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RESUMEN

Introduccion: Durante las Gltimas décadas, el mundo se ha expuesto a una serie de amenazas por brotes
virales emergentes de diferente indole, los cuales, al estudiarlos en detalle, surge la posibilidad de
comprender su verdadero impacto, no solo de forma inmediata, sino también a largo plazo.

Objetivo: Caracterizar aspectos clinicos, bioeléctricos, epidemiol6gicos y nutricionales de enfermos de
la COVID-19.
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Métodos: Se efectué un estudio observacional y descriptivo, de 312 pacientes confirmados con la
COVID-19. Se estudiaron las variables: grupo etario, sexo, estado nutricional, intensidad de la
enfermedad, angulo de fase, estado al egreso y dias de evolucion de la enfermedad. Los datos se
obtuvieron de las historias clinicas de los enfermos. Se analizaron frecuencias absolutas y porcentajes
para las variables categoricas y la media y desviacion estandar para las cuantitativas.

Resultados: Media de edad fue de 56,7 afios, predominio de pacientes de 60 afios y mas (43,3 %), del
sexo masculino (70,8 %), sobrepesos (50,6 %) y levemente afectados (58,0 %). La obesidad (26,4 %) y
la peor evolucion, fueron mas frecuentes en el sexo femenino. Asimismo, los enfermos con mayor
intensidad de la afeccién y los fallecidos, mostraron valores mas bajos del &ngulo de fase.
Conclusiones: Es manifiesta la asociacion entre el sexo femenino, mayor edad y la obesidad con una
peor evolucion de la enfermedad en los pacientes afectados. Se confirma el angulo de fase como la
principal variable de la bioimpedancia eléctrica relacionada con la evolucion y mortalidad de este tipo
de pacientes.

Palabras clave: coronavirus; SARS-CoV-2; COVID-19; impedancia eléctrica; estado nutricional.

ABSTRACT

Introduction: During the last decades, the world has been exposed to a series of threats by emerging
viral outbreaks of different nature, which, when studied in detail, it is possible to understand their real
impact, not only in an immediate way, but also in the long term.

Objective: To characterize clinical, bioelectrical, epidemiological, and nutritional aspects of COVID-19
patients.

Methods: An observational and descriptive study of 312 patients confirmed with COVID-19 was carried
out. The following variables were studied: age group, sex, nutritional status, disease intensity, phase
angle, status at discharge and days of disease evolution. The data were obtained from the medical records
of the patients. Absolute frequencies and percentages were analyzed for categorical variables and mean
and standard deviation for quantitative variables.

Results: Mean age was 56.7 years, predominance of patients aged 60 years and over (43.3%), male
(70.8%), overweight (50.6%) and slightly affected (58.0%). Obesity (26.4%) and worse evolution were
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more frequent in the female sex. Likewise, patients with greater intensity of the condition and those who
died, showed lower phase angle values.

Conclusions: The association between female sex, old age and obesity with a worse evolution of the
disease in affected patients is evident. Phase angle is confirmed as the main variable of electrical
bioimpedance related to the evolution and mortality of this type of patients.

Keywords: coronavirus; SARS-CoV-2; COVID-19; electric impedance; nutritional status.
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INTRODUCCION

Durante las Gltimas décadas, el mundo se ha expuesto a una serie de amenazas por brotes virales
emergentes de diferente indole, de los cuales, solo al estudiarlos en detalle, surge la posibilidad de
comprender su verdadero impacto, no tnicamente de forma inmediata, sino también, a largo plazo.®)
Es un ejemplo de lo anterior, la COVID-19, causada por el SARS-CoV-2 y declarada pandémica el 11
de marzo de 2020.) La comunidad médica internacional ha volcado todos sus esfuerzos en el
enfrentamiento a esta nueva enfermedad; a pesar de ello son frecuentes las complejas situaciones de
amenaza vital que provoca.

Es necesario el progreso de investigaciones que posibiliten el conocimiento a profundidad de la afeccion,
la deteccion precoz de sus complicaciones y que permitan en un futuro mediato, el desarrollo de
tratamientos mas efectivos o, en el mejor de los casos, su erradicacion.

