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Resumen

Objetivos. Lasinfecciones virales respiratorias se han relacionado con el riesgo de sufrir infarto agudo de
miocardio. El objetivo de este estudio fue analizar |as caracteristicas clinicas de |os pacientes ingresados por
gripe grave en relacion con € tipo de virusinfluenzay estudiar su relacion con los eventos cardiovascul ares
ocurridos durante su estancia hospitalaria.

Material y métodos. Estudio de cohortes prospectivo en e que se incluyeron los pacientes > 18 afios que
ingresaron en un hospital de tercer nivel y que cumplian criterios de gripe grave (neumonia, distrés
respiratorio, fallo multiorganico, shock séptico, ingreso en UCI), desde el 1 de diciembre de 2016 hasta el 31
de enero de 2019.

Resultados: Se incluyeron 351 pacientes con infeccion por el virus de lagripe. El 40% (142/351) delos
pacientes presentaron infeccion por e virusinfluenzatipo A y e 60% (209/351) por virus €l virus influenza
tipo B. Lamedia de la edad de |os pacientes con gripe A fue 74,1 + 15,8 afios y de |os pacientes con gripe B
de 69,8 + 20 afios (p = 0,017). Entre los pacientes con gripe A € 20% (42/209) habia presentado un evento
cardiovascular previamente y entre |os pacientes con gripe B €l 9,8% (14/142) (p 0,01). El 21,5% (45/209) de
los pacientes tenian DM vy el 13,3% (19/142) entre los pacientes con gripe B (p 0,001). En latabla sereflgja
laincidencia de eventos cardiovascul ares durante el ingreso, la necesidad de ingreso en UCI y la mortalidad
de los pacientes con cada tipo de gripe, asi como |os pacientes que recibieron tratamiento con antiviralesy
los que estaban vacunados previamente.

Gripe A GripeB Vaor p.
N 209 142
Ingreso en UCI 22% (46/209) 12,6% (18/142) p=0,03

Oseltamivir 85% (178/209) 70% (99/142) p 0,001
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Estancia media (dias) 842 [+ 71] 10,05 [+ 11,5] p=0,14

Vacunacion 38% (79/209) 33% (47/142) p 0,001
ECV 4,3% (9/209) 4,9% (7/142) p 0,001
Mortalidad 14,3% (30/209) 7%9% (10/142) p 0,001

Conclusiones. Los pacientes ingresados con gripe grave causada por virusinfluenzatipo A tenian mas edad,
precisaron mas ingresos en UCI y presentaron una mayor mortalidad. Sin embargo, |0s pacientes que mas
eventos cardiovasculares presentaron durante el ingreso fueron los que presentaron gripe B, a pesar de tener
una menor prevalencia de diabetes y unamenor historia previa de eventos cardiovascul ares.
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