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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas de los pacientes (pc) que presentaron gripe A en la temporada
de 2013-2014 en funcién de la edad, con el fin de conocer una posible variabilidad de un perfil
clinico del pc.

Métodos: Estudio descriptivo prospectivo a partir de los datos de los pc con gripe, un total de 40 pc,
gripe A HIN1 positivos, dividiéndolos en 3 grupos en funcién de la edad: menores de 50 afios (A),
edad comprendida entre los 51 a los 65 afios (B) y mayores de 65 afios (C), en la temporada de gripe
de 2013 a 2014 desde octubre a febrero. Variables de estudio: los antecedentes personales, la clinica
que presentaban, las pruebas analiticas, el ingreso hospitalario y la resolucion final del mismo.

Resultados: Casos incluidos: 40 (12 del grupo A, 11 del grupo B y 17 del grupo C). En el grupo A, el
75% eran varones y el 25% mujeres, con una edad media de 41,95 anos. En B, el 45,45% eran
varones, y un 54,54% mujeres y una edad media de 58,36 afios. En C, el 37,5% eran varones y el
54,54% mujeres con una edad media total de 77,31 anos de edad. Antecedentes personales: En A,
58,3% eran fumadores o exfumadores. En B alcanzd el 58,36% y en C el 50%. Consumo de alcohol,
fue de 16,6% en A, 18,18% en By el 6,25% en C. En A, el% de DM fue de 8,3%, frente al 45,45 en B
y 31,25 en C. E1 45,45% de los pacientes de B padecian HTA, frente al 62,5% de C. El porcentaje de
DLPM fue de 16,6% en A, 36,6% en By el 50% en C. EI 68,75% de los pc de C presentaba AP de
cardiopatia previa, frente al 33,3% de A, y el 50% de los pc habia tenido alguna enfermedad
pulmonar previa (EPOC, NAC) en C, mientras en A fue de 33,3% y en B del 54,54%. E1 16,6% de A,
18,18% en B y el 25% de los pacientes de C presentaban alguna enfermedad inmunosupresora (VIH,
farmacos) Clinica de presentacion: fiebre (81,25% en A, 100% de By 81,25 en C) y tos (91,6% en A,
100 en By 81,25% en C), de 4,75 dias de evolucion en A, 4,18 en By de 2,68 en C. Alteraciones
analiticas al ingreso: en A el 16,6% presentaba neutrofilia, frente al 27,27% de B y el 37,5% de C. En
A habia 91,66% de linfopenia, frente al 90,9% de By el 62,5% de C. El 50% presentaba deterioro de
la funcion renal en a y C, frente al 27,27 de B. Las transaminasas estaban elevadas en el 43,75% de
los casos en C, el 54,54% en By el 50% de A, al igual que la LDH y la CPK. El 66,6% de los casos
presentaba hipoxemia en A, mientras que en B fue de 63,63 y en C del 43,75%. El 87,5% presentaba
rx patologica en C, mientras que en A fue del 66,6% y en B del 45,45%. En lo referente al ingreso, el
93,75% recibi6 antivirales en C, mientras que en A y B fue del 100%, y el 75% también
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antibioterapia (83% en Ay 90,9% en B), y 41,6% corticoterapia en A, frente al 63% de B y el 75 de C.
Dias de ingreso: 11,25 en A, 12,8 en By 9,81 en C. El 6,2% requiri6 ingreso en UCI en C frente al
33,3% de A. El 25% de los casos fallecieron tanto en A como en C.

Discusion: En nuestros datos observamos que existe un perfil de pc diferente en funciéon del tramo
de edad, aumentado el porcentaje de mujeres, el consumo de téxicos en el grupo B, y aumentando
los FRCV en funcion de la edad y comorbilidades que presentan los pacientes, aumentando el
numero de casos que requieren hospitalizacion.

Conclusiones: Aunque en principio los pc con gripe A la gran mayoria evoluciona favorablemente, en
nuestros datos existe una tasa de fallecimiento del 25% en los grupos de edad extremos, ya sea por
las comorbilidades en el grupo C o porque presentan mas dias de evolucién en A, lo que debe
hacernos vigilar de forma estrecha la evolucion de estos pc, con una vision integral del Internista, ya
que muchos de ellos neumopatia y/o cardiopatia previa.
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