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Oz

Cocuklarda COVID-19 tedavisi ile ilgili kabul edil-
mis net bir protokol yoktur. Ayni zamanda eriskinler
gibi nazofarengeal polimeraz zincir reaksiyon (PCR)
testi pozitif her cocuk da tedavi endikasyonu olus-
turmamaktadir. Cocuklarin altta yatan risk faktorleri,
sikayetleri, fizik muayene bulgular ve laboratuvar de-
gerlerine gore tedaviye karar verilmektedir. ilaclarin
gelisebilecek istenmeyen etkileri de tedaviye karar
vermede 6nemlidir. Cocuklarda ana tedavi protoko-
linU destek tedavisi olusturmaktadir. Antiviral tedavi
gerekliligine hastalik ciddiyeti, klinik seyir ve 6dnceden
mevcut risk faktorlerinin varligi gibi durumlar belirle-
nerek literattir esliginde karar verilmelidir.
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Oz

Tum dunyay! derinden etkileyen COVID-19 pande-
misi 6zellikle kronik hastaligi olan ve yaslh bireyle-
rin 6lumudyle sonuclanan bir salgin haline gelmistir.
Eriskinlerde tedavi protokolleri diinya ¢capinda hazir-
lanmasina ragmen c¢ocuk hastalarda COVID-19 en-
feksiyonu ile ilgili tedaviye yonelik ne yazik ki net bir
protokol yoktur. Cocuk hastalarda agir klinik bulgular

Abstract

There is no exact protocol that everyone agrees on
the treatment of Covid 19 in children. Also, like adults,
not every child with a positive nasopharyngeal poly-
merase chain reaction (PCR) test is an indication for
treatment. The treatment is decided according to the
children's underlying risk factors, complaints, findings
of physical examination and laboratory values. Pos-
sible side effects of drugs should also be considered
when making a treatment decision. Supportive treat-
ment is the main treatment protocol in children. The
necessity of antiviral treatment should be decided in
the light of the literature by determining the conditions
such as disease severity, clinical course, presence of
underlying disease.
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ve Olum nadir olarak bildirilmistir. Bu nedenlerle her
¢ocugun tedavisinin bireysel olarak degerlendiriime-
si 6nerilmektedir. Cocuklarin hastane yatisina ihtiyag
duyup duymayacagina karar verirken ¢ocugun klinik
gOrinumuind, destekleyici bakim gereksinimini, alt-
ta yatan tibbi kosullari ve bakicilarin ¢ocuga evde
bakma becerisi gbz 6nunde bulundurulmahdir. Co-
cuklarin fizik muayeneleri ve laboratuvar degerlerine
gore karar verilmelidir. Erigkin hastalardaki gibi her
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COVID-19 tani testi pozitif saptanan cocukta tedavi
gerekli degildir. Cocuklarda ilaglarin gelisebilecek is-
tenmeyen etkileri de tedaviye karar vermede 6nem-
lidir. Cocuklarda ana tedavi protokoll destek tedavi-
si, komplikasyonlarin 6nlenmesi ve yonetimini igerir.
Oksijen saturasyonu, solunum destek ihtiyaci ve sivi
elektrolit dengesi belirlenerek desteginin saglanmasi,
gereklilik halinde bakteriyel enfeksiyonlar acisindan
olasi etkene yonelik antibiyotik uygulanmasi, hemo-
dinamik instabilite durumunda vasopressor tedavi ve
tromboprofilaksi tedavinin ana unsurlaridir. Antiviral
tedavi verilme asamasinda mevcut durumun ciddiye-
ti, klinik seyir ve olasi risk faktorlerinin varligi gibi du-
rumlar belirlenerek antiviral tedavi se¢ciminde hastaya
gore literatlr esliginde karar verilmelidir (1). Amerika
Birlesik Devletleri Hastalik Kontrol ve Onleme Merke-
zi (CDC) COVID-19'lu ¢ocuk tedavisinde destek teda-
viye ek olarak agir vakalarda remdesiviri ve solunum
sikintisi 6n planda olanlarda ek olarak deksametazon
tedavisini dnermektedir (2).

Cocuklarda Antiviral Tedavi

Cocuklarda antiviral tedavi vaka bazinda degerlendi-
rilmelidir. Antiviral tedaviyi kullanma karari; hastaligin
ciddiyeti, klinik seyir, ilacin mevcut etkililik kanitlari
ve hastaligin ilerleme riskini artirabilecek altta yatan
kosullara gore kisisellestiriimelidir. Antiviral tedavinin
etkinligi ve guvenligi ile ilgili calismalar agirlikh olarak
yetiskinlerde yapilmistir. Cocuklarda kanitlanmamis
faydalarina ragmen siddetli veya kritik COVID-19'u
olan cocuklar icin antiviral tedavi 6nerilmektedir (3).

