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Amag: COVID-19 hastaligi, akut akciger hasar1 yaparak,
solunum yetmezligine neden olabilir. Mortalite riski
nedeniyle; enfeksiyon sonrasi olusan antikor diizeylerinin
koruyuculugunu 6ngorebilmek onemlidir. Calismamizda
COVID-19 hastalig1 gecirdigi tespit edilen, asilanmamis ve
takipte kanda antikor yaniti bakilmigs olan hastalarin
demografik 6zelliklerinin incelenmesi, antikor seviyeleri
ile akciger tutulumlart arasindaki iliskinin
degerlendirilmesi hedeflenmistir.

Materyal ve Metot: COVID-19 hastaligini gecirdigi
kanitlanmis olup, asi olmayan 118 hasta ¢aligmaya dahil
edildi. Bu hastalarin demografik bilgileri kaydedildi.
Hastalara antikor testi uygulandi. Akciger tutulumunun
degerlendirilmesi amaciyla cekilen akciger grafisi veya
tomografi goriintiileri incelendi. Sonucglar antikor
diizeyleriyle karsilastirildu.

Bulgular: Calismamizdaki 118 hastanin 56’ s1 erkek, 62’
si kadindi. Antikor diizeyi 76 kiside (%64,4) pozitifti.
Ortalama antikor titresi 63,76+54,88’ du. Hastalarin 14’
inde (%11,9) akciger tutulumu mevcuttu. Akciger
goriintillemeleri COVID-19 ile uyumlu goriilen hastalarin
antikor diizeyleri akciger tutulumu olmayanlara gore
yiiksekti (p<0,001). Hastaligi gegiren erkek hastalarda
kadinlara gore daha fazla akciger tutulumu gelistigi
gorildi (p=0,048).

Sonu¢: Asilanmamis bireylerde COVID-19 hastaligi
sonrasi erkeklerde akciger tutulumu daha yiiksek bulundu.
Akciger tutulumu olan hastalarin antikor seviyeleri,
olmayanlara gore daha yliksekti. Cocuklarda akciger
tutulumu olmamasina ragmen bagisiklik cevabi yiiksekti.
Hastaligmm  hafif  gecirilmesi  sonrasinda  antikor
diizeylerinin diisiik olabilecegi unutulmamalidir. Erigkin
bireylerin oncelikli asilanmalar1 saglanmalidir.

Anahtar Kelimeler: Antikor seviyeleri, COVID-19
hastalig1, demografik 6zellikler, pndmoni
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Abstract

Objective: COVID-19 disease, can lead to
respiratory failure by causing acute lung
injury. Due to the high mortality risk; it is
important to predict the protection of
antibody levels after infection. In our study,
it was aimed to examine the demographic
characteristics of patients who were found
to have COVID-19 disease, were not
vaccinated and whose blood antibody
response was checked during follow-up and
to evaluate the relationship between
antibody levels and lung involvement of
disease.

Materials and Methods: 118 patients who
were proven to have COVID-19 disease and
were not vaccinated were included in the
study. Their demographic information was
recorded. Antibody levels were determined.
Chest X-ray or tomography images were
examined to evaluate lung involvement.
Results were compared with antibody
levels.

Results: Of the 118 patients, 56 were male
and 62 were female. The antibody level was
positive in 76 people (64.4%). The mean
antibody titer was 63.76+54,88. Lung
involvement was found in 14 (11.9%) of the
patients. Antibody levels of patients with
lung involvement were higher than those
without lung involvement (p<0.001). It was

observed that lung involvement developed

more in male compared to females (p=
0.048).

Conclusion: In unvaccinated individuals,
lung involvement was found to be higher in
men. Antibody levels of patients with lung
involvement were higher than those
without. Although the children did not have
lung involvement, the immune response
was high. It should be kept in mind that
antibody levels may be lower after mild
illness. Adult individuals should be
vaccinated with priority.

