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Resumen

Objetivos: Conocer si existen diferencias en la presentacion del SARS-COV-2 en los pacientes no
diabéticos y diabéticos con o sin lesion de 6rgano diana, y sus resultados clinicos en términos de
mortalidad intrahospitalaria.

Métodos: Estudio de cohortes retrospectivo incluyendo consecutivamente a los pacientes
hospitalizados en nuestro centro por infecciéon secundaria a SARS-CoV-2 con PCR positiva, desde el
1 hasta el 27 de marzo de 2020. Se analizaron variables clinicas, analiticas y terapéuticas siendo la
mortalidad intrahospitalaria la variable resultado.

Resultados: Se incluyeron 324 pacientes, 75 (24,3%) diabéticos sin lesién de érgano diana y 20
(6,2%) con lesion de 6rgano diana. Se observaron diferencias significativas entre pacientes
diabéticos y no diabéticos, como la edad mas avanzada, el indice de Charlson, y la incidencia de
sepsis. No se observaron diferencias en cuanto a parametros inflamatorios entre ambos grupos. La
mortalidad fue de un 58,7% en diabéticos y de un 33% en no diabéticos (p < 0,001). La asociacién se
mantuvo de forma independiente a tener o no lesién de érgano diana. El tratamiento con insulina se
asocié con un aumento de la mortalidad (OR 1,189). No siendo asi con la metformina y el resto de
antidiabéticos. No se encontraron diferencias entre diabéticos con y sin lesion de 6rgano diana.

Discusion: Al contar con una n reducida no se han obtenido datos significativos en algunos casos
como en cuanto a parametros inflamatorios, que si se han observado en otros estudios, lo cual
podria variar si se aumentase la potencia del estudio con una n mayor.

Conclusiones: Los pacientes diabéticos presentan asociacion con un indice de Charlson mayor.
Existe asociacion entre la diabetes y la mortalidad secundaria a Covid 19 y con complicaciones como
la sepsis. Asi mismo, el uso de insulina se asocia con peor prondstico, probablemente por tratarse de
diabéticos con enfermedad mds avanzada.
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