Una investigacion® realizada en un hospital neerlandés, en 2021, muestra los potenciales beneficios de
la bioimpedancia eléctrica (BIA; del inglés, bioelectric impedance analysis) en este complejo escenario,

al exponer las variaciones del angulo de fase en los pacientes criticos contagiados por el SARS-CoV-2.
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La BIA es un método bioeléctrico, de practica sencilla, rapida, no invasiva y reproductible, puede ser
llevada al borde del lecho, para medir la composicion corporal total a través de sus pardmetros béasicos,
resistencia y reactancia.®

El &ngulo de fase (AF) es un pardmetro bioeléctrico resultante de la medicién de la BIA y se define como
el arco tangente de la relacion de la reactancia capacitiva/resistencia (Xc/R), expresado en radianes o en
grados. Determina de manera indirecta la estabilidad celular, analiza la composicion muscular establece
la cantidad de agua y electrolitos como indicadores del tamafio, el nimero y la integridad celular, la
distribucion de agua en los espacios intra y extracelulares; ademas es un predictor de la masa celular
corporal.®

Ramirez Herrera y otros,® en una exploracion realizada en Colombia, en estudiantes universitarios,
establece que el AF puede ser un indicador del estado nutricional en adultos y nifios, como también un
marcador pronostico de condiciones clinicas y para monitorizar la progresion de enfermedades.

Aungue aun es escasa la evidencia de la utilidad del método bioeléctrico en este tipo de enfermos, la
persistencia del azote pandémico, la experiencia acumulada al respecto y la preocupacién de gobiernos
y autoridades sanitarias pudieran dar origen a futuras investigaciones que aprovechen las bondades de
esta técnica.

No se han encontrado evidencias de estudios sobre el tema en Cuba. Las limitaciones en el acceso a
tecnologias de avanzada, asi como a reactivos de laboratorio durante el alza de los casos de la COVID-
19, entorpecieron el diagndstico oportuno y los tratamientos adecuados de estos pacientes.

Es novedoso obtener, a traves de la BIA, una herramienta que permita al personal médico y de enfermeria,
medir de manera no invasiva, parametros biol6gicos que posibiliten diagnosticar precozmente cambios
sistémicos graves en los contagiados por el nuevo coronavirus.

El presente trabajo tiene como objetivo caracterizar aspectos clinicos, bioeléctricos, epidemiolégicos y

nutricionales de enfermos de la COVID-19.
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METODOS

Disefio
Se efectud un estudio observacional y descriptivo, desde julio de 2021 hasta agosto de 2021, en el
Hospital Militar “Dr. Joaquin Castillo Duany”, de Santiago de Cuba, Cuba.

Sujetos
Se calculd una muestra de 206 pacientes y se incluyeron 312. La seleccién de los participantes en el
estudio se realiz6 mediante muestreo aleatorio simple. Este proceso se realiz6 con el algoritmo incluido
en el paquete estadistico SPSS en su versién 25.0 para Windows.
Fueron seleccionados pacientes confirmados con la COVID-19, diagnosticados por la prueba de reaccion
en cadena de la polimerasa con reverso transcripcion (RT-PCR).® Se incluyeron quienes dieron su
aprobacion para participar en el estudio; en los casos que por su estado fueron incapaces de ejercer este
derecho, la aprobacion se solicit6 al familiar a cargo.
Se excluyeron a los menores de 18 afios de edad, pacientes con implantes de marcapaso u otro dispositivo
eléctrico, con clavos 6seos intramedulares, prétesis articulares o portadores de algun otro material de
osteosintesis, los afectados por enfermedades que condujeron a la retencion hidrosalina (insuficiencia
renal, insuficiencia hepatica), los que padecian de insuficiencia cardiaca, enfermedad pulmonar
obstructiva cronica y pacientes embarazadas.
Para el calculo de la muestra se emple6 el programa bioestadistico GRANMO. Se acepto un riesgo alfa
de 0,05, riesgo beta de 0,20 y tipo de contraste bilateral, con tasa de enfermos entre los no expuestos de
0,5, riesgo relativo minimo a detectar de 1,4, razon entre el nimero de no expuestos y de expuestos de 1,

la proporcion prevista de pérdidas de seguimiento fue de 0; se utilizd la aproximacidn de Poisson.

