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Resumen

Objetivos. Conocer caracteristicas epidemiologicas, clinicasy pronéstico de pacientes muy ancianos con
COVID-19.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo. A partir de una muestra de afectados por COVID-19
confirmado e ingresados en un hospital universitario del 25/02/20 al 07/04/20, sel eccionamos pacientes con
80 0 més afos. Registramos variables demogréficas, clinicas, laboratorio, radiologia, tratamiento y
mortalidad. Se realiz6 andlisis de estadistica descriptiva paratodas las variables.

Resultados: De los 443 ingresados, 149 (33,6%) tenian 80 o0 més afios. Edad media 87 afios (DE 4,4), 51,7%
muijeres, Barthel 58,8 puntos (DE 37,8), Charlson corregido por edad 6,4 puntos (DE 2,7), HTA 27,1%,
EPOC 9,9% e insuficienciarenal crénica 11,2%. El 71,8% presentd sintomas clasicos, 21,5% sintomatologia
digestiva, con evolucion mediade 4,9 dias (DE 4,3). Laboratorio (ingreso/control en 3 dias): PO2 mmHg
79/40,8, linfocitos% 14,9/18,1, ferritinang/ml 1121/918, PCR mg/dl 11,2/8,9, dimero-D (DD) ng/ml
615,4/1866. El 67,8% presentd infiltrado bilateral en Rx de térax. El 44,5% recibio lopinavir/ritonavir, €
84,2% hidroxicloroquinay azitromicina, €l 38,3% lostresy el 34,2%, corticoides. La mortalidad global fue
del 44,3%.

Discusion: Un tercio de los pacientes con COVID-19 tiene 80 o0 mas afios, es mujer y tiene comorbilidad
(HTA, insuficienciarenal crénicay EPOC), al igua que otras seriesl. Acuden por sintomas clésicosy
sintomatologia digestiva. En la analitica destaca linfopeniay elevacién de reactantes de fase aguda,
empeorando en el control el DD y laPO2 a coincidir con cascada inflamatoria. En Rx. predominan
infiltrados bilaterales. La mayoria se trata con hidroxicloroquinay azitromicina. La mortalidad coincide con
la descrita en otras series?.

Conclusiones: Lamortalidad por COVID-19 es muy alta en los ancianos por 1o que es importante conocer las
caracteristicas clinicasy los tratamientos recibidos para poder elaborar model 0os prondsticos que nos permitan
manejo Optimo de esta enfermedad.
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