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Cocukve Ergende COVID-19 Salginive Duygudurum Bozukluklari
Birlikteligi
COVID-19 Pandemic and Mood Disorders in Children and Adolescents
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Koronavirtis-19 pandemisi iilkemizi ve diinyay1 6nemli 6l¢tide etkileyen bir halk sagligi sorunudur. Mevcut duygudurum bozukluklar ile takip
edilen ¢ocuk ve ergenlerin tedavileri salgindan etkilenmekte, tedavinin devamu ile ilgili sorular sik¢a sorulmaktadir. Pandemi ve iligkili olarak
alinan énlemler duygudurum bozukluklarinin baglamasinda da énemli bir ¢evresel etmendir. Bu derlemede duygudurum bozukluklarinin

B tedavisi ve kullanilan ilaglarin immiin sisteme etkileri ile bu hastaligin tedavisinde kullanilan antiviral etkili ila¢larin duygudurum bozuklugu
y tedavisinde kullanilan ilaclar ile etkilegimi tartigilacaktir.
Anahtar Kelimeler: Koronaviriis-19, Siddetli Akut Solunum Yolu sendromu koronaviriisii 2, duygudurum bozukluklari, tedavi, ilag
etkilesimleri, immiin sistem
= Coronavirus-19 pandemic is a worldwide public health problem which affects our country as well. The treatment of children and adolescents
O with existing mood disorders is affected by the pandemic and questions concerning the continuation of the treatment are being asked
§ frequently. The pandemic and relevant precautions also trigger mood disorders. In this review, we aim to discuss the treatment of mood
5 disorders, the effects of the drugs which are used for the existing mood disorders, impact on immune system, interactions with antiviral drugs
o for Severe Acute Respiratory syndrome coronavirus 2.
< Keywords: Coronavirus-19, Severe Acute Respiratory syndrome coronavirus 2, mood disorders, treatment, drug interactions, immune system
Giri§ Cocuklarda COVID-19 hastaliginin en sik belirtisi ates ve

Coronavirus-19 (COVID-19) pandemisi Subat ayindan bu yana
iilkemizi ve tiim diinyay: etkileyen bir toplum saghig: sorunudur.
Saglik sorunlar1 yaninda ekonomik, sosyal, toplumsal ve ruhsal
bir¢ok sonu¢ dogurmustur. Bu durumun saglikli cocuklara ruhsal
etkileri disinda psikiyatrik hastaligi sebebiyle ¢cocuk psikiyatri
kliniklerinde izlemde olan ¢ocuklar i¢in de olumsuz etkilerinin
olmas1 kaginmilmazdir. Bu ¢ocuk ve gencler psikiyatri klinigine
ulagmanin zorluklar1 yaninda sosyal izolasyon nedeniyle okul
hayatlarina devam edememekte, akranlar: ile saglikli iletigimi
sirdiirmekte zorluk cekmektedir. Pandemi iligkili stres yani sira
virtisiin kendisinin néropsikiyatrik semptomlar olusturabilecegi
disintlmektedir. Ge¢mis pandemilerden elde ettigimiz bilgiler
1s1ginda bu pandemi sirasinda da néropsikiyatrik belirtiler,
duygudurum degisiklikleri, psikoz, néromuskuler disfonskiyon,
demyelinizasyon viral enfeksiyona eslik edebilir veya sonrasinda
ortaya ¢ikabilir." Bu makalede duygudurum bozukluklari ile ilgili
COVID-19 stirecinde yasanan zorluklar ele alinacak ve uygun
klinik mtidahaleler 6nerilecektir.

okstiriiktiir. Bazen yorgunluk, miyalji, nazal konjesyon, burun
akintisi, hapsirik, bogaz agrisi, bas agrisi, sersemlik, kusma ve
karin agris1 eslik eder. Nadiren ates gérilmez, sadece oksiirik
veya sadece ishal ile gider. Cocuklarin ¢ok azi asemptomatik
tagtyiclardir. Bazi ¢ocuklar ve yenidoganlar atipik belirtiler
gosterir. Bunlar kusma, ishal ve sindirim sistemi belirtileri veya
sadece astim ve takipne gibi belirtilerdir.?

