Analiza trendow hospitalizacji u pacjentow z reumatoidalnym
zapaleniem stawodw i zespotem Sjogrena

Streszczenie w jezyku polskim

Choroby autoimmunologiczne tkankitgcznej, takie jak reumatoidalne zapalenie stawoéw
(RZS) i zespot Sjogrena (SjD), stanowig istotne wyzwanie dla wspotczesnej medycyny ze
wzgledu na ich przewlekty przebieg, wielonarzadowe powiktania oraz koniecznosc
dtugotrwatego leczenia. Postepy w terapii tych schorzen na przestrzeni dekad przyczynity sie do
znacznej poprawy rokowania, jednak nie wyeliminowaty powaznych konsekwencji
wynikajgcych z ich przebiegu oraz wspétistniejgcych choréh. Celem niniejszej rozprawy jest
kompleksowa analiza tych zagadnien poprzez trzy powigzane tematycznie prace obejmujgce
historie leczenia RZS, hospitalizacje pacjentéw z RZS w oddziatach intensywnej terapii oraz

trendy hospitalizaciji chorych na SjD w Polsce.

Pierwsza praca, " Evolving strategies in the treatment of rheumatoid arthritis: a
historical perspective", przedstawia ewolucje terapii reumatoidalnego zapalenia stawéw od
starozytnych metod leczenia po nowoczesne terapie celowane. Na przestrzeni wiekéw
podejscie do leczenia RZS ulegato istotnym zmianom - od niezweryfikowanych praktyk
medycznych po strategie ukierunkowang na hamowanie proceséw zapalnych i modulacje
uktadu odpornosciowego. W XX wieku wprowadzono konwencjonalne syntetyczne leki
modyfikujgce przebieg choroby (csDMARDs), w tym metotreksat, ktéry stat sie ztotym
standardem leczenia. Kolejne przetomy nastgpity w XXI wieku wraz z rozwojem biologicznych
lekow modyfikujgcych przebieg choroby (bDMARDSs) oraz celowanych syntetycznych lekéw
modyfikujgcych przebieg choroby (tsDMARDs). Wspoétczesne badania koncentrujg sie na
medycynie precyzyjnej, wykorzystujgcej biomarkery i nowe strategie immunomodulacyjne, co

daje nadzieje na dalszg poprawe skutecznosci terapii RZS.

Druga praca, "Hospitalizations of Patients with Rheumatoid Arthritis in Polish
Intensive Care Units or Cardiac Intensive Care Units in 2011-2021 - Population Study",

podejmuje temat hospitalizacji pacjentéw z RZS wymagajacych leczenia w Oddziatach



Intensywnej Terapii (OIT) i Oddziatach Intensywnej Opieki Kardiologicznej (OIOK). Analiza 3066
hospitalizacji wykazata rosnagcg liczbe przyje¢, ze szczegélnym wzrostem w 2021 roku, co
mogto by¢é zwigzane z pandemig COVID-19. Istotng obserwacjg byty wysokie wskazniki
Smiertelnosci w OIT/OIOK(39,1%), szczegblnie wsrdd pacjentdw z chorobami uktadu
pokarmowego (58,5%) oraz zaburzeniami endokrynologicznymi/metabolicznymi (61,5%).
Kluczowymi czynnikami ryzyka zgonu byty: starszy wiek oraz nagty tryb przyjecia, co podkresla
znaczenie wczesnej interwencji i optymalizacji leczenia pacjentow z RZS. Wyniki tej analizy
wskazujg na koniecznos¢ lepszego monitorowania chorych na RZS w celu zapobiegania

ciezkim powiktaniom wymagajacym intensywnej terapii.

Trzecia praca, "Trends in Initial Hospitalizations of Patients with Newly Diagnosed
Sjogren's Disease in Poland Between 2012 and 2023: A Retrospective Data Analysis",
rozszerza analize hospitalizacji na pacjentow z zespotem Sjogrena. Choroba ta, podobnie jak
RZS, ma podtoze autoimmunologiczne, jednak jej dominujgcg manifestacjg jest przewlekte
zapalenie gruczotdw egzokrynnych, prowadzgce do suchosci bton sluzowych. Badanie
obejmujgce 13 999 hospitalizacji ujawnito, ze kobiety stanowity 90,3% hospitalizowanych, a
Sredni wiek wynosit 57 lat. Odnotowano zmiennos¢ liczby hospitalizacji na przestrzeni lat, ze
spadkiem w 2020 roku (prawdopodobnie w zwigzku z pandemig COVID-19) oraz ponownym
wzrostem w latach 2021-2023. Najczestszymi wspotistniejgcymi schorzeniami byty choroby
uktadu  miesniowo-szkieletowego (17,8%), sercowo-naczyniowego (16,6%) oraz
endokrynologiczne (13,6%). Podobnie jak w przypadku RZS pacjenci hospitalizowani w trybie
nagtym oraz osoby starsze wykazywaty istotnie dtuzszy czas hospitalizacji. Badanie to
podkresla koniecznos$é poprawy diagnostyki i leczenia SjD w warunkach ambulatoryjnych, aby

ograniczy¢ potrzebe hospitalizacji i poprawi¢ jakos¢ zycia pacjentow.

tgczac te trzy prace, mozna wyciggng¢é wnioski dotyczgce choréb
autoimmunologicznych o réznym stopniu uktadowej manifestacji. Historia leczenia RZS
pokazuje dynamiczny rozwdj strategii terapeutycznych, ktére wptywaja nie tylko na kontrole
samej choroby, ale takze na zmniejszenie ryzyka powiktan moggcych prowadzi¢ do
hospitalizacji i intensywnej terapii. Jednoczesnie analiza hospitalizacji pacjentéw z RZS i SjD
ukazuje, ze mimo postepu medycznego pacjenci z chorobami autoimmunologicznymi
pozostajg grupg szczegblnie narazong na powazne powiktania i wielochorobowos$é. Wyniki tych

badan wskazujg na konieczno$¢ wdrazania strategii prewencyjnych, wczesnej diagnostyki,



Scistego monitorowania pacjentow oraz interdyscyplinarnego podejscia w leczeniu schorzen

reumatycznych.

Zintegrowane podejscie do leczenia i monitorowania pacjentéw z chorobami
autoimmunologicznymi jest kluczowe dla dalszej poprawy wynikéw leczenia i ograniczenia
potrzeby hospitalizacji. Dalsze badania powinny skupié¢ sie na ocenie skutecznosci nowych
strategii terapeutycznych, ich wptywu na czestosé hospitalizacji oraz opracowaniu narzedzi

predykcyjnych pozwalajacych na wczesng identyfikacje pacjentéw wysokiego ryzyka.



