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Resumen

Objetivos: En Espafa, al igual que en otros paises, se han sucedido varias olas de mayor incidencia
de casos de COVID-19, con una primera ola durante la primavera de 2020, y una segunda a finales
del verano y durante el otofio del mismo afo. El objetivo del presente estudio es comparar las
diferencias clinico-epidemioldgicas y de pronostico entre ambos periodos en el Hospital
Universitario Fundacién Alcorcén (HUFA), perteneciente a la Comunidad de Madrid, Espaiia.

Meétodos: Se realiza un estudio observacional retrospectivo, con una muestra aleatoria de los casos
de COVID-19 diagnosticados en el HUFA, durante los periodos marzo-mayo (12 ola) y agosto-octubre
(22 ola) de 2020. Se comparan variables demogréficas, epidemioldgicas y clinicas de los pacientes
registrandolas en una base de datos anonimizada. Se realiza un estudio descriptivo inicial con las
medidas estandar, un andlisis univariado comparando las dos olas y un analisis multivariado para
evaluar los factores asociados con la mortalidad.

Resultados: Del total de 2.500 pacientes atendidos en la 12 ola y 900 en la 22 ola se recoge
informacion de 172 y 86 respectivamente (n = 258). En la segunda ola, los sujetos son mas jévenes
(media 65,8 afios [DE 16,2] 12 ola vs. 59,6 anos [DE 19,7] en la 22 ola), con menos comorbilidades
(HTA 55,2% vs. 37,2; DM 25,6% vs. 15,1%; indice de Charlson 1,7 vs. 1,1) y con menos proporcion
de espafioles respecto a otras procedencias (88,1% vs. 61,9%). Valor p < 0,05 en todas las
comparaciones. Respecto a la sintomatologia, en la sequnda ola acuden al hospital méas precozmente
(7,8 dias [DE 6,7] vs. 6,0 dias [DE 5,2]), hay menos fiebre (74,4% vs. 58,1) y mas anosmia/disgeusia
(4,7% vs. 12,8%). Valor p < 0,05 en todas las comparaciones. Comparando la evolucion, en la
segunda ola la estancia hospitalaria media es menor (13,01 dias [DE 16,5] vs. 9,51 dias [DE 9,9]),
con p < 0,05, y el ingreso en UCC similar (7,0% vs. 8,2% en la 22 ola). La mortalidad (9,3% vs. 5,8%)
también es menor, pero sin alcanzar la significacion estadistica. En el analisis multivariante, la
mortalidad se asocié inicamente con la edad, (OR 1,119, IC95% 1,058-1,184, p < 0,001), tras
realizar ajustes por edad, sexo, Charlson, dias de sintomas y periodo (12 o 22 ola). Discusion:
Posiblemente, la mejora en el diagndstico, capacidad hospitalaria y manejo de la COVID-19 han
contribuido a un mejor prondstico en la segunda ola.

Conclusiones: Los pacientes de la segunda ola son mas jovenes y con menos comorbilidades.
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Ademas, acuden al hospital de forma mas precoz, con menor estancia total y menor mortalidad. La
mortalidad global se asocié solamente con la edad.
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