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Giris ve Amag: Yiiksek 6liim oranina sahip koronaviriis (COVID-19), diinya ¢apinda
aragtirmaya konu olmus ve saglik sistemini zora sokmustur. Buna goére ¢aligmamiz,
Tiirkiye’deki bir tiniversite hastanesindeki COVID-19 hastalarinin biyokimyasal

parametrelerini retrospektif olarak degerlendirmeyi amaglamistir.

Yontem: Calismamiz; 2020 Haziran ve Aralik aylar1 arasinda 366 COVID-19 hastast
tizerinde yiiriitilmistir. Hastalarin biyokimyasal parametreleri ve demografik verileri
(yas, cinsiyet, iire, kreatinin [Cr], laktat dehidrogenaz [LDH] ve kreatin kinaz [CK]
dahil) elektriksel tibbi kayitlarindan elde edilmistir COVID-19 sonucuna gore
hastalar 6liim ve sag kalim olarak iki gruba ayrilmig ve COVID-19'un biyokimyasal

parametreleri ve sonuglari analiz edilmistir.

Bulgular: 366 hastanin; 188’1 erkek ve 178’1 kadin, yas ortalamasi ise 57,6+11,8
idi. 366 hastadan 260'1 (%71,03) siddetli olmayan tipteydi ve COVID-19'dan iyilesti.
Hastalarin 43" (%11,7) kritik siddetli tipe gecerek 6ldii. LDH >280 olan hastalarda
mortalite daha ¢ok gézlemlendi. Tek 6rneklem t- testi ile elde edilen veriler; COVID-19
hastalarinda iire, Cr, CK ve LDH'nin ortalama degerlerinin referans araliklarina

kiyasla anlamli derecede daha yiiksek oldugunu gosterdi (hepsi i¢in P<0,001).

Sonuclar: COVID-19 hastalarinda dinamik varyasyonlarin degerlendirilmesinde
baz1 biyokimyasal parametreler etkilidir. Sonuglardan biyokimyasal parametrelerin
ve LDH'nin giiglendirilmesinin COVID-19 sonucunun degerlendirilmesinde yararli

olabilecegi sonucuna varilabilir.
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RESEARCH ARTICLE

Evaluation of Biochemical Characteristics of
COVID-19 Patient: A Retrospective Study

Introduction and Objective: Coronavirus (COVID-19), which has a high mor-
tality rate, has been the subject of worldwide research and has put a strain on the
healthcare system. Accordingly, our study aimed to retrospectively evaluate the bi-

ochemical parameters of COVID-19 patients in a university hospital in Turkey.

Methods: Our study; It was conducted on 366 COVID-19 patients between June
and December 2020. Biochemical parameters and demographic data of patients
(including age, gender, urea, creatinine [Cr], lactate dehydrogenase [LDH] and
creatine kinase [CK] were obtained from electrical medical records. According
to the COVID-19 result, patient were divided into two groups as death and survi-

val,and the biochemical parameters and consequences of COVID-19 were analyzed.

Findings: Of 366 patients; there were 188 men and 178 women and the average age was
57,6=11,8 years. Of the 366 patients, 260 (11.7%) passed to the critical severe type and
died. Mortality was observed more frequently in patients with LDH>280. Data obtained
byone-samplet-test;itshowedthatthemeanvaluesofurea, Cr, CKandLDHinCOVID-19

patients were significantly higher compared to the reference ranges (for all P<0,001).

Results: Some biochemical parameters are effective in evaluating dynamic
variations in COVID-19 patients. From the results, it can be concluded that
enhancing bioche-mical parameters and LDH may be useful in evaluating the
outcome of COVID-19.
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Siddetli akut solunum yolu sendromu hastaligina neden olan koronaviriis 2
(SARS-CoV-2) , Diinya Saghk Orgiiti (WHO) tarafindan 30 Ocak 2020
tarihinde kiiresel pandemi olarak ilan edilmistir (Lai, C.C., et al., 2020,
Zhou, P, et al., 2020). Bu hastaligin insanlarda yaygin bulag yollar1, 6zellikle
Okstlirme ve hapsirma sirasinda olusan solunum damlaciklar1 yoluyla dogrudan
bulagmay icerir (To, K.K., et al., 2020). Bunun yaninda, kontamine yiizeyler
(6rnegin metal, cam ve plastik) yoluyla dolayli bulasma, ikincil enfeksiyon
kaynagi olarak diisiiniilebilir (Petrosino, F., et al, 2021, Choi, H., et al., 2021).

