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COVID-19 Enfeksiyonuna Bagl Gelisen Serum Transaminaz

Yiuksekligi

High Serum Transaminase Due to COVID-19 Infection

, Ozlem Mustafaoglu?
, Saliha Kanik Yuksek?

Aylin Kayali Akyol

Belgin Giilhan? , Aysun Yahsi?

" Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Klinigi, Ankara, Tiirkiye
2 Ankara Sehir Hastanesi, Cocuk Enfeksiyon Hastaliklari Klinigi, Ankara, Tiirkiye

, Ahmet Yasin Gliney?
, Aslinur Ozkaya Parlakay?

, Latife Giider?(1D), Omer Giines?(ID),

, Glilsiim iclal Bayhan?

Makale atifi: Kayali Akyol A, Mustafaoglu O, Giiney AY, Giider L, Giines O, Giilhan B ve ark. COVID-19 enfeksiyonuna bagli gelisen serum transaminaz yiiksekligi.

| Pediatr Inf 2022;16(4):285-287.

0Oz

Abstract

COVID-19 oncelikle solunum yolu enfeksiyonu olarak rapor edilmesine
ragmen, giincel veriler COVID-19'un solunum, kardiyovaskiiler, gastro-
intestinal, norolojik, hematolojik ve immin sistemin de dahil oldugu
multisistemik tutulum yapabilen bir hastalik oldugunu gdstermistir.
COVID-19 iligkili karaciger hasari cesitli mekanizmalara bagh gelisebil-
mektedir. Bu mekanizmalar; virtstin direkt sitotoksik etkisi, immuin ara-
allikli hasar, ilaglarin etkisi, hipoksi, hipoperfiizyona bagl iskemik hasar
seklinde siniflandirilabilir. Burada daha 6nce bilinen karaciger hastaligi
olmayan, COVID-19 enfeksiyonu sirasinda serum transaminaz yuksekli-
gi gelisen, bu nedenle hastaneye yatisi yapilan bes yasindaki bir erkek
hasta sunduk.

Anahtar Kelimeler: COVID-19, transaminaz ylksekligi, karaciger hasta-
hg

Giris

Cin Halk Cumhuriyeti’'nin Hubei eyaletine bagh Wuhan'da
Aralik 2019'da yeni bir koronavirlis enfeksiyonu baslamis,
virlis nedenli bir pndmoni salgini gelismis ve bu salgin pan-
demiye yol acarak tim diinyaya yayilmistir (1). Etken virls
Diinya Saglk Orgiiti (DSO) tarafindan “Ciddi Akut Solunum-
sal Sendrom-Koronaviriis-2” (SARS-CoV-2) ve neden oldugu
hastalik ise Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) olarak ad-

Although COVID-19 was first described as a respiratory disease, current
data has shown that it is a disease with multisystemic involvement in-
cluding respiratory, cardiovascular, gastrointestinal, neurological, hema-
tological and immune systems. COVID-19 associated liver injury may be
due to various potential mechanisms. Direct viral cytotoxic effect, im-
mun mediated injury, drugs, ischemic injury due to hypoxia-hypoperfu-
sion are among these mechanisms. Here we present a five year-old male
patient who had no known history of liver disease admitted to our clinic
due to elevated transaminase during the course of COVID-19 infection.
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landiriimistir (2). COVID-19 6ncelikle solunum yolu enfeksiyo-
nu olarak rapor edilmesine ragmen, ortaya cikan veriler; solu-
num, kardiyovaskdler, gastrointestinal, nérolojik, hematolojik
ve immuin sistemin de dahil oldugu multisistemik tutulum ya-
pabildigini gostermektedir (3). Viremiyi takiben SARS-CoV-2
oncelikle anjiyotensin converting enzim 2 (ACE2) reseptorle-
rinin yogun oldugu akciger, kalp ve gastrointestinal sistem
gibi dokulan etkilemektedir (4). COVID-19 enfeksiyonunun
seyri ve tedavisi sirasinda cesitli derecelerde karaciger hasari
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meydana gelebildigi bildirilmistir (5). COVID-19 enfeksiyonun-
da karaciger hasari cesitli mekanizmalar ile gelisebilmektedir.
Virdsun direkt sitotoksik etkisisi, immun aracilikli hasar, teda-
vide kullanilan ilaglarin yan etkisi, miyokard hasarina bagli
staz, hipoksi, hipoperflizyona bagli iskemik hasar neticesinde
karaciger etkilenebilmektedir (6). Enfeksiyonun bireylerde
farkli siddette seyretmesinde ACE-2 reseptori basta olmak
Uzere bircok yolak 6n planda suclanmistir, ancak mekanizma
hala net olarak bilinmemektedir. ACE-2 reseptdrleri insan vi-
cudunda neredeyse tim organlarda hiicre ylizeyinde bulunur.
SARS-CoV-2, bu reseptorlere tutunarak hiicre icine girer, hiicre
icine girdikten sonra viral replikasyon gerceklesir. ACE-2 re-
septorleri hepatositlerde 6zellikle kolanjiositlerde yogun ola-
rak bulunur ve karaciger hasarinda roli olabilir (7). Hastaneye
yatan COVID-19 hastalarinda klinik bulgu vermeyen hafif de-
recede karaciger hasari gorilebilmektedir. COVID-19'da kara-
ciger hasarina bagl mortalite nadirdir ancak hipoalbuminemi
kot prognoz ile iligkili bulunmustur (8).