Keywords: Antibody levels, COVID-19
disease, demographic  characteristics,
pneumonia

Giris

2019 Aralik ayinda Cin’in Wuhan kentinde fark
edilen ve 13 Ocak 2022 itibariyle diinya
genelinde 314 milyona yakin kiginin enfekte
olmasina ve 5.5 milyonu askin kiginin 6liimiine
sebep olan yeni koronaviriis, genetik yapisi
acisindan SARS-CoV ile %70 oraninda
benzerliginden dolay1 Diinya Saglik Orgiitii
SARS-CoV-2
nitelendirilmistir (1). SARS CoV-2’ nin sebep
oldugu COVID-19 hastalig1 tiim diinyada halen
Hastalik

tarafindan seklinde

kontrol  altina  alinamamustir.
yayllmaya ve insan sagligimi tehdit etmeye
devam etmektedir. COVID-19 hastaligi, yaygin
pnomonik infiltrasyonlarla akut akciger
hasarina sebep olarak solunum ve ¢oklu organ
yetersizliklerine yol agabilir. Hastalik; bazi
hastalarda ve 6zellikle pediatrik yas gruplarinda

semptomsuz veya hafif bulgularla
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seyredebilmekteyken, komorbid hastaliklari
olan veya immiinsiiprese geriatrik hasta
gruplarinda daha mortal seyredebilmektedir.
Hastaligin seyrinde virlisiin akcigeri infiltre
etmesi ve solunum yetersizligi gelismesi baslica
olim sebebi oldugu bilinmektedir (2,3). Bu
sebeplerden dolay1 hastaligi erken tanimak ve
enfeksiyon sonrasi olusan antikor diizeylerini
degerlendirebilmek 6nemlidir. Bagisiklik yaniti
canlilarda iki sekilde meydana gelir. Birincisi
enfeksiyona sebep olan mikroorganizmayla
temas sonrasi, ikincisi ise asilama ile
miimkiindiir. Gelisecek antikorlardan IgM akut
donemde yiikselirken; IgG antikoru daha geg
olusup daha uzun siire kanda kalabilmektedir
(4,5). COVID-19 hastaliginin tanisinda tiim
diinyada halen, real time polimeraz zincir
reaksiyonu testi (RT-PCR) ile viral niikleik asit
amplifikasyonunun kullanimi standart olarak
onerilmektedir.* Ayrica tan1 amagh kullanilan
bir diger yontem; RT-PCR yontemiyle
karsilagtirildiginda daha hizli sonug vermesi,
kullanim kolayligr ve daha ucuz olmasi gibi
sebeplerden dolay1 avantajlart da olan serum
antikor 6l¢iim testleridir.> COVID-19 hastaligi
tespitinde RT-PCR ve antikor testleri haricinde
bir diger yontem radyolojik gorintiilemelerdir.
Pandemi baslangicindan itibaren hastaligin
tanis1 ve takibi acisindan siklikla uygulanan
yontemler akciger grafileri ve toraks bilgisayar1
tomografileridir (6). Siddetli akciger hasart ve
solunum yetmezligine sebep olabilen SARS
CoV-2 enfeksiyonunda radyolojik akciger
bulgular1 enfeksiyonun siddeti hakkinda

onemlidir. Enfeksiyon siddetine bagli olarak

daha erken ve kuvvetli antikor yanit1 gergeklesir
(7-9).

Calismamizda COVID-19 hastaligi gecirdigi
tespit edilen, asilanmamis ve takipte serum
antikor yamiti  bakilmis olan hastalarin
demografik 6zelliklerinin incelenmesi, antikor
seviyeleri ile akciger tutulumlar1 arasindaki

iligkinin degerlendirilmesi amaglanmaistir.
Materyal ve Metot

Arastirmanmin Etik Yonii: Calismamiza; T.C.
Tokat Gaziosmanpasa Universitesi  Tip
Fakiiltesi Dekanligi Klinik Aragtirmalar Etik
Kurulundan onay alinmistir (Tarih: 17.06.2021,
karar no: 83116987-947). Saglik Bakanligindan
02.06.2021 tarihinde T15 38 22 form
numarasiyla COVID-19 bilimsel arastirma izni
almmustir. Calisma ayrica Uluslararast Helsinki

Deklerasyonu ilkelerine gore ylriitiilmiistiir.