COVID-19 kulugka doéneminden sonra ¢ogu hasta solunum yolu hastaligi,
ates, kuru oksiiriik, yorgunluk, kas agris1 ve nefes darlig1 gibi baz1 klinik
belirtiler gostermistir. Tedavi i¢in 6zel bir protokole gerek yoktur ve hastalar
evde kalarak iyilesebilir (Guan, W. J., et al., 2020). Hipertansiyon, diyabet,
obezite ve kanser gibi altta yatan hastaliklarin yani sira kardiyovaskiiler,
bobrek, karaciger ve kronik solunum yolu hastaliklar1 olanlarda hastalik daha
siddetli goriiliir (Gao, Yd., et al., 2021, Zaki, N. et al., 2020).

COVID-19'un siddeti li¢ asamada tanimlanir; erken enfeksiyon, pulmoner
faz ve hiperinflamasyon fazi. Bu ii¢ asamada biyokimyasal parametreler
farkli sekillerde degisir (Yang, W., et al, 2020). Ilk asama viriisiin
infiltrasyonu sirasinda meydana gelir. Bu asamada lenfositopeni ve
trombositopeni olusur ve protrombin zamani (PT), C-reaktif protein (CRP),
laktat dehidrogenaz (LDH) ve D-dimer'in biyokimyasal seviyeleri artar.
Pulmoner faz, biyokimyasal 6zellikler (lenfopeni gibi) ve artmis CRP,
alanin aminotransferaz (ALT) ve aspartat aminotransferaz (AST)
seviyeleri ile belirlenir. COVID-19'un hiperinflamatuar fazi en siddetli
asamadir. Bu agsamada, CRP, prokalsitonin (PCT), LDH, D-dimer, ferritin,
kardiyak troponin (cTn), B tipi natriiiretik peptit (BNP)/N-terminal pro-B
tipi natritiretik peptit (NT-proBNP) ve kreatinin ( Cr ) gibi biyokimyasal
parametrelerin yani sira, birden fazla inflamatuar biyobelirte¢ (sitokinler
gibi) belirgin sekilde artmistir (Ciaccio, M. and Agnello, L., 2020).
Bir¢cok biyokimyasal parametre, klinik bakimi goéstermek amaciyla kotii
sonuclarla iligkilendirilmis ve COVID-19'un siddetli prognozu igin risk
kaliplarini temsil etmistir. Bunlar arasinda lenfopeni, trombositopeni, 16kosi-



toz, CRP, PCT, LDH, AST, ALT, D-dimer ve ¢Tn, COVID-19'un en siddetli
ongoriciileridir (Guan, W.J., et al., 2020).

Retrospektif calismada COVID-19 hastalarinin hem sag kalma hem de
6lim gruplarinda biyokimyasal parametreleri analiz edilmistir; bu da kritik
faktorleri belirlemeye ve erken donemde uygun klinik miidahaleyi saglamaya
yardimeci olabilir. Buna gore, bu amaca ulagmak ve ilgili bilgileri elde etmek
icin COVID-19 hastalartyla ilgili bobrek fonksiyon testleri (iire ve Cr), kas
ve kalp hasarinin biyokimyasal indeksi (kreatin kinaz [CK]) ve karaciger
hastaliginin biyokimyasal indeksi (laktat dehidrogenaz [LDH]) kullanarak
bazi biyokimyasal parametreler 6l¢iilmiistiir.

Bu nedenle, bu endekslerin serum diizeylerini 6lgmek, COVID-19 hastalarinin

daha iyi yonetimini saglamak i¢in bu ¢aligmanin temelleri planlanmistir.

