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Resumen

Introduccién y objetivos. Los corticosteroides han demostrado reducir la mortalidad en pacientes con
infeccion grave por COVID-19 que requieren oxigenoterapia. Sin embargo, en pacientes con cardiopatia
previa, quienes presentan un mayor riesgo de complicaciones, €l efecto beneficioso de este tratamiento no
esta completamente establecido. El objetivo de este estudio fue evaluar la asociacion entre el uso de
corticosteroides y lamortalidad alargo plazo en esta poblacion.

M étodos: Serealizd un andlisis del registro prospectivo internacional HOPE-2 (NCT04778020), que incluia
a1.188 pacientes hospitalizados por COV1D-19 con antecedentes de cardiopatia. Se llevd a cabo un
emparejamiento mediante Propensity Score Matching [PSM] (1:1) entre los pacientes que recibieron
corticosteroides y aquellos gue no los recibieron, en base tanto a caracteristicas basales con diferencias
significativas en e analisis univariante (insuficienciarenal, enfermedad pulmonar e inmunosupresion) como
las variables clinicas que definian infeccion grave y justificaban €l uso de corticosteroides (neumonia, sepsis,
SIRS, uso de oxigenoterapia con gafas nasales de alto flujo, ventilacion mecanicay soporte circul atorio).
Tras el emparegjamiento, se incluyeron 796 pacientes. El objetivo principal fue evaluar las diferencias en
mortalidad por cualquier causa alos 18 meses entre ambos grupos.

Resultados: Tras el emparejamiento mediante PSM, no se observaron diferencias significativasen la
mortalidad a 18 meses (log rank p = 0,52). Tampoco se encontré una asociacion significativa entre e
momento de inicio del tratamiento con corticosteroides (antes o después de los 7 dias desde €l inicio de los
sintomas) y la mortalidad.
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Conclusiones: En pacientes con enfermedad cardiovascular previa hospitalizados por COVID-19, el uso de
corticosteroides no se asocié con una reduccion de lamortalidad a largo plazo. Estos hallazgos sugieren que
el tratamiento con corticoides en este subgrupo de poblacién no tiene tanto beneficio aparente como en la

poblacion general, quiza debido a efectos adversos de la terapia corticoidea (e.g. hipertension arterial) en esta

pobl

acion.



