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Resumen

Objetivos: Andlizar las variables epidemiol dgicas, clinicasy terapéuticas asociadas a unamayor probabilidad
de ingreso hospitalario.

Métodos: Estudio descriptivo, observacional y retrospectivo. Se incluyeron pacientes con neumonia,
identificados en el Servicio de Urgencias del Hospital General Universitario Nuestra Sefiora del Prado
(HGUNP), con test rapido de antigeno o0 PCR SARS-CoV-2 positiva. El periodo de andlisisfue del 15 de
abril de 2020 hasta el 29 de febrero de 2021.

Resultados: Se incluyeron un total de 75 pacientes, 52% mujeres, con una edad media de 55 (+ 17,3) afios. El
tiempo medio de seguimiento fue de 8,4 (+ 4,6) dias. Los pacientes que precisaron ingreso o hicieron con
una media de seguimiento ambulatorio de 3,2 (+ 2,5) dias. En relacion alas olas, los pacientes incluidos en la
terceraola precisaron ingreso en el 35,6% de los casos, frente al 9,5% y 11,5% de la primeray segundaola (p
= 0,048). En cuanto alas variables epidemiol gicas analizadas precisaron ingreso el 37,5% de pacientes

hi pertensos frente a 22% de no hipertensos (p = 0,207), &l 50% de pacientes obesos frente al 23,9% (p =
0,264) y el 40% de pacientes que tomaban IECA/ARA 11 frente al 21,7% de pacientes que no |o tomaban (p

= 0,144). Con respecto alas variables clinicas, |os pacientes ingresados |levaban unamediade 6,2 (+ 3,2)
dias de sintomas frente a 5,66 (£ 4,1) dias de los que no ingresaron (p = 0,594) y el 29,4% de pacientes con
neumonia bilateral ingresaron frente al 24,1% con neumonia unilatera (p = 0,66). Presentaron una pO2
mediade 76 (x 15,7) mmHg frente a 87,4 (+ 15,7) mmHg de los que no precisaron ingreso (p = 0,001);
dimero D 8146,2 ng/mL frente a652,1 ng/mL (p = 0,288) y valor medio de creatinina de 4,93 mg/dL frente a
1,02 mg/dL (p = 0,344). En relacion tratamiento pautado en el momento de lainclusion en el PHD, el 27,5%
de pacientes con corticoides ingresaron frente al 20,8% (p = 0,539) gque no.

Conclusiones: En nuestro estudio los pacientes que precisaron ingreso hospitalario |o hicieron principal mente
en los primeros tres dias de inclusion en el PHD y aquellos incluidos en latercera ola, ingresaron
significativamente mas que en las anteriores. Los pacientes que precisaron ingreso hospitalario tenian cifras
de pO2 en e momento de inclusién en el PHD significativamente inferiores que |os pacientes que no 1o
precisaron. No se alcanzaron diferencias significativas en el resto de variables analizadas. No obstante, cabe
destacar que los pacientes que ingresaron presentaban cifras de dimero D y creatinina superiores.
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