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Covid-19 Tanili Olgularda IgG Antikor Yanitinin Takibi

Ayse Betiil USLU ERSOZ, Meliha MERIC KOG, Sibel BOLUKCU




GIRIS ve AMAC

SARS-CoV-2’ye karsi gelisen antikor yanitinin kalicilik stresi ve
koruyucu oldugu titreler kesin olarak bilinmemektedir.

Calismamizda Covid-19 geciren hastalarda bir yil boyunca antikor
titrelerini kantitatif olarak takip ederek SARS-CoV-2'ye karsi gelisen
antikor titre dlizeyine ve antikor pozitifligi stiiresine etki eden

faktorleri degerlendirmeyi amacladik.

Ayrica birinci yil 6lcimlerinde asi olan ve olmayan iki grubu
karsilastirarak asilama sonrasi gelisen antikor cevabini
degerlendirdik.



YONTEM

Dahil edilme kriterleri :

 Hastanemize 11 Mart 2020 - 11 Agustos 2020 tarihleri arasinda

basvurmus

e Saglik Bakanligi Covid-19 rehberine gore olasi/kesin Covid-19 tanisi

almis

e 18 yasindan buyuk olgular



YONTEM

Hastalarin yas, cinsiyet, viicut kitle indeksi (VKi) ve Charlson komorbidite

indeksi (CCl) kaydedildi.

Amerikan Ulusal Saglik Enstitlleri (The National Institutes of Health, NIH)

Covid-19 tedavi rehberine gore klinik agirlik skorlamasi yapildi.

Hastaneye ilk basvuru tarihinden itibaren yaklasik olarak 1., 3., 6. ve 12.

aylarda, toplam 4 vizit yapildi.



YONTEM

e Kemiliminesans mikropartikil immunoanaliz (CMIA) yontemini
kullanan Abbott SARS-CoV-2 IgG Quant testi ile,

 Abbott Architect i1000sr cihazinda,
* SARS-CoV-2 nukleokapsid proteinine karsi 1gG antikorlari
(Anti-N 1gG) olculdd.

Testin;
e Duyarliligi %100, 6zgullugu %99,9,
* Pozitif esik degeri 21,4 index S/C idi.



BULGULAR

Kesin/Olasi Covid-19 tanisi almis olan eriskin hastalar

Dahil olma kriterleri saglayan
177 hasta 1. vizite katild:

177 hasta 2. vizite katild1

29 hasta kendi istegi ile
3. vizite katilmadi

159 hasta 3. vizite katildi

106 hasta kendi istegi ile
4. vizite katilmadi

71 hasta 4. vizite katildi

29 hasta as1
olmustu

22’si inaktif tam virus
asisi ile asitlanmusti

42 hasta as1 olmamisti

7’si mRNA asist ile
astlanmisti




BULGULAR

Demografik 6zelliklerin dagilimi (N=177)

Yas, ortalama £+ SD 44,72 £ 13,47
Cinsiyet, n (%)
Kadin 83 (46.9)
Erkek 94 (53,1)
PCR pozitifligi, n (%) 164 (92,7)
VKI, median (IQR) 27,74 (24,97-30,89)

* PCR testi negatif olan 13 olgunun 1. vizitte antikor testi pozitif
saptandi.



Komorbiditelerin dagilimi, n (%)

Ek hastalik yok 107 (60,5)

HT 39 (22)

DM 22 (12,4)

KAH 14 (7,9)

Malignite 7 (4) Charlson Komorbidite Indeksi, n (%)
KOAH 6 (3.4) 0 puan 88 (49,72)
Romatolojik hastalik 6 (3.4) 1-2 puan 59 (33,33)
Kalp Yetmezligi 3(1,7) =3 puan 30 (16,95)

Kronik Karaciger Hastalig1 5(2.8)

Astim 2(1,1)
KBY 2 (1,1)
SVO 2 (1,1)

HIV 2 (1,1)




BULGULAR

Hastalarin agirlik derecesine gore dagilimi

Agir; 28; Kritik; 7;
16% 0

Hafif; 59;
33%

Orta; 83;
47%

Hastalar agirlik skoruna gore hafif, orta ve agir seklinde 3 grup olarak siniflandirildi.



BULGULAR

Tan1 sonrasi takip vizit arahklar: (giin), median (IQR)

1. vizit 56 (42-64)
2. vizit 92 (90-96)
3. vizit 193 (183-199)
4. vizit 371 (366-405)




BULGULAR

Serokonversiyon orani

» 1. vizitte %88,7 (157/177),
o 2.vizitte %80,8 (143/177),
* 3. vizitte %45,9 (73/159),

o 4. vizitte %21,4 (9/42) saptandi.



