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wywotywana przez wirus SARS COV 2 (severe
acute respiratory syndorome coronavirus)
zostala okreslona mianem pandemii przez
World Health Organization 11 Marca 2020 roku
[11,

osobami szczegdlnie narazonymi na zakazenie
oraz ciezszym przebiegiem choroby to m.in.
pracownicy placéwek ochrony zdrowia,
gtéwnie personel medyczny [2],

w Polsce, jedng z pierwszych szczepionek
przeciwko COVID 19 dopuszczong do
zastosowania w grupie o0sob powyzej 16 roku
zycia jest szczepionka BNT162b2 mRNA
(Pfizer/BioNTech) [3],

przeprowadzone do tej pory badania wykazatly
wysokag skuteczno$¢ [ bezpieczenstwo
szczepionki [3, 4],

CHOROBA COVID 19

- po zakazeniu SARS COV 2 organizm gospodarza
generuje odpowiedz immunologiczng skierowana
przeciwko wirusowi, ktéra obejmuje wytwarzanie
swoistych p/ciat przeciwko antygenom wirusa,

- wykazano, ze przeciwciata pojawiajg sie u chorego
juz po 3 dniach od wystgpienia objawéw choroby i
osiggajg szczyt pomiedzy 7 a14 dniem [5,6],

- wystepuja znaczace réznice miedzyosobnicze w
poziomach i chronologicznym pojawieniu sie
p/ciat u pacjentéw z COVID 19,

- przeciwciata total (w tym IgG) to przeciwciata
przeciwko domenie wiagzacej receptor biatkowy
kolca (S) (RBD) koronawirusa 2,

- okreslenie wymaganego miana p/ciat chronigcego
przed zachorowaniem i ocena odpowiedzi systemu
odpornosciowego sg podstawg badan majgcych na
celu zgtebienia podioza mechanizméw obronnych
organizmu, ktére mogg pomaoc opracowac skuteczne
leczenie COVID 19 [6, 7, 8].



- MATERIAL | METODA

oGrupe badang stanowito 100 pracownikéw Szpitala MSWIA w Olsztynie w wieku 25-67 lat, obojga ptci,
ktorzy przyjeli drugg dawke szczepionki B162b2 w okresie od 25 stycznia do 17 lutego 2021 roku.
ePracownicy szpitala - 2 grupy: osoby zaszczepione z przebytg wczesniej infekcjg SARS CoV-2 (n=50) —
potwierdzone dodatnim testem PCR wykonanym na aparacie Gene Expert (z obecng ekspresjg 2 genow — E
i N2) oraz osoby zaszczepione bez przebytej infekcji SARS CoV-2 (n=50).

eOsoby z przebytg wczesniej infekcjg podaty dodatkowo date dodatniego testu PCR oraz intensywnos$c¢
objawow choroby COVID19.

eKrew do badania poziomu p/ciat zostata pobrana pomiedzy 23 a 28 wrzesnia 2021 r, czyli okoto

o8 miesiecy po podaniu 2 dawki szczepionki.

ePoziom p/ciat anty SARS CoV-2-S byt mierzony przez analizator Cobas e411 (Roche Diagnostics) z
wykorzystaniem metody elektrochemilumnescencji (ECLIA).

eoTest Elecsys Anti-SARS-CoV-2 S wykorzystuje rekombinowane biatko reprezentujgce RBD antygenu S w
formacie sandwicz dla podwodjnego antygenu, stuzy do ilosciowego wykrywania p/ciat o wysokim
powinowactwie do SARS-CoV-2.



P =10.0335

Rycina przedstawia

Poréwnanie catkowitego poziomu przeciwciat anty-SARS-CoV-2 w
grupie kobiet i mezczyzn z wywiadem COVID 19.

Poréwnanie catkowitego poziomu przeciwciat anty-SARS-CoV-2
pomiedzy grupami pacjentéw przed i po 50 roku zycia z wywiadem

Poréwnanie catkowitego poziomu przeciwciat anty-SARS-CoV-2 w
zaleznosci od czasu pomiedzy dodatnim wynikiem SARS-CoV2 PCR

Poréwnanie catkowitego poziomu przeciwciat anty-SARS-CoV-2
miedzy grupami pacjentéw z tagodnymi do umiarkowanych i

Poréwnanie catkowitego poziomu przeciwciat anty-SARS-CoV-2
pomiedzy grupami pacjentow z tagodnymi do umiarkowanych i
ciezkimi objawami po szczepieniu u pacjentow z COVID 19 w
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Poréwnanie catkowitego poziomu przeciwciat anty-SARS-CoV-2 w
grupie pracownikow medycznych i niemedycznych z wywiadem

COVID 19.

WNIOSKI !!!

Pracownicy ochrony zdrowia, ktérzy wczesniej
przeszli infekcje wirusem SARS COV 2 i zostali
zaszczepieni dwoma dawkami szczepionki
Pfizer/BioNTech po 8 miesigcach majg znaczaco wyzszy
poziom p/ciat SARS COV 2 S niz pracownicy tego
samego szpitala, ktérzy wczesniej nie chorowali na
COVID 19 i przyjeli ta sama szczepionke w tym samym
okresie czasu.

Bioragc pod uwage doniesienia odnosnie poziomu
p/ciat u ozdrowiencéw po podaniu 1 dawki BNT162b2 i
niewielkiego wzrostu po 2 dawce oraz fakt, iz po
znacznym uplywie czasu (nasze doniesienia - 8
miesiecy) ich poziom jest nadal wysoki, nalezatoby
rozwazy¢ sprawdzanie poziomu p/ciat przed podaniem 3
dawki jako ocene odpowiedzi humoralnej organizmu.

W grupie szczegblnie narazonej na kontakt z
wirusem poziom p/ciat mogitby zosta¢ wilgczony jako
parametr pomocniczy do zoptymalizowania strategii

szczepien.
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