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Resumen

Objetivos. 1) Caracterizar €l dafio oxidativo como predictor de gravedad de la neumonia por SARS-CoV-2;
2) analizar diferencias entre los pacientes en funcidn de su requerimiento de oxigenoterapia en €l ingreso
hospitalario, teniendo en cuenta las variables edad y sexo; 3) estudiar la correlacion entre niveles de dafio
oxidativo y duracion de ingreso hospitalario.

Métodos: Se recogieron muestras de sangre de 80 pacientes (25 mujeres) con una edad media de 56 afios
(desviacion estandar de 15 afios) ingresados por neumonia por SARS-CoV -2 entre marzo y noviembre del
ano 2020. Se aid6 e plasmay se midieron los niveles de proteinas carboniladas y de peroxidacion lipidica
(malondialdehido) como marcadores de dafio oxidativo. Los pacientes fueron clasificados siguiendo €l
criterio definitorio de gravedad de la oxigenoterapia requerida durante el ingreso hospitalario: grupo 0 sin
soporte ventilatorio, grupo 1) estandar (gafas nasales/filtamask), grupo 2) oxigeno a alto flujo y ventilacion
mecanica no invasiva (VMNI). Todos los valores se compararon y cruzaron con las variables sexo y edad de
los pacientes. Finalmente, se realizo una correlacion entre los niveles de dafio oxidativo y la duracion del
ingreso hospitalario. Se llevd a cabo un andlisis estadistico inferencial Kruskal-Wallis para comparar alos
pacientes por grupo de gravedad, asi como un andlisisinferencial ANOV A de dos vias para comparar por
sexo y edad. El andlisis correlacional se calculé con el coeficiente r de Spearman. El proyecto fue aprobado
por e Comité de Etica de Investigacion en Humanosy por €l Comité Etico de Investigacion con
Medicamentos.

Resultados: No se obtuvieron diferencias (p > 0,05) en los niveles de carbonilacion de proteinas al comparar
los pacientes con neumonia por SARS-CoV -2 segun la oxigenoterapia proporcionada: grupo 0) 144,33
(118,87) u.a. vs. grupo 1) 159,29 (97,31) u.a. vs. grupo 2) 156,96 (91,09) u.a. Con respecto alos niveles de
malondialdehido analizado como marcador de peroxidacion lipidica, tampoco se hallaron diferencias (p>
0,05) entre los pacientes en funcion del soporte ventilatorio: grupo 0) 1,18 (0,64) uM vs. grupo 1) 1,50 (0,03)
uM vs. grupo 2) 1,19 (0,37) uM. No se encontraron diferencias significativas (p> 0,05) en los niveles de dafio
oxidativo entre |os pacientes estudiados con independencia del sexo (mujeres vs. hombres) y la edad (adultos
jovenes vs. adultos vs. adultos mayores). Por Ultimo, ninguno de los marcadores de dafio oxidativo
correlaciono con la duracién de la estancia hospitalaria de |os pacientes.
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Conclusiones. En este estudio se demuestra la ausencia de relacion entre laneumonia por COVID-19y el
dano oxidativo, independientemente del nivel de gravedad de la enfermedad, laedad y € sexo delos
pacientes. Ademas, serevelaque el dafio oxidativo no constituye un predictor de duracién de ingreso
hospitalario. Por lo tanto, no esta justificado €l uso de antioxidantes como terapia dirigida en esta

enfermedad.
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