Variables

e Edad: agrupada en 18-29 afios, 30-39 afios, 40-49 afios, 50-59 afios y los de 60 afios y mas.
e Sexo.
e Intensidad de la enfermedad segun el Protocolo de actuacion nacional para la COVID-19, version

1.6:7) leves, moderados, graves y criticos.
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e Estado nutricional definido mediante la formula de Quetelet: indice de masa corporal (IMC)= peso
(kg)/talla (m?). Teniendo en cuenta los puntos de corte registrados por la Organizacion de las Naciones
Unidas para la Alimentacién y la Agricultura / Organizacion Mundial de la Salud, se clasificaron en:
delgado (16-18,4), normopeso (18,5-24,9), sobrepeso (25-29,9) y obeso (> 30).®) El peso de los
pacientes expresado en kg fue medido en una pesa médica, con capacidad maxima de 160 kg y
precision de 100 g y sello de calibracion adecuado. En los que, por su condicién fisica o clinica, no
pudieron ser evaluados por este método, se les calculd el peso estimado en cama, segn formula de
Rabito.®

e Angulo de fase (AF) medido en grados.

e Estado al egreso (vivos y fallecidos).

e Dias de evolucion de la enfermedad: considerados los dias desde el ingreso hospitalario, hasta el

egreso de los enfermos.

Procedimientos

Se disefi6 y empled una planilla recolectora de datos, los cuales se obtuvieron mediante la revision de las
historias clinicas. La informacion obtenida se registré en una hoja de calculo del programa Microsoft
Excel.

La medicidn de la BIA se realiz6 a los pacientes al momento del ingreso hospitalario y posteriormente
al tercer y quinto dias durante su internamiento. Para esto, el equipo fue calibrado con un dispositivo de
valores eléctricos conocidos, suministrado por el fabricante (Phantom), con un error de lectura de + 1 %.
Se empled el analizador de BIA, BioScan 98, modelo BL-960141 (Biologica, Barcelona, Espafia); se usd
el método tetrapolar de medicion a una sola frecuencia (50 kHz).

Los enfermos se colocaron sobre una superficie no conductora, en decubito supino, sin prendas ni
almohada bajo la cabeza; los brazos separados 30 ° del térax y las piernas abiertas en angulo de 45 °.
Previa limpieza de la piel con alcohol, se instalaron 4 electrodos, 2 proximales (entre las epifisis distales
del cubito y del radio, al nivel de la eminencia pisciforme) e igual nimero en posicion distal (cara anterior

de la pierna, en el punto medio entre ambos maléolos).?
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Procesamiento
El andlisis estadistico se realiz6 con el programa SPSS version 25.0. Para las variables categoricas se
determinaron las frecuencias absolutas y el porcentaje. Para las cuantitativas se obtuvieron las medias y
desviaciones estandar (DE), se calculd el ji cuadrado de Pearson, con nivel de significacion a= 0,05.
Los resultados se muestran en tablas y graficos estadisticos para facilitar su interpretacion y comprension.
Aspectos bioéticos
La investigacion se realiz6 previa autorizacion del Consejo Cientifico y de la Direccion del centro. Se
cumplieron los principios éticos contenidos en la Declaracion de Helsinki para las investigaciones con

seres humanos.®?

RESULTADOS

En la tabla 1 se observa que la media de edad de los pacientes estudiados fue de 56,7 afios (DE + 17,2) y
rango de 76 afios. Predominaron los pacientes del sexo masculino, con 221 enfermos (70,8 %) y el grupo
etario de 60 y mas afios (43,3 %). Mas de la mitad de los pacientes del sexo femenino (57,1 %)
pertenecian a este Gltimo grupo.

Al referirse a los enfermos segun sexo y estado nutricional se aprecia, de forma general, mayor frecuencia
del grupo de los sobrepeso; al mismo tiempo, la obesidad fue mas preponderante en el sexo femenino
(26,4 %).