Saglk Bakanhgi’min COVID-19 ile ilgili 6nerdigi tedavi
protokollerinde ¢ocuklarda bilimsel kanit diizeyi yeterli olan ilag
tedavisi bulunmamaktadir. Tedavide erigkin hastalarin tedavi
protokollerine gére olgu bazinda secim yapilmasi gerektigi
kanaati vardir. Risk faktérii olan hafif pnémonisi olan olgularda
ve agir pnémonide ila¢ tedavisi 6nerilmektedir. Risk faktorleri
altta yatan immiin yetmezlik, immiinsupresan tedavi kullanima,
diyabet, bobrek hastalig, kalp hastahiy, kronik akciger
hastaligi, hematolojik hastaliklar ve metabolik hastaliklar
olarak belirtilmigtir. Alt1 yas altinda hidroksiklorokin stilfatin
kullanim onay: yoktur. Kullanilacak ise “bilgilendirilmis onam
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formu” doldurulmalidir. Risk faktérii olan hafif pnémoni ve agir
pnoémonide ilk tercih hidroksiklorokin siilfat ve azitromisin,
ilerleyen olgularda ise lopinavir veya ritonavir kullanimi
onerilmektedir.?

COVID-19 pandemisi sirasinda ruh saghg ile ilgili etmenleri
degerlendirenbir derlemede, Diinya Saghk Orgiitiive Hastaliklart
Kontrol Etme ve Onleme Merkezi'nin bulasi engellemeye
yonelik sosyal izolasyonu 6ne ¢ikardigina, ancak pandeminin
ruh saghgina etkilerinin degerlendirilmedigi ve ruhsal etkilere
yonelik bir rehber hazirlanmadigina dikkat ¢ekilmistir.

Acil durumlarin yénetimi icin bircok psikolojik acil yardim
The Johns PEA kiti 5
basamakli bir model sunmaktadir. Bu model aktif dinlenme,

modeline ulagilabilir. Hopkin’s
degerlendirme, triyaj, mudahale, diizenleme ve takip (RAPID)
ismi ile anilmaktadir.*

Cocuklarin evde kalmas: ve okul ortamindan uzaklagmasinin
ruhsal ve fiziksel saglhiga olumsuz etkileri bulunmaktadir.
Cocuk ve ergenlerde 6nemli olabilecek bu sorun kolaylikla g6z
ardi edilebilmektedir.® Okuldan uzak kalma siiresinin uzamasi,
enfeksiyondan ve hastaliktan korkma, engellenme ve sikilma,
yetersiz bilgilenme, arkadaglarindan ve 6gretmenlerinden uzak
olma, evde kisisel alanin kalmayis1 ve ailenin ekonomik kayiplar:
¢ocuk ve ergenlerin ruhsal sagligini olumsuz etkilemektedir.” Bu
siirecte cocuklarin ruh sagliginin iyiliginde ebeveynlik becerileri
6nemli yer tutmaktadur.

IL-6, TNF-a, IL-8, IL-10 ve IL-2R gibi pro-enflamatuvar
sitokinlerin ¢liimctil COVID-19 olgularinda daha yiiksek oldugu
bulunmus, bu hipersitokineminin yarattign “sitokin firtinasi”
nin ensefalopati nedeni oldugu dustntalmustur. Sitokin firtinas:
daha énce Siddetli Akut Solunum Yolu sendromu koronaviriisii
(SARS-CoV)-1  hastaligy Sitokin
firtinasi ile tetiklenenen ensefalopatinin yarattig1 nérokognitif

sirasinda  bildirilmigtir.
bozulmanin hastalik sonrasi da devam ettigi gésterilmistir.”
Hastalarin SARS-CoV-2 enfeksiyonu nedeni ile yatisinda
deliryum tamisimin  noérokognitif bozulma icin prediktor
olabilecegi de bildirilmistir.

Depresif Bozukluklar

Depresyon ve depresif Dbelirtiler mevsimsel etkilenim
gostererek bazi dénemlerde artig gosterebilir. Duygudurum
bozuklugu o¢ykiisi olan kisilerde suisid davraniginda bahar
aylarinda mevsimsel pik gozlenir.® Bununla birlikte depresif
belirti siddetini artiran durumlardan biri de enfluenza gibi
viral enfeksiyonlardir. Pandemi nedeni olan COVID-19 ailesi
incelendiginde bu virtisiin solunum yollar1 aracilig ile solunum
sistemine zarar verdifi, olfaktor sinir aracih@ ile nérotropik
etkileri oldugu bilinmektedir.® Néropsikiyatrik etkileri ile ilgili
daha fazla ¢alismaya ihtiyag vardur.

