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Závěr
Studie prokázala ochranný vliv očkování jak vůči těžkému průběhu onemoc-

nění covidem-19, tak ve snížení rizika smrti u hospitalizovaných pacientů. 

Jednoznačný ochranný efekt plného očkování byl prokázán u varianty 

Delta a částečně u Omicron, a to především u nemocných starších 65 let 

a pacientů s komorbiditami. Ve specifických léčebných postupech byl 

prokázán pozitivní efekt léčby monoklonálními protilátkami a remdesivi-

rem, naopak podání rekonvalescentní plazmy a kortikoidů bylo spojeno 

se zvýšeným rizikem úmrtí. U pacientů, kteří již vyvinou těžký průběh 

covidu-19 s nutností UPV/ECMO, nebyl ochranný efekt očkování průkazný.
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PŮVODNÍ PRÁCE / ORIGINAL PAPER
Analýza rizikových faktorů a vliv specifické terapie na klinický výsledek pacientů hospitalizovaných pro covid-19 na pracovištích univerzitního typu v České republice

Tab. 6   Vliv farmakologické léčby na riziko těžkého průběhucovidu-19 a úmrtí (jednorozměrné logistické modely)
Počet 

pacientů
JIP UPV / ECMO Úmrtí v nemocnici Úmrtí do 28 dnů Úmrtí do 90 dnů

N (%) * OR (95% IS) p N (%) * OR (95% IS) p N (%) * OR (95% IS) p N (%) * OR (95% IS) p N (%) * OR (95% IS) p

Celkem 3 835 1 291 (33,7 %) 575 (15,0 %) 523 (13,6 %) 705 (18,4 %) 930 (24,3 %)

Regncov2 (varianta alfa nebo delta) Ne 2 567 902 (35,1 %) reference 433 (16,9 %) reference 425 (16,6 %) reference 548 (21,3 %) reference 694 (27,0 %) reference

Ano 346 131 (37,9 %) 1,125 (0,892; 1,418) 0,320 55 (15,9 %) 0,931 (0,686; 1,265) 0,650 27 (7,8 %) 0,427 (0,284; 0,640) < 0,001 35 (10,1 %) 0,415 (0,289; 0,595) < 0,001 50 (14,5 %) 0,456 (0,334; 0,623) < 0,001

Remdesivir Ne 2 717 844 (31,1 %) reference 374 (13,8 %) reference 418 (15,4 %) reference 560 (20,6 %) reference 725 (26,7 %) reference

Ano 1 118 447 (40,0 %) 1,478 (1,279; 1,708) < 0,001 201 (18,0 %) 1,373 (1,138; 1,657) < 0,001 105 (9,4 %) 0,570 (0,455; 0,715) < 0,001 145 (13,0 %) 0,574 (0,471; 0,699) < 0,001 205 (18,3 %) 0,617 (0,519; 0,734) < 0,001

Kortikoidy ZERO Ne 2 328 1 009 (43,3 %) reference 501 (21,5 %) reference 362 (15,5 %) reference 476 (20,4 %) reference 624 (26,8 %) reference

Ano 1 507 282 (18,7 %) 0,301 (0,258; 0,351) < 0,001 74 (4,9 %) 0,188 (0,146; 0,243) < 0,001 161 (10,7 %) 0,650 (0,533; 0,792) < 0,001 229 (15,2 %) 0,697 (0,586; 0,829) < 0,001 306 (20,3 %) 0,696 (0,596; 0,813) < 0,001

Kortikoidy LOW Ne 2 387 696 (29,2 %) reference 277 (11,6 %) reference 282 (11,8 %) reference 377 (15,8 %) reference 524 (22,0 %) reference

Ano 1 448 595 (41,1 %) 1,695 (1,478; 1,943) < 0,001 298 (20,6 %) 1,974 (1,651; 2,360) < 0,001 241 (16,6 %) 1,490 (1,238; 1,795) < 0,001 328 (22,7 %) 1,561 (1,324; 1,842) < 0,001 406 (28,0 %) 1,385 (1,192; 1,610) < 0,001

