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Oz

Amag: Cin'de, Aralik 2019’da, yeni bir koronaviriisiin neden oldugu salginda, patojenin siddetli akut
solunum sendromu koronaviriisii 2 (SARS-CoV-2) oldugu belirlenmis ve bu hastaliga Covid-19 adi
verilmistir. Bu c¢alismanin amaci, bilgisayarli tomografi (BT) sonuglari negatif olan Covid-19

hastalarinin, epidemiyolojik Oykii, klinik semptomlar ve laboratuvar bulgular1 agisindan
degerlendirilmesidir.

Gereg ve yontem: Bu caligma, Siirt devlet hastanesi pandemi poliklinigine Covid-19 semptomlari ile
basvuran kisiler tizerinde gergeklestirildi. RT-PCR testi ile Covid-19 teshisi konulan ve BT bulgulari
negatif olan 72 hasta deney grubu olarak ve Covid-19 teshisi konulmayan hastalardan rastgele segilen
70 hasta ise kontrol grubu olarak ¢alismaya dahil edildi ve retrospektif olarak degerlendirildi.

Bulgular: Gastrointestinal semptomlarin goriilme orani, deney grubunda, kontrol grubuna gore anlaml
oranda daha yiiksek oldugu gozlendi (p<0.05). Laboratuvar tetkikleri degerlendirildiginde; 16kopeni ve
notropeni goriilme orani, deney grubunda, kontrol grubuna gore anlamli oranda yiiksek bulunurken,
MCHC degerinin ise daha diisiik oldugu tespit edildi (p<0.05).

Tartigsma ve sonug: BT negatif Covid-19 hastalar1 ile kontrol grubu arasinda, epidemiyolojik, klinik ve
laboratuvar bulgularinda goriilen farkliliklar, bu hastaligin evrelendirilmesi, prognozu ve tedavi
stirecinin takip edilmesinde katki saglayabilir. Ayrica laboratuvar sonuglari, Covid-19 hastalari igin
karakteristik olmayip, hastalarin tan1 ve tedavisinde, anamnez, klinik, gériintiileme, laboratuvar ve test
sonuglar birlikte degerlendirilmelidir.
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EVALUATION OF EPIDEMIOLOGICAL, CLINICAL AND LABORATORY RESULTS OF
COVID-19 PATIENTS WITH NEGATIVE COMPUTED TOMOGRAPHY SCAN RESULTS
Abstract
Purpose: The pathogen in pandemic that emerged in China due to a new coronavirus was identified as
SARS-CoV-2 and this disease was named Covid-19. This study aims to evaluate Covid-19 patients with
negative CT scan results in terms of their epidemiological history, clinical symptoms and laboratory

findings.

Materials and methods: This study was conducted on individuals who applied to Siirt State Hospital
with Covid-19 symptoms. 72 patients who were diagnosed with Covid-19 by RT-PCR test included in
study as experimental group, and 70 patients, who were randomly selected from patients not diagnosed

with Covid-19 as control group and evaluated retrospectively.

Results: The incidence of gastrointestinal symptoms was significantly higher in experimental group
compared to control group (p<0.05). When laboratory tests are evaluated, the incidence of leukopenia
and neutropenia was found to be significantly higher in experimental group compared to control group,

while the MCHC value was lower (p<0.05).

Discussion and conclusion: Differences in epidemiological, clinical and laboratory findings between
Covid-19 patients with negative computed tomography and the control group may contribute to the
staging, prognosis and treatment process of this disease. Besides, the laboratory results are not
characteristic for Covid-19 patients, thus, the medical history, clinical, imaging, laboratory and test

results should be evaluated together for diagnosis and treatment.
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GIRIS

Cin’in Hubei eyaletinin Wuhan sehrinde, Aralik 2019°da, yeni bir koronaviriisiin neden oldugu salgin
basladi ve 11 Mart 2020°de Diinya Saglik Orgiitii (DSO) tarafindan pandemi olarak ilan edildi (Karami
vd., 2020). Filogenetik ¢alismalara gére, patojenin siddetli akut solunum sendromu koronaviriisii 2
(SARS-CoV-2) oldugu belirlenmis ve bu hastaliga “Koronaviriis Hastaligi 2019”un kisaltmasi olan
Covid-19 ad1 verilmistir (Guan vd., 2020). Kiiresel olarak, bu yazi itibariyle teyit edilen vakalarin sayist
(24 Haziran 2020); Diinyada 9.23 milyon olup, vefat say1s1476.911 dir. Tiirkiye’de ise onaylanmis vaka

say1st 190.165 olup, vefat sayis1 5.001°dir (en.wikipedia.org, 2020).