Virislere karg: olusan anti-enflamatuvar yanitin duygudurum
epizodlar1 agisindan incinebilirligi artirdig1 spekiilasyonu géz
6niine alinirsa, anti-enflamatuvar yanitlarin beyin yapilarinda
da etkili oldugu ve bu anti-enflamatuvar yanitlarin- interlékin
artigi- intiharda belirgin oldugu bilinmektedir. COVID-19
hastaligina neden olan viriisiin serum titrasyonu depresyon
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noéropsikoimmiinolojisinde etkilidir. Bu viriise karsi olusan
yanit immiin sistemin yaslanmasi ile iligkilidir. Yani yaghlarda
daha ¢cok olumsuz etki olusturabilmektedir. Bipolar bozukluk ve
depresyonda immiin sistemin prematiir yaglandigini iddia eden
teoriler bulunmaktadir. Bu durumda “duygudurum bozuklugu
tanist olan bireylerin COVID-19'un olumsuz etkileri i¢in daha
riskli oldugunu séyleyebilir miyiz?” sorusu akla gelmektedir.

Yaglanmis T lenfosit alt popiilasyon artisi, hafiza hiicrelerinin
baskinligi, saf T hiicrelerinin gorece azligi, pro-enflamatuvar
sitokin artigi ile telomer kisalmasi duygudurum bozuklugu
sistem iligkili

tanili  bireyler i¢in immin

degisikliklerdendir.*

vurgulanan

Stres, bozulmusg nérogenezis, sinaptik plastisite defisitleri birbiri
ile iligkili olarak depresyon patogenezinde yer alir.™ Kronik stres
mikrogliyada hiperdallanma yaparak, astrosit atrofisine neden
olur. Bununla birlikte stres hipotalamopituiter aks aksinin
caligmasini bozarak hipokampus nérogenezisini azaltir, ve iligkili
olarak hipotalamusta sinaptik plastisite bozulur.”> Mikrogliya
anormal aktivasyon artig1 ve mikrogliya say1 artig1 depresyonda
gosterilmistir. Ancak etiyopatolojisi hentiz anlagilamamigtir.’®
Reaktif mikrogliyalar eksozom ve mikrovezikil salinimini
artirir. Bu yapilar beyinde pro-enflamatuvar sitokin artigini-
interlokin-1B(IL-18), IL-1B- isleme enzimi kaspaz -1, ve
P2X7 reseptor- yaratmaktadir.® Santral sinir sisteminde (SSS)
kynurenin metabolizmasina mikrogliya, astrosit ve enfiltre
makrofajlar aracilik eder.”® Antidepresan etkili tedavilerde
triptofan metabolizmasinda serotonin yerine kynurenin
metabolize olur. Kynurenin metabolizmas: anti-enflamatuvar

etkinlik gostermektedir.

Mikrogliyalar santral sistemi hiicrelerinin yaklagik %10’unu
olusturan doku- kaynakli makrofajlardir. SSS gelisiminde énemli
role sahiptir. Postnatal periyotta mikrogliyalar fonksiyonel
olmayan noéronlarin eliminasyonunda gérev alir. Aym
zamanda sinaptik budanma ile sinaps sekillenmesi ve sinaptik
aralikta sinyal almayan dendritik ¢ikintilarin eliminasyonunu
saglamaktadir. Erken postnatal dénemde kortikal apopitozisi
artirir. Kortikal apopitozis sinaptik plastisite ve davranigsal
adaptasyonda gereklidir. Patojen iligkili molekiler pattern
vehasar iligkili molekiiler patern taniyan farkli reseptérlerin
ekspresyonu ile immiinolojik aktivitede rol oynar.’ Aym
zamanda enfeksiyon, travma, nérodejeneratif hastaliklar ve
programli hiicre éliimiinde rol alir.'” Mikrogliyal aktivasyon
klasik ve klasik olmayan yol ile 2 sekilde olmaktadir. Klasik
aktivasyonda lipopolisakkaridler, IFN-gama ve bakteriyel debris
ile mikrogliya aktive olur (M1). IL-1f, IL-6, ve TNF-a. ile dogal
bagisiklik aktive olur. IL-4 ve IL-13 ile ise alternatif aktivasyon
gerceklegir. Aktive mikrogliya (M2) 6nce zarar gérmiig veya
fonksiyon dis1 kalmis nérondan gelen sinyali tanir ve doku
hasarini onarir, ardindan enflamatuvar sitokin ve nérotrofik

faktor salinimi gerceklesir.