Remdesivir

Remdesivir aktive oldugunda viral RNA polimeraza
baglanan ve RNA zinciri erken sonlanmasina neden
olan bir nikleozid analogu o6n ilagtir. 2017 yilinda
Ebola tedavisi icin gelistiriimistir. Amerikan Gida ve
ilag Dairesi (FDA) remdesivirin yalnizca tamamlayici
oksijen, invazif veya noninvaziv mekanik ventilasyon
ihtiyacl veya ekstrakorporeal membran oksijenasyo-
nu (ECMO) gerektiren hastalarda kullanimina izin
verdiginden, solunum destegdi gereksinimi ilacin kul-
laniminda birincil belirleyicidir. Asemptomatik, hafif
veya orta derecede COVID-19'u olan ayakta tedavi
goren ve hastanede yatan hastalarin yalnizca destek-
leyici bakimla yonetilmesi dnerilmektedir. FDA siddetli
veya kritik COVID-19'u olan yetiskinler ve ¢ocuklar
icin 1 Mayis 2020'de remdesivir i¢in acil kullanim ona-
yI vermistir (4). COVID-19'lu gocuklar i¢in remdesivi-
rin faydalarina iliskin veriler eksik olsa da, diger anti-
viral ajanlara tercih edilir giinki yetigkin hastalardaki
randomize calismalardan ve vaka serilerinden elde
edilen veriler, iyilesme suresini kisalttigini gostermek-
te olup (Ozellikle kritik hastaligi olmayan hastalarda)
iyi tolere edildigi gorulmektedir. Remdesivir tedarigi
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konusunda sikinti oldugunda kritik hastahgi olanlar-
dan ziyade siddetli hastalar icin dnceliklendirilmelidir.
Normal tedavi suresi ciddi hastaligi olan ¢ocuklar igin
5 glne kadardir; 5 gunden sonra iyilesmeyen kritik
hastaligi olan ¢ocuklar igin stre 10 gune kadar uza-
tilabilir.

Kullanim Dozu:

e 3.5-40 kg arasinda: 1. ginde 5 mg / kg IV yukleme
dozu, ardindan sadece her 24 saatte bir 2.5 mg / kg
IV liyofilize toz

e 240 Kkg: 1. ginde 200 mg IV yukleme dozu, ardin-
dan her 24 saatte 100 mg IV, liyofilize toz veya ¢ozelti
kullanilabilir.

Bobrek Yetmezliginde Kullanim:

> 28 gunlik, eGFR (glomertiler filtrasyon hizi) <30
mL/dak olan hastalar veya serum kreatinini 21 mg/dL
olan term yenidoganlarda (7 ila 28 guin), yararlari risk-
lere agir basmadigi surece onerilmemektedir; eGFR>
30 mL/dak olan hastalar i¢in doz ayarlamasi yapiima-
mistir (5).

Remdesivir, hidroksiklorokin veya klorokin ile birlikte
uygulanmamalidir ¢linkl birlikte uygulama remdesivi-
rin antiviral aktivitesini azaltabilir. Remdesivir'in bildiri-
len yan etkileri mide bulantisi, kusma ve transaminaz
yukselmelerini icerir (6).

Baricitinib

Baricitinib, romatoid artrit tedavisinde kullanilan bir
Janus kinaz inhibitéradir. immiinomodiilatér etkileri-
ne ek olarak viral girisi engelleyerek antiviral etkilere
sahip oldugu dusunidlmektedir. 18 yas ve Uzerindeki
hastalarda yapilan ¢alismalarda remdesivire barisiti-
nib eklenmesinin, enfeksiyon oranlarinda artis olma-
dan iyilesme suresini kisalttigi, vendz tromboembo-
lizm veya diger yan etkileri arttirmadigi goralmastur

@).

FDA tarafindan yayinlanan remdesivir ile birlikte bari-
citinib kombinasyonu acil kullanim yetkisine ragmen;
2 yasindan blyidk COVID-19 ile hastanede yatan,
oksijen veya solunum destedi gerektiren cocuklarda
bu kombinasyon tedavisinin kullaniminin yararlari ve
riskleri hakkinda sinirli bilgi mevcuttur. ideal olarak bir
klinik arastirma baglaminda kullaniimasi 6nerilmekte-
dir (8).