30 Haziran 2020 ile 30 Aralik 2020 tarihleri arasinda bir tiniversite hastanesinin
g6giis hastaliklar poliklinigine bagvuran ve tedavisi diizenlenen 366 hastadan
(188 erkek ve 178 kadin; yas ortalamasi 57,6+£11,8) elde edilen veriler
kullanildi. Hastalarin biyokimyasal parametreleri ve demografik verileri,
hastane bilgi sisteminden elde edildi. Bu c¢alisma retrospektif bir ¢aligma
oldugundan, hastalar icin potansiyel bir risk ve hastalar ile arastirmacilar
arasinda bir baglant1 yoktu. COVID-19'un laboratuvar dogrulamasi, Hastalik
Kontrol ve Onleme Y®&nergeleri'ne uygun olarak bir nazofaringeal siiriintii
Orneginin ters transkriptaz-polimeraz zincir reaksiyonu (RT-PCR) analizi
kullanilarak SARS-CoV-2 RNA'sinin tespitine dayaniyordu.

Hastalarin yas, cinsiyet, mortalite, iyilesme ve kan biyokimyasal indeksleri
retrospektif olarak analiz edildi. Vakalar 6liim ve sag kalim gruplari olarak
ikiye ayrildi. Kan biyokimyasal analizi iire, Cr, LDH ve CK'yi iceriyordu.
Major kan biyokimyasal indeksleri ile 6liim ve sag kalim arasindaki iliskiler
ve yas ile cinsiyet arasindaki iligkiler, yukarida belirtilen parametrelerin

COVID-19 sonucu iizerindeki etkilerini anlamak i¢in analiz edildi. Ayrica,



COVID-19 hastalarindaki major kan biyokimyasal indeksleri degerlendirildi
ve bunlar referans araliklariyla karsilastirildi.

[statistiksel tanimlama ve test verilerinin analizi igin SPSS 2020 programi
kullanildi. Siirekli degiskenler uygunsa medyan veya basit araliklar olarak
ifade edildi. Kategorik degiskenler sayim ve ylizde olarak 6zetlendi. Siirekli
degiskenlerin dagilimmin normalligini dogrulamak i¢in Kolmogorov-
Smirnov testi kullanildi. Biyokimyasal parametre diizeylerini (ortalama + SD)
referans araliklariyla karsilastirmak i¢in tek drneklem t testi yapildi. Anlaml
farkliliklar * P < 0,05, ** P < 0,01, *** P < 0,001 ve **** P < (,0001 olarak
gosterildi.

Bu calismaya dahil edilen 366 hastanin demografik ve biyokimyasal 6zellikleri
Ozetlenmektedir. 366 hastadan 2601 (%71,03) siddetli olmayan tipteydi ve
COVID-19'dan iyilesti ve 43" (%]11,7) kritik siddetli tipe gecerek 6ldii. Tiim
hastalarin yas ortalamasi 57,6+11,8 idi. Ayrintili olarak, 6liim ve sagkalim
gruplarindaki deneklerin yas ortalamalari sirasiyla 66,4+8,6 ve 51,5 £12,5 idi.
140 hasta (%38,25) >40—<60 yasindaydi, bu hastalardan 8’1 (%2,2) oldii ve
132’si (%97,8) iyilesti. 80 hasta (%21,85) <40 yasindaydi, bu hastalardan 5’1
(%6,25) oldii ve 75’1 (%93,75) iyilesti.

Ancak 146 hasta (%39,9) >60 yasindaydi, bunlardan 30 hasta (9%20,54) 6ldi
ve 116 hasta (9%79,46) iyilesti. Bu veriler; mortalite oraninin yasla birlikte,
ozellikle 65 yas iistii hastalarda arttigin1 agikg¢a gdsterdi. Bu popiilasyonda
prevalans orani erkeklerde (188 hasta; %52,2) kadinlara gore (178 hasta;
%47,8) gergcekten daha yiiksekti. Ayrica mortalite orani erkeklerde (30 6liim)
kadinlara gore (13 6liim) daha yiiksekti. Ardindan sagkalim orani erkeklerde
kadinlara gore daha diisiiktii.

