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(57) Изобретение относится к медицине, в частности к инфекционным заболеваниям, и позволяет
на ранних этапах инфекционного процесса новой коронавирусной инфекции COVID-19 оценить
вероятность неблагоприятного исхода заболевания. Технический результат: раннее определение
возможного риска неблагоприятного исхода НКВИ COVID-19 для усовершенствования
маршрутизации и ведения пациентов с новой коронавирусной инфекцией COVID-19 с
целью повышения выживаемости больных. Способ определения неблагоприятного исхода у
больных новой коронавирусной инфекцией COVID-19, включающий измерение биологических
показателей пациента при поступлении, в том числе определение содержания в крови
мочевины, лактатдегидрогеназы, показателя насыщения крови кислородом, индекса массы тела,
математическую обработку полученных показателей, характеризующийся тем, что дополнительно
оценивают с учетом возраста пациента показатель риска (ПР) по формуле

ПР=(13X1+16X2+X3+18X4+27X5)/100,
где X1 - возраст пациента, лет; X2 - содержание в крови мочевины, ммоль/л; X3 - содержание в крови
лактатдегидрогеназы, ЕД/л; X4 - индекс массы тела, кг/м2; X5 - доля ненасыщенного кислородом
гемоглобина, %, и при получении суммы больше или равно 18,5 прогнозируют о высоком риске
неблагоприятного исхода заболевания.
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