Periferal enfeksiyonlar néropatolojik durumlari artirabilir
ancak enfeksiyonlara -6zellikle viral- mikrogliya aktivasyonu
ve duygudurum bozukluklar1 agisindan degerlendirdigimizde
bu alanda en c¢ok c¢alisilan Insan Bagisiklik Yetmezligi
viriis hasar ve

enfeksiyonlarinin  olusturdugu néronal



Turk J Child Adolesc Ment Health 2020;27(2):59-63

iligkili psikiyatrik komorbid durumlari gérmekteyiz.’®*® Bu
enfeksiyondaviral penetrans ve persistans nérokognitif bozulma
da 6ne gtkmaktadir. Periferik kanda monositler, makrafajlar ve
mikrogliya néroenflamasyon ve néronal incinmede etkilidir.*®
Ozellikle depresyonun noérokognitif bozulmada etkili oldugu
disiinilmektedir.

Herpes Simpleks virtis-1, Sitomegaloviriis (CMV), Epstein-Bar
viriis and Insan Herpes viriis-6 néronlar enfekte ettigi bilinen
viral enfeksiyon etkenleridir. Immiin fonksiyonlarda yasla
birlikte azalmanin hem latent enfeksiyonlarin aktivasyonu
hem de yeni enfeksiyon olasihigimi artirdigi bilinmektedir.?
Enfeksiyon  iligkili degisiklikler
regiilasyonunda ¢ne c¢ikar. Pro-enflamatuvar sitokin salinimi

immin duygudurum
triptofan metabolizmasi izerinden serotonin iretimini etkiler
ve glutamaterjik nérotransmisyon bozulur. Herpes gibi viicutta
persiste olan enfeksiyonlar, yaghlarda depresyonun baglamasina
neden olabilir. Bu iligkide IL-6 ve C-reaktif proteinin (CRP)
etkin oldugu ancak IgG seropozitivitesinin etken olmadig:
CMV Ig G
depresyonun baglamas: icin bir risk faktérii oldugu ancak bu

bulunmustur.* seropozitifliginin  yaghlarda

riskin enflamatuvar mekanizmalardan farkli sekilde olustugu
distiniilmektedir.

Viral
incelendiginde, iki durumda da pro-enflamatuvar sitokinlerin

enfeksiyonlar ile  depresyonun etiyopatogenezi
arttigl, antidepresan tedavi ile pro-enflamatuvar sitokin
salimminin azaldig: bilinmektedir. Bu siirecte duygudurum
bozukluklarina yaklagimda, var olan tedavilerin sturdiirilmesi
onceliklidir. Depresif bozukluklar ile ilgili kilavuzlar
incelendiginde 6ncelikle bozuklugun siddeti degerlendirilmelidir.
Siddetin degerlendirilmesi sonras: destekleyici psikoterapiler,
biligsel davranigg1 terapiler (BDT) ve interpersonel terapi
secenekleri degerlendirilir. Hafif olgularda psikoterapiler
ilk secenek iken orta ve agir siddetli depresyonda BDT+
edilmektedir. Tedavi

degerlendirmede objektif degerlendirme 6l¢ceklerinden Cocuklar

ila¢ kombinasyonu tercih yanitini
icin Depresyon Degerlendirme o6lgegi (CDRS-R) kullanihr.
CDRS-R degeri 28 ve altinda oldugunda remisyon olarak
tamimlanir. CDRS-R puaninda %30 veya %50 disis tedavi
yaniti oldugunu gostermektedir. Tedavi yanit1 ilk ayda haftada

bir siklikta, sonrasinda iki haftada bir siklikta degerlendirilir.