Kortikoidy HIGH Ne 3 055 905 (29,6 %) reference 382 (12,5 %) reference 418 (13,7 %) reference 574 (18,8 %) reference 732 (24,0 %) reference

Ano 780 386 (49,5 %) 2,327 (1,982; 2,732) < 0,001 193 (24,7 %) 2,301 (1,893; 2,795) < 0,001 105 (13,5 %) 0,981 (0,780; 1,235) 0,873 131 (16,8 %) 0,872 (0,708; 1,075) 0,200 198 (25,4 %) 1,080 (0,901; 1,294) 0,408

Tocilizumab Ne 3 800 1 256 (33,1 %) reference 549 (14,4 %) reference 518 (13,6 %) reference 698 (18,4 %) reference 918 (24,2 %) reference

Ano 35 35 (100,0 %) 26 (74,3 %) 17,107 (7,973; 36,704) < 0,001 5 (14,3 %) 1,056 (0,408; 2,734) 0,911 7 (20,0 %) 1,111 (0,483; 2,554) 0,804 12 (34,3 %) 1,638 (0,812; 3,305) 0,168

Baricitinib Ne 3 684 1 200 (32,6 %) reference 526 (14,3 %) reference 503 (13,7 %) reference 681 (18,5 %) reference 898 (24,4 %) reference

Ano 151 91 (60,3 %) 3,139 (2,250; 4,381) < 0,001 49 (32,5 %) 2,884 (2,026; 4,105) < 0,001 20 (13,2 %) 0,966 (0,598; 1,560) 0,886 24 (15,9 %) 0,833 (0,534; 1,299) 0,421 32 (21,2 %) 0,834 (0,561; 1,241) 0,372

Favipiravir Ne 3 757 1 263 (33,6 %) reference 562 (15,0 %) reference 499 (13,3 %) reference 678 (18,0 %) reference 898 (23,9 %) reference

Ano 78 28 (35,9 %) 1,106 (0,693; 1,765) 0,673 13 (16,7 %) 1,137 (0,623; 2,076) 0,676 24 (30,8 %) 2,902 (1,778; 4,737) < 0,001 27 (34,6 %) 2,404 (1,497; 3,861) < 0,001 32 (41,0 %) 2,215 (1,402; 3,499) < 0,001

Rekonvalescentni plazma (varianta alfa) Ne 1 842 605 (32,8 %) reference 275 (14,9 %) reference 315 (17,1 %) reference 397 (21,6 %) reference 496 (26,9 %) reference

Ano 349 177 (50,7 %) 2,104 (1,670; 2,652) < 0,001 110 (31,5 %) 2,623 (2,023; 3,400) < 0,001 58 (16,6 %) 0,966 (0,711; 1,313) 0,826 77 (22,1 %) 1,030 (0,782; 1,358) 0,832 114 (32,7 %) 1,316 (1,029; 1,684) 0,029

Bamlanivimab Ne 3 768 1 279 (33,9 %) reference 570 (15,1 %) reference 518 (13,7 %) reference 694 (18,4 %) reference 918 (24,4 %) reference

Ano 67 12 (17,9 %) 0,425 (0,227; 0,796) 0,008 5 (7,5 %) 0,452 (0,181; 1,130) 0,090 5 (7,5 %) 0,506 (0,202; 1,264) 0,145 11 (16,4 %) 0,870 (0,453; 1,669) 0,675 12 (17,9 %) 0,677 (0,361; 1,270) 0,225

Molnupiravir Ne 3 747 1 275 (34,0 %) reference 571 (15,2 %) reference 516 (13,8 %) reference 690 (18,4 %) reference 907 (24,2 %) reference

Ano 88 16 (18,2 %) 0,431 (0,250; 0,744) 0,003 4 (4,5 %) 0,265 (0,097; 0,725) 0,010 7 (8,0 %) 0,541 (0,249; 1,178) 0,122 15 (17,0 %) 0,910 (0,519; 1,597) 0,743 23 (26,1 %) 1,108 (0,685; 1,793) 0,676

Pro výpočet OR byla využita jednorozměrná logistická regrese.
*Uveden podíl hospitalizací s výskytem sledovaného endpointu v dané skupině


