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UZAMIS COVID: YENI BiR TANIM

Long COVID: A New Definition

Ayse ERBAY?!

OZET

Uzamig COVID, COVID-19'dan iyilesmis, ancak hala enfeksiyonun kalici etkilerini bildiren ya da beklenenden
¢ok daha uzun siiredir olagan semptomlari olan kisilerde hastaligi tanimlamak igin kullanilan bir terimdir ve
semptomlarin bir aydan daha uzun siire devam etmesi olarak tanimlanmaktadir. COVID-19 tanisi konulan
hastalarin %10 ila %20’sinde bir aydan daha uzun sliren semptomlar gortilmekte iken, hastalarin %2,3’tinde
semptomlarin 12 haftadan daha uzun siirdigl gézlenmistir. Semptomlar yorgunluk, bas agrisi, dispne, kog-
nitif bozukluk, depresyon, deri doktintileri ve gastrointestinal sikayetleri igerir.
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ABSTRACT
Long COVID is a term used to describe the disease in people who have recovered from COVID-19 but still
report persistent effects of the infection or have usual symptoms for much longer than expected and is
defined as the persistence of symptoms for more than a month. Symptoms lasting longer than one month
were observed in 10% to 20% of patients, while it was observed that symptoms last longer than 12 weeks
in 2.3% of patients. Symptoms include fatigue, headache, dyspnea, cognitive impairment, depression, skin
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rashes and gastrointestinal complaints.
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Ciddi akut respiratuar sendrom etkeni
Koronavirlis 2 (SARS-CoV-2)'nin neden
oldugu pandemi devam etmektedir.
COVID-19 asemptomatik seyredebilecegi
gibi agir solunum semptomlariyla, ekstra-
pulmoner bulgularla ve o6lim ile de
sonuglanabilen ¢ok farkh klinik tablolara
neden olabilmektedir (1).

Dinya capindaki COVID-19 vakalarinin
sayisi su anda 1 milyon 500 bin 6lim ile
67 milyona yaklagsa da (2), hala COVID
19’a iliskin olarak aydinlatilmayi bekleyen
pek ¢ok bilinmeyen bulunmaktadir.
Klinik spektrum kisiden kisiye degisiklik
gostermektedir. SARS-CoV-2 ile
enfekte olmus kisilerin %40 kadarinda
semptom gelismez. Semptomatik hale
gelenlerin yaklasik %80'inin hastaneye
yatisi gerektirmeyen hafif bir hastalig

vardir; yaklasik %15'i hastaneye vyatisi
gerektirecek hastaliga sahiptir; %5'i
solunum vyetmezligi nedeniyle yogun
bakim Unitesinde takibe ihtiya¢ duyar.
Pandeminin baglarinda, COVID-
19'un kisa sireli bir hastalik olduguna
inanilmaktaydi. Subat 2020'de, Diinya
Saglk Orgiitl, o sirada mevcut olan
on verileri kullanarak, hafif vakalar igin
baslangictan klinik iyilesmeye kadar
gecen silrenin yaklagik 2 hafta oldugunu
ve ciddi veya kritik hastaligi olan hastalar
icin iyilesmenin 3 ila 6 hafta strdiglni
bildirmistir (3) . Ancak daha sonra, bazi
hastalarda semptomlarin haftalarca hatta
aylarca stirdigii ortaya cikmistir. ‘Uzamis
(Long) COVID’ terimi ilk olarak italya
Lombardy’den Elisa Perego tarafindan
hastalik deneyimini 6zetlemek igin



112

ERBAY A
Uzamig COVID

kullanilmis, haziran ayinda #LongCOVID hashtagi
giderek one ¢ikmis ve hasta web sitelerinde de
kullanilmaya baslamistir. Haziran sonunda bir gazete
Dr. Jake Suett'in bir "Long COVID" destek grubuna
nasil katildigini agiklamasiyla sosyal medyadan yazili
medyaya gecmistir (4). Enfekte olmus doktorlar da dahil
olmak lizere birgok kisi, sosyal medyada, geleneksel
medyada ve hasta gruplari araciliglyla deneyimlerini
paylagsmaktadir (5).
‘Uzamis COVID’ COVID-19'dan iyilesmis, ancak hala
enfeksiyonun kalici etkilerinibildiren ya dabeklenenden
cok dahauzunsiredirolagan semptomlariolankisilerde
hastaligi tanimlamak icin kullanilan bir terimdir (5).
Uzamis (Long) COVID veya Kronik COVID veya Kronik
COVID Sendromu veya Post-akut COVID-19; COVID-19
tanisi konulmus hastalarda semptomlarin bir aydan
daha uzun siire devam etmesi olarak tanimlanmaktadir
(6,7,8). COVID-19 tanisi konulan hastalarin %10 ila
%20’sinde bir aydan daha uzun siiren semptomlar
gorilmekte iken, hastalarin %2,3’iinde semptomlarin
12 haftadan daha uzun strdgi gézlenmistir (9).
Semptomlar  yorgunluk, bas agrisi, dispne,
kognitif bozukluk, depresyon, deri dokintileri ve
gastrointestinal sikayetleri icerir (7,10,11).
En sik bildirilen Uzamis COVID semptomlari sunlardir:

