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Olgu Sunumu / Case Report

Post Covid-19 Hiponatremi Olgusu ve Literatiiriin Gozden
Gecirilmesi

A Case of Post Covid-19 Hyponatremiaand Review of theLiterature
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2019 yih aralik ayinda baglayan Covid 19 enfeksiyonu, diinya genelindeki yayginlig, akut ve kronik dénem etkileri, artmis mor-
biditevemortalitesi nedeniyle giiniimiizde de 6nemini korumaktadir. Seyri sirasinda klinikte en sik gozlenen elektrolit bozuklugu
olarak hiponatremi dikkat ¢ekmektedir. Literatiirde hiponatremininCovid 19 enfeksiyonunda kétii prognostik sonuglarla iliskisi
tartigilmaktadir. Biz de klinigimizde Covid 19 enfeksiyonu sonrasi erken dénemde sikayetleri devam eden, yapilan tetkiklerinde
hiponatremi saptanan, adrenal yetmezlik ve hipofizermakroadenom tanisina ulagilan bir olguyu sunmak istedik. Bu olguyla bir-
likte Covid 19 ve hiponatremi iligkisi de tartisilmaya ¢aligilacaktir.
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Abstract

Covid 19 infection, whichstarted in December 2019, maintainsitsimportancetodayduetoitsworldwideprevalence, acuteandchro-
niceffects, increasedmorbidityandmortality. Duringitscourse, hyponatremia is themostcommonelectrolytedisorderobserved in
theclinic. Therelationshipbetweenhyponatremiaandpoorprognosticoutcomes in Covid 19 infection is discussed in theliterature.
Wepresent a case in theclinic, in thecase of Covid 19, whoseclinicalexaminationsarestillongoingandhyponatremiamacroadeno-
mawasdiagnosed in theexaminations. Withthiscase, therelationshipbetweenCovid 19 andhyponatremiawillalso be discussed.
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Post Covid-19 Hiponatremi Olgusu

1. Giris

Aralik 2019°da Cin’in Wuhan sehrinde
baslayan, Mart 2020°de Diinya Saglik Orgiitii
(DSO) tarafindan pandemi olarak kabul edilen
Covid 19 hastaligt SARS-COV2 tarafindan
olusmaktadir. Klinigi asemptomatikten, agir
solunum yetmezligi sendromuna kadar genis
bir spektrumda goriilmektedir (1,2). Covid 19
hastaliginda; bas agrisi, bogaz agrisi, karmn
agris1, eklem agrilari, ates, Oksiiriik, nefes
darligi, bulanti, kusma, ishal, tat ve koku
kayb1 gibi ¢ok farkli semptomlar goriilebilir.
Hastaligin akut enfeksiyonu uzayabilmekte ve
post covid donemi denilen uzamis bir etkiden
bahsedilmektedir. Covid 19 enfeksiyonu
sonras1 semptom ve bulgularin on iki haftadan
daha uzun siirmesi ve bu durumu agiklayacak
bagka nedenlerin dislanmasi halinde post
covid sendromu tanist konulmaktadir (3). 50
yas iizerinde, agir Covid 19 enfeksiyonu olan
kisilerde goriilme ihtimali yiiksek olan bu
sendromun; yetersiz antikor yaniti, uzamis
etki, persistan inflamatuar yanit nedenli
gelisebildigi  diistiniilmektedir  (4). Bu
donemde yorgunluk, nefes darligi, kas ve
eklem agrilann ve uyku bozukluklar sik
gorillen yakinmalardir (5). Covid 19
enfeksiyonunun akut déneminde hiponatremi
sik goriilen elektrolit bozukluklarindandir.
Gerek tam1 aninda gerekse tedavi siirecinde
hiponatremi goriilebilmektedir (6).
Inflamasyonun ciddiyetinde, Interlokin-6(IL-
6) artisinda, solunum  yetmezliginin
gelismesinde ve yogun bakima gidiste
hiponatreminin erken dénem bir belirte¢ olup
olmadig1 tartisilmaktadir (7). Bu olgu
sunumunda, Covid 19 enfeksiyonu sonrasi
semptomlar1 tam olarak gegmemis bir hastada
gelisen ani baslangichh bulanti, kusma ve
hiponatremi ayirici tanisi degerlendirilmistir.
Hastanin laboratuvar tetkikleri ilk basta
uygunsuz antiditiretik hormon (ADH) salinimi
olarak  yorumlanmig, sonrasinda ayrici
tanisinda  adrenal bez degerlendirilmis,
adrenal yetmezlik ve hipofizer makroadenom
tanisina ulasilmistir. Bu yazi; literatiirde post
covid erken donemde  hiponatreminin
tartisildigi ilk olgu sunumudur.

