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Resumen

Objetivos: Analizar si la escala de RALE adaptada es una herramienta 6ptima para predecir la
gravedad de la neumonia por SARS-CoV-2.

Métodos: Estudio de cohortes, retrospectivo, observacional y analitico, sobre pacientes ingresados
con neumonia por SARS-CoV-2 en el H. U. de Jerez de la Frontera del 01/01/2020 al 31/01/2021.
Calculo de la escala de RALE al ingreso mediante radiografia de térax, todas visualizadas y
puntuadas por un mismo observador entrenado. Recogida del desenlace de los ingresos (alta versus
exitus). Categorizacion de la escala de RALE adaptada segun gravedad (0 puntos: normal; 1-2: leve;
3-6: moderada; mayor de 6: grave). Andlisis bivariante mediante test de chi cuadrado y contraste de
hipétesis.

Resultados: Se analizaron un total de 86 pacientes. Respecto a la gravedad, 13 se clasificaron como
leve, 50 como moderada y 23 como grave. Del grupo leve, no hubo exitus. Un 18% de los pacientes
con gravedad moderada fallecieron, mientras que en el grupo de mayor gravedad este porcentaje
ascendi6 al 65%. La diferencia de mortalidad es estadisticamente significativa entre los tres grupos.

Gravedad segun escala de RALE adaptada
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Conclusiones: La valoraciéon de la neumonia por SARS-CoV-2 a través de la radiografia de térax
mediante la escala de RALE adaptada es una herramienta valida para establecer la gravedad de la
infeccidn, y se relaciona con su mortalidad.
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