Viral enfeksiyonlar sirasinda karaciger enzimlerinde yuk-
selme sik gériilen bir bulgudur. Onceki calismalar, agir akut
solunum yolu yetersizligi sendromuna neden olan SARS-CoV
ve Orta Dogu solunum sendromuna neden olan MERS-CoV
gibi 6ncelikle Gst solunum yollarini hedef alan bazi virtslerin
karacigeri de etkiledigini gdstermistir (9).

Olgu Sunumu

Daha 6nce bilinen hastaligi olmayan bes yasinda erkek
hasta, anne ve babasinda SARS-CoV-2 ingiltere mutasyonu
(B1.1.7) pozitifligi olmasi nedeniyle hastaneye basvurdu. Has-
tanin basvuru aninda hafif miyalji disinda yakinmasi yoktu.
Yakin zamanda gecirdigi hastalik ve kullandigi ila¢ olmadi-
g1 o6grenildi. Hastanin vicut isisi 36.5°C ve sistem bulgulari
dogaldi. Oz gecmisinde ve soy gecmisinde dzellik yoktu. La-
boratuvar tetkiklerinde hemoglobin 14.3 g/dL I6kosit sayisi
6.2 10°/L, trombosit sayisi 175 10%/L (200-445 10°), CRP 0.005
g/L (0-0.005), prokalsitonin 0.04 ug/L, aspartat aminotransfe-
raz (AST) 393 U/L (0-46), alanin aminotransferaz (ALT) 726 U/L
(0-32), total bilirubin 0.5 mg/dL, direk bilirubin 0.2 mg/dL, laktat
dehidrogenaz (LDH) 548 U/L (0-337), gama glutamil transferaz
(GGT) 35 U/L olarak sonuglandi. Koagllasyon parametreleri
ve elektrolitleri normal sinirda bulundu. Hastanin nazofaren-
gal striintii 6rneginde SARS-CoV-2 B1.1.7 varyanti saptandi.
Hasta hepatit tanisiyla hastaneye yatirildi. Serum transaminaz
yuksekligi yapabilecek diger nedenler arastirilan hastanin tok-
soplazma, rubella, EBV, CMV, hepatit A, B, C ve HIV serolojileri
negatif olarak bulundu. Yapilan abdomen ultrasonografide
karaciger, dalak boyutlari ve ekojeniteleri dogal izlendi. Yatisi-
nin ikinci gtintinde bakilan AST 303 U/L, ALT 711 U/L seklinde
yuksek bulunmasi lzerine hastaya ursodeoksikolik asit bas-

land.. Yatisinin tglincl gliniinde bakilan karaciger fonksiyon
test parametrelerinde kademeli azalma gorilen hasta,
yatisinin 10. gliniinde bakilan AST 65 U/L, ALT 152 U/L iken
taburcu edilerek ayaktan izleme alind. Poliklinik takibinde, ta-
burculuktan iki hafta sonra yapilan tetkiklerinde AST 24 U/L,
ALT 35 U/L, LDH 276 U/L, total bilirubin 0.3 mg/dL, direk bili-
rubin 0.1 mg/dL ve koagllasyon parametleri normal sinirlarda
saptandi.