2. Olgu Sunumu

63 yasinda erkek hasta, 1 haftadir devam
eden bulanti ve kusma sikayetiyle basvurdu.
Bulantisinin giinde 3-4 kez, yediklerini igerir
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tarzda oldugu, istahsizlik ve yorgunlukla
birlikte seyrettigi 6grenildi. Ozgegmisinde
hipotiroidi ve hipertansiyon tanilar1 mevcuttu.
Bagvurusundan 1 ay once Covid 19
enfeksiyonu nedeniyle hastaneye yatig oykiisii
vardi. Taburcu olduktan sonra kas agris1 ve
halsizlik  yakimmalarmin  devam  ettigi
Ogrenildi. Acil servise bagvurdugunda kan
basinci:134/74mmHg, nabiz:65atim/dk,
solunum sayisi: 20/dk Sp0O2:98 idi. Fizik
muayanesinde; genel durum orta, bilinci agik
olup uykuya meyilli, deri turgor tonusu
azalmis ve mukozalar kuruydu. Siddetli
hiponatremi ile saptanan hastanin norolojik

muayenesi detayli degerlendirilmis olup
bilincin uykuya meyilli olmasi disinda
patoloji saptanmadi. Diger sistem

muayenelerinde de patoloji saptanmadi. ilk
bagvuru tetkiklerinde hemoglobin:12,2 gr/dl,
beyaz kiire sayisi: 4310 /ul absolii nétrofil
sayisi(ANS):2530  /ul, absolii  lenfosit
sayisi(ALS): 1310 /ul, platelet: 203000 /ul,
glukoz: 163 mg/dl, sodyum:115 meq/l,
potasyum: 3,59 meq/l, kalsiyum:8,06 meq/I,
albumin:3,64 g/dl , kreatin:0,57 mg /dl, kan

iire azotu: 4,6mg /dl,
aspartataminotransferaz(AST):23 wl,
alaninamiotransferaz (ALT):10u/1,
gamaglutamiltransferaz (GGT):12u/1,
laktatdehidrogenaz (LDH):166u/1,

alkalenfosfotaz(ALP):39u/l, c-reaktif protein
(CRP):7,9 mg /1 olarak goriildii. Tam idrar
tetkikinde pH:6 dansite:1014, protein: negatif,
glukoz: negatif, keton: +1, bilirubin:negatif,
wbc<1, rbc:2, spot idrar sodyum:87 mEq/L,
serum osmolalitesi 240mOsm/kg olarak
saptandi. Idrar osmolalitesi teknik
nedenlerden  bakilamadi.  Hastanin  ilk
degerlendirmesinin  ardindan  hipovolemik
hiponatremi  diisiiniilerek I¢  Hastaliklar1
servisine yatis1 verildi. Indapamid tedavisi
kesildi. Oncelikle hastaya sodyum agig
hesaplanarak 100cc/saatten izotonik sodyum
kloriir inflizyonu baslandi. Yakin
hemodinamik takip ve Na takibi yapild.
Dehidratasyonu diizelen, bulanti ve kusmasi
kesilen hasta 6volemik haldeyken spot idrar
sodyumu: 45mEq/L olarak serum osmolalitesi
250mOsm/kg olarak sonuglandi. Bu siirecte
uygunsuz ADH  salimmi  6n  planda
diistiniildiigiinden giinliik sivi alim  kisith
takip edilip, oral tuz tedavisi baglandi.
Uygunsuz ADH klinigini agiklayabilecek
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diger nedenler degerlendirildi. Hastanin Covid

enfeksiyonunu yakin donemde gegirmis
olmasi; halsizlik, istahsizlik sikayetleri,
eklenen bulanti ve kusma yakinmasi

