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« Bogaz agrisi

* Bas agrisi

» Kas/eklem agrilar
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AGIR PNOMONI
Hastanede takip ve tedavi
(COVID-19 YATAN HASTA
ALGORITMASINA bakiniz)

Y

Hidroksiklorokin?
i (2x200 mg tablet 5 gun)
ASEMPTOMATIK
ENFEKSIYON VE/VEYA
Semptom yok, PCR pozitif Favipravir3
vakalar (2"1600Mmg yukleme ve 2600 mg
idame 5 gun)
TEMASLI INCELEMESI BASLAT
ORNEK AL <— Semptom Var—[ VAKA TEMASLISI }
HASTAYI DEGERLENDIR
KOMPLIKE
OLMAYAN HASTA AGIR
VEYA HAFIF-ORTA PNOMONI

PNOMONI
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COVID-19
YATAN HASTA

ALGORITMASI

(
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Semptom Gelisti ]

Semptom Gelismedi

10. glinde
izolasyonu
sonlandir

1 jleri yas (265 yas) olanlar, bagisikligi baskilanmislar (HIV'le infekte, trasnplantasyon yapilmis olanlar, sistemik kortikosteroidler dahil immunosupresif
ilac kullananlar), kanser, KOAH, kardiyovaskuler hastalik, hipertansiyon, DM gibi komorbiditesi olanlar, obezler, sigara igicisi ve gebe olanlarda
hastaligin daha agir seyredebilme riski yuksektir. Bu hastalarin evde takiplerinin daha yakindan yapilmasi gereklidir.

2 Hidroksiklorokin QT araligini uzatip, ventriktler tasikardiye egilim yaratabilir. QT uzamasi icin risk faktoérleri, ileri yas (65 yas), kalp hastaligi 6ykusu,
hipokalemi basta olmak Uzere elektrolit dengesizligi, ditiretik (furozemid, tiazid) kullanimi, bébrek ve karaciger yetmezligi, QT araligini uzatan baska
ila¢ kullanimi ve sepsis varligidir. Riski olan hastalarda ilaca baslamadan 6nce bazal EKG cekilerek duzeltilmis QT (QTc) hesaplanmalidir. Bazal QTc

>500 msn ise hidroksiklorokin tedav

isinden kacinilmalidir.

3 Gebelerde, lohusa veya emziren annelerde kullanitlmamalidir.




