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Resumen

Introduccién y objetivos. La enfermedad por coronavirus del 2019, o COVID-19, presenta una af ectacion
importante en el sistema cardiovascular, siendo las manifestaciones cardiovascul ares frecuentes durante el
ingreso hospitalario de los pacientes que la padecen. Sin embargo, dado su reciente descripcion, no
disponemos de seguimientos a largo plazo de los pacientes que la han sufrido. Nuestro objetivo fue analizar
laincidencia de eventos cardiovascul ares mayores durante el primer afio tras un ingreso por COVID-19.

M étodos: Seincluyeron todos los pacientes dados de alta en nuestra institucion con diagnéstico de COVID-
19 durante os meses de marzo y abril de 2020. Se analiz6 de forma prospectivalaincidencia del evento
combinado [mortalidad cardiovascular (MC), sindrome coronario agudo (SCA), accidente cerebrovascular
(ACV), enfermedad tromboembdlica venosa (ETEV) o insuficiencia cardiaca (1C)] en el seguimiento.

Resultados: Se analizaron 673 pacientes (53,9% varones; edad media 66,7 + 15,8 afios). El 16,5%
presentaban alguna comorbilidad neumol 6gica (5,8% enfermedad pulmonar obstructiva cronica; 4,5% asma;
6,2% sindrome de apnea del suefio), mientras € 23,1% padecian alguna enfermedad cardiol 6gica (8,0%
fibrilacion auricular; 7,4% IC, 7,7% cardiopatias isqguémica). El 6,4% presentaban demenciay el 6,9%
enfermedad cerebrovascular. Al ingreso hospitalario, la media de gravedad por la escala CURB-65 fue de
0,98 + 0,9. El patron radiol6gico més habitual fue de neumonia bilateral (72,4%) y e 53% presentaron
criterios de sindrome de distrés respiratorio agudo. Un 2,4% de |os pacientes requirieron ventilacion
mecanicainvasiva. Tras un seguimiento de 352,2 + 70,4 dias, laincidencia del evento combinado fue del
8,2% (MC: 0,7%; SCA: 0,7%; ACV: 0,9%; ETEV: 1,2%; IC 3,3%). El 36,4% de |os eventos tuvieron lugar
de forma precoz (en los primeros 30 dias). Tras €l andlisis multivariado, |as variables que se asociaron de
formaindependiente con la aparicion del evento combinado fueron la edad y |os antecedentes de
insuficiencia cardiaca, enfermedad obstructiva cronica o demencia previos.

Conclusiones: Tras un ingreso por COVID-19, laincidencia de eventos cardiovasculares mayores es
elevada.