Arastirmamin Tipi: Calismamiz tanimlayici-
kesitsel olarak retrospektif wveri analizi ile

yapildi.

Arastirmanmin  Yeri, Zamani ve Evrensel
Orneklemi: RT-PCR yéntemi ile COVID-19
hastaligi gecirdigi ve asilanmadigi saglik
bakanlig1 e-nabiz sistemi {izerinden tespit edilen
20 Kasim 2020 - 20 Subat 2021 tarihleri
arasinda Tokat Gaziosmanpasa Universitesi T1p
Fakiiltesi Hastanesi’ne bagvurarak antikor testi
yapilan 118 hastanin verileri incelendi. Antikor
seviyelerinin  belirlenmesinde hastanemizde
Roche Anti SARS CoV-2 antikor testi (Roche
antikor testi) kullanilmaktadir. Caligmamizdaki
biitiin 6rnekler laboratuarimizda bulunan Roche

cobas ¢ 601 cihazinda (Roche Diagnostics,
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Germany) calisildi. Elde edilen anti SARS
COV-2 antikorlarin diizeyi cut off indeks (COI)
<1 negatif, COI > 1,0 pozitif olarak kabul edildi.
Demografik veriler ve goriintiileme verileri
hastane otomasyon sistemi {iizerinden alindi.
Akciger  tutulumunun degerlendirilmesi
postero-anterior  akciger grafisi  ve/veya
kontrastsiz toraks bilgisayarl1 tomografisi ile

yapildi.

Istatiksel Analiz: Hastalarin verileri IBM
Statistical Package for Social Sciences (SPSS)
22.0 sistemi tlizerine kaydedildi ve istatiksel
analizleri yapildi. Demografik veriler, akciger
tutulumu ve antikor seviyelerinin istatiksel
degerlendirilmesi i¢in Ki-kare testi ve Mann
Whitney U testi kullanildi. Calismamizda
COVID-19 hastaligr gecirdigi tespit edilen,

agilanmamis ve sonraki siiregte antikor testi
yaptirmis hastalarin demografik bilgilerinin ve
antikor seviyeleri ile akciger tutulumlar
arasindaki iligkinin degerlendirilmesi
hedeflenmistir. Anlamlilik seviyesi olarak

p<0,05 belirlenmistir.
Bulgular

Calisma grubumuz Roche antikor testi yapilan
1-50 yas arasindaki 118 hasta idi. Ortalama yas1
32,1 olan hastalarin 56 tanesi (%47,5) erkek, 62
tanesi (%52,5) kadindi. Hastalarin 7 tanesi
pediatrik yas grubundaydi. Antikor diizeyleri 76
kiside (%64,4) pozitif, 42 kiside (%35,6)
negatif saptandi. Biitiin hastalarin ortalama
antikor titresi 63,76+54,88 birim antikor idi
(Tablo 1).

Tablo 1. COVID-19 hastalig1 gegirmis 118 hastada antikor olusumu.

Hastalardaki antikor yaniti P
Pozitif Negatif
COVID-19 Var 76 (%64,4) 42 (%35,6) 0,002*
Gegmisi

p: Tek Orneklem Ki-Kare Testi; *: p degeri 0,05 diizeyinde anlamli.

Toraks bilgisayarli tomografisi ve/veya akciger
grafileri incelendiginde; hastalarin 14’ {inde

(%11,9) akciger tutulumu tespit edildi.

Erkeklerde akciger tutulumunun istatiksel
olarak kadinlara gore daha yiiksek oldugu
gortildi (p<0,05)(Tablo 2).
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Tablo 2. COVID-19’ a bagl akciger tutulumu olan hastalarin demografik dagilima.

