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Covıd -19 Hastalarında Tiroid Hormon Seviyelerinin Değerlendirilmesi 

Evaluation Of Thyroid Hormone Levels In The Patients With Covid-19

Mina Gülfem KAYA¹, Recep ALANLI²

ÖZET
AMAÇ: 
Bu çalıșmada; COVID-19 servisinde yatan hastaların, tiroid hormon düzeyi ile 
hastalık șiddeti arasındaki ilișkiyi değerlendirmek amaçlandı.

GEREÇ VE YÖNTEM: 
Mart 2020 ile Kasım 2020 tarihleri arasında COVID-19 PCR testi pozitif saptanıp, 
hastaneye yatırılan ve yoğun bakım ihtiyacı olmayan hastalar, retrospektif olarak 
değerlendirildi. Çalıșmaya 93 COVID-19 hastası ve benzer yaș ve cinsiyette olan 
58 kontrol grubu alındı. COVID-19 ve kontrol grubunun demografik özellikleri, 
tiroid hormon seviyeleri ve diğer laboratuvar değerleri karșılaștırıldı. COVID-19 
saptanan hastalar akciğer tomografi bulgularına göre; akciğer tutulumu olanlar ve 
olmayanlar olarak iki gruba ayrıldı.

BULGULAR:
COVID 19 grubunda, serbest T3 ve serbest T4 düzeyleri, kontrol grubundan 
anlamlı olarak daha düșük saptanırken, TSH ve T3/T4 oranı arasında fark 
saptanmadı. COVID-19 olup, akciğer tutulumu eșlik edenlerde, akciğer tutulumu 
olmayanlara göre; yaș, aspartat aminotransferaz, C-reaktif protein ve laktat 
dehidrogenaz değerleri daha yüksek, serbest T3, nötrofil ve lenfosit sayısı ile 
albümin değeri ise daha düșük saptandı. Pnömoni varlığı ile serbest T3 seviyeleri 
arasında ilișki saptandı.

SONUÇ: 
COVID-19 seyri sırasında hastalığın șiddetine bağlı olarak tiroid fonksiyonları 
değișebilir. Hastanede yatan hastalarda tiroid fonksiyon testlerini ölçmek 
hastalığın prognozu hakkında fikir verebilir.

Anahtar kelimeler: 
COVID-19, tiroid, ötiroid hasta sendromları

 
 
 
 
 
 
 
 

ABSTRACT
AIM: 
To evaluate the relationship between thyroid hormone level and disease severity 
of patients hospitalized in the COVID-19 service.

MATERIAL AND METHOD: 
In this retrospective observational study, patients who were hospitalized with 
positive PCR tests for COVID-19 between March 2020 and November 2020 and 
who did not need intensive care were evaluated. Total 93 patients with COVID-19 
and 58 control patients without COVID-19 who were in similar age and gender, 
were included. Demographic characteristics, thyroid hormone levels and other 
laboratory values related to COVID-19 and control group were compared. Patients 
with COVID-19 were divided into two groups according to existence of lung 
involvement evaluated by thorax computed tomography findings.

RESULTS: 
In the COVID 19 group, free triiodothyronine (T3) and free thyroxine (T4) levels 
were lower than the control group, while thyroid stimulating hormone and T3 to T4 
ratio were similar. In group with COVID-19 and lung involvement; age, aspartate 
aminotransferase, C-reactive protein and lactate dehydrogenase levels were 
higher; free T3, neutrophil and lymphocyte counts and albumin levels were found 
to be lower compared to those without lung involvement. A correlation between 
the presence of pneumonia and free T3 levels was determined.