Hastaligin tanisinda kullanilan ve DSO tarafindan dnerilen standart test yontemi, gercek zamanli revers
transkriptaz polimeraz zincir reaksiyonudur (rRT-PCR) (Guan vd., 2020). Bu test semptomatik
hastalarin, nazofaringeal ve orofaringeal siiriintiileri ile balgam 6rnekleri alinarak gergeklestirilmektedir
(Kim vd., 2020). Bunun yaninda RT-PCR testleri ile gogiis BT taramalarinin beraber degerlendirilmesi
ile de tan1 konulabilir (Ozudogru vd., 2020). Hastaligin erken evrelerinde gogiis BT sonuglari normal
veya tek tarafli akciger tutulumu seklindeyken, ileri evrelerde bilateral tutulum goriilmektedir

(Bernheim vd., 2020).

Covid-19 hastaliginin en sik goriilen semptomlari; ates, oksiiriikk ve yorgunluktur. Bunlarin yaninda
balgam, bas agrisi, hemoptizi, diare, dispne ve lenfopeni gibi baska bulgular da goriilebilir (Rothan ve
Byrareddy, 2020). Covid-19 ile enfekte olan hastalarda bulanti, kusma ve diare gibi gastrointestinal
semptomlar, MERS-CoV veya SARS-CoV hastaliklarina gore daha sik goriilmektedir (Rothan ve

Byrareddy, 2020; Assiri vd., 2013).

Covid-19 hastaligina bagli olarak tam kan sayimi (hemogram) ve biyokimya degerlerinde bazi
anormallikler goriilmektedir. Hastalarin bagvuru sirasindaki hemogram sonuglarinda; lenfositopeni
(%383), trombositopeni (%36) ve 16kopeni (%34) goriilmistiir. Ayrica hastalarda C-reaktif protein (CRP)
yiiksekligi yaygin olarak gozlenirken; alanin aminotransferaz (ALT), aspartat aminotransferaz (AST),

kreatin kinaz ve D-dimer yiiksekligi daha az goriilen bulgular arasindadir (Guan vd., 2020).

Hipertansiyon, diyabet, immiin yetmezlikler, kronik obstriiktif akciger hastaligi (KOAH),

kardiyovaskiiler sistem (KVS) ile serebrovaskiiler hastaliklar (SVH), Covid-19 hastalar1 i¢in 6nemli risk
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faktorleridir. Ayrica komorbiditesi olan Covid-19 hastalarinin prognozu, kronik hastaligi olmayan
vakalara gore daha agir seyretmektedir (Wang vd., 2020; Acer ve Ozudogru, 2020). Bunlarin yaninda
sigara kullanan bireylerde, kullanmayanlara gére, Covid-19 hastaliginin klinik progresyonu hizhidir

(Patanavanich ve Glantz, 2020).

Bu c¢alismanin amaci, BT sonuglar1 negatif olan Covid-19 hastalarinin, epidemiyolojik 6ykii, klinik

semptomlar ve laboratuvar bulgular agisindan degerlendirilmesidir.
GEREC ve YONTEM

Calismaya Siirt devlet hastanesi pandemi poliklinigine Covid-19 semptomlari ile bagvuran 1517 vaka
dahil edildi. Vakalardan PCR testi i¢in, kombine burun ve bogaz siiriintii 6rnekleri alind1 ve BT ¢ekildi.
462 vakaya RT-PCR testi ve BT gortintilleme yontemiyle Covid-19 teshisi konuldu. Bu hastalar
arasindan BT bulgular pozitif olan 345 vaka ve laboratuvar tetkiki olmayan 45 vaka (BT bulgular
negatif olan) calisma dis1 birakildi. Geriye kalan 72 hasta ise deney grubuna dahil edildi. PCR testi ve
BT bulgulari negatif olup, pandemi poliklinigine 30 giin iginde tekrar bagvurusu olmayan vakalar
arasindan rastgele secilen 70 hasta da kontrol grubu olarak belirlendi. Sonug olarak Covid-19 teshisi
konulmayan 70 vaka ve Covid-19 teshisi koyulmus fakat BT bulgulari negatif olan 72 vakanin dosyalari,

taburculuk islemlerinden sonra retrospektif olarak degerlendirildi.