Cocuk ve ergenlerde ila¢ tedavisinde ilk tercih selektif
serotonin reseptdr inhibitérlerinden fluoksetindir. Sekiz yas ve
iizerinde depresyon akut ve idame tedavisinde onaylanmugtur.
Essitalopram 12 yas tizerinde akut ve idame tedavide Amerikan
Gida ve fla¢ Dairesi (FDA) tarafindan onaylanmistir. Diger
selektif serotonin gerialim inhibitérlerinin (SSRI) etkinliginin
degerlendirildigi plasebo kontrollii ¢alismalarda plaseboya
istinlik kamitlanamamigtir. Psikotik 6zellikli depresyonda
SSRI ile atipik antipsikotik kombinasyonu degerlendirilmelidir.
Pandemi siireci 6ncesi baglanan ila¢ tedavilerinin kesilmemesi
6nem arz eder. Antidepresan ila¢ tedavisi ile yaklasik 3 ayda
SSRI
tedavisi ile sitokin salinimi arasinda bir iligki bulunmaktadir.
Antidepresanlarin anti-enflamatuvar etkinlik gostermeleri goz
oniinde bulundurulursa mevcut depresyonda antidepresan

sitokin duzeylerinin normale geldigi dustnilirse
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kullanimina baglamanin sakincali oldugu gibi bir dogrudan
onerme miumkin gérinmemektedir. Bu nedenle mevcut
bozuklugun siddeti ve mevcut COVID-19 medikal tedavilerinin
etkilesimleri géz ¢ntinde bulundurularak tercih yapmak daha
uygundur.

Depresyonda immiin yamit degisiklikleri ve sitokin diizeyleri

beyinde dopaminerjik, serotonerjik, noradrenerjik ve
glutamaterjik nérotransmisyonu etkiler.”? Majér depresyonda
reboksetine eklenen anti-enflamatuvar tedavi ile sadece
reboksetinin etkinliginin kargilagtirlldig: bir calismada anti-
enflamatuvar ile kombine tedavinin daha etkili oldugu
depresyonda CRP gibi

pro-enflamatuvar  sitokin

bulunmugtur.® Tedaviye direncli

enflamasyon markerlar1  ile
duzeylerinin, tedavi yaniti olan gruba gére daha yiiksek oldugu
bildirilmigtir. SSRI'larin sitokin sentezi, enflamatuvar sinyal
yolaklar1 ve sitokinler tizerinde non-stereoid anti-enflamatuvar
ilaglar (NSAII) gibi etki ettigi disiiniilmektedir. Bu nedenle
hem tedaviye depresyonda
rezidiiel Dbelirtilerin gerilemesinde potansiyel ajan olarak
dustiniilmektedir.?*

SSRI'lar ve COVID-19
dustunildigiinde, fluoksetin, sertralin ve essitlopramda benzer

direncli depresyon hem de

tedavisinde kullanilan ilaglar
olarak kardiyak yan etkilere dikkat edilmelidir. Fluvoksamin ile
antiviral ajanlar arasinda bildirilen etkilesim bulunmamaktadir,
ancak antidepresan seciminde gunumuz tedavi kilavuzlar
birlikte

kullanimlarda kardiyak monitorizasyon gereksinimi géz éniinde

goz oninde bulundurularak tedavi baglanmali,

bulundurulmalidir.

Bipolar Bozukluk

Bipolar bozukluk; ¢ogunlukla ergenlik déneminde baglayan,
epizotlar ile giden, ¢ocuklarda ozellikle irritabilite nedeni
ile bircok farkli hastalik ile

bozuklugudur.?® Cocuk ve ergenlerde tedavide kullanilan ajanlar

karigabilen duygudurum

lityum, antiepileptikler, ikinci kusak antipsikotiklerdir. Bu
boliimde ilag yan etkileri ve immiin sisteme etkileri COVID-19
hastalig1 iizerinden degerlendirildiginde tedavi gereksinimleri
ile ilag etkilesimleri degerlendirilecektir.

Lityum; 12 yas tzerinde bipolar bozukluk mani tedavisinde
onaylanmis duygudurum diizenleyici ajandir. Hiicre i¢in Na-
bagiml ikinci mesaja sistem aktivitesini azaltarak dopamin ve
serotonin yolaklarini modiile eder. Protein kinaz C ve arasidonik
asit turnoverini azaltir. Ayrica N-metil-D-aspartat yolaklar:
etkili
Cocuk ve ergenlerde SSS’de yeterli lityum konsantrasyonu i¢in
daha yiitksek plazma diizeyleri gerekmektedir.?® COVID-19
siirecinde lityum kullanan bipolar bozukluk tanili hastalarda

iizerinden néroprotektif oldugu dusintlmektedir.

ozellikle NSAIT ile ila¢ etkilesimi acisindan dikkatli olunmalidr.
NSAIl renal prostaglandin sentez inhibisyonu yaparak renal
kan akimim azaltir, sodyum ve dolayisi ile lityumun renal
absorbsiyonu artar. Lityumun c¢ocuklarda tedavi seciminde
ilag etkilesimleri géz 6niinde bulunduruldugunda azitromisin,
hidtoksiklorokin, lopinavir/ritonavir ile kardiyak yan etkiler
acisindan dikkatli olunmalidir.

