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Resumen

Objetivos: Identificar y describir clínicamente patrones de multimorbilidad en pacientes con
COVID-19, y analizar su impacto en la severidad de la infección.

Métodos: Estudio observacional transversal en una cohorte poblacional que incluyó 60.791 pacientes
con infección confirmada por SARS-CoV-2. Los pacientes fueron seguidos 30 días desde su inclusión
para analizar la gravedad de la infección, definida como la variable combinada mortalidad a 30 días
y/o necesidad de ingreso hospitalario. La multimorbilidad se definió como la coexistencia de
enfermedades crónicas en una persona. La población se estratificó por sexo y en 3 grupos etarios
(15-64, 65-79 y ≥ 80 años). Se incluyeron en el análisis todas las enfermedades crónicas registradas
en la historia clínica electrónica y para identificar comunidades de pacientes con multimorbilidad,
similares en función de sus enfermedades crónicas basales, se utilizó el análisis de redes en cada
grupo de edad y sexo. A continuación, se describieron las enfermedades que caracterizaban a cada
grupo de pacientes (patrones de multimorbilidad). Finalmente, se realizó un análisis de regresión
logística ajustada por edad para medir el impacto de cada patrón en la severidad en comparación
con la presencia de una sola enfermedad crónica. Este estudio fue aprobado por el Comité de Ética
de Investigación correspondiente.

Resultados: El 63,9% de los pacientes presentó multimorbilidad (tabla 1). Identificamos 14 tipos de
patrones diferentes, siendo los cardiovasculares-complejos los que de forma más consistente se
asociaron a mayor gravedad, especialmente en hombres y en < 65 años. Las mujeres presentaron
menos patrones graves que los hombres (tablas 2 y 3).
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Discusión: Este estudio identificó grupos de pacientes con mayor riesgo de severidad tras la
infección por COVID-19 en función de su patrón de multimorbilidad. Los patrones cardiovasculares-
complejos son los que se asociaron más consistentemente con mayor severidad. Estos resultados son
coherentes con estudios previos que identificaron como factores de riesgo de gravedad
enfermedades cardiometabólicas, cardiorrespiratorias y enfermedades malignas. Sin embargo, no
todos los patrones en los que estas enfermedades fueron relevantes presentaron una mayor
severidad. Este estudio exhaustivo podría ayudar a diferenciar cuándo estas enfermedades son
realmente relevantes. En mujeres, los patrones que presentaron desordenes menstruales y de la
menopausia se asociaron a severidad. Estos desordenes no se habían asociado a gravedad en
pacientes COVID-19 antes. Esta relación es plausible ya que están asociadas a cambios y
tratamientos hormonales y de esta manera a posibles alteraciones de la coagulación y
cardiometabólicas que son factores de riesgo conocidos para el COVID-19. En hombres se
identificaron más patrones graves que en mujeres, entre los que destacan los cardiometabólicos y
vasculares complejos.

Conclusiones: Los patrones de multimorbilidad pueden ser útiles para detectar grupos de riesgo de
severidad, especialmente en pacientes < 65 años y en hombres. La edad juega un papel crucial en la
gravedad, especialmente en las mujeres. Los hallazgos clínico-epidemiológicos de este estudio
pueden ser útiles para abordar las necesidades de los pacientes con COVID-19 y organizar
intervenciones en función de la prevalencia y el riesgo de gravedad de los patrones de
multimorbilidad encontrados.