Ure 15 <, < 15-45 aras1 ve >45 mg/dL olan hastalarda mortalite ve sag kalim
oranlar1 sirastyla 1(0,36), 12 (%3,27) ve 30 (%8,4) idi. p<0,001

Cr diizeyi >0,5 — <1,2 ve >1,2 mg/dL olan hastalarda mortalite ve sag kalim
oranlar1 sirastyla 2 (%0,5), 12 (%3,27), 29 (%7,96) olarak bulundu. p<0,001



LDH diizeyi <140, >140—<280 ve >280 U/L olan hastalarda mortalite ve sag
kalim oranlar1 sirastyla 2 (%0,5), 8 (%2,18) ve 33 (%9,01) olarak bulundu.
Sonuglarimiza gore en yiiksek mortalite LDH >280 olan hastalarda goriildii.
Ayrica CK diizeyi >20—<200 ve >200 U/L olan hastalarda mortalite ve sag
kalim oranlar sirastyla 5 (%1,36), 10 (%2,73) ve 26 (%7,1) olarak bulundu.
p<0,001

COVID-19 hastalarmin klinik 6zellikleri ve sonuglar1 olduk¢a karmasiktir
(Bennett, S., et al., 2021). Hem semptomatik hem de asemptomatik
COVID-19 hastalari, enfeksiyonun yayilmasinin baslica kaynaklaridir.
Baska bir deyisle, enfeksiyon esas olarak solunum damlaciklar1 ve kapali bir
ortamda uzun siireler boyunca aerosol iletimi yoluyla yakin temasla yayilir
(Cortellessa, G., et al., 2021). COVID-19 hastalar1 hakkinda net kilavuzlar
ve arastirmalar bulunmamaktadir (Stamn, T.A., et al., 2021). Biyokimyasal
parametreler genellikle organlarin metabolik durumunu ve sagligini izlemek
icin erken parametreler olarak degerlendirilir. COVID-19 hastalarinda bu
parametrelerin Ol¢iimii, hastaligin sonuglariyla ilgili degerli bilgiler elde

etmek i¢in ¢ok onemlidir (Statsenko, Y., et al., 2021).

Calismamizda iilkemizdeki bir {iniversite hastanesindeki COVID-19
hastalarinin, salginin ortalarindaki alti ay boyunca retrospektif olarak
biyokimyasal parametrelerini ve sonuglarini tanimladik. Genel olarak, bu
calismaya COVID-19'lu toplam 366 hasta dahil edildi. Tiim hastalarda
laboratuvar degerlerinin profili izlendi. Bulgularimiz, iire, CK ve LDH' nin
hastaligin sonuglarimi tahmin etmede belirli avantajlara sahip oldugunu
gosterdi. Gergekten de iire, CK ve 6zellikle LDH diizeyleri arttikga 6liim
orani arttl. Bu baglamda, benzer makalelerde oldugu gibi LDH >280 U/L'nin
cok kotii bir sonucu ve prognozu vardi, bdylece hastalarin genel durumlari
kotiilestiginde, biyokimyasal parametrelerin, Ozellikle LDHmin degerleri
onemli Ol¢ilide artti. LDH diizeyi 280 U/L'den yiiksek olan hastalarda 6liim
orani ozellikle yiiksekti (Mir, M.S., et al., 2021).

Bu nedenle, LDH degerlerinin erken tespiti biliylik bir prognostik degere
sahiptir. Bu baglamda, Dang Wang ve arkadaglari, LDH gibi bazi
biyokimyasal parametrelerin COVID-19 hastalarinda prognostik bir belirteg

olarak degerlendirilebilecegini 6ne siirmiislerdir. Bu, bizim sonuglarimizla da



tutarhidir (Mir, M.S. et al., 2021, Wang, D., et al., 2020). Verilerimiz, toplam
6limlerin (n = 43) 20'sinde anormal CK ve 36'sinda anormal LDH oldugunu
gostermistir. Bu verilerde Deng ve arkadaslarinin sistematik ve meta-analiz
incelemesiyle tutarlidir; CK diizeylerinin hastalarin %13'linde anormal
oldugunu ve hastalarin %52'sinde yiiksek LDH diizeyine sahip oldugunu
gostermislerdir (Deng, X., et al., 2020).

