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Resumen

Objetivos: Analizar la variable clinica dislipemia en una cohorte de pacientes con COVID-19
ingresados durante marzo 2020 en el Hospital Clinico San Carlos.

Métodos: Estudio retrospectivo, observacional, descriptivo-analitico. Se incluyd una cohorte de
pacientes del registro SEMI-COVID19 con SARS-CoV-2 confirmado e ingresados en el Hospital
Clinico San Carlos (Madrid) durante marzo 2020. Se solicitd su consentimiento verbal. Se utilizo el
programa SPPS para analizar las caracteristicas demograficas, epidemioldgicas, clinicas,
terapéuticas y determinar su relacion con la dislipemia.

Resultados: De 310 casos registrados se analizaron 151 pacientes dislipémicos (48,1%). E1 48,3%
eran varones y 49,3% mujeres. Asociaron ademas los siguientes factores de riesgo cardiovascular:
diabetes mellitus (85%), hipertension (70,9%), tabaquismo (59,2%) y obesidad (52,9%). Como
enfermedades concomitantes destacan la depresion (60,6%), demencia (15,2%), EPOC (12,1%), ictus
(10,6%) e IAM (10,7%). E1 94,5% de los pacientes dislipémicos recibia tratamiento con estatinas.
Unicamente el 14% mantuvo su tratamiento durante el ingreso. El tratamiento intrahospitalario
incluyo beta-lactamicos (69,5%), hidroxicloroquina (66,2%), lopinavir/ritonavir (53%), azitromicina
(43%), interferon-beta (22,1%) y corticoides (16,6%). Se observo una mortalidad del 57,3%, de los
cuales 51,4% eran pacientes dislipémicos. Dentro de las complicaciones relacionadas directamente
con la dislipemia destacan ictus (0,7%) e IAM (1,3%) sin encontrarse resultados estadisticamente
significativos.

Discusion: Se ha encontrado una elevada prevalencia de comorbilidad cardiovascular, que podria
estar en relacion con sindrome metabdlico padecido por nuestra cohorte. Aunque casi la totalidad de
pacientes recibia tratamiento hipolipemiante, inicamente un bajo porcentaje mantuvo su medicacion
durante el ingreso. Esto podria estar en relacion con las interacciones farmacoldgicas entre las
estatinas y el tratamiento antiviral experimental. Pese a que un elevado porcentaje de pacientes
fallecidos eran dislipémicos, hay una baja incidencia de eventos adversos relacionados directamente
con la dislipemia, siendo las complicaciones mas frecuentes de indole respiratoria.

Conclusiones: La dislipemia no se asocié directamente a la mortalidad en nuestra cohorte. Sin
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embargo, son necesarios mas estudios por las limitaciones del tamafio muestral y los factores de
confusion que pudieron intervenir en el analisis.
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