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RESUMEN

Introduccion: La obesidad y la COVID-19 son pandemias de
alcance global constituyen un importante problema de salud en
la actualidad y elevan las tasas de mortalidad, afectan a todos
los grupos poblacionales, sobre todo a los mas vulnerables y
demuestran que no existe sistema de salud lo suficientemente
bien preparado, que pueda contrarrestar los efectos de la
coexistencia de ambas.

Objetivo: explorar sobre las relaciones entre la obesidad y
la morbilidad-mortalidad en pacientes con COVID-19.

Material y Métodos: Se revisaron un total de 47 fuentes en
las bases de datos PubMed, Lilacs, SciELO y Cumed, de las cuales
se utilizaron 28 citas en idioma inglés y espafiol. Se utilizaron los
términos de busqueda “obesidad y COVID-19”, “Mortalidad”,
“Morbilidad y COVID-19”, “obesidad y SARS-CoV-2".

Desarrollo: La evidencia cientifica actual muestra que los
eventos relacionados con la enfermedad COVID-19 son peores
en las personas con obesidad y que esta afecta la mayoria de los
procesos fisiologicos y funciones de los sistemas, conllevando a
un agravamiento de los pacientes con coronavirus SARS-Cov-2.

Conclusiones: La obesidad es un factor de riesgo de
mortalidad en los pacientes con COVID-19. Las comorbilidades
asociadas, insulino resistencia, hipercoagulabilidad y estado
protrombotico, limitaciones de las funciones respiratorias y
el déficit de vitamina D, entre otros constituyen factores que
conllevan a una peor evolucion y mortalidad.
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ABSTRACT

Introduction: Obesity and COVID-19 are global
pandemics that constitute a major health problem at
present, raising mortality rates and affecting all population
groups, especially the most vulnerable, demonstrating that
there is no sufficiently well prepared health system that can
counteract the effects of their coexistence.

Objective: Toinvestigate the relationship between obesity
and morbidity and mortality in patients with COVID-19.

Material and Methods: A total of 47 sources were
reviewed in the PubMed, Lilacs, SciELO and Cumed databases,
of which 28 citations in english and spanish versions were
used. The search terms “obesity and COVID-19”, “Mortality”,
“Morbidity and COVID-19”, “obesity and SARS-CoV-2” were
also used.

Development: Current scientific evidence shows that the
events related to the COVID-19 disease are worse in people
with obesity and that it affects most physiological processes
and system functions, leading to a worsening of patients
with SARS-CoV-2 coronavirus.

Conclusions: Obesity is a risk factor for mortality in
patients with COVID-19. Associated comorbidities, insulin
resistance, hypercoagulability and prothrombotic state,
limitations of respiratory functions and vitamin D deficiency,
among others, are factors that lead to worse evolution and
mortality.

Keywords:
obesity, morbidity, mortality, COVID-19.
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INTRODUCCION
a obesidad es una de las mayores problematicas a la que se enfrenta la sociedad. Es tal su prevalencia que se
empieza a considerar como una “pandemia del siglo XXI”, acuiiandose el término “globesidad” en el afio 2010,

y fue aceptado por la Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS) en el 2011.%Y

En los ultimos tiempos se ha observado una prevalencia de la obesidad mas marcada en paises subdesarrollados
y en vias de desarrollo, la rdpida urbanizacidn y la occidentalizacién de los estilos de vida son, a juicio de los autores,
dos de los factores causales que han influido en esta transicion del predominio de la prevalencia de esta enfermedad
del primer mundo a paises menos favorecidos econdmicamente. El incremento global de la incidencia y prevalencia
de la obesidad puede estar atribuido a cambios multifactoriales en la economia, demografia, epidemiologia, habitos
dietéticos y modificaciones en la actividad fisica.®

Se plantea que para el afio 2025, uno de cada cinco adultos estard afectado por la obesidad, de los cuales la
tercera parte pudiera padecer de obesidad severa, para el propio afio se estima que aproximadamente 205 millones
de nifios con edades comprendidas entre los 5 y 19 afios estaran afectados por esta enfermedad. El costo total del
indice de masa corporal (IMC) aumentado, para los servicios de salud, globalmente es de 990 billones de ddlares
anuales, por encima del 13 % de todos los gastos por cuidados de salud a nivel mundial.®

En Cuba, se ha observado un acelerado incremento de los indices de obesidad en los Ultimos tiempos, con un
aumento de casi un 10 % en los Ultimos 30 afios; con un incremento ademas en la frecuencia en cada uno de los afios
del periodo de 1982 hasta el 2012, con prevalencias similares a las de los paises desarrollados, el incremento es mas
marcado que el de algunas de estas naciones.®

A punto de partida de la propagacion del coronavirus en el mundo, varias publicaciones cientificas alertaron so-
bre el hecho de que determinados grupos de pacientes, se encontraban en mayor riesgo de contagio y de presentar
evolucion tdrpida ante la enfermedad. Las mayores complicaciones se asociaban con la hipertensién arterial, las
enfermedades cardiovasculares, la diabetes mellitus, la obesidad y la edad avanzada.®®

A raiz de esta situacion, el presente trabajo se traza como objetivo explorar sobre las relaciones entre la obesidad
y la morbilidad-mortalidad en pacientes con COVID-19.