BULGULAR

Antikor titre degerlerinin zaman icerisindeki dagilimi
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Antikor Titresi (index S/C)
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Zaman (giin)



BULGULAR

Median antikor titresinin zaman icerisindeki degisimi

/ 5,9
6
> 3,38
4
3
1,36
2 0,84
1
0
1.vizit, 2. vizit, 3. vizit, 4. vizit,
median 56 gin  median 92 giin median 193 giin median 371 giln
(IQR: 42-64 giin) (IQR: 90-96 giin)  (IQR: 183-199 (IQR: 366-405
gin) gin)
1. vizit 2, vizit 3. vizit 4. vizit p
Antikor titresi, 5,902 3,880 1,36 0,844 <0.0001*

median (IQR) | (3.45-7.66) (2.08-6.44) (0,58-2.83) (0.38-1,22

Friedman analizi ve post hoc testte Bonferroni analizi kullanilmagtir.
p¥2=0,068, p*<<0,0001*, p*4<0,0001*, pb<<0,0001*, p>4<0,0001*, p=d=0,003*



BULGULAR

 Tum vizitlerde Anti-N IgG titreleri ile hastaligin agirlik skoru
arasindaki iliski istatistiksel olarak anlamliydi.

Agirhik skoru Hafif Orta Agir P

1. vizit antikor titresi, | 3,49 6,6 7,14 <0,0001*
median (IQR) (1,17-6,37) (4,25-7,89) (5,76-8,54)

2. vizit antikor titresi, 2,09 4,99 5,65 <0,0001*
median (IQR) (0,76-3,90) (2,88-6,68) (3,01-7,26)

3. vizit antikor titresi, | 0,62 1,65 2,14 <0,0001*
median (IQR) (0,18-1,26) (0,73-3,68) (1,36-3,83)

4. vizit antikor titresi, | 0,26 1,08 0,98 0,004*
median (IQR) (0,10-0,59) (0,36-2,14) (0,7-1,13)




BULGULAR

1. vizitte antikor titre degeri ile pozitif korelasyon gosteren degiskenler:

Agirlik skoru (r =0,400, p<0,0001)
* Yas (r=0,346, p<0,0001)

e CCl skoru (r=0,262, p=0,001)

e HT oykusu (r=0,306, p<0,0001)

e VKi(r=0,181, p=0,022)



BULGULAR

3. vizitte antikor titre degeri ile pozitif korelasyon gosteren degiskenler:

Agirlik skoru (r=0,447, p<0,0001)
e Yas (r=0,351, p<0,0001)

* HT oykusu (r=0,295, p=0,004)
 CCl(r=0,192, p=0,02)

e VKi(r=0,177, p=0,036)



BULGULAR

Yas, VKi, CCI, HT ve agirlik skorunun 1. ve 3. vizitteki antikor pozitifligi
Uzerine etkisini degerlendirmek amaciyla ¢ok degiskenli lojistik

regresyon analizi yapildi.

Agirhik skorundaki her bir artis, antikor pozitifligi olasiligini

e 1. vizitte ~6,5 kat arttirdi (OR: 6,453 %95 Cl 2,126-19,589, p<0,0001)

e 3. vizitte ~3,2 kat arttirdi (OR: 3,169 %95 CI 1,710-5,873, p<0,0001)



BULGULAR

3. vizitte antikor testinin pozitif olma olasiligini:

e CCl skorunda bir birim artis %53,7 azaltt. ﬂ
(OR: 0,537 %95 ClI 0,363-0,795, p=0,002)

e Yasin bir birim artisi %7,8 arttlrdl.ﬂ
(OR:1,078 %95 Cl 1,031-1,127, p<0,0001)



BULGULAR

4. vizite katilmis olan 29 asili hastanin;
e 22’si CoronaVac (Sinovac),
e 7’si BNT162b2 (BioNTech-Pfizer) asisini olmuslardi.

Asinin ilk dozundan ornek alimina kadar gecen sire median 64 gin
(IQR: 25-84 glin)

Asi olanlarda 3. ve 4. vizitler arasinda antikor titrelerindeki artis, asi

olmayanlara kiyasla istatistiksel olarak anlamli bulundu (p=0,002)



BULGULAR

3. vizitte antikor titresi 4. vizitte antikor titresi
V4
median (IQR) median (IQR)
Asi olanlar (n=22) 2,57 (1,92-4,31) 3,81 (2,51-5,83) 0.002
As1 olmayanlar (n=42) 2,30 (1,82-3,97) 0,84 (0,38-1,22) ’
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TARTISMA ve SONUC

** Antikor titresinin klinik agirlik skoru ile orta derecede korele oldugu
gosterilmistir.
s Cok degiskenli analizde antikor pozitifligi lzerine etkili olan en 6nemli

bagimsiz faktor hastaligin agirlik derecesi olmustur.

** Antikor pozitifligine etki eden diger bagimsiz degiskenler ise yas ve CCI

skorudur,

% Ozellikle 6. ay ve sonrasinda antikor titrelerinde anlamli derecede diisus
gorulmektedir. Bu veriden yola cikarak nekahet donemindeki hastalara

ortalama 6 ay sonra asi onerilmesi akilci bir yaklasim olabilir.



TARTISMA ve SONUC

Calismanin eksik yonleri :
3 iki antikor alt tipinin birlikte dlctilmemis olmasi

¥ Re-enfeksiyonun objektif bir sekilde degerlendiriimemis olmasi



Dinlediginiz icin tesekkir ederim.




