NOTA DE PRENSA

LA PRESENCIA DE NEUMONIA, COINFECCION BACTERIANA, TROMBOEMBOLISMO VENOSO E INSUFICIENCIA
CARDIACA, PRINCIPALES FACTORES DE RIESGO DE REINGRESO HOSPITALARIO EN COVID-19, SEGUN EL ESTUDIO

Un nuevo estudio del Regisiro SEMI-COVID revela que la tasa
de reingreso hospitalario a 30 dias en COVID-19 es “baja” y
andaliza las causas y factores mds frecuentes de reingreso

e Condatos de 8.478 pacientes, se frata del primer estudio mullicéntico que
andliza los reingresos hospitalarios de pacientes con infecciéon COVID-19
en Espana

e Enire olos hdllazgos, la investigacion muesira que la mitad de los
reingresos se produjeron en la primera semana #ras el alta (periodo de 7
dias) y que la mayoria se debieron a un “empeoramiento respiratorio”

¢ Laedadylas comorbilidades (especialmente asmay EPOC) se asociaron
con un mayor riesgo de reingreso. Los pacientes con niveles mas altos de
hemoglobina al ingreso tenian un riesgo menor de reingreso

e Los resultados de la investigacion han sido publicados por 25 médicos
intemistas de SEMI en un reciente articulo cientifico de Scientific Reporis
bajo el filulo “Frequency, risk factors, and outcomes of hospital
readmissions of COVID-19 patients”

Madrid, 12 de julio de 2021. - Una nueva investigacion de cohorte refrospectiva
basada en datos del Registro SEMI-COVID-19 de la Sociedad Espanola de
Medicina Interna (SEMI) concluye que la tasa de reingreso tras el alta hospitalaria
en pacientes COVID-19 espaioles a 30 dias es baja (situdndose
aproximadamente en el 4,2%) y analiza, asimismo, cudles son las causas y los
factores asociados al reingreso mads frecuentes, entre los que se hallan el
empeoramiento de la neumonia previa (54% de los casos), la coinfeccion
bacteriana, el tromboembolismo venoso vy la insuficiencia cardiaca. La edad
avanzaday las comorbilidades se asociaron también a mayor riesgo de reingreso.
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Son los principales hallozgos del estudio cuyos resultados firman 25 médicos
internistas en un articulo cientifico publicado recientemente en Scientific Reports,
bajo el titulo “Frequency, risk factors, and outcomes of hospital readmissions of
COVID-19 pdtients”.

En la investigacion, se analizaron datos de 8.678 pacientes incluidos en el Registro
SEMI-COVID de 147 hospitales e ingresados entre el 1 de marzo y el 30 de abril de
2020, lo que representa aproximadamente el 10% de los pacientes ingresados en
Espana durante este periodo. De ellos, 7.137 pacientes (82,2%) fueron dados de
alta con vida. En los dias siguientes, 298 pacientes (4,2%) fueron reingresados. La
mediana de tiempo desde el alta hasta el reingreso fue de 7 dias. Un total de 1.541
pacientes (17,7%) fallecieron durante el ingreso y 35 durante el reingreso
hospitalario (11,7%). De los 6.839 pacientes dados de alta con vida y no
reingresados, 50 fallecieron durante el primer mes tras el alta (0,73%). Entre los
pacientes que recibieron macrdlidos, la azitromicina fue la mds frecuentemente
administrada (99,1%). Cabe destacar que los pacientes que fueron atendidos en
urgencias tras el alta hospitalaria pero que no fueron ingresados, no fueron
considerados como pacientes reingresados.

Las causas mds frecuentes de reingreso hospitalario fueron, por este orden:
empeoramiento de la neumonia previa (54%), infeccién bacteriana (13%),
fromboembolismo venoso (5%) e insuficiencia cardiaca (5%), entre otras. De ello
se deduce que la mayoria de reingresos se debieron a un empeoramiento
respiratorio. Asimismo, la edad y la comorbilidad (especialimente, asma y EPOC)
se asociaron con un mayor riesgo de reingreso. Los pacientes con niveles mds altos
de hemoglobina y opacidad en vidrio esmerilado (hallazgo en las pruebas de
imagen) al ingreso tenian un riesgo menor de reingreso.

De cada paciente, se recopild informacion sobre datos epidemiologicos, RT-PCR
y datos seroldgicos, antecedentes clinicos y de medicacion, sinfomas y hallazgos
del examen fisico al ingreso, pruebas de laboratorio y de diagndstico porimagen,
tratamiento, complicaciones durante la hospitalizacion y reingreso hospitalario. Se
registraron, ademdas, los motivos de reingreso, incluidos sinftomas respiratorios,
trombosis venosa o arterial, exacerbacidn de enfermedades cronicas,
insuficiencia orgdnica e infeccion bacteriana.

Segun losinvestigadores, los resultados indican que, “tras una mejoria clinica inicial,
un nUmMero pequeno pero significativo de pacientes empeora y requiere reingreso
hospitalario”. La tasa de reingreso en el presente estudio parece ser inferior a la
observada en pacientes ingresados por otros motivos en los servicios de medicina
interna en Espana. Esta observacion, a juicio de los investigadores, podria estar
relacionada con la mayor edad y mayor comorbilidad de los pacientes
hospitalizados por causas no relacionadas con COVID-19 en nuestro pais.
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La duracién de los sinftomas en los pacientes que reingresaron (mediana 5 dias)
fue mas corta que en los que no reingresaron (7 dias). El curso clinico prolongado
con empeoramiento frecuente que caracteriza las formas moderadas y graves de
la enfermedad sugiere que el momento de inicio de los sintomas del paciente
debe tenerse en cuenta al considerar el alta hospitalaria. Elingreso en UCI tambien
se ha asociado a un menor riesgo de reingreso por neumonia por SARS-CoV-2.

“La eficacia de la combinacion de determinadas variables clinicas y marcadores
analiticos en la prediccion del reingreso hospitalario podria ser una linea de
investigacion que podria mejorar nuestro conocimiento sobre la evolucion de la
enfermedad”, concluyen los investigadores.

Sobre la Sociedad Espainola de Medicina Interna (SEMI)

La Sociedad Espaiola de Medicina Interna (SEMI) integra a alrededor de 8.400 médicos internistas de toda Espafia. Entre
sus objetivos prioritarios, se encuentran el de potenciar la investigacion en este campo, asi como aunar los esfuerzos de los
distintos grupos de frabajo que conforman parte de la Sociedad. En la actualidad, son un total de 22 los grupos
monogrdficos de patologias prevalentes o dreas de interés dentro de la Medicina Inferna, especialidad médica que se
define por la vision global del paciente y desempefia un papel central en la atencién a los pacientes crénicos complejos.
Para mds informacién, visita www.fesemi.org y sigue su actualidad en Twitter, Facebook, Linkedin e Instagram.
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