e Yorgunluk

e Nefes darhg

o Oksiriik

e Eklem agrisi

e GOgus agrisi
Bildirilen diger Uzamis COVID semptomlari sunlari
icerir:

e Distinme ve konsantrasyon gu¢lUgu

e Depresyon

e Kas agrisi

e Basagrisi

e Aralikh ates

e Carpint
Daha ciddi Uzamis COVID komplikasyonlari daha az
yaygin gibi gériinmekle birlikte bildirilmistir. Bunlar
sunlari icerir:

e  Kardiyovaskiler: miyokardit, perikardit

e Solunum: akciger fonksiyon anormallikleri

e Bobrek: akut bobrek hasari

e Dermatolojik: dokiint, sa¢ dokilmesi

e Norolojik: koku ve tat almada bozukluk, uyku
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sorunlari, hafiza
sorunlari
e  Psikiyatrik: depresyon, anksiyete, ruh halindeki

degisiklikler (12).

konsantrasyon glgliga,

Bircok calisma, SARS-CoV-2 ile enfekte hastalarda
akcigerler, kalp, beyin, bobrekler ve vaskiiler sistem
dahil olmak Uzere birgok organ veya sistemde
kalici hasar oldugunu belirlemistir. Hasar, siddetli
inflamatuar  yanit, trombotik  mikroanjiyopati,
vendz tromboembolizm ve oksijen yoksunlugundan
kaynaklaniyor gibi gorlinmektedir. Distk kan oksijen
satlirasyonu COVID-19 pnémonisi olan asemptomatik
ve pre-semptomatik hastalarda bile saptanmistr.
Organ hasarinin akcigerlerde, kalpte, beyinde ve
bobreklerde, sadece hafif semptomlari olan hastalarda
bile devam ettigi bildirilmistir. Yogun bakim Unitesinde
takip edilen hastalarin bir kisminda kas gi¢stzIUgu,
denge sorunlari, kognitif gerileme ve zihinsel saglk
bozukluklari ortaya ¢ikmistir (13). COVID-19'u takiben
devam eden tablonun da kronik yorgunluk sendromu
/ miyaljik ensefalomiyelite (CFS / ME) benzedigini ileri
siren otorler bulunmaktadir (14).
Bununla birlikte, uzamis COVID tablosunu neyin
olusturduguna dair net bir veri yoktur. COVID-19 sonrasi
sendromun resmen kabul edilmis bir tanimi olmadan,
ne kadar yaygin oldugunu, ne kadar sirdigind,
kimin risk altinda oldugunu, neyin neden oldugunu,
patofizyolojisinin ne oldugunu ve nasil tedavi edilip
onlenecegini degerlendirmek zordur. Ancak simdilik bu
hasta grubunu tanimlamaya baslayan birkag calisma
bulunmaktadir.
Henlz basilmamis olmakla birlikte King's College
London c¢alismasina goére uzamis COVID igin risk
faktorleri su sekildedir:

e fleriyas - >50 yas

e Kadin cinsiyet (geng yas grubunda)

e Obezite

e Astim (15)
Amerika Birlesik Devletleri’nde 15 Nisan ve 25 Haziran
2020 tarihleri arasinda SARS-CoV-2 enfeksiyonu icin
pozitif RT-PCR testi olan ve ayaktan takip edilmis
hastalarda bir telefon arastirmasi gerceklestirmistir
(16). Gorlsmeler, test tarihinden 14-21 giin sonra
yapiimistir.  Katilimcilara  demografik  6zellikler,
temel kronik tibbi durumlar, test sirasinda mevcut
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semptomlar, bu semptomlarin goriisme tarihine kadar
iyilesip iyilesmedigi ve gorisme sirasinda normal
saglk durumlarina doniip dénmedikleri sorulmustur.
292 katihmcinin %94'G (274) test sirasinda bir veya
daha fazla semptom yasadigini bildirmistir. PCR testi
sirasinda semptomatik olan 274 katilimcinin yaklasik
Ucgte biri, testten 2 ila 3 hafta sonra gorisildiginde
normal saghk durumuna dénmedigini bildirdi. Kronik
tibbi rahatsizhg olmayan 18 ila 34 yaslari arasindaki
genglerin%20'sinormal saglik durumlarina dénmemisti.
Bununla birlikte, daha ileri yas ve birden fazla kronik
tibbi durumun varhgi, daha yaygin olarak uzamis COVID
ile iliskiliydi; bu durum 18 ila 34 yas arasindakilerin
%26'sinda, 35 ila 49 vyasindakilerin%32'sinde ve
50 yasin Uzerinde olanlarin %47'sinde mevcuttu.
Yorgunluk (%71), oksuriik (%61) ve bas agrisi (%61)
en sik bildirilen semptomlardi. Bu bulgular, COVID-
19'un, geng yetiskinler de dahil olmak Gzere daha hafif
ayaktan hasta hastaligl olan kisilerde bile uzun sureli
hastaliga neden olabilecegini gbstermektedir.