MATERIALY METODOS

Se hizo una revisidn bibliografica entre marzo y mayo de 2022. Se realizé la busqueda de referencias en las bases
de datos bibliograficas Pubmed/Medline, ScienceDirect y SciELO y se utilizd el buscador Google Académico.

Para la recuperacion de la informacién se aplicd una estrategia de busqueda a través de palabras clave: se utili-
zaron los términos de busqueda “obesidad y COVID-19”, “Mortalidad”, “Morbilidad y COVID-19”, “obesidad y SARS-
CoV 2”, asi como sus equivalentes en inglés. Ademas, se utilizé literatura de consulta disponible en el repositorio de
libros de autores cubanos y la biblioteca virtual de salud de Infomed.

Se considerd como criterios de seleccion aquella literatura publicada mas recientemente, teniendo en cuenta lo
novedoso de esta enfermedad, materiales que estuvieran en idioma inglés, espafiol o portugués y en los que fuera
posible recuperar el texto completo. Se analizé la calidad, fiabilidad y validez metodoldgica de los articulos seleccio-
nados para realizar una adecuada revision. Se seleccionaron finalmente un total de 28 fuentes bibliograficas.

DESARROLLO

La obesidad se define como una enfermedad sistémica, multiorganica, metabdlica e inflamatoria crénica, que se
manifiesta por un exceso de grasa corporal, conllevando a un incremento de la morbilidad y mortalidad, sobre todo
de diabetes mellitus, hipertension arterial (HTA) y enfermedades cardiovasculares.®) Esta causada por la interaccion
de factores ambientales y predisposicion genética, generada por un balance energético positivo.?

Segun la OMS, una persona presenta sobrepeso cuando tiene un IMC mayor o igual a 25 Kg/m?y con obesidad,
cuando tiene un IMC mayor o igual a 30 Kg/m?, pudiéndose clasificar la obesidad dependiendo del valor del IMC en
grado |, Il y lll u obesidad mérbida. Este indice, permite hacer un diagndstico rapido del déficit o exceso de peso de
la persona y evaluar su estado nutricional y se puede considerar una alternativa para medidas directas de la grasa
corporal, existe una correlacién entre ellas. Para poder determinar si el exceso de peso es un problema, se deben
realizar otras mediciones, debido a que el IMC no informa de la distribucidn de la grasa, esta relacion no diferencia
entre masa magra y masa grasa, y no es el indicador ideal en sujetos de baja estatura, con retencion hidrica o ges-
tantes. Entonces, de esta manera se considera importante en la antropometria nutricional de un paciente la realiza-
cién de otras mediciones (circunferencia abdominal, del térax, del brazo, el indice cintura/cadera y la medicién de
los pliegues cutdneos). La correcta aplicacion de las medidas e indices antropométricos contribuiria a detectar dos
elementos de interés: el exceso de peso y el posible aumento de la grasa abdominal (aumento en el riesgo cardio-
vascular de las personas con distribucién de la grasa androide).*”

La evaluacion de ambos componentes ayudaria en la prediccion de las consecuencias de la obesidad: cardio-
vasculares, trastornos del metabolismo de la glucosa, las dislipidemias, el higado graso no alcohdlico, hipertension
arterial (HTA), las hiperuricemias secundarias, el sindrome de insulino resistencia (SIR), y por tanto del riesgo de
morbilidad y mortalidad cardiovascular. Ademas de los efectos psicolégicos, emocionales y de inadaptacion social
que genera en los individuos esta enfermedad."”
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La obesidad incrementa el riesgo y media como factor causal y de agravamiento de otras enfermedades crénicas
como la diabetes, enfermedades cardiovasculares, hepaticas, e incluso el cancer. Individuos con obesidad, sobre todo
aquellos que estan predispuestos genéticamente al desarrollo de diabetes tipo 2 y sindrome metabdlico, tienen ries-
go aumentado de desarrollar enfermedades infecciosas. Evidencias recientes, muestran que personas viviendo con
obesidad tienen mayores posibilidades de desarrollar enfermedad severa y muerte en caso de contraer COVID-19.®