nedeniyle bazal kortizolii ¢aligildi. Sabah
08:00 kortizolii: 9,3 ug / dL, tekrarn 2 giin
sonra 9,63 ug /dL olarak olgtldii
ACTH:26,5pg/mLve ACTH wuyar1 testi
planlandi. Eg zamanli kranial ve hipofizer
goriintiileme istendi. ACTH uyarisina cevap
yetersiz olarak saptandi. Hipofiz MR’da
sellay1 sag lateral kismi haricinde tama yakin
dolduran, suprasellar sisterne kadar uzanan 2x
1,7 cm boyutta makroadenom tespit edildi.
Hipofizde saptanan kitle ile iliskili istenen
hormon tetkikleri diisiik kortizol diizeyi
disinda normal smirlarda saptandi. Hasta
endokrinoloji ve beyin cerrahisi boliimlerine
yonlendirildi. Hastanin operasyonuna karar
verildi.

3. Tartisma ve Sonug

Hiponatremi, yatan hastalarda en sik
karsilasilan elektrolit bozuklugudur. Klinik
belirtileri  biiyiikk 0l¢iide gelisme hizina
baghdir ve akut, semptomatik hiponatremi
ciddi bir klinik durumdur. Patogenezindeki
temel mekanizmalardan birinin ADH’m non
ozmotik ve uygunsuz salgilanmasi oldugu
saptanmistir  (8). Olgumuzun; Covid 19
enfeksiyonu sonrasi birinci ayinda halsizlik ve
kas agris1 yakinmalar1 siirerken bulanti ve
kusma sikayeti baglamis ve yapilan
tetkiklerinde hiponatremi tespit edilmistir.
Hastanin baslangic verileri uygunsuz ADH
sendromuna  bagli  hiponatremi  olarak
degerlendirilmistir. Ayiric1 tanisinda adrenal
ve tiroid bezi degerlendirilen olguda adrenal
yetmezlik ile uyumlu sonuglara ulasilmustir.
Literatiirde Covid 19 hastalarinin %12-30
arasinda degisen oranda hiponatremi varligi
bildirilmistir (9). Bu olgulardaki hiponatremi
gelisiminde; sivi elektrolit kaybi, renal hasar,
oral tuz alimindaki yetersizlik ve uygunsuz
ADH sendromu 6nemli nedenler arasindadir.
Covid- 19 enfeksiyonunun akut doneminde
gelisen uygunsuz ADH sendromunda; viral
enfeksiyonun kendisi, inflamasyon, IL-6 ve
diger  inflamatuar  sitokinlerin  artmis
sekresyonunun etkisinin olabilecegi
diistintilmiistiir (6). IL-6; direk olarak serum
osmolalitesinden bagimsiz olarak ADH

salinimin1  uyarabildigi gibi inflamatuar
siirecte  alveolar  bazal = membrandaki
hasarlanma ile hipoksik pulmoner
vazokonstriiksiyonu tetikleyerek ADH

diizeyini artabilir (10). Literatiirde ilk olarak
Ho ve arkadaslari, yeni baglayan nobetlerle
kendini gosteren uygunsuz ADH salimimu ile
iligkili hiponatremi ve COVID-19 vakasin

bildirdikten = sonra  benzer  birlikteligin
tartisildig: farkli olgu oOrnekleri sunulmustur
(10,11). Hiponatremi, COVID-19

enfeksiyonunda en sik goriilen elektrolit
bozuklugu oldugu gibi kotii prognostik faktor
olarak da tartisilmaktadir. Ozellikle hastane
yatist olan ve yogun bakim ihtiyaci gelisen
hastalarda  hiponatreminin mortalite igin
bagimsiz bir risk faktorii oldugu bildirilmistir
(12). Berni ve ark.’lar1 ¢aligmalarinda sodyum
diizeyindeki  diisiisin  IL-6  diizeyindeki
artistan Once gosterilebilecegini ve bunun
respiratuar performasin gostergesi olarak da
kullanabilecegini belirtmiglerdir. Bu durum
ayni zamanda antisitokin tedavinin
zamanlamas1 konusunda da yol gosterici
olabilmesi ag¢isindan 6nemlidir (7). Olgumuz
Covid 19 enfeksiyonunu hastanede yatirilarak
ve orta siddette Covid 19 pndmonisi ile
gecirmistir. Hastaneden ciktiktan sonra da