Yine bir baska ¢alismada; Nisan-Haziran 2020 arasinda
dogrulanmis RT-PCR testi yapilan hastalara, uzamis
COVID'in degerlendirilmesi igin anket uygulanmistir.
Demografik ve klinik 6zellikler ile bildirilen akut ve kalici
semptomlar, telefon gorlismeleri ile sorgulanmistir.
Katilimcilarin - %53,1'i semptomlarin baslamasindan
ortalama 125 giin sonra en az bir semptomun devam
ettigini bildirmistir, %33,3'U bir veya iki semptom ve
%19,4'UG U¢ veya daha fazla semptom bildirmistir. En
yaygin uzamis COVID semptomlari yorgunluk, koku ve
tat kaybi ve eklem agrilariydi (17).

COVID-19 nedeniyle vyaklasik 2 hafta hastanede
kaldiktan sonra taburcu olan 143 hastayi (ortalama yas
57 yil) iceren italya’dan bir calismada, hastaliklarinin
baslangicindan ortalama 60 giin sonra hastalarin
%87,4'nlin hala en az bir semptomu oldugu ve %55'inin
3 veya daha fazla semptomunun oldugu bildirilmistir
(18). En sik gorialen uzamis COVID semptomlari;
yorgunluk (%53,1), nefes almada guglik (%43,4),
eklem agrisi (%27,3) ve goglis agrisi (%22,7) idi.
Hastalarin higbirinde ates veya akut hastalik belirtisi
veya semptomu yoktu (11).

Bununla birlikte, uzamis COVID’in demografisini, zaman
slrecini ve semptomlarini karakterize eden bircok
bilgi, Body Politic COVID-19 Destek Grubu'na dahil
olan uzamis COVID’li hastalar tarafindan olusturulmus
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ve analiz edilmistir. Semptomlari 2 haftadan fazla
sirenlerin hedefledigi cevrimici anket 21 Nisan - 2
Mayis 2020 arasinda 640 yanit almish. Katihmcilar
agirhikh olarak geng (30 ila 49 yaslari arasinda %63),
beyaz (%77) ve kadindi (%77) ve Amerika Birlesik
Devletleri'nde (%72) veya Birlesik Krallik'ta (%13)
yasiyordu. Yanitlayanlarin %70'i veya daha fazlasi
tarafindan bildirilen ilk 10 semptom arasinda nefes
darhg, gogiste sikisma, yorgunluk, titreme veya
terleme, viicut agrilari, kuru oksirik, yliksek ates, bas
agrisi ve konsantre olma zorluguydu (18).

Bazi arastirmacilar ise akut COVID-19 enfeksiyonu

sonrasinda gorilen bulgularin  tek bir sendrom
olarak tanimlanmasinin uygun olmadigini,
COVID-19'un%50'sinin  farkli  sendromlar seklinde

seyredebileceginden post-yogun bakim sendromu,
post-viral yorgunluk sendromu ve uzamis COVID
sendromu seklinde ayrilmasinin daha dogru olacagini
ileri sirmektedirler (19).

Bircok uzamis COVID hastasi, devam eden
semptomlarinin  6nemsenmedigini  bildirmektedir.
Yasami degistiren hastaliklarini belki de abarttiklari,
hayal ettikleri ve hatta icat ettikleri sdylenebilmektedir.
Yataktan kalkmak, giyinmek, yemek hazirlamak ve dus
almak gibi basit fiziksel aktiviteler bile bazi hastalar
icin yorucu olabilmektedir (18). Uzamis COVID’e
iliskin detayli ¢calismalara ihtiya¢ bulunmaktadir ve bu
¢alismalar uzamig COVID semptomlarinin nedenlerini
ve busemptomlari hafifletmenin yollariniarastirmalidir.
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