CONCLUSION: 
In the course of COVID-19, thyroid functions may be affected by the severity of the 
disease. Assessment of thyroid function in hospitalized patients may give an idea 
about the prognosis of the disease.
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COVID -19 HASTALARINDA TİROİD HORMON SEVİYELERİNİN DEĞERLENDİRİLMESİ 

GİRİȘ
COVID-19, SARS-CoV-2'nin etken olduğu, hafif semptomlardan, ağır hipoksik 
solunum yetmezliğine kadar farklı klinik tablolar gösterebilen viral bir 
enfeksiyondur.1 Bu hastalık Aralık 2019 tarihinde Çin'in Wuhan șehrinde 
bașladıktan sonra pandemi haline gelmiștir.2

SARS-CoV-2 virüsü bir reseptör olarak konakçı anjiyotensin dönüștürücü enzim-
2'yi (ACE2) kullanarak hücre içine girer. Tiroid bezinde de bu reseptörün olduğu 
bildirilmiștir.3 Tiroid hormon düzeylerinin COVID-19 enfeksiyonundan 
etkilenmektedir.4 COVID-19' a bağlı subakut tiroidit vakaları bildirilmiștir.5,6 
Ancak tiroid hormonlarının COVID-19 enfeksiyonun akut döneminde nasıl 
etkilendiği tam olarak açığa kavușmamıștır.

Akut hastalıklar sırasında tiroid hormonları seviyelerindeki değișiklikler tiroid dıșı 
hastalık sendromu (TDHS) olarak adlandırılmaktadır. TDHS, kliniği ağır hastalarda 
hastalığın șiddeti ve prognozu ile ilișkilidir. COVID-19 hastalarında, TDHS ile ilgili 
çok az çalıșma vardır.7,8

Bu çalıșmada, COVID-19 servisinde yatan hastaların, tiroid hormon düzeyi, TDHS 
varlığı ve biyokimya parametreleri ile hastalık șiddeti arasındaki ilișkiyi 
değerlendirmek amaçlandı.

GEREÇ VE YÖNTEM
Bu çalıșma; Mart 2020 ile Kasım 2020 tarihleri arasında Ankara'da bir üniversite 
hastanesinde COVID-19 PCR testi pozitif saptanan ve hastaneye yatıșı yapılan 
hastalarla retrospektif olarak yapılmıștır. Bu dönemde, iç hastalıkları ve 
endokrinoloji polikliniğine check-up amacıyla gelen, benzer yaș ve cinsiyetteki 
ve COVID-19 șüphesi olmayan hastalar ile kontrol grubu olușturuldu.

Çalıșma için Lokman Hekim Üniversitesi Girișimsel Olmaya Etik Kurulunca; 
2021/142 karar numarası ile onay alınmıștır.

Dahil edilme Kriterleri: 
Mart 2020 ile Kasım 2020 tarihleri arasında COVID-19 șüphesi için hastaneye 
bașvuran, revers transkriptaz polimeraz zincir reaksiyonu (rRT-PCR) testi pozitif 
saptanıp serviste yatırılan ve hastanede yattığı süre içerisinde, tiroid uyarıcı 
hormon (TSH), serbest T3 ve serbest T4 değerlerine bakılmıș ve akciğer 
bilgisayarlı tomografi sonucu olan hastalardan, tetkik sonuçlarına eksiksiz 
ulașılabilen hastalar çalıșmaya dahil edildi.

Hariç tutulma kriterleri: 
Yoğun bakımda yatan hastalar, daha önce bilinen tiroid hastalığı öyküsü olanlar, 
tiroid hormon düzeyine etki edebilecek ilaç kullananlar, gebeler, steroid tedavisi 
alanlar, 18 yașından küçük olanlar ve ayaktan izlenen hastalar çalıșmaya 
alınmadı.

Hastaların demografik özellikleri, eșlik eden hastalıkları, hemogram, alanin 
aminotransferaz (ALT), aspartat aminotransferaz (AST), kreatinin, sodyum, 
potasyum, albümin, gama glutamil transferaz (GGT), kreatinin kinaz (CK), C-
reaktif protein (CRP), prokalsitonin, D-dimer, glikoz, laktat dehidrogenaz (LDH), 
ürik asit, TSH, serbest T3 ve serbest T4 tetkik sonuçları kayıt altına alındı. COVID-
19 saptanan hastalar akciğer tomografi bulgularına; akciğer tutulumu olanlar ve 
olmayanlar olarak iki gruba ayrıldı. İki grup arasında demografik özellikler ve kan 
parametreleri arasında fark olup olmadığı değerlendirildi. TDHS; düșük serum T3, 
normal veya düșük T4 ve TSH seviyeleri olması olarak tanımlandı (7).