istahsizlik,  bulanti  ve  konstitiisyonel
yakinmalar1 devam etmis sonrasinda da
bulanti, kusma ve takip eden donemde

hiponatremi saptanmustir. Hastane c¢ikis
verilerinde de sodyum diizeyi normalin alt
sinirinda  goriilmektedir. Merino ve ark.’lari
59 yasinda kuru Oksiiriik, nefes darligi, karin
agrisi, bulant1 ve bas agrisi ile bagvuran Covid
19 tamis1 almis ve akut enfeksiyon tedavisi
stiren bir olguda, hiponatremi,
hipokortizolizm ve hipofizer makroadenom
saptamustir  (13). Hasta takibi slirerken
uygunsuz ADH salinimina neden olabilecek
durumlar es zamanli arastirildiginda bazal
kortizol degeri diisiik saptandi uyar testlerine
yanit alinamadi, adrenal yetmezlik ve hipofiz
goriintiilemesi  sonucunda da  hipofizer
makroadenom tespit edilmistir. Klinikte
hiponatremi etyolojisini arastirdigimiz tiim
hastalar adrenal yetmezlik acisindan da
incelenmelidir. Bu olguda hastanin uzamis
bulanti, kusmalar1 olusu ve hiponatreminin
diizelmesine ragmen yakinmalarinin tamamen
gegmemesi ve bazal kortizol degerinin diisiik
olusu adrenal yetmezlik agisindan uyar testi
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yapilmasini gerektirdi. SARS-COV-2
enfeksiyonu sirasinda  ACE-2  reseptorii
bulunan her organ ve sistemde etkilenme
olabilir, nitekim adrenal bezde hasarlanma ve
buna baghh adrenal yetmezlik vakalar
bildirilmistir. Hipotalamik hipofizer aksta da
fonksiyonel bozukluk gelisebilir (14). Burada
hem direkt sitopatik etki hem de viral
antikorlarm  ACTH  iizerine baskilayict
etkisine bagli kortizol yetersizligi gelisebilir.
Hashim ve ark.’lar1 olgu sunumlarinda bulanti
yakinmasi ile bagvuran, Covid 19 tanisi alan
ve takipte adrenal yetmezlik tespit ettikleri 51
yasindaki kadin hastayi tartigsmstir (15). Leow
ve ark.’larmin yaptiklar1 bir ¢alismada da
SARS enfeksiyonu sonrasi 3. ayda calisma
grubundaki hastalarin  yaklasik yarisinda
hipokortizolizm tespit ettiklerini ve bu
durumun geri doniistimlii hipofizit veya direkt
olarak  hipotalamik  etki ile  iliskili
olabilecegini vurgulamiglardir (16). Cin saglik
bakanlig1 tarafindan yapilan bir bagka klinik
calismada ise ciddi Covid-19 enfeksiyonu

gecirenlerde ACTH degisikligi vurgulanmistir
17).

Olgumuzda her ne kadar adrenal yetmezlik
etyolojisinde hipofizer makroadenom tespit
edilmis olsa da hiponatreminin gelismesinde
ve hastanin semptomatik olusunda yakin
donemde orta- agir gecirdigi Covid 19
enfeksiyon siirecinin steroid dekompansasyon
stirecine etkisi olabilecegini diigiinmekteyiz.
Gerek enfeksiyon siirecinde gerek ise post
Covid-19  donemde adrenal bez ve
hipotalamik hipofizer aks ile iliskili sorunlarla

karsilagilabilecegi unutulmamalidir.
Deneyimlerimiz bize; Covid 19
enfeksiyonunu semptomatik, orta-agir

pnomoni ile atlatmis, steroid kullanimi ve
hastane yatist olan hastalarin post covid
polikliniklerde diger sistemik muayenelerinin
yaninda sivi elektrolit bozukluklar1 agisindan
da degerlendirilmesini ve  gelisebilecek
sorunlar agisindan  dikkatli olunmasinin
gerekli olabilecegini diisiindiirmektedir.
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