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Resumen

Objetivos. Analizar la asociacion entre el uso de hidroxicloroquinay la mortalidad en pacientes
diagnosticados de COVID19, en un Hospital terciario de Madrid en la primera fase de |la pandemia por
coronavirus-2019.

Métodos: Los datos fueron incluidos de manera secuencial desde el 01/03/2020 hasta el 26/03/2020 de todos
los pacientes ingresados por COVID 19 con PCR positiva (previo consentimiento informado) en el Hospital
Clinico san Carlos. Se realiz6 unaregresion logistica gjustando por variables predictoras de mortalidad como
son laedad, € sexoy el indice de Charlson.

Resultados: Se incluyeron 324 pacientes, de los cuales recibieron tratamiento con hidroxicloroquina un
70,6%. Lamortalidad total fue del 37,3% (de los que recibieron hidroxicloroquina un 56,2%). L os pacientes
con hidroxicloroquina presentaron menos mortalidad que |os pacientes alos que los enfermos alos que no les
fue prescrita (31,6% vs. 58,2% p = 0,01). Serealiz6 unaregresion logistica gjustando por variables
predictoras de mortalidad, como son laedad (OR = 50,63; p = 0,00), el sexo (OR =4,58; p=0,032) y €
indice de Charlson (OR = 8,72; p = 0,03), asociadas a un mayor uso de hidroxicloroquina (OR = 5,63; p =
0,018) en nuestro centro. La significacion estadistica se mantuvo en |os pacientes con variables predictoras
de mortalidad. También se mantuvo la significacion estadistica ajustando por sindrome confusional (p =
0,025), HTA (p = 0,028) y EPOC ((p = 0,03) por separado. Se evalud €l uso de hidroxicloroquina en los
primeros 5 dias de ingreso con unamortalidad del 31,1% (vs. 36,4% de mortalidad con hidroxicloroguina
mas de 5 dias después del inicio de sintomas).

Discusion: La hidroxicloroquina ha demostrado eficaciain-vitro en pacientes con SARS-CoV-2. No obstante
su papel en la préactica clinica no esté establecido. Nuestro estudio sugiere que el uso de hidroxiclorogquina
podria disminuir la mortalidad. Esta relacion encontrada se mantiene en grupos con mayor riesgo y mayor
uso de hidroxicloroquina después de realizar unaregresion logistica.

Conclusiones: El uso de hidroxiclorogquina en nuestra serie parece tener un efecto protector contrala
mortalidad.
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