Vakalar deney (PCR testi ile Covid-19 teshisi konulan) ve kontrol (semptomlari oldugu halde Covid-19
teshisi konulmayan) grubu olarak ikiye ayrildi. Her iki grupta yas ve cinsiyet kriterlerine gore ayrildi.

Yas gruplart; 0-20 yas grubu, 21-40 yas grubu, 41-60 yas grubu, 61-80 yas grubu olarak belirlendi.

Vakalar epidemiyolojik Oykii, kronik hastaliklar, sigara kullanimi, Klinik semptomlar, tam kan ve

biyokimya sonuglari agisindan degerlendirildi.

Veriler, SPSS programina kaydedilmesinin ardindan, istatistiksel analizler tamamlanmistir. Caligma
verileri degerlendirilirken tanimlayici istatistiksel metodlarin (Ortalama, Standart sapma, Frekans,
Korelasyon) yani sira, normal dagilim gosteren niceliksel verilerin iki grup arasi degerlendirmelerinde
Student t testi, normal dagilmayanlar i¢in ise Mann Whitney U testi kullanilmistir. Anlamlilik p<0,05

diizeyinde degerlendirilmistir.
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BULGULAR

Kontrol grubunda 70 ve deney grubunda ise 72 vaka calismada degerlendirildi. Her iki grubu yas
kriterine gore inceledigimizde; vaka sayisinin en fazla oldugu yas araligi 21-40 yas grubu olarak

gozlendi (Tablo 1).

Tablo 1: Vakalarin Yas ve Cinsiyete Gore Dagilimi

Yas Total
0-20 21-40 41-60 61-80
n % n % n % n %
Deney Cinsiyet Erkek 16.13 | 21 | 67.74 | 4 | 12.90 1 3.23 31
Kadin 9.76 | 24 | 5854 | 9 | 21.95 9.76 41
Total

4
1250 | 45 | 62,50 | 13 | 18.06 5 6.94 72
5

Kontrol Cinsiyet Erkek 6.52 | 30 | 6522 | 8 17.39 10.87 46

Kadin 0.00 15 | 62.50 7 29.17 2 8.33 24

w| O w| | M O

Total 429 | 45 | 6429 | 15 | 2143 7 10.00 70

Vakalar semptomlar acisindan degerlendirildiginde ates, okstiriik, bas agrisi, miyalji ve nefes darlig
acisindan gruplar arasinda anlamli derecede fark gozlenmedi (p>0.05). Fakat gastrointestinal
semptomlarin (bulanti, kusma, diare, karmn agrisi..vb) goriilme oran1 deney grubunda, kontrol grubuna
gore anlamli derecede yiiksek bulundu (p<0.05) (Tablo 2).

Tablo 2: Gruplara Gére GIS Semptomlari Gériilme Orani

GIS semptomlari Total
Var Yok
*7 65 72
Deney grubu
0 70 70
Kontrol grubu
Total 7 135 142
*p<0.05

Laboratuvar tetkikleri degerlendirildiginde; HGB (hemoglobin), HTC (hematokrit), PLT (platelet),

lenfosit, kreatinin, BUN (kan iire azotu), AST (aspartat aminotransferaz), ALT (alanin aminotransferaz),
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LDH (laktat dehidrogenaz), CRP (C-reaktif protein), D-dimer, ferritin degerleri agisindan deney ve

kontrol gruplari arasinda anlamli bir farklilik olmadigi gortildii (p>0.05).

WBC degeri; deney grubunda, kontrol grubuna gore 16kopeni goriilme oraninin anlamli oranda yiiksek

oldugu tespit edildi (p<0.05) (Tablo 3).

Notrofil degeri; deney grubunda, kontrol grubuna gore ndtropeni goériilme oraninin anlamli oranda

yiiksek oldugu tespit edildi (p<0.05) (Tablo 3).

MCHC degeri; deney grubunda, kontrol grubuna goére anlamli oranda diisiik oldugu tespit edildi

(p<0.05) (Tablo 3).

