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Resumen

Objetivos. Evaluar laimplicacion pronéstica de la obesidad en €l curso evolutivo de lainfeccion por COVID-
19 en los pacientes pertenecientes ala cohorte citada.

Métodos: Estudio observacional, retrospectivo de 141 pacientes afectados por COV1D-19 confirmado

mi crobi ol 6gicamente e hipertension arterial pertenecientes al ambito extrahospitalario del area Hospital
Reina Sofia de Cordoba, reclutados desde € 16 de marzo de 2020 hasta el 30 de enero de 2022, como parte
de un estudio multicéntrico de las sociedades autondmicas de hipertensién arterial y riesgo cardiovascular de
Espaiia. Se realiz6 andlisis descriptivo de datos epidemiol 6gicosy comorbilidades como la obesidad,
relacionando €l indice de masa corporal (IMC) de los pacientes con su evolucién clinica durante lainfeccién
por COVID-19. Se utilizaron como test estadisticost de Student, ji a cuadrado y correlacién de Pearson,
segln las variables.

Resultados: El IMC mostré correlacion positiva con la variable de gravedad de los pacientes, desde
asintométi cos hasta criticos (2 = 0,243, p = 0,006). Lamedia del IMC resulté mayor en el grupo que precisd
hospitalizacion con respecto a que no lo hizo (31,31 + 0,53 kg/m? vs. 28,56 + 0,8 kg/m?; p = 0,045). Resultd
ser también superior en e grupo que requirio ingreso en UCI con respecto a que no lo preciso (33,63 + 1,09
kg/m?2 vs. 30,6 + 0,51 kg/m2; p = 0,046), y en el grupo de pacientes con evolucién clinicamoderada o grave
con respecto a aguellos con evolucién asintomética o leve (31,49 + 0,54 kg/m?2 vs. 28,58 + 0,8 kg/mZ; p =
0,014). El porcentaje de obesidad entre |os pacientes que requirieron admision en UCI resulto superior a de
los pacientes que no lo requirieron (86,7 vs. 58,6%, p = 0,035). La proporcién de obesidad entre los pacientes
con evolucién asintomética o leve fue inferior a mismo porcentaje entre |0s pacientes con evolucion
moderada o grave (44 vs. 66%, p = 0,041).
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Evolucion durante la infeccion desde asintomaticos hasta criticos
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Discusion: Existen estudios previos que relacionan la obesidad con un peor prondstico en |os pacientes
afectos por infeccion por COVID-19 y una evolucion hospitalaria méas torpida; asi como una peor
recuperacion funcional con mayor nimero de secuelas tanto a nivel respiratorio como sistémico e incluso
mayor facilidad parala reinfeccion.

Conclusiones. La obesidad ha demostrado ser un factor de riesgo frente ala evolucion de lainfeccion por
COVID-19. El riesgo relativo ala obesidad no solo se debe alarestriccion de la capacidad pulmonar que



provocay €l dificil manejo de estos pacientes encamados, sino también a sus consecuencias sistémicas que
conllevan un aumento del riesgo cardiovascular y que alargo plazo ensombrecen el prondstico de los

pacientes tanto en lainfeccion aguda como durante la convalecencia. Por ello, la pandemia subraya de nuevo
laimportancia de combatir |a obesidad.
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