Ancak, sonuclarimiz COVID-19 hastalarinda Cr diizeylerinin azaldigim
gosterirken, Deng ve arkadaglarn COVID-19 hastalarinin %8'inde Cr
diizeylerinin arttigimni bildirmislerdir (Deng, X., et al., 2020). Ayrica,
retrospektifbir calismada, 100 COVID-19 hastasinin 35’inde (%35) serum iire
azotu (SUN) ve Cr diizeylerinin yiikseldigi gosterilmistir (Mahmoudi, H., et
al.,2020). Iliskili sonuglarimiz ¢alismamizin kiigiik drneklem biiyiikliigiinden
kaynaklaniyor olabilir ve daha fazla ¢aligsma ile dogrulanmasi gerekmektedir.

Calisgmamiz, COVID-19 hastalarinin ¢esitli organlarin islev bozuklugunu
gosterebilecek farkli diizeylerde degismis biyokimyasal parametrelere sahip
oldugunu gostermistir. Ayrica, LDH gibi biyokimyasal belirtegler COVID-19
hastalarinin izlenmesinde kullanilabilir ve hastaligin siddetini ve sonucunu
yansitabilir. Dahasi, verilerimiz biyokimyasal degerlerin diger caligmalarda da
gosterilen referans degerlerden farkli oldugunu gostermistir (Yage, S. et al.,
2021, Huang, D., et al., 2021). Mevcut ¢alisma ayrica, diger etkileyen kosullar
dikkate alinmadiginda yasin hastalik sonucunu etkiledigini gostermistir.

Beklendigi gibi, en yiiksek Olim orani >60 yas hastalarda tespit edildi.
Gergekten de 60 yas iistii 6len hastalarin orami fazlayken, genel 6lim oram
iilkeler arasinda degisti (Letelier, P., et al., 2021). En diigiik 6lim oram
>80 yas hastalarda Cin'de (%3,1) gozlendi ve en yiiksek oranlar New York
Eyaleti'nde (%20,99) ve Birlesik Krallik'ta (%20,8) gozlendi (Letelier, P.,
et al., 2021). Verilerimiz, iilkemizde >60 yas hastalarda 6liim oraninin diger
iilkelerle karsilastirildiginda benzer oldugunu ve bu hastalarin 6nleyici
tedbirler konusunda dnceliklendirilmesi gerektigini gosterdi. Calismamizin
baz1 bariz sinirlamalar1 vardi. Veri ¢ikarma siiresi ve hasta sayis1 smirliydi

ayrica hastalarin klinik dykiisii ve diger laboratuvar testleri eksikti.



Biyokimyasal parametrelerin etkisi, COVID-19'un uygun yoOnetiminde
sonuglar1 degerlendirmek i¢in ¢ok dnemlidir. Bu biyokimyasal faktorlerdeki
degisiklikler COVID-19 progresyonunu ve 6liim riskini gosterir. Ure, CK ve
LDH diizeylerindeki artislar, siddetli COVID-19'un 6ngoriiciileridir.

Biyokimyasal parametreler goz oniline alindiginda >60 yas hastalarda LDH
>240 U/L'nin COVID-19'un mortal seyri ile alakali olabilir. Biyokimyasal
parametreler, COVID-19  hastalarindaki ~ dinamik  varyasyonlarin
degerlendirilmesinde de etkilidir. Bu nedenle, biyokimyasal parametrelerin
ve takviyeli LDH'nin COVID-19 sonucunun degerlendirilmesinde yararl
olabilecegini Ongorebiliriz. Bu gostergeleri degerlendirerek ve bunlarin
demografik ozelliklerle (yas ve cinsiyet gibi) iliskisini kullanarak COVID-
19'un seyri hakkinda daha net 6ngoriilerde bulunabilinecegi kanaatindeyiz.

Cikar Catismasi : Makalede hi¢bir su¢ unsuruna veya kanuna aykiri ifa-
deye yer verilmemis, aragtirma yapilirken arastirma ve yaym etigine
uygun hareket edilmistir. Calismamiz, Afyonkarahisar Saglik Bilimleri
Universitesi Tip Fakiiltesi etik kurulu tarafindan 2021/42 tarih ve say1 ile
onaylandi.
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