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Is it possible to reduce deaths due to coronavirus with Montelukast?

Montelukast ile coronaviriise bagh éliimleri azaltmak miimkiin olabilir mi?
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ABSTRACT

Although the Covid-19 pandemic has caused
serious diseases and deaths in the world, an
effective treatment has not yet been found. The
efficacy of antiviral drugs such as favipravir,
hydroxychloroquine, remdesivir, which are
widely used within the protocols in different
countries, are controversial, and because
tolerance is sometimes difficult, those who use it
have to cope with complaints such as effort
dyspnea, heart and kidney failure after the
disease becomes negative. It causes serious
consequences, especially in patients with renal
insufficiency, when no dose adjustment is made.
Cytokine storm is encountered in most patients
suffering from death in intensive care. Although
the drug called tocilizumab wused in this
syndrome as an interleukin-6 (IL-6) inhibitor
often has a life-saving effect, it is very expensive
and has high side effects. Since the approval
process takes a long time, the number of patients
using this drug remains very low. Montelukast,
which is used in asthma and has similar effects
to tocilizumab, is an inexpensive drug with low
side effects, can be recommended as a potential
treatment in Covid-19.
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Covid-19 pandemisi Diinyada ciddi boyutta
hastalik ve é6liimlere yol agmis olmasina ragmen
heniiz etkin bir tedavisi bulunamamustir. Degisik
tilkelerde protokoller dahilinde yaygin olarak
kullanilan ve antiviral etkileri olan favipravir,
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hidroksiklorokin, remdesivir — gibi ila¢larin
etkinlikleri tartismali, tolerasyonu bazen zor
oldugundan kullananlar, hastalik negatif hale
geldikten sonra da efor dispnesi kalp ve bobrek
vetmezligi gibi sikayetlerle basetmek zorunda
kaliyor.  Ozellikle bobrek — yetmezligi  olan
hastalarda doz ayarlamasi yapimadiginda ciddi
sonuglara yol agryor. Yogun bakimdaki o6liimle
pengelesen hastalarin  bir ¢ogunda sitokin
firtinasina rastlaniyor. Bu sendromda interlokin-
6 (IL-6) inhibitorii olarak kullanilan tocilizumab
adli ilag ¢ogu kez hayat kurtarict etki yapmasina
ragmen hem c¢ok pahali hem de yan etkileri
yiiksektir.  Onay verilme siireci de uzun
stirdiigiinden bu ilacin kullanildigr hasta sayist
olduk¢a  diisiik  diizeyde kaliyor. Astimda
kullamilan ve tocilizumaba benzer etkileri olan,
ucuz ve yan etkileri de diisiik bir ilag olan

montelukast, COVID-19'da potansiyel bir
tedavi olarak onerilebilir.

GIRIS

Koronaviriisler, tek sarmalli RNA virisleri

ailesidir. Bu aileden Koronaviriis 2 (SARS-CoV-
2) aliman biyiik Onlemelere ragmen diinya
capinda yayiliyor. Viriis insanlar arasinda
Oksiirme, hapsirma ve konusmayla {iretilen
kiigtik damlaciklar yoluyla yayilir.

COVID-19’un en bariz belirtileri tat ve koku
duyusunun kaybi, ates, Oksiiriikk, siddetli
pnomonidir (1). Covid-19 pnomonisi diger
pnomonilerden farklilik gosterir. Akcigerin alt
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loblarinda daha c¢ok yerlesen buzlu cam
opasiteleri goriiliir. Bunun yaninda sistemik veya
cesitli organ tutulumlar1 seklinde goriilen,
endotelit ve pitht1 olusumuna bagl, kas agrilari,
yorgunluk, kardiyak ve norolojik belirtilerle
karakterizedir (2).

Vakalarin ¢ogu sadece hafif semptomlarla
sonuclanirken, anjiyotensin doniistiiriicii enzim-
2 (ACE2) asag1 regiilasyonuna bagli sitokin
firtinas1 gelisen hastalarda akut solunum sikintisi
sendromuna (ARDS) ve c¢esitli organlarda
siddetli doku hasarina yol agiyor (3, 4).

Eylil 2020 itibariyle, COVID-19 salgini
milyonlarca insani etkiledi ve 1 milyon tizerinde
kisinin 6limiine neden oldu. Gelistirilen agilar
cesitli muhtemel yan etkileri ve ¢ok yiiksek
olmayan koruyuculuklari nedeni ile kusku
olusturuyor. Uygulanan favipravir,
hidroksiklorokin, remdesivir gibi ilaglarin da yan
etkileri fazla ve sitokin firtinasinda fazla bir
katkilar1 olmuyor (5).

Tocilizumab gibi ¢ok pahali ve yan etkileri
yiiksek olan ilaglara hastalarin ulasma imkani
cok disiiktiir (5). Tocilizumab bir 16kotrien-6
inhibitorii olup benzer etkili ve SARS-CoV-2
ana proteazi inhibe etme 6zelligi olan Leukasts
ailesinden sisteinil 16kotrien reseptor
antagonistleri grubunda yer alan montelukast
(MK)’1n bir umut olabilecegi 6ngoriildii (6).

Retrospektif bir ¢alisma, MK alan yash astimli
hastalarin, MK kullanmayanlara gore daha az
COVID-19 gegirdigini ve daha az yogun bakima
diistiigiini gosterdi (7).
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