Cinsiyet P
Erkek Kadin
Akciger Var (14 kisi) 11 (%78,6) 3 (%21,4) 0,048*

Tutulumu

p: Iki yiizde Arasindaki Farkin Onemlilik Testi; *: p degeri 0,05 diizeyinde anlaml1.

Akciger tutulumu olan 14 hastanin 12’ sinde ortalama antikor titresi 121,35 birim antikor
(%85,7) antikor diizeyleri pozitifken, 2 kigide iken antikor yanitindan bagimsiz tim akciger
antikor yanitt olugmadigir goriildii. Antikor tutulumu olan hastalarin ortalama antikor
yaniti olusmus akciger tutulumu olan hastalarda diizeyi 104,04 birim antikor idi (Tablo 3).

Tablo 3. COVID-19 hastaligina bagh akciger tutulumu olan ve olmayan hastalarin antikor diizeyleri.

Antikor Diizeyi
Ort£SS Median (Min-Mak)
Akciger | Var (n=14) 104,04+65,00 119,60 (0,12-188,30)
Yok (n=104) | 32,65+47,72 8,85 (0,11-212,40)
Tutulumu
P <0,001*

p: Mann Whitney U Testi; *: p degeri 0,05 diizeyinde anlamli, n: Hasta sayist.

Pediatrik yas grubundaki 7 hastanin da akciger ile kiyaslandiginda, pediatrik hastalarin antikor
tutulumu yoktu. Eriskin yas grubundaki akciger degerleri daha yiiksek bulundu (Tablo 4).
tutulumu olmayan hastalarin antikor diizeyleri

Tablo 4. COVID-19 hastaligina bagl akciger tutulumu olmayan hastalar ile pediatrik grubun antikor

kiyaslamast.
Antikor Diizeyi
Ort£SS Med (Min-Mak)
Akciger Cocuk (n=7) 53,80+83,33 2,50 (0,11-212,40)
tutulumu yok
Yetiskin (n=97) 31,124+44.,43 9,06 (0,11-188,00)
P <0,897*

p:Mann Whitney U Testi; *: p degeri 0,05 diizeyinde anlamli, n: Hasta sayis.
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Tartisma

COVID-19 hastaligi tiim diinyada yayilmaya ve
mortal seyretmeye devam etmektedir. SARS
CoV-2’ye Dbaghh antikor yamitt gesitli
degiskenlerden etkilenebilmektedir. Hastaligin
seyrinde yas, cinsiyet, akciger tutulumu
prognozda 6nemlidir. Aslan ve ark.” nin yaptig
COVID-19 hastalarinda antikor seviyelerinin
degerlendirilmesi ile ilgili calismada 21 hasta
degerlendirilmis;

erkek/kadin oran1 %29/71 olarak bulunmus (5).

ortalama yas 30,4,

Liu ve ark.” nin 42 hasta ile yaptig1 hastalik
sonrasi  antikor  yanitlarmmin  incelendigi
caligmada median yas 61 iken hastalarin %66,7’
sinin kadin oldugu bildirilmistir (10). Li ve
ark.’nin  yaptigi 425 hastanin incelendigi
caligmada hastalarin %56’ siin erkek ve 45 yas
iizeri oldugu, hastaligin ileri yaglarda daha agir
seyrettigi gosterilmigtir  (11). Bizim
calisgmamizda hastalarin %52,5” i kadindi ve
akciger tutulumunun ileri yaslarda ve
erkeklerde daha sik gozlendigi belirlendi.
COVID-19 hastalig1 sonrasi antikor yaniti, re-
enfeksiyon, hastaneye yatis ve mortalite
agisindan degerlidir.? Aslan ve ark.” nin® Roche
antikor testi kullanarak 21 hasta ile yaptiklar
calismada, COVID-19 enfeksiyonundan 3 ay
sonra bakilan antikor testinin 20 kiside (%95)
pozitif oldugu raporlanmigtir. Choe ve
ark.’nin®® 65 yas altindaki 58 hastanin
incelendigi Roche antikor testi dahil 4 farkli
kitle yaptig1 calismada ise hastaliktan sonra 8.
ayda bakilan antikor diizeylerinde %53,4
pozitiflik bildirilmigtir. Bizim ¢aligmamizda 7
aylik siiregte COVID-19 hastalig1 gegiren ve