Tablo 3: Laboratuvar Degerleri

Lokopeni | Normal | Lokositoz Total
WBC Deney *15 56 1 72
Kontrol 4 54 12 70
Total 19 110 13 142
Notropeni | Normal | Notrofili Total
Nétrofil Deney *4 67 1 72
Kontrol 1 63 6 70
Total 5 130 7 142
Diisiik Normal Total
MCHC Deney *52 20 72
Kontrol 15 55 70
Total 67 75 142
*p<0.05

Sigara kullanimi agisindan gruplar arasinda anlamli bir farklilik bulunmadi (p>0.05). Kronik hastalik
(diabet, hipertansiyon, pulmoner hastalik, kardiyovaskiiler hastaliklar) gériilme orani incelendiginde;

gruplar arasinda anlaml bir farklilik bulunmadi (p>0.05) (Tablo 4).
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Tablo 4: Gruplara Goére Sigara Kullanimi ile Kronik Hastaliklarin Goériilme Orant

Deney Kontrol Toplam
Kardiyovaskiiler hastalik 1 2 3
Pulmoner hastalik 2 2 4
Diabet 2 3 5
Hipertansyon 4 3 7
Sigara kullanimi 17 19 36

Deney grubunda, 61-80 yas grubunda 5 hasta olmakla beraber, vakalarin higbirinde hem kronik hastalik,

hem de sigara kullanimi1 beraber olan vaka tespit edilmedi.
TARTISMA ve SONUC

Covid-19 hastaligimmn klinik bulgularmin, asemptomatik veya iist solunum yolu enfeksiyonu (USYE)
gibi hafif bulgulardan baslayip, solunum yetmezligi ve hatta Oliimle sonuglanabilen agir viral
pnomonilere varan genis bir spektrumda goriildiigi ifade edilmistir. Bununla beraber hastaligin klinik
ve virolojik olarak seyrinin ayrintilari heniiz iyi tanimlanmamistir (Zhou vd., 2020). Bu ¢aligmada BT
negatif Covid-19 hastalari ile kontrol grubu arasinda ates, 6ksiiriik, bas agrisi, miyalji ve nefes darligi
semptomlar1 acisindan anlamli bir farklilik bulunmadi (p>0.05). Bu durum BT negatif Covid-19
hastalarinda, klinik seyrin, USYE bulgulariyla sinirli kalmasindan veya BT pozitif vakalara gére daha
hafif seyretmesinden kaynaklanabilir. Ayrica bu hastaligin, SARS ve MERS’e gore, klinik olarak
bulasabilirliginin, siddetinin ve 6liim oranlarinin daha hafif olmasi, tespit edilemeyen vaka riskini

artirmasi agisindan 6nemlidir (Hui vd., 2020).

Covid 19 hastalar1 genelde tipik olarak ates ve solunum yolu hastalig: belirtileri ile gelirler ancak baz1
vakalarda gastrointestinal semptomlarla basvuranlarda bildirilmistir. Ayrica Covid-19 hastalarinin
%16’s1in sadece gastrointestinal semptomlarla hastaneye bagvurdugu ifade edilmistir. Bu hastalarda
en yaygin goriilen semptom istahsizlik olup, bunu sirasiyla bulanti, kusma, ishal (%37) ve karin agrisi

(%25) izlemektedir (Luo vd., 2020). Bagka bir ¢alismada, Covid-19 ile enfekte olan hastalarda, bulanti,
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kusma ve ishal gibi gastrointestinal semptomlarin, MERS-CoV veya SARS-CoV gibi hastaliklara gore
daha sik goriildiigii ifade edilmistir (Rothan ve Byrareddy, 2020; Assiri vd., 2013). Biz, BT negatif olan
Covid-19 hastalarda bulanti, kusma ve diare gibi gastrointestinal semptomlarin, kontrol grubuna goére
anlaml1 oranda yliksek oldugunu tespit ettik (p<0.05). Covid-19 hastaliginin, fekal oral yolla bulasip
bulagsmadig1 heniiz bilinmemektedir, ancak SARS salgini sirasinda fekal oral yolla bulasma oldugu
tespit edilmistir (Lee, 2003; Heymann ve Shindo, 2020). Dolayisiyla, hastalarin digki 6rneklerinin
incelenmesi, potansiyel bir alternatif iletim yolunu dislamak i¢in 6nemli olabilir. Bu nedenle, fekal
ornekleriyle tan1 koymak igin yeni yoOntemlerin gelistirilmesi, bulasmay1 onlemede veya en aza
indirmede fayda saglayabilir. Ayrica klinisyenlerin, hastalardan anamnez alirken, sadece solunum
sistemi bulgularina yonelik degil, gastrointestinal bulgular1 da gz Oniinde bulundurarak almasi
onemlidir. Ciinkii agirlikli olarak gastrointestinal sikayetlerle hastaneye bagvuran hastalar gozden

kacabilir ve bu durum hem hasta i¢in, hem de ¢evresindekiler icin ciddi sonuglara yol acgabilir.