Se constatd que la mayoria de los pacientes presentd una forma leve de la enfermedad,
independientemente del sexo. Las del sexo femenino, por su parte, fueron las mas afectadas con 19,8 y
24,2 % de este grupo, con evolucion a estados de grave y critico, comparado con los del sexo masculino,
con 10,0y 16,7 %.
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Tabla 1 - Pacientes segun sexo, en relacién con el grupo etario, estado nutricional e intensidad de la enfermedad

Caracteristicas Total de pacientes n= 312
56,7 + 17,2 (76)
Grupo etario, media, DE, Sexo
(rango), afios Masculino n= 221 Femenino n=91
n % n %
18-29 22 10,0 5 55
30-39 21 9,5 7 1,7
40-49 38 17,2 7 1,7
50 - 59 57 25,8 20 22,0
> que 60 83 37,6 52 57,1
Ji cuadrado de Pearson=11,8; p< 0,02
Estado nutricional
Delgados 8 3,6 1 11
Normopesos 56 25,3 30 33,0
Sobrepesos 122 55,2 36 39,6
Obesos 35 15,8 24 26,4
Ji cuadrado de Pearson=9,68; p< 0,02
Intensidad de la enfermedad
Leves 142 64,3 39 42,9
Moderados 20 9,0 12 13,2
Graves 22 10,0 18 19,8
Criticos 37 16,7 22 24,2

Al particularizar en la intensidad de la enfermedad y su relacion con los grupos etarios (tabla 2) llama la

atencion, que fueron los enfermos de 60 y mas afios de edad los que evolucionaron con mayor frecuencia

Ji cuadrado de Pearson= 12,9; p< 0,005.

a estados mas graves, con 18,5 % y 28,9 % de graves y criticos respectivamente.
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Tabla 2 — Pacientes segln grupo etario e intensidad de la enfermedad

) Grupo etario (afios)
Intensidad de la
18-29 30-39 40-49 50-59 > que 60
enfermedad
n % n % n % n % n %
Leves 19 | 70,4 | 24 | 857 | 34 | 756 | 45 | 58,4 | 59 | 43,7
Moderados 4 | 148 | 3 | 10,7 3 6,7 | 10 | 130 | 12 | 89
Graves 3 11,1 1 3,6 4 8,9 7 9,1 25 | 18,5
Criticos 1 3,7 0 0,0 4 89 |15 ] 195 | 39 | 28,9
Total 27 | 100 | 28 | 100 45 100 | 77 | 100 | 135 | 100

Ji cuadrado de Pearson= 38,3; p< 0,001.

Segun empeoré el estado de los enfermos, en relacion con los dias de evolucion de la enfermedad,

disminuyeron los valores del AF; se detectaron las peores cifras (< 5,30°), entre los afectados que llegaron

al estado de criticos (Fig. 1).
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Fig. 1 — Pacientes segun variacion del AF, en relacion con los dias de evolucidn e intensidad de la enfermedad.

En la figura 2 se muestra que fueron los egresados fallecidos, los de valores de AF méas bajos, desde el

primer dia de su ingreso hospitalario.
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Fig. 2 — Pacientes segun variacion del AF, en relacion con los dias de evolucion de la enfermedad y estado al

egreso.

Fallecieron un total de 69 pacientes (22,1 %). Al particularizar respecto al sexo, se aprecia predominio
de los fallecidos del sexo femenino, con 28,6 %, respecto a 19,5 % del sexo masculino (Fig. 3).

90
80 80,5 77,9
70 71,4
60
50
40
30 28,6
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10
0
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M Vivo
| Fallecido

Fig. 3 — Pacientes seglin sexo y estado al egreso.
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DISCUSION

Son variados los reportes de investigadores sobre la preponderancia de uno u otro sexo. Jaqueti Aroca y

otros®? contabilizan mayor transmision en los hombres, lo cual coincide con los resultados del presente
estudio. Guzman y otros® hallaron predominio del sexo femenino; con medianas de edad de 65 y 44 afios
respectivamente, hechos diferentes a los resultados del presente trabajo.

En Colombia,*® para el 3 de julio de 2020, se habian confirmado 106 110 casos, 57 176 (53,9 %)
hombres y 48 934 (46,1 %) mujeres. Las frecuencias de casos de contagios confirmados eran similares
entre ambos sexos, sin embargo, la investigacion expone divergencias en relacion con los resultados de
este estudio, al recalcar, que con independencia de que son infectados por el virus un nimero similar de
hembras y varones, se recoge mayor gravedad de la enfermedad entre los varones. El estudio asevera
que de los 3641 fallecidos, 2258 (62,0 %) fueron del sexo masculino y 1383 (38,0 %) del femenino.
Autores como Samada Suérez y otros,** hacen hincapié en el riesgo significativamente mayor, de
enfermedad grave y muerte de los hombres en relacion con las mujeres.