sonrasinda antikor testi yapilan hastalarin

%64.,4tinde antikor pozitifligi tespit edildi.
COVID-19 hastaliginin  seyrinde akciger
tutulumu varlig1 hastaligin siddeti ve mortalitesi
agisindan Onemlidir. Gonzalez ve ark.’nin
yaptigi calismada 35 hastanin 23 *iinde akciger
tutulumu tespit edilmis ve bu hastalarin 19’unda
(%82,6) ikinci ayda bakilan antikor
seviyelerinin yiiksek kaldigi bildirilmis (8).
Bizim galismamizda akciger tutulumu olan 14
hastanin 12’sinde (%85,7) antikor seviyelerinin
yiiksek kaldigini belirledik. Akciger tutulumu
olmayan 104 hastanin ise 64’ iinde (%61,5)
antikor pozitifligi saptadik. Antikor pozitifligi
olan tiim hastalarin akciger tutulumu olanlarda
antikor titrelerinin anlamli daha yiiksek oldugu
sonucuna vardik. Izcovich ve ark.’nin 31.948
hastanin dahil edildigi 58 ¢alismanin verilerini
analiz ettikleri derlemede erkek cinsiyetin
hastalik siddeti ve mortalite agisindan daha
riskli  oldugu bildirilmigtir  (14). Bizim
caligmamizda da 118 hastanin 14’ tinde akciger
tutulumu tespit edildi ve bu 14 hastanin 12’ si

(%85,7) erkekti.

Sonug olarak; COVID-19 hastaligimin seyrinde
viriisiin akcigeri infiltre etmesi ve solunum
yetersizligi gelismesi baslica Olim sebebi
oldugu bilinmektedir. Hastalik; pediatrik yas
gruplarinda semptomsuz veya hafif bulgularla
seyredebilmekteyken, ilerleyen yasla birlikte
akciger tutulumu riski artmakta ve mortalitesi
yiikselebilmektedir. Calismamizda
asilanmamis bireylerde COVID-19 hastaligi
sonrast erkeklerde akciger tutulumunun daha
yikksek oldugu, akciger tutulumu olan
hastalarda antikor seviyelerinin anlamli daha

yiiksek saptandigi, pediatrik yas grubunda ise
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akciger tutulumu  olmamasina  ragmen
bagisiklik  cevabinin  yiiksek  bulundugu
sonucuna varilmistir. Hastaligin akcigerleri
infiltre etmesi sonucu agir gegirilmesinin
antikor cevaplarim yiikselttigi goriilmiistiir. Bu
sonuca gore; COVID-19 hastalarinin hastaligi
hafif  gegirmeleri sonrasinda antikor
diizeylerinin diisiik kalabilecegi ve bagisiklik
seviyelerinin hastalia karsi diisiik olabilme
ihtimali her zaman g0z oniinde
bulundurulmalidir. Eriskin kigilerin pediatrik
yas grubuna kiyasla antikor diizeylerini
yiikselterek bagisiklik seviyelerini artirmalar
icin asilanmalart saglanmalidir. Mortalite riski
olan COVID-19’ a karsi asilama, hastalig
gecirmis kisilerde dahi dikkate alinmalidir.

Etik Komite Onay1: Calismamiza; T.C. Tokat
Gaziosmanpasa Universitesi Tip Fakiiltesi
Dekanligi Klinik Arastirmalar Etik Kurulundan
onay almmustir (Tarih: 17.06.2021, karar no:
83116987-947). Calisma uluslararas1 Helsinki
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