Bipolar bozukluk tedavisinden tercih edilen antiepileptik
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ajanlar valproik asit, lamotrijin, karbamazepin, okskarbazepin
ve topiramattir. Antiepileptik ajanlarin immiin sistem tizerine
etkileri degerlendirilmistir. Valproat trombositopeni, 16kopeni
ve eritrosit hipoplazisine neden olur. Valproat karacigerden
metabolize olur; sitokrom enzim inhibiyonu yapan ilaglar
valproatin kan diizeyini artiracagi icin kullamirken dikkat
edilmelidir. Valproatin hidroksiklorokin ve azitromisin ile
bildirilen ilag etkilesimi yoktur. Ancak ritonavir ve lopinavir
valproat ile kullanildiginda valproatin kan dizeyini ve etkisini
azaltir. Bu tedaviler baglandiginda valproatin kan dizeyi
degerlendirilerek doz ayarlamas1 yapilmalidir. Karbamazepin ise
kronik l6kositopeni yapar, ¢ok nadiren agranulositoz ve aplastik
anemi yapar. Karbamazepin sitokrom enzim indiiksiyonu yapar
ve cyp3A4 ile metabolize olur. Cyp3A4 enzim inhibisyonu yapan
ilaclar karbamazepin kan diizeyi ve toksisite riskini artirir. flk
tercih ajanlardan azitromisin ve hidroksiklorokin stlfat ile
ila¢ etkilesimi bildirilmemistir. Lopinavir ve karbamazepin
kombinasyonununlopinavirila¢ diizeyini diistirdiigii, lopinavirin
tedavide etkinliginin azalabilecegi akilda tutulmahdir. Ritonavir
ve karbamazepin kombinasyonunda ise karbamazepinin etkileri
artar. Karbamazepin yan etkileri agisindan dikkatli olunmalidar.
Lamotrijin ile ilgili olarak, 6zellikle bipolar depresyonda etkili
olduguna dair kanitlar bulunsa da cocuk ve ergenlerde randomize
kontrolli c¢aligmalara ihtiya¢ duyulmaktadir. Yetiskinlerde
bipolar depresyonda lityum tedavisine ekleme veya gebelik
durumlarinda tercih edilir. Lamotrijinin ¢ocuklarda COVID-19
tedavisinde kullanilan 4 ajandan sadece birinde ilag etkilegimi
bildirilmistir. Lopinavir ile birlikte kullaniminda lamotrijinin
kan dizeyi ve dolayisiyla etkinligi azalir. Topiramat biligsel
becerilerde yavaglama yapar, bu nedenle ¢ocuk ve ergenlerde
ila¢ tedavisinde birincil olarak tercih edilmez.?’ fla¢ etkilesimleri
degerlendirildiginde  ¢ocuklarda COVID-19  hastaliginda
6nerilen ilaglarin hicbiri ile etkilesim bildirilmemektedir.

Bipolar bozukluk tedavisinde ikinci kugsak antipsikotikler
cocuk ve ergenlerde lityum ve antiepileptiklere oranla daha
cok tercih edilmektedir.?” Antipsikotikler ile ilgili 6zellikle istah
a¢ma ve kilo aldirma 6zelligi nedeniyle Obezite ve Metabolik
sendroma dikkat edilmelidir. Obezite ve Metabolik sendrom
COVID-19 agisindan risk faktoéri olarak éne ¢ikmaktadir. Bu
acidan ikinci kusak antipsikotiklerin immin sistem tzerine
etkileri incelendiginde; ziprasidon, lurasidon ve aripiprazol kilo
alimi tizerine miminal etkileri nedeniyle daha giivenilir olarak
degerlendirilebilir. Kan lipitleri acisindan yiiksek riskli ajanlar
klozapin, olanzapin, ketiapin iken, kilo alimi ve kan gsekeri
icin olanzapin, klozapindir. Enfeksiyonun akut déneminde
olmasa da ilaglarin metabolik sendrom ve dolayisiyla immiin
sistem tzerine etkileri degerlendirilirken bu durumlar goz
6nune almmahidir. Atipik antipsikotiklerin pro-enflamatuvar
baskiladiklari,
kullanilan risperidonun erigkin déneme etkileri incelendiginde
beyinde noéroenflamasyonu baskiladigi, ancak oksidatif
stres markerlarina etki etmedigi, antipsikotiklerin psikozun