En una revision sistematica realizada por Alfonso Guerra y otros™® sobre la relacion entre la obesidad y
las formas graves de la COVID-19, los investigadores muestran asociacion entre el exceso de peso y la
evolucion negativa de la enfermedad; lo justifican por diversos mecanismos biologicos, como la
inflamacion cronica, la disfuncion metabolica, la deficiencia de vitamina D, entre otros, asi como también
por dificultades en el manejo clinico, todo relacionado con la obesidad. En relacion con esta
especificidad, se haya coincidencia con lo expuesto en la presente investigacion.

La edad se ha definido como otro de los factores de riesgo de mayor relevancia; en este sentido Wu y
otros®® encontraron mayor prevalencia en los afectados que superaban los 60 afios de edad y especifican
que con la longevidad, aumenta la probabilidad de evolucionar hacia formas mas graves de la
enfermedad. Lo anterior coincide con lo hallado en este estudio, sin embargo, esta variable se muestra
de manera diferente en Latinoamérica, pues en 2020 se registrd la enfermedad en argentinos, con una

mediana de 37 afios de edad."
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En Cuba, Gonzalez Lara y otros,*® en una exploracion realizada en Santiago de Cuba, comenta, que,
con independencia de la magnitud del riesgo, segun el género y grupo etario, lo significativo es que el
virus puede propagarse con mucha facilidad entre las personas que viven en proximidad con otras.

La BIA y especificamente el AF, ha sido ampliamente utilizado como predictor, en la insuficiencia
cardiaca® y para el monitoreo de los aparatos respiratorio y neurol6gico.?® Un estudio realizado en
pacientes criticamente enfermos por la COVID-19 muestra también la utilidad de esta técnica;®? aunque
aun es escasa la evidencia del posible beneficio de la BIA en este tipo de enfermos.

En los afectados con mayor intensidad (graves y criticos) y peor evolucién (fallecidos) de la presente
investigacion se obtuvieron los valores mas bajos del AF. Estos resultados coinciden con los de un
estudio en Brasil®® en el cual se explica que bajos valores del AF se asociaron significativamente a peor
prondstico, en diversas situaciones clinicas en que la integridad de la membrana celular esta afectada y
existen alteraciones en el equilibro de fluidos.

Los factores fisiopatologicos, similares a los descritos anteriormente, se encuentran en pacientes
gravemente afectados por la COVID-19, como consecuencia de la tormenta de citoquinas e
hiperinflamacion consiguiente; uno de los problemas mas dificiles al que se enfrentan los médicos que
asisten a los pacientes mas gravemente afectados por la infeccion del SARS-CoV-2.2%

Las variaciones en los valores del AF pudiesen detectar tempranamente cambios corporales que revelen
el comienzo del proceso de hiperinflamacion y asi predecir el momento éptimo para iniciar el tratamiento
con farmacos inmunomoduladores.

Sobre la mortalidad, en un estudio realizado en los EE.UU. de abril a mayo de 2021%?% se reporta mayor
mortalidad entre los hombres, resultados que difieren con los de esta investigacion. En ese mismo estudio
se reporta mucha variabilidad geografica en cuanto a la peor evolucion de los pacientes con la COVID-
19, en relacién con el sexo. Lo justifican mas por el momento de la pandemia, en el cual se realiz6 la
investigacién y lo atribuyen también a factores estatales subyacentes; concluyen que las situaciones
relacionadas con el género/sexo y otras de caracter contextual, son las responsables de las disparidades
sexuales de la enfermedad. Por lo tanto, los enfoques de un solo elemento, estan mal posicionados para

explicarlos.
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Se concluye que es manifiesta la asociacion entre el sexo femenino, la mayor edad y la obesidad con una
peor evolucion de la enfermedad en los pacientes afectados. Se confirma el angulo de fase como la
principal variable de la bioimpedancia eléctrica relacionada con la evolucidén y mortalidad de este tipo

de pacientes.
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