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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas clinicas, complicaciones y mortalidad de la poblacion con factores de
riesgo cardiovascular que preciso hospitalizacion por COVID-19.

Métodos: Seincluyen €l total de pacientes hospitalizados por COVID-19 en el Complejo Hospitalario de
Soriaentre el 1/3/20y 8/4/20, con confirmacion diagnéstica mediante PCR-SARS-CoV 2 positiva en exudado
nasofaringeo, con un total de 276 hospitalizados. Se trata de un estudio retrospectivo descriptivo que analiza
las caracteristicas clinicas, complicaciones y mortalidad de |os pacientes con antecedentes de factores de
riesgo vascular (tabaguismo, HTA, dislipemia, obesidad y/o diabetes mellitus) frente a resto de la poblacion.
El andlisis estadistico se realizd en SPSS 22.

Resultados: Del total de 276 pacientes, el grupo de FRCV supuso un 77,2% (213) de la poblacion analizada.
En cuanto alas complicaciones durante el ingreso, este grupo presenté mayor prevalencia de fracaso renal
agudo (91,4% vs. 8,6%; p = 0,003), SDRA (leve 90% vs. 10%, moderado 86,2 vs. 13,8%, grave 85% vs.
15%; p = 0,02), neumonia bacteriana nosocomial (95,5% vs. 4,5%; p = 0,033) y fallo multiorganico (87,3%
vs. 12,7%; p = 0,011). Por otra parte, también fue superior la mortalidad en este grupo (86,9% vs. 13,1%; p =
0,001). Sin embargo, no se hall6 relacion significativa con lafrecuencia de ingreso en UCI (90,9% vs. 9,1%;
p=0,47).

Discusion: En nuestra muestra, €l grupo con factores de riesgo cardiovascular supone mas de dos tercios de
los pacientes hospitalizados, relacionandose con mayor frecuencia de complicaciones y mortalidad respecto
al total de poblacion ingresada, con resultados estadisticamente significativos.

Conclusiones. Dado que en €l grupo de FRCV se incluyen varias patol ogias claramente rel acionadas con
complicaciones y mayor mortalidad en ingresos de cualquier causa, no es de extrafiar que también lo hagan
en aquellos hospitalizados por COVID-19. Sin embargo, y aunque en nuestro estudio no se encontro relacion
estadisticamente significativa con respecto al ingreso en UCI, quiza debido a tamafio muestral, o que hace
necesario la realizacion de futuros estudio.
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