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Resumen

Objetivos: Evaluar la prevalencia de hipertensión arterial (HTA) y tratamiento antihipertensivo domiciliario
(THD) en los pacientes ingresados por COVID-19 en el Servicio de M. Interna del Hospital Reina Sofía
(HURS) de Córdoba y su implicación pronóstica en el curso evolutivo de la enfermedad.

Métodos: Estudio de cohortes, descriptivo y retrospectivo que incluyó a 118 pacientes ingresados por
COVID-19 en M. Interna (HURS) durante los meses Marzo-Mayo 2020. Los pacientes se clasificaron en dos
grupos atendiendo al antecedente de HTA. Se analizaron diferentes aspectos clínicos, analíticos,
demográficos, comorbilidades, curso clínico, desarrollo de complicaciones y mortalidad.

Resultados: El 78% de los pacientes ingresados por COVID-19 eran hipertensos. Los pacientes con HTA
presentaron una mayor prevalencia de comorbilidades asociadas (p = 0,008), diabetes mellitus tipo 2 (p =
0,006) y uso de tratamiento con IECAS/ARAII (p 0,001) comparado con los no hipertensos. En los pacientes
hipertensos, se objetivaron menores cifras de creatinina (p 0,05) entre los grupos. No hubo diferencias en las
variables estudiadas en relación al THD prescrito (IECA/ARA II/Otros).

Discusión: Resultados de estudios previos indican una mayor tasa de complicaciones y mortalidad en los
pacientes con hipertensión arterial.

Conclusiones: A pesar de la elevada prevalencia de HTA en nuestra cohorte, de mayor deterioro de la
función renal y comorbilidades asociadas especialmente diabetes mellitus, no se objetivaron diferencias en el
pronóstico de la enfermedad no en la aparición de complicaciones clínicas y/o mortalidad. Igualmente, no se
evidenciaron diferencias en las distintas opciones terapéuticas (THD) con la supervivencia y/o mortalidad por
infección por SARS-CoV-2 en pacientes hipertensos.
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