Hemogram tetkiki (Sysmex XN-1000 analyzer (USA) cihazı ile ölçüldü. ALT, AST, 
kreatinin, sodyum, potasyum, albümin, GGT, CK, CRP, D-dimer, glikoz, LDH ve ürik 
asid (Roche Hitachi Cobas 501 analyzer (Switzerland) cihazı ile ölçüldü. 
Prokalsitonin, TSH, T3 ve T4 (Roche Hitachi Cobas 601 analyzer (Switzerland) 
cihazı ile ölçüldü. Akciğer tomografisi, (Siemens Emotion 16 Scanner (Siemens 
Healthineers; Erlangen, Germany, 2010) cihaz ile değerlendirildi.

İstatistiksel değerlendirme, IBM SPSS 15 (SPSS Inc., Chicago, IL, USA) paket 
programı kullanılarak yapıldı. Sürekli değișkenlerin dağılımlarının normal olup 
olmadığı, Kolmogorov-Smirnov testi ile belirlendi. Gruplar arasında anlamlı fark 
olup olmadığı t testi ile değerlendirildi. Parametreler arasında ilișki olup 
olmadığını değerlendirmek için Pearson korelasyon testi uygulandı. Çalıșmada p 

değerinin 0.05'ten küçük olması istatistiksel olarak anlamlı kabul edildi.

BULGULAR
Çalıșmaya 93 COVID-19 hastası ve 58 kontrol grubu alındı. Ortalama yaș 
45,70±15,04 (erkeklerin 48,56±14,88, kadınların 43,49±14,89) idi.
COVID 19 hastalarında, serbest T3 ve serbest T4 düzeyleri, kontrol grubundan 
anlamlı olarak daha düșük saptanırken, TSH ve T3/T4 oranı arasında fark 
saptanmadı (Tablo 1).

COVID-19 olup, akciğer tutulumu eșlik edenlerde, akciğer tutulumu olmayanlara 
göre; yaș, AST,  CRP ve LDH değerleri daha yüksek, serbest T3, nötrofil ve lenfosit 
sayısı ile albümin değeri ise daha düșük saptandı (Tablo 2).

Akciğer tutulumu olan COVID-19 hastalarında dokuz (%13,8), akciğer tutulumu 
olmayanlarda bir (%4,7) ve kontrol grubunda üç (%5,5) kișide, TDHS saptandı 
Gruplar arasında TDHS görülme sıklığı benzerdi (p=0.242).

Tablo 1.  COVID -19 hastalarının ve kontrol grubunun t�ro�d hormon düzeyler�  

Özell�k  COVID -19 grubu 

(n=93)  

Kontrol grubu (n=58)  p Değer�  

Yaş 46,75±15.55  44,03±14.17  0,282  

C�ns�yet (Erkek/Kadın)  58/35 27/31 0,057  

Serbest T3 (ng/dL)  2,84±0,62  3,05±0,57  0,001  

Serbest T4 (ng/dL)  1,13±0,17  1,22±0,21  0,011 

TSH (U/ml)  2,10±1,73  2,22±1,25  0,737  

T3/T4 oranı  2,553±0,580  2,531±0,544  0,818  

 

Tablo 2. COVID-19 hastalarında akc�ğer tutulumuna göre kan parametreler�n�n karşılaştırılması 

Özell�k Akc�ğer tutulumu 
olmayan (n=21) 

