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mal  o fallece  se debe  a  la  enfermedad.  En  muchas  ocasiones,
esta  interpretación  no  es cierta  y carece  de  base científica.

Estamos  ante  una  oportunidad  única  en toda  una  vida
de  hacer  las  cosas  de  la  mejor  manera  posible.  Cooperando
entre  centros,  incluyendo  el  mayor  número de  pacientes
en  ensayos  clínicos.  Antes  de  empezar  a intentar  innovar
debemos  buscar  en los registros  de  ensayos  clínicos,  como
el  registro  español de  estudios  clínicos  (REEC)8. A esta  fecha,
02  de  abril  de  2020,  hay 13  ensayos  en  marcha  en el  REEC,
dos  de  ellos  para  valorar  el  uso de  esteroides,  además  de
iniciativas  internacionales  como  el  ensayo  SOLIDARITY  de
la  OMS.  Antes  de  incluir  cualquier  fármaco  de  uso compa-
sivo  en  nuestros  protocolos  estamos  obligados  éticamente  a
intentar  unirnos  a  algún  ensayo  clínico  que  esté  testando  su
potencial.

Dentro  de  tres  meses  podremos  tener  alguna  respuesta
sobre  qué  fármacos  nos servirán  en futuros  brotes,  sobre
cuál  es el momento  adecuado  para  iniciar  cada  uno  de  los
tratamientos,  cuáles  son sus  dosis  y  duración.  O  dentro  de
tres  meses  tendremos  sólo  el ruido  de  múltiples  estudios
locales,  retrospectivos  y  contradictorios,  de  imposible  inter-
pretación;  y  nos  lamentaremos  a  la sombra  de  la oportunidad
perdida.  Está  en  nuestras  manos.
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Obesidad y coronavirus 2019nCoV:
una relación de riesgo

Obesity and 2019-nCoV. A risky relationship

Sr.  Director:

La obesidad  es una  enfermedad  metabólica  crónica,  com-
pleja  y multifactorial1 que, asociada  a  un estado  inflama-
torio  crónico,  tiene  un papel  esencial  en el  desarrollo  de la
diabetes  mellitus  tipo  2 (DM2),  la dislipemia,  la  hipertensión
arterial  (HTA),  las  enfermedades  cardiovasculares  (ECV)  o el
cáncer2. Actualmente  la  epidemia  por  el  coronavirus  2019-
nCoV  asola  el  planeta  y  produce  diversas  manifestaciones
clínicas,  destacando  principalmente  la  enfermedad  pulmo-
nar.  Los  factores  de  riesgo  para  las  enfermedades  infecciosas
dependen  tanto  del huésped,  del  patógeno  como  del medio
ambiente.  Se  han  descrito  factores  asociados  a la  severidad  y
peor  pronóstico  en la  infección  por  2019-nCoV,  como  la edad,
la  presencia  de  enfermedades  crónicas  como DM2  o  HTA y las
que  comprometen  el  sistema  inmune3. En  las  escasas  series
publicadas  también  la  obesidad  aparece  entre  ellos,  espe-
cialmente  en  menores  de  65  años3---5.  La obesidad  se asocia
a  una  peor  respuesta  inmune  y a mal  pronóstico  para  las

infecciones  respiratorias,  como  se  puso  en  evidencia  durante
la epidemia  de influenza  A  (H1N1)  en 20096.  Basalmente
las  personas  con obesidad  asocian  un  bajo  grado  de  infla-
mación  crónica;  tienen  concentraciones  disminuidas  de
adiponectinas  antiinflamatorias  y  elevadas  de citocinas
proinflamatorias  como  la  interleucina  6, el  factor  de  necro-
sis  tumoral  alfa  o la  leptina,  producidos  en  el  tejido  graso
visceral  y  subcutáneo  abdominal,  especialmente  en  varo-
nes,  todos ellos asociados  a  mayor  severidad  de  enfermedad
por  2019-nCoV7.  Este  microambiente  «inflamado»  predis-
pone  a una  respuesta  inmune  humoral  y  celular  alterada,
confiriendo  por  un  lado  mayor  susceptibilidad  y  retraso  en
la  resolución  de la  infección,  con  aparición  de  lesiones  pul-
monares  severas  y una  menor  cobertura  vacunal8.  Asociado  a
la  inflamación,  la  obesidad  predispone  a un estado  de  hiper-
coagulabilidad,  en  este  caso potenciado  por  el  2019-nCoV.
Y  no  hay  que  olvidar  las  alteraciones  en  la dinámica  res-
piratoria,  también  especialmente  en varones,  confiriendo
mayor  predisposición  a enfermedades  respiratorias  como  el
asma  o los síndromes  de hipoventilación,  agravados  por  las
microaspiraciones  secundarias  a  la enfermedad  por reflujo
gastroesofágico.  Publicaciones  recientes  relacionan  a  la  per-
sona  con obesidad  con  mayor  contagiosidad  debido  a  que
podrían  exhalar  el  virus  por más  tiempo  o favorecer  la
aparición  de cepas  más  virulentas,  tanto  por  el  particular
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microambiente  proinflamatorio  como  por  la  menor  produc-
ción  de  interferón9.

