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Sayın Editör, 

Şiddetli akut solunum sendromu koronavirüs 2'nin 
(SARS-CoV-2) neden olduğu Covid-19; hafif 
semptomlar ile seyreden formundan ciddi solunum 
yetmezliklerinin görüldüğü akut respiratuar distres 
sendroma(ARDS) kadar değişken pek çok şekilde 
klinik bulgu verebilmektedir1. Son zamanlarda 
şiddetli covid-19 hastalarında sekonder 
hemofagositik lenfohistiyositoz sendromuna 
benzeyen, sitokinlerin aşırı salınımından kaynaklı 
sitokin fırtınasından bahsedilmektedir ve dolaşımdaki 
proinflamatuar medyatörlerden olan ferritin, laktat, 
IL-1 ve IL-6 değerlerinde ki artışın bu 
hiperinflamasyonda büyük önem arz ettiği 
bildirilmektedir2. Hiperinflamasyonu 
düzenleyebilmesi ve organ destek tedavisi 
sağlayabilmesi açısından CRRT tedavisinin şiddetli 
Covid-19 hastalarında faydalı olabileceğini öne süren 
çalışmalar mevcuttur3. 

Oxiris; iyonik yük değişim yoluyla yüksek molekül 
ağırlıklı maddelerin uzaklaştırılmasını sağlayan metalil 
süfonat ile kopolimerize poliakrilonitril (AN69) 
membrana sahip bir ekstrakorpereal kan arıtma 
filtresidir4. Oxiris filtresinin endotoksin ve sitokin 
adsorbsiyonu ile anti-inflamatuar etkinlik gösterdiğini 
bildiren hayvan deneyi çalışmaları mevcuttur4. 
Bununla birlikte oxiris filtresinin ne endotoksin 
konsantrasyonunu ne de IL-6 seviyelerini 
azaltamadığını bildiren az sayıda klinik çalışmalarda 
mevcuttur5,6. Bu olgu seri sunumlarımızda; sitokin 
fırtınasını azaltabilecek sitokin adsorbe edici 

filtrelerin faydalı olabileceği öngörülerek Oxiris 
filtresi ile sürekli renal replasman tedavisi(CRRT) 
uyguladığımız hastaların prognozunu ve mortalitesini 
göstermeyi amaçladık. 

Yoğun bakım ünitesinde CRRT tedavisi alan Covid-
19 pcr testi pozitif 5 hasta, kendilerinden veya 
yakınlarından aydınlatılmış onam alındıktan sonra 
çalışmaya dahil edildi. Kronik organ yetmezliği 
olanlar, tedaviden 24 saat sonra exitus olanlar, tedavi 
öncesi enfeksiyonun eşlik ettiği hastalar ve hamileler 
çalışmadan dışlandı. Olguların hepsine antiviral, 
antibakteriyal ve antikoagülan tedaviler yanında sıvı 
idame tedavisi ve gereklilik halinde vazoaktif alaç 
tedavileri uygulandı. Hastaların yoğun bakıma 
gelişinde ve Oxiris filtreli CRRT tedavisinden sonra 
GKS, PaO2/FiO2 oranları, prokalsitonin, CRP, 
laktat ve IL-6 değerleri çalışıldı. Hastalara femoral 
yada juguler venden çift lümenli 12 F diyaliz katateri 
takıldı. CRRT tedavisi, Oxiris filtreli PRİSMAFLEX 
diyaliz makinesi kullanılarak yapıldı. Kan akış hızı 
180-200 ml/dk aralığında, ön seyretlme 1500 ml, 
değiştirme sıvısı 2000 ml, ultrafiltrasyon hızı 100 
ml/saat olarak ayarlandı. Antikoagülanlar 
kullanılmadı.  Hastaların CRRT öncesi ve sonrası C-
reaktif protein(CRP), prokalsitonin, laktat, 
PaO2/FiO2 değerleri, glaskow koma skalaları(GKS), 
mekanik ventilasyon(MV) ihtiyacı ve mortaliteleri 
karşılaştırıldı. Ayrıca olguların tedavi öncesi IL-6 
seviyeleri tedavi sonrası IL-6 seviyeleri ile 
kıyaslanarak prognozları analiz edildi. Hastaların 
CRRT öncesi ve sonrası PaO2/FiO2 oranlarında 
istatistiksel olarak anlamlı bir artış vardı(p=0,036). IL-
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6 seviyeleri kıyaslandığında ise anlamlı olarak bir 
düşüş mevcuttu(p=0,012). 2 hastanın CRP ve 
prokalsitonin değerlerinde CRRT sonrası artış 
olurken diğer hastalarda tedavi sonrası bu 
parametrelerde düşüş gözlendi ancak istatistiksel 
olarak anlamlı değildi(p>0,05). GKS ve laktat 
değerleri arasında tedavi öncesi ve sonrası bir farklılık 
görülmedi. 5 hastanın 3’ünde nükleik asit testi negatif 
konversiyon gösterip taburcu oldu, 2’si öldü. Tedavi 
sırasında herhangi bir komplikasyon görülmedi.  

Çalışmamızda; Oxiris tedavisi sonrası hastaların 
hepsinde artan sitokin seviyesinin azaldığını, akciğer 
parankim dokusunda oksijenlenmenin arttığını 
gözlemledik. Bu olgu serileri çalışmasında, Covid-19 
hastaları için Oxiris membranlı CRRT tedavisi, 
hastaların sağkalımı ile ilişkilendirilmiş ve mortaliteyi 
azalttığı gözlenmiştir.  

Covid-19 sitokin fırtınası için sitokin adsorbsiyonunu 
hedefleyen Oxiris hemofiltrasyonu, sadece IL-6 
seviyesini düşürerek değil ayrıca oksijenasyon 
indeksinde artış sağlayarak da Covid-19 tedavisinde 
bir alternatif olabilir. Sitokin adsorbsiyonu Covid-19 
ile mücadelede büyük bir potansiyel vadetmektedir. 
Özellikle Oxiris membranlı CRRT tedavisinin Covid-
19’a bağlı organ yetmezliklerin önüne geçebileceğine 
ve mortalitelerin azalacağına inanılmaktadır.  
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