SARS-CoV-2, anjiyotensin doniistiiriicli enzim 2 (ACE2) ile transmembran serin proteaz 2 (TMPRSS2)
eksprese eden hiicrelere girebilir. ACE2 ve TMPRSS2 sadece akcigerlerdeki alveoler tip 2 (AT2)
hiicrelerinde eksprese olmaz, ayni zamanda iist 6zofageal epitel ve bez hiicreleri ile ileum ve kolondaki
absorptif enterositlerde de bulunur (Zhang H vd., 2020). SARS-CoV-2 ile iliskili enterik semptomlar,
enterositlerdeki yaygin ACE2 veya TMPRSS2 ekspresyonuna bagli olabilir (Zhang H vd., 2020).
Dolayisiyla SARS-CoV-2’nin, hiicreye girisini saglayan ACE2 ile TMPRSS2 enzimi ile baglantisini
kesen ilaglar iizerinde ¢aligma yapmak, hastalifin tedavisinde faydali olabilir. Ayrica bu bulgular,
sindirim sisteminin, solunum sistemi ile birlikte, SARS-CoV-2 enfeksiyonu agisindan potansiyel bir yol
olabilecegini diisiindiirmekte ve bazi hastalarin neden gastrointestinal semptomlarla bagvurdugunu

acgiklamaktadir.

Yapilan bir ¢aligmada, agir klinik seyirli Covid-19 vakalari ile normal hastalar karsilastirildiginda, agir
vakalarda; notrofil orani, CRP ve prokalsitonin yliksek bulunurken, lenfosit oran1 ve sayist diisiik
bulunmugstur. Ayrica 16kosit ve nétrofil sayilar, agir vakalarda sayisal olarak artmis, ancak fark
istatistiksel olarak anlamli bulunmamustir (Li K vd., 2020). Ciddi Covid-19 vakalarinda; nétrofil orant,

C-reaktif protein ve prokalsitonin degerlerinin artmasinin, viriis invazyonu ile indiiklenen sitokin
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firtinas1 ile iliskili olmasindan veya diger enfeksiyonlarn eslik etmesinden kaynaklandig
diisiiniilmektedir. Solunum mukozasindan yayilan ve diger hiicrelere bulasan viriis parcaciklari; viicutta
bir sitokin firtinasi olusturur, immiin tepkilere yol agar ve 16kositler ile immiin hiicrelerde degisikliklere
neden olur (Chen vd. 2020). Lenfosit sayilarinin agir vakalarda azalmasinin nedeni ise, immiin sistemin
islevinin baskilanmasindan kaynaklanabilir. Ayrica Covid-19 enfeksiyonunun, SARS-CoV’da oldugu
gibi, esas olarak lenfositler (6zellikle T lenfositler) {izerinden etkili oldugu diigiiniilmektedir (Chen vd.
2020). Dolayisiyla T lenfositlerdeki hasarlanmalar, hastaligin alevlenmesine yol acan énemli bir faktor
olabilir (Liu vd., 2017). Bu ¢alismada BT tutulumunun olmadigi, klinigin daha hafif seyrettigi deney
grubundaki lenfosit sayilari, kontrol grubu ile benzer ve normal seviyelerde bulunmustur. Bu sonuglar,
lenfosit sayilarindaki azalmanin, hastaligin siddetinin degerlendirilmesinde énemli bir indeks olarak

kullanilabilecegini diisiindiirmektedir.