En  este  escenario  de  incertidumbre,  con  la diseminación
mundial  de  la infección  y la  epidemia  de  obesidad,  los  clíni-
cos  debemos  mantener  un  alto  nivel  de  atención,  debiendo
monitorizar  y  tratar  precoz  y agresivamente  a  las  personas
con  obesidad.

Sin  embargo,  cuando  pase  el  sunami  2019-nCoV,  no  debe-
mos  olvidar  lo aprendido.  El abordaje  de  las  epidemias
trasciende  el  ámbito  sanitario  y  requiere  la implicación  de
las  autoridades  políticas  y la sociedad  civil.  Es  conocido
el  efecto  beneficioso  del ejercicio  físico  moderado  sobre
el  sistema  inmune,  modulando  la  inflamación  y la  insuli-
norresistencia,  previniendo  el  envejecimiento  celular  o  la
formación  de  radicales  libres10.  Las  políticas  sociales  debe-
rán  encaminarse  hacia  la  promoción  de  un estilo  de  vida
saludable,  la  práctica  de  ejercicio  físico  regular  y  la  adquisi-
ción  de  un  peso  saludable,  que  rompa  la  mala  relación  entre
la  obesidad  y  la  infección.
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Intoxicaciones agudas en hospitales
comarcales

Acute  poisoning at  local  hospitals

Sr.  Director:

El  trabajo  de  Baeza1 aporta  una  visión  de  las  intoxicacio-
nes  agudas,  en  nuestra  opinión  importante.  La mayoría  de
las  series  publicadas  en  nuestro  país  en la  actualidad  se
basan  en  datos  de  pacientes  con intoxicaciones  atendidas
únicamente  en  hospitales  de  tercer  nivel  o  de  referencia,
ubicados  en  grandes  ciudades,  generalmente  capitales  de
provincia  o  de  autonomías.  El trabajo  mencionado,  por el
contrario,  aporta  datos  epidemiológicos  sobre  asistencias
urgentes  en  centros  hospitalarios  de  menor  nivel  asistencial,
estando  además  uno de  ellos  en una  característica  zona  de
veraneo,  con  las  esperadas  fluctuaciones  estacionales,  aun-
que  no  por  ello  previamente  documentadas1.  Además,  si  ya

es difícil  en  hospitales  de referencia  disponer  de  profesio-
nales  en  Urgencias  interesados  en  la toxicología  clínica  e
implicados  en  la investigación  epidemiológica,  hacer  esto
en  hospitales  más  pequeños  y durante  5  años,  resulta  suma-
mente  meritorio2.

En  la  evolución  de  la  incidencia  de  casos,  llama  la  aten-
ción  cómo  frente  al  hospital  de tipo  urbano,  donde  el
porcentaje  de intoxicaciones  se mantiene  prácticamente
constante  en  los 5  años  analizados  a pesar  de subir  las  urgen-
cias  atendidas  un  10%,  en los  otros  centros  con una  cobertura
de población  sensiblemente  inferior  este  porcentaje  prácti-
camente  se triplica.  A  priori,  los  autores  no  presentan  una
explicación  para  ello,  la cual  podría  estar basada  en  el tipo
de tóxico  (alcohol)  o  tóxicos  responsables  de la  asistencia
urgente.

Por otro  lado,  resulta  destacable  la presencia  de intoxica-
ciones  en  mayores  de 75  años,  con  diferencias  en  cuanto  al
motivo  de las  mismas  en  relación  con  el  sexo,  pero  distinto  a
otras  series,  donde  en este  grupo  etario  ocurren más  intoxi-
caciones  de  tipo  autolítico  y con  resultado  de  muerte3. Con
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