Akc�ğer tutulumu olan 
(n=72) 

p Değer� 

Yaş (yıl) 39,90±13,99 48,75±15,51 0,021 

Lökos�t sayısı (x109/L) 8,89±10,87 5,34±1,72 0,007 

Nötrof�l sayısı (x109/L) 4,47±3,01 3,37±1,54 0,024 

Lenfos�t sayısı (x109/L) 2,01±0,98 1,56±0,55 0,008 

Hemoglob�n (g/dL) 14,24±1,84 14,00±1,32 0,514 

Kreat�n�n (mg/dL) 0,74±0,19 0,75±0,17 0,787 

Sodyum (mmol/L) 138,32±2,58 137,56±3,16 0,342 

Potasyum (mmol/L) 4,09±0,38 4,06±0,37 0,794 

Albüm�n (g/dL) 4,16±0,37 3,89±0,37 0,045 

Aspartat am�notransferaz (U/L) 22,33±4,04 34,32±22,36 0,017 

Alan�n am�notransferaz (U/L) 23,19±11,20 34,72±31,59 0,105 

Gama glutam�l transferaz (U/L) 19,94±8,13 36,95±37,64 0,070 

Kreat�n�n k�naz (U/L) 93,94±78,03 123,08±143,04 0,436 

C-reakt�f prote�n (mg/L) 3,79±3,65 28,64±39,70 0,007 

Prokals�ton�n 0,13±0,18 0,12±0,24 0,971 

D-d�mer (nmol/L) 380±540 580±660 0,229 

Gl�koz (mg/dL) 99,76±26,19 112,26±30,00 0,088 

Laktat deh�drogenaz (U/L) 169,25±26,76 224,47±70,91 0,003 

Serbest T3 (ng/dL) 3,19±0,74 2,73±0,54 0,001 

Serbest T4 (ng/dL) 1,12±0,17 1,13±0,18 0,465 

TSH (U/ml) 1,91±1,34 2,15±1,83 0,286 

Ür�k as�t (mg/dL) 4,96±1,40 5,27±2,50 0,486 

 



Hastalarda en sık saptanan hastalığın HT olduğu saptandı. Akciğer tutulumu 
olan ve olmayanların eșlik eden hastalıkları benzer oranda olduğu tespit edildi 
(Tablo 3).

Pnömoni varlığı ile serbest T3 arasında anlamlı korelasyon saptanmıșken (r=-
0,317, p= 0,003); serbest T4 (r= 0,009, p=0,933) ve TSH (r=0,060, p=0,570) ile 
korelasyon saptanmamıștır.

TARTIȘMA
Yapılan bu çalıșmada, COVID-19 saptanan hastalarda serbest T3 ve serbest T4 
düzeyleri; COVID olmayan hastalardan anlamlı olarak daha düșük saptanmıștır. 
Ayrıca COVID-19 saptanan hastalarda akciğer tutulumu varlığında; serbest T3, 
albümin, nötrofil, lökosit ve lenfosit sayısı anlamlı olarak daha düșük saptandı. 
AST, LDH ve CRP gibi inflamatuvar belirteçler COVID-19'un akciğer tutulumu 
olanlarda, olmayanlardan anlamlı olarak daha yüksek bulundu.

Bir çalıșmada; COVID-19 hastalarında TSH ve total T3 seviyeleri, COVID-19 dıșı 
nedenlere bağlı pnömonisi olan hastalara göre daha düșük saptanmıș ve bu 
düșüklüğün derecesi hastalığın șiddeti ile ilișkili bulunmuștur.7 2005 yılında 
Leow ve arkadașları SARS sonrası hayatta kalan hastalarda hipotiroidi geliștiği 
saptanmıș ve bunun hipotalamo-hipofizer-tiroid aksın etkilenmesi nedeniyle 
olduğu düșünülmüștür.9 Yapılan bu çalıșmada benzer șekilde COVID-19 
hastalarındaki serbest T3 ve T4 düzeyinin kontrol grubundan daha düșük olduğu 
bulunmuștur.