Tartisma

Viral enfeksiyonlar ve ilaglar akut karaciger hasarinin en
stk nedenidir. Karaciger anormalliklerinin insidansi, COVID-19
enfeksiyonundan sonra ve hastaligin seyri sirasinda 6nem-
li olctide artmistir (10). COVID-19 sirasinda karaciger hasari
dogrudan virls kaynakli sitopatik etkiye, virlise karsi olusan
immdin yanita, ortaya ¢ikan sitotoksik yanita, aktiflesen koagu-
lasyon mekanizmasi ve fibrinolitik sisteme, tedavi 6ncesi veya
tedavide kullanilan ajanlara, hipoksiye, solunum desteginde
kullanilan ajanlara bagli gelisebilir (11). Siddetli COVID-19
enfeksiyonu olan hastalarda karaciger fonksiyon bozuklugu
oranlari daha ylksek gorilmektedir (12). COVID-19 sirasinda
karacigerde meydana gelen degisiklikleri aydinlatmak
icin COVID-19 pnoémonisi olan ve steroid, moksifloksasin,
lopinavir/ritonavir, interferon tedaviler almis 50 yasinda bir
hastanin post mortem incelemesinde karaciger biyopsisinde
orta derecede mikrovezikiler steatoz, hafif lobular, portal enf-
lamatuvar aktivite saptanmis ancak biyopside viral partikdller
izlenmedigi bildirilmistir. Hastanin daha 6nce bilinen hasta-
llginin olmamasi nedeniyle, karacigerde saptanan patolojik
bulgularin SARS-CoV-2 enfeksiyonuyla veya kullanilan ilaglarla
iliskili oldugu diistintlmstir (11). Hastamizda daha 6ncesin-
de bir ilag kullanim 6ykist mevcut degildi.

COVID-19 hastalarinda basvuru sirasinda karaciger fonk-
siyon testlerinde hafif bozulma siklikla gdézlenmektedir.
COVID-19 hastalarinin %4-39'unda ALT, %4-58'inde AST'nin
yikseldigi bildirilmistir. ALT ve AST'deki yikseklik genellikle
hafiftir ve st sinirin bes katindan azdir; karaciger enzim yuk-
sekligine karaciger fonksiyon bozuklugu ve karaciger yetmez-
ligi eslik etmemektedir. Karaciger enzimlerindeki ylikselmenin
prognostik bir degerinin olmadig bildirilmistir. COVID-19 sI-
rasinda gelisen karaciger enzim yiiksekligi icin bir tedavi 6ne-
rilmemektedir (13). Bizim hastamizda ALT dederi st sinirin
bes katindan daha yuksekti. Hastamizda ¢ocuk gastroentero-
lojinin 6nerisiyle ursodeoksikolik asit baslanmisti. Literattrde
SARS-CoV-2'ye bagli fulminan hepatit ve pndmoni tanisiyla iz-
lenmis ve hepatorenal sendrom gelismesi neticesinde eksitus
olmus bir cocuk olgu bildirilmistir (10). Hastamizin daha 6n-
ceden bilinen bir hastaligi yoktu ve takibi boyunca da serum
transaminaz yuksekligi disinda klinik ve laboratuvar bulgusu
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gelismedi. Hastamiz SARS-CoV-2 B.1.1.7 varyanti ile enfektey-
di. Literatlirde, SARS-CoV-2 B.1.1.7 varyantt iliskili hepatit daha
once bildirilmemistir.

Sonuc olarak bu olgumuzla COVID-19 enfeksiyonu sirasin-
da hepatit gelisebilecegini vurgulamak istedik. COVID-19 en-
feksiyonunun karaciger fonksiyonlari tizerindeki akut ve kro-
nik dénem etkilerini anlamak icin daha fazla calismaya ihtiyag
bulunmaktadir.

Hasta Onami: Hasta onami alinmistir.
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