sitokin  iretimini ergenlik  déneminde

erken dénemlerinde anti-enflamatuvar etki gosterdigi farkh
calismalarda bildirilmistir.?®3° Klozapin o6zellikle nétropeni
yapmasi nedeniyle dikkatle izlenmelidir.

Aripiprazol, risperidon ve ketiapin kullanilan hastalarda

Turk J Child Adolesc Ment Health 2020;27(2):59-63

COVID-19 tedavisinde hidroksiklorokin siilfat, azitromisin
ve lopinavir kullanimi kalp ritim anomalilerine neden olabilir,
bu hayati tehdit edici ila¢ etkilesimi agisindan dikkatli
olunmalidir. Medikasyon ¢ncesinde ve sirasinda kardiyak
monitorizasyon gerekebilir. Ritonavir ile birlikte risperidon,
aripiprazol ve ketiapin kullaniminda ise bu antipsikotiklerin
kan duzeyi artar. Bu nedenle doz ayarlamasi yapmak gerekebilir.
Ziprasidon kullanan hastalarda hidroksiklorokin, azitromisin
ve lopinavir kullanimi énerilmez. Ritonavir ve ketiapin iligkili
ise ilag etkilesimi bildirilmemistir. Ziprasidon kullanan bipolar
bozukluk tanili olgularda antiviral tedavi gereksinimi g6z
oninde bulunduruldugunda farkli bir antipsikotige gecis géz
6ninde bulundurulmalidir. Pandemi iligkili siire¢ ele alindiginda
ise bipolar bozukluk tedavisinde antipsikotik olarak ziprasidon
tercih edilmemelidir. Asenapin 10-17 yas araliginda bipolar
bozukluk tanili ¢cocuk ve ergenlerde FDA tarafindan onaylanan
Ulkemizde
COVID-19 tedavisinde antiviral ilaclarla etkilesim géz 6niinde

antipsikotiktir. kullanim:  bulunmamaktadir.
bulundurulursa azitromisin, hidroksiklorokin siilfat ve lopinavir
ile ritm anomalileri bildirilmis ancak ritonavir ile etkilegim
bildirilmemigtir. Antipiskotikler ve COVID-19 tibbi tedavileri
ele alindiginda duygudurum bozuklugundan bagimsiz olarak bu
olgularin deliryum nedeni ile tarafimiza danisildig: durumlarda
onerilen antipsikotik tedavilerin mevcut antiviral tedavilerle

etkilesimi de gz éniinde bulundurulmalidir.
Sonug

Pandemi agsindan vyasanilan stresérler ¢ocuk ve geng
popiilasyonda depresyon riskini artirir. Viral anti-enflamatuvar
yanitlar depresyon agisindan incinebilirligi artirabilir. Pandemi
stireci 6ncesi baglanan ila¢ tedavilerinin kesilmemesi énem
arz eder. Antidepresan ila¢ tedavisi ile yaklagik 3 ayda sitokin
diizeylerinin normale déniistiigi ve anti-enflamatuvar etkinligi

g6z énunde bulundurulmahdar.

Mevsimsel 6zellik gésteren duygudurum bozukluklar: ve bipolar
bozukluk agisindan bahar aylar riskli dénemlerdir.

Mevcut tedaviye devam tim duygudurum bozukluklar: icin
gecerlidir, aksi takdirde olusan bir nitks durumunda ¢ocuk ya da
geng daha biyiik risk altinda kalabilir.

Duygudurum diizenleyiciler ve atipik antipsikotikler acisindan
rutin kan ve risk halinde kardiyolojik kontrolleri ile devam
edildigi takdirde enfeksiyonla birlikte kullanimlarda sorun
yoktur.
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