Covid-19 hastalart ile diger viral hastalarin karsilastirildigi bir ¢alismada, Covid-19 hastalarinda
16kopeni, lenfositopeni ve eozinopeni bulgularinin daha yaygin oldugu bulunmustur (Li YX vd., 2020).
Bagka bir ¢alismada ise Covid-19’a bagli olarak, periferik kandaki noétrofil, lenfosit ve CD8 T
hiicrelerinin diizeylerinde azalma oldugu gosterilmistir (Zhang R vd., 2020). Bu calismalara karsilik,
agir seyirli Covid-19 hastalari ile hafif seyirli Covid-19 hastalarinin karsilastirildigi bagka bir ¢alismada
ise 10kosit, lenfosit, nétrofil ve monosit sayilart arasinda anlamli bir farklilik bulunmamistir (Gao vd.,
2020). Covid-19 hastasi ¢ocuklarda yapilan bir calismada ise 1okosit sayilar1 agisindan
degerlendirildiginde, vakalarin %70’inde normal araliklarda, %20’sinde artma ve %10 unda ise azalma
oldugu ifade edilmistir (Xia vd., 2020). Biz ise, BT negatif olan Covid-19 hastalarinda, l6kopeni ve
nétropeni goriilme oranlarini, kontrol grubuna gore anlamli oranda daha yiiksek olarak tespit ettik

(p<0.05).

Yapilan ¢aligmalar gostermektedir ki, laboratuvar testleri COVID-19 hastalarinda karakteristik olmayip,
gerek hastaligin siddetine gore, gerek cocukluk doneminde goriilmesine gore farkliliklar géstermektedir.
Ayrica c¢ocuklarda yapilan galigmalarda, SARS ile Covid-19 hastalig1 karsilastirildiginda, SARS’da
daha tutarli 16kosit degisiklikleri goriiliirken, Covid-19’da daha tutarsiz 16kosit degisiklikleri oldugu ve

bu durumun her virlise ayr1 immiinolojik yanittan kaynaklandig: ifade edilmistir (Henry vd., 2020).
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Dolayisiyla Covid-19 hastaliginin tan1 ve takibinde sadece tam kan sayimi bulgularina gére hareket
etmenin dogru olmadigmi diigiinmekteyiz. Biitin bu farkliliklara ragmen, yine de COVID-19
hastaliginin siddetinin gosterilmesinde, notrofil/lenfosit oranmnin 6nemli bir belirtec oldugu

disiiniilmektedir (Zhang B vd., 2020).

Yapilan calismalarda siddetli Covid-19 vakalarinin; asir1 kompleman aktivasyonu, laktat dehidrogenaz
(LDH), D-dimer ve bilirubin seviyelerinde yiikselme, kalp ve bobrek dokularinda hasarlanma, trombotik
mikroanjiopati (TMA), trombositopeni ve hafif anemi bulgular1 ile iliskili oldugu ifade edilmistir
(Campbell ve Kahwash, 2020). Baska bir c¢alismada ise, COVID-19 hastalarinin hemoglobin
seviyelerinde azalma ile birlikte patolojik olarak artmig ferritin seviyeleri gosterdigi ifade edilmistir
(Taneri vd., 2020). Calismamizda ise BT tutulumu olmayan Covid-19 hastalari ile kontrol grubu
karsilastirildiginda; HGB, HTC, platelet, kreatinin, BUN, LDH, Ferritin ve D-dimer degerleri agisindan
anlamlt bir farklilik olmadigi gozlenmistir (p>0.05). Bu durum BT tutulumu olmayan ve klinigin daha
hafif seyrettigi Covid-19 hastalarinda, laboratuvar bulgularinin daha stabil ve sistemik tutulumun daha
sinirli oldugunu diigiindiirmektedir. Buna karsilik BT tutulumu olmayan Covid-19 hastalarinda, MCHC
degerlerinin anlamli sekilde diisiik ¢ikmasi (p<0.05), bu vakalarin anemi yoniinden incelenmesinde,

MCHC takibinin de 6nemli oldugunu diisiindiirmektedir.

SARS-CoV-2 virlisiiniin, hiicre igerisine girisinde ACE2’nin anahtar reseptdr oldugu gosterilmistir (Yan
vd., 2020). ACE2 akciger, kolon, kalp, bobrek ve testis gibi bir¢ok dokuda eksprese olmaktadir (Clarke
ve Turner, 2012). Bagka bir ¢aligmada, SARS-CoV-2 viriisiiniin, kolanjiyositler iizerindeki ACE2’ye
baglanarak, bu hiicrelerin iglevini bozdugu ve karaciger hasarina yol agan sistemik inflamatuar yaniti

indiikledigi ifade edilmistir (Cai vd., 2020; Chai vd., 2020).

