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Resumen

Objetivos: Realizar un estudio descriptivo retrospectivo de los pacientes pertenecientes a una
consulta de enfermedades autoinmunes sistémicas (EAS) diagnosticados de infeccion por SARS-
CoV-2.

Meétodos: Revision de historias clinicas de los pacientes con seguimiento en la consulta de EAS de un
hospital de tercer nivel.

Resultados: Se analizaron 130 pacientes, con edad media de 64,7 afios, el 73,1% eran mujeres.
Reciben tratamiento con corticoides (36,9%), hidroxicloroquina (25,4%), micofenolato de mofetilo
(7,7%), azatioprina (6,9%), metrotexato (6,2%), colchicina (5,4%), anticuerpos monoclonales (3,1%)
y antagonistas de receptor (0,8%), ninguno fue interrumpidos. Consultaron por sintomatologia
compatible con COVID19 16 y 2 presentaron exudado nasofaringeo positivo para SARS-COV?2.
Ninguno precisé ingreso hospitalario y la evoluciéon fue favorable. Caso 1: Varon de 72 afos,
latinoamericano, con Sindrome de Sjogren, sin tratamiento inmunosupresor. Presento
sintomatologia leve con infiltrado radioldgico bilateral. Caso 2: mujer de 58 afios, caucasica, con
esclerodermia en tratamiento con prednisona y micofenolato.

Discusion: Las EAS pueden suponer un riesgo incrementado de infeccién viral por la disregulacion
del sistema inmune o terapia inmunosupresora'?. Se desconoce si se asocian con la infeccién por
SARS-CoV-2 o si la inmunosupresion presenta riesgo adicional’. Pese a que hacen falta méas estudios
llama la atencidn la escasa incidencia de la enfermedad en nuestra muestra.

Conclusiones: La asociacién entre infeccion por SARS-CoV-2 y las EAS esta aun por esclarecer’. En
nuestro estudio no encontramos asociacion entre enfermedad autoinmune e infecciéon por SARS-
COv2.
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