinde Ercen Diken ve
arkadaglar tarafindan yapilan ¢alisgmada influenza
disiiniilen ve halk saghg miduarligine gonderilen
197 érnegin 92’sinde viriis saptanmig ve en stk DM,
solunum ve kalp hastaliklar1 olmak tizere olgularin
%24.4’tinde komorbidite bildirilmistir (19). Influen-
za pandemisi sirasinda yaptigimiz ¢ok merkezli ¢alig-
mamizda diger ¢calismalara ve bakteriyel pnomonile-
re benzer sekilde komorbidite sikligi %43.5 idi ve en
stk HT, DM ve KOAH saptanmuigt (6).



COVID-19 pandemisinin baglamasindan bu yana
gecen 10 aylik siirede neredeyse biitiin dikkatler
SARS-CoV-2 tizerine cevrilmistir. Ulkemizden yapi-
lan yayinlarda yas, cinsiyet, komorbid hastaliklar gibi
demografik verilerle ilgili ve hemen her anabilimdali-
nin kendi agisindan bildirdigi ¢ok sayida yayin bulun-
maktadir. Giinal ve arkadaslari komobiditeleri deger-
lendirmis ve hipertansiyon %42, diabetes mellitus
%21, konjestif kalp yetmezligi %10, alerjik astim %7,
KOAH %6 olarak bildirmistir (20). Bir bagka yayinda
diinya verilerine benzer sekilde erkek cinsiyetin daha
fazla etkilendigi ve hastalarin %70’inin erkek oldugu
bildirilmigtir (21). Tanrwerdi ve arkadaglarinin bil-
dirdigi caligmada ise hastalarin %57.8’inde bir veya
daha fazla komorbidite vard. En sik goriilen komor-
biditeler %30 ile HT, DM %14, koroner kalp hastalig
%12’ astim %10 idi (11). COVID-19 ile ilgili bu ¢alig-
malarda dikkat cekici olarak, komorbid hastaliklar-
dan KOAH'in siklig1 pandemi baginda tahmin edilene
gore daha digiiktiir. KOAH'1n hem tlkemiz diginda
hem de iillkemizde beklenenden daha az oranda bildi-
rilmesinin nedeni heniiz saptanamamigtir. Sebebinin
kaynt sistemi hatalar1 veya inflamatuar yolaklarla ilis-
kili olabilecegi veya kullanilan inhaler ilaglarla iligkili
olabilecegi bildirilmektedir.

Sonu¢ olarak elimizdeki mevcut veriler komorbid
hastaliklarin viral pnémonilerin hem meydana gel-
mesinde hem de daha agir seyretmesinde énemli bir
faktor oldugunu, en sik komorbid hastaliklarin diya-
betes mellitus ve kardiyovaskiler hastaliklar oldugu-
nu gostermektedir. Ancak COVID-19 hastalarinda
beklenenden daha az oranda KOAH ve astim hastas:
bildirilmektedir ve bunun sebebi heniiz saptanama-
mistir.

TEDAVI

Viral pnémonilerin tedavisi konusunda iilkemizde
yayinlanan HIN1 pandemisi 6ncesi déneme ait yayin
bulunamamigtir. HIN1 pandemisi sirasinda antiviral
ajan olarak gerek ayaktan takip edilen, gerekse has-
tanede yatirilan veya yogun bakimda takip edilen
hemen her hastada oseltamivir kullanilmigtir (6,22).
Covid 19 siirecinin baglangic olan bahar aylarinda
heniiz influenza sezonu bitmediginden ve Covid 19
ile ayric1 tami zor olacagindan Covid 19’a karg: éne-
rilen lopinavir/ritonavir veya hidroksikolorokin’e ek
olarak oseltamivir énerilmigtir (23). Covid 19 tedavi
rehberinin ilk versiyonlarinda ek olarak azitromisin
de 6nerilmekteyse de bu 6neri daha sonra ¢ikarilmig,
influezna sezonunun sonlanmasi ile de oseltamivir
cikarlmigtir. Daha sonra yaymlanan rehberlerde lo-
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pinavir/ritonavir kombinasyonu gebe hastalara éne-
rilmis, diger hastalara ise hidroksiklorokin ve/veya
favipiravir verilmesi énerilmigtir (24). Ayrica, Covid
19 tedavisi sirasinda antikoagiilan kullanilmasi, si-
tokin firtinast siwrasinda kortikosteroid kullanimi,
uygun hastalarda konvelesan plazma kullanilmas:
onerisi de devam etmektedir. Ulkemizden yapilan
yaymnlar degerlendirildiginde halen favipiravir, hid-
roksikolorokin ve favipiravirin etkinligi konusunda
kesin veriler bulunmamaktadir.

Sonug olarak; tilkemizde viral pnémonilerle ilgili HIN1
epidemisi sirasinda yapilan bazi yayimnlar hari¢ tutulur-
sa Covid 19 éncesinde erigkinlerde viral pnémonilerle
ilgili kisith sayida yayin oldugu, pnémonilerdeki viral
etkenlerin genelde etken tayini ¢alismalar1 sirasinda
bakteriyel etkenlerin yam sira saptanmig oldugu go-
riilmektedir. Ozellikle Covid 19 pandemisi sirasinda
hemen her brangin kendisi agisindan degerlendirme-
de bulundugu ¢ok sayida yaymn yapildig, ancak gerek
epidemiyolojik gerekse tan: ve tedavi stratejilerini de-
gerlendiren, kargilagtiran ulusal dizeyde ve kapsaml
caligmalara ihtiya¢ duyuldugu gorilmektedir.

Son 10 yildir sadece solunum enfeksiyon hastaliklar
veya gogus hastaliklar: anabilim dalini degil, hemen
her anabilim dalin1 etkileyen viral enfeksiyonlarla il-
gili iyi dizayn edilmis caligmalara ihtiya¢ duyulmak-
tadur.
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