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Ocena wybranych czynnikow rokowniczych
u pacjentow hospitalizowanych z powodu COVID-19

Streszczenie

CELE PRACY: I[dentyfikacja i ocena laboratoryjnych, obrazowych i klinicznych czynnikow
ryzyka rozwoju krytycznego przebiegu 1 smiertelnosci w przebiegu COVID-19 oraz wylonienie

predyktorow dobrej odpowiedzi klinicznej na leczenie cigzkiego COVID-19 tocilizumabem.

PACJENCI I METODY: Analizg retrospektywnag objeto dane 177 pacjentow hospitalizowanych
z powodu COVID-19, natomiast do badan prospektywnych wlaczono odpowiednio 188 i 120
chorych. W celu wylonienia predyktoréw analizowano dane i parametry kliniczne, badania

obrazowe (C'I klatki piersiowe]) oraz laboratoryjne.

WYNIKI: W analizie jednoczynnikowej retrospektywnie wyloniono 22 laboratoryjne czynniki
predykcyjne rozwoju krytycznego COVID-19 i opracowano model wieloczynnikowy obejmujacy
szes¢ niezaleznych laboratoryjnych predyktoréw (hsTnl, 1L-6, NMR. INC, proteinuri¢
oraz hiperglikemie) ktory wykazywal lepsze zdolnosci prognostyczne niz jakakolwiek
pojedyncza zmienna laboratoryjna. W oparciu o wyniki CT w analizie jednoczynnikowej
wyloniono dwanascie radiologicznych czynnikéw ryzyka smiertelnosci z powodu COVID-19.
W badaniu retrospektywnym opracowano model obejmujacy trzy niezalezne czynniki ryzyka
(rozleglo$¢ zmian. dominacje konsolidacji oraz ptyn w jamie oplucnej). a nastgpnie zwalidowano
na niezaleznej grupie pacjentow w analizic prospektywnej. W badaniu prospektywnym
zidentyfikowano 17 predyktorow klinicznych. 2 radiologiczne oraz 12 laboratoryjnych dobrej
odpowiedzi kliniczne] w leczeniu COVID-19 z uzyciem TCZ. a do najsilniejszych nalezaly:

aktywnos¢ LDH. rozleglo$¢ zmian w CT oraz okno czasowe w 9-12. Dobie od poczatku objawow.

WNIOSKI: Analiza wicloczynnikowa ma lepsze wlasciwosei predykcyjne w przewidywaniu
krytycznego COVID-19 niz ocena pojedynczych markerow laboratoryjnych. Uwzglednienie
dodatkowych objawéw w CT klatki piersiowe] poprawia predykcje $miertelnosci
wewngtrzszpitalnej. Najwigksze szanse na uzyskanie korzy$ci z zastosowania immunomodulacji
odnosza pacjenci pomiedzy 9 a 12 dniem od poczatku objawow, z niskimi markerami uszkodzen
i umiarkowanymi wskaznikami ostrej fazy oraz rozlegloscia zmian srodmiazszowych <70%.
Aktywnos$¢ LDH w surowicy posiada unikalne whasciwosci w predykeji wyzej wymienionych

punktow koncowych. )