Yapilan bir ¢alismada hastaneye basvuru veya yatis sirasinda, karaciger fonksiyon testi anormal ¢ikan
hastalarda, hastaligin kliniginin progresyon riski, test sonuglart normal olanlara gére anlamli derecede
yiiksek bulunmustur (Cai vd., 2020). Calismamizda ise BT tutulumu negatif olan Covid-19 hastalarinda,
ALT ve AST degerleri, kontrol grubundaki gibi normal degerlerde bulundu ve iki grup arasinda anlaml
bir farklilik gézlenmedi (p>0.05). Bu durum hastaligin kliniginin hafif seyrettigi ve BT tutulumunun

olmadig vakalarda, karaciger hasarmin olmadigini veya minimal seviyede kaldigini diigiindiirmektedir.
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Dolayisiyla hastalarin hastaneye bagvuru anindan itibaren karaciger fonksiyon testlerinin belli
araliklarla takip edilmesinin, hastaligin evrelendirilmesinde bir belirte¢ olarak kullanilabilecegini
diisiinmekteyiz. Yapilan calismalara ragmen, Covid-19 hastalarinda, karaciger fonksiyon testleri ile

karaciger yetmezliginin klinik 6zelliklerini analiz eden daha kapsamli ¢caligmalara ihtiyag vardir.

Klinigin agir seyrettigi Covid-19 hastalarinda, yas ortalamasi ile komorbidite insidansinin daha yiiksek
oldugu yapilan ¢aligmalarda gosterilmistir (Li K vd., 2020). Bu ¢alismada ise literatiirle uyumlu olarak
BT bulgular1 negatif ve klinigin daha hafif oldugu Covid-19 vakalarinda, yas ortalamasinin daha diisiik
oldugu gozlenmistir (0-20 yas %12.5, 21-40 yas %62.5). Sigara kullanim1 da Covid-19 progresyonunu
artiran 6nemli faktorlerden biridir (Patanavanich ve Glantz, 2020). Bunun yaninda gogiis agrisi, nefes
darligi, balgam, diisiik lenfosit sayimi ve artmis inflamasyon gdstergeleri gibi klinik faktorler, agir
seyirli Covid-19 pnomonisi igin risk faktorleridir (Li K vd., 2020). Ayrica agir seyirli vakalarda BT
skorlarinin ve tutulumunun, normal hastalara gore anlamli oranda yiiksek oldugu bildirilmistir
(Ozudogru vd., 2020; Li K vd., 2020). Neticede agir Covid-19 hastalari ile normal hastalar arasinda;
klinik semptomlar, laboratuvar incelemeleri ve BT bulgular1 yoniinden anlamli farkliliklar oldugu tespit
edilmistir (Li K vd., 2020). Bu ¢alismada ise BT negatif olan Covid-19 hastalar1 ile kontrol grubundaki
hastalar, kronik hastalik dykiisii ve sigara kullanimi yoniinden incelenmis ve iki grupta da oranlarin
diisiik oldugu ve istatistiksel agidan kendi aralarinda anlamli bir farklilik olmadigi gdzlenmistir
(p>0.05). Bu durum kronik hastaligi olmayan ve sigara kullanmayan bireylerde, Covid-19 hastaliginin

prognozunun daha iyi oldugunu ve tutulumun daha sinirli kaldigini diisiindiirmektedir.

Sonug olarak, bu calismada BT negatif Covid-19 hastalar ile kontrol grubu arasinda, epidemiyolojik,
klinik ve laboratuvar bulgulari arasindaki farkliliklar gosterildi. Hastalarda gozlemlenen bu farkliliklarin
Covid-19 hastaliginin; evrelendirilmesi, prognozu ve tedavi siirecinin takip edilmesinde katki
saglayacagim diisiinmekteyiz. Bunun yaninda her gecen giin yayilmaya devam eden bu enfeksiyona
kars1, tan1 ve tedavi yaklagimlarini gelistirmek ve mortalite ile morbidite tizerindeki etkilerini azaltmak

icin, daha fazla epidemiyolojik, klinik ve laboratuvar ¢aligsmalarina ihtiyag¢ vardir.
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