Hidroksiklorokin

Hidroksiklorokinin antiviral aktivitesinin kesin meka-
nizmasi belirsiz olmasina ragmen; hicre icine giris
icin gerekli endozomlarin pH'ini artirarak insan huc-
relerine viral girisin inhibisyonu, antiinflamatuar, im-



minomodulator etkiler ve anjiyotensin dénustirici
enzim 2 reseptérunun glikosilasyonunun inhibisyonu
gibi mekanizmalardan bahsedilmektedir (9). Klorokin
ve hidroksiklorokin salginin baslangicinda tim dun-
yada yaygin olarak kullaniimis olsa da belirgin yarari
olmadigi ve toksisite potansiyeli yuksek oldugu icin
hastanede yatan hastalarda kullaniimasi onerilme-
mektedir. Haziran 2020'de FDA ciddi COVID-19 has-
talarinda bu ajanlar icin acil kullanim iznini iptal etmis-
tir. Bilinen ve potansiyel risklerinin artik faydalarindan
daha agir bastigina dikkat cekilmistir. QTc uzamasi ve
aritmiler dahil olmak tzere hidroksiklorokin ve kloro-
kinin potansiyel toksisitesi mevcuttur. Altta yatan QTc
anormallikleri olan ve hidroksiklorokin ile ciddi ilag
etkilesim potansiyeli olan diger ilaclara ihtiya¢c duyan
¢ocuklarda hidroksiklorokin kullanimindan kaginiima-
hdir (10).

Lopinavir/Ritonavir

insan immiin yetmezlik viriisiiniin (HIV) tedavisi igin
FDA tarafindan onaylanmis bir proteaz inhibitri olan
lopinavir-ritonavirin rutin kullanimi, etkinligi olmadigi
ve olumsuz farmakodinamige sahip oldugu icin 6ne-
rilmemektedir. SARS-CoV2'ye karsl in vitro aktiviteye
sahip olmasina ragmen, lopinavir-ritonavirin EC50'ye
yakin plazma seviyelerine ulasamadigl goérinmekte-
dir. Ozellikle gastrointestinal etkiler olmak tizere yan
etkilerinin ylksek prevalansi ve ayrica uzun sureli
sitokrom P4503A inhibisyonundan dolayi ilac-ilac et-
kilesimleri de olmaktadir (11). COVID-19 ile hastane-
ye yatirilan hastalarin randomize calismasinda, lopi-
navir-ritonavir mortaliteyi veya mekanik ventilasyon
ihtiyacini azaltmamistir. Ayrica hastaneden taburcu
olma oranlarini da iyilestirmemistir. Lopinavir-ritona-
virin ciddi olmayan ve ayakta tedavi goren hastalarda
bir roll olup olmadigi belirsizdir. Sadece ayakta tedavi
goren hastalarda klinik arastirma baglaminda kullanil-
masini dnerilmektedir (12).

Favipravir

Favipiravir bazi Asya ulkelerinde influenza tedavi-
si i¢in ve Hindistan'da hafif COVID-19 tedavisi igin
kullanilan bir RNA polimeraz inhibitéradir. Amerika
Birlesik Devletleri ve bagska yerlerde COVID-19 te-
davisi icin klinik calismalarda degerlendiriimektedir.
Rusya'daki (13) ve Cin'deki (14) ilk denemeler bir
miktar faydal oldugunu géstermistir. Ancak bu calis-
malarda immunmodulator ajanlar gibi diger tedaviler
uygulandigindan, sonuglar bu faktérler dikkate alina-
rak yorumlanmaldir. COVID-19 tedavisi i¢in ¢ocuk
yas grubunda heniliz kullanim dnerisi bulunmamasina
ragmen Ulkemizde cocuk hasta ydnetiminde 15 yas
ustd kullanimina yer verilmis olup bu yas alti kullanim
icin endikasyon disi ila¢ kullanim onay! alinmasi ge-
rekmektedir.
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Sonug

Cocuklarda ana tedavi protokolii destek tedavisi,
komplikasyonlarin 6nlenmesi ve yonetimini icerir. An-
tiviral tedavi gerekliligine hastalik ciddiyeti, klinik seyir
ve mevcut risk faktorleri varligi belirlenerek, ilaglarin
mevcut istenmeyen etkileri de g6z dnune alinarak lite-
ratur esliginde karar verilmelidir. Her cocugun tedavi-
sinin bireysel olarak degerlendirilmesi 6nerilmektedir.
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