Bir çalıșmada COVID-19 sonrası ölen 113 hastanın tiroid fonksiyonları, hayatta 
kalan hastalar ile karșılaștırılmıș, TSH ve serbest T3 seviyeleri ölen hastalarda 
daha düșük bulunmuștur.10 Serbest T3'ün yoğun bakımda mortalite için güçlü 
bir prediktör olabileceğini bildirilmiștir.11  COVID-19 için yoğun bakımda tedavi 
gören hastalarda tiroid hormon değerlerinin mortaliteyi etkilediği 
göstermiștir.12-14 Yapılan bu çalıșmada COVID-19'a bağlı akciğer tutulumu 
olanlarda; serbest T3 düzeyinin anlamlı olarak düșük olduğu ve pnömoni varlığı 
ile serbest T3 arasında ilișki olduğu saptandı.

Çin'de yapılan bir çalıșmada COVID-19 hastalarında, TDHS sıklığı %27 olarak 
saptanmıș ve TDHS'nin hastalığın șiddeti ve inflamatuvar parametreler ile ilișkili 
olduğu bulunmuștur.15 Bașka bir çalıșmada ise COVID-19 hastalarının 
%7,3'ünde TDHS saptanmıștır.8 Yapılan bu çalıșmada COVID-19 hastalarında 
TDHS sıklığı %10,7 olarak saptanmıștır. Ancak COVID-19 saptanan ve kontrol 
grubundaki TDHS sıklığının benzer olduğu gösterilmiștir. TDHS gelișme 
nedeninin SARS-CoV-2 enfeksiyonu tarafından tetiklenen așırı inflamatuvar 
yanıt olabileceği düșünülmüștür.

COVID-19 hastalarında albümin eksikliğinin hastalık șiddeti ile ilișkili olduğu 
bildirilmiștir.16 Bașka bir çalıșmada COVID-19 hastalarında CRP ve LDH 
değerinde artıș, lenfosit sayısında ise azalma olduğu bildirilmiștir.17 Yapılan bu 
çalıșmada COVID-19'un akciğer tutulumu ile AST, LDH ve CRP'nin arttığı, 
albümin ve lenfosit sayısının ise azaldığı gösterilmiștir. Bildirilen bu belirteçlerin 
inflamasyon șiddetini yansıttıkları için COVID-19 șiddetini gösterdikleri 
düșünülmüștür.

Bu çalıșmada bazı kısıtlılıklar mevcuttur. Öncelikle retrospektif olarak 
yapılmıștır. Sadece TSH, serbest T3 ve T4 düzeylerine bakılmıș olup, tiroid 
fonksiyonlarını gösteren diğer parametrelere bakılamamıștır. Bu yüzden 
hipotalamo-hipofizer-tiroid aks tam olarak değerlendirilememiștir.

SONUÇ
COVID-19 seyri sırasında hastalığın șiddetine bağlı olarak tiroid fonksiyonları 
değișebilir. Hastanede yatan hastalarda özellikle akciğer tutulumu olanlarda 
tiroid fonksiyon testlerini ölçmek hastalığın prognozu hakkında fikir verebilir. 
Konuyla ilgili yapılacak yeni çalıșmaların, COVID-19'un, hipotalamo-hipofizer-
tiroid aksa yaptığı etkinin daha iyi anlașılmasına yardımcı olacağı 
düșünülmektedir.
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Tablo 3.  COVID-19 hastalarında ek hastalıkların sıklığı 

Özell�k Akc�ğer tutulumu 

olmayan (n=21) 

Akc�ğer 

tutulumu 

olan(n=72) 

p Değer� 

D�abetes Mell�tus (n, %) 3 (%14,3) 10 (%13,9) 0,963 

H�pertans�yon (n, %) 2 (%9,5) 16 (%22,2) 0,195 

Koroner Arter Hastalığı (n, %) 0 6 (%8,3) 0,171 

Kron�k Obstrükt�f Akc�ğer Hastalığı (n, %) 1 (%4,8) 9 (%12,5) 0,314 

Karac�ğer hastalığı (n, %) 0 1 (%1,4) 0,587 
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