A finales de 2019, en China se reportd la existencia de un nuevo sindrome respiratorio en la ciudad de Wuhan,
provincia de Hubei, que provocaba insuficiencia respiratoria aguda severa. El 7 de enero de 2020, informaron que un
nuevo coronavirus (2019-nCoV) habia sido identificado como su etiologia. En febrero del propio afio se denomind al
nuevo virus, SARS-CoV-2. El 11 de marzo de 2020 la COVID-19 fue considerada como una pandemia, ese mismo dia
Cuba reporté el primer caso, en un turista italiano. La propagacion de esta infeccién es un problema de salud mundial
de proporciones incalculables.®

La familia de los coronavirus puede causar enfermedades ya sea tanto en animales como en humanos. Se conoce
que pueden causar infecciones de tipo respiratorias, que van desde una infeccion respiratoria aguda (IRA) comun has-
ta una que pueda provocar complicaciones severas, como las que provoca el sindrome respiratorio de Oriente Medio
(MERS) y el sindrome respiratorio agudo severo (SRAS). EI COVID-19, enfermedad de tipo respiratoria causada por el
coronavirus 2 del sindrome respiratorio agudo severo (SARS-CoV-2), puede producir sintomas similares a los de una
gripe comun, entre los que destacan sintomas generales como: fiebre, tos, disnea, dolores musculares y articulares,
fatiga, puede causar anosmia y ageusia.”

Al inicio de la pandemia, existia una falta general de datos sobre el impacto de COVID-19 en personas que sufrian
de obesidad. La COVID-19 ha modificado la vida en sentido general y una de sus consecuencias ha sido el incremento
de la morbilidad y mortalidad, haciéndose mas evidente en grupos de alto riesgo, sobre todo en aquellos de edad
avanzada y otros grupos minoritarios, es criterio de los autores que esto puede estar causado, entre otros factores, por
los efectos de la elevada prevalencia de aterosclerosis, asociado a la insulino resistencia y a la obesidad que pueden
presentar estos grupos de pacientes.®

Tanto el IMC alto como el bajo, son factores de riesgo de hospitalizacién, ingreso en la unidad de cuidados intensi-
vos o muerte por COVID-19. Los pacientes con obesidad severa que padecen de esta enfermedad pueden evolucionar
hacia una alveolitis destructiva con insuficiencia respiratoria y muerte, se dice que el riesgo aumenta de manera pro-
porcional a medida que aumenta el IMC.

No existen evidencias cientificas que justifiquen esta presentacion clinica, aunque es bien sabido que la obesidad
severa esta asociada con el sindrome de apnea del suefio, asi como con la disfuncidn del surfactante, lo que puede
contribuir a un peor escenario en el caso de la infeccion por COVID-19. Ademas, la diabetes tipo 2 y la obesidad pue-
den coincidir en un paciente determinado, generalmente acompafiado de una edad avanzada y conjuntamente con el
descontrol glucémico pueden contribuir a un detrimento de la funcidn ventilatoria y, por lo tanto, puede conllevar a
un peor prondstico.®

En relacion con la evolucion clinica de los pacientes obesos con COVID-19, podria sugerirse que esta condicion
constituye un factor de peor prondstico, como consecuencia de la resistencia a la insulina presente en un gran porcen-
taje de estos, sobre todo aquellos con obesidad abdominal.

En estudios realizados en los Estados Unidos, los pacientes hospitalizados por COVID-19 y que tenian asociacion
de hipertension, obesidad, diabetes u otras afecciones relacionadas con el sindrome de insulino resistencia tenian un
riesgo mayor de desarrollar sindrome de dificultad respiratoria aguda y de morir, aumentando este riesgo proporcio-
nalmente con cada criterio adicional del sindrome. El estudio es uno de los mds grandes realizados para examinar la
conexion entre sindrome metabdlico y resultados de la COVID-19 y analizd los expedientes de mas de 46 000 pacientes
ingresados en 181 hospitales de 26 paises.®?

La persona con obesidad tiene un tejido adiposo expandido, disfuncional, que determina una condicion proinfla-
matoria, esto implica una alteracion en la respuesta inmunitaria con disfuncién metabdlica sistémica. Al infectarse con
el virus, este cuadro se superpone a la restriccion respiratoria propia del obeso con aumento de la hipoxia sumado a
los aspectos inflamatorios e inmunitarios alterados por ambas enfermedades. Ademas, la hiperleptinemia y la dismi-
nucion de adiponectina, el factor de necrosis tumoral a y la interleuquina 6, propias de los pacientes obesos, provocan
una mayor susceptibilidad y un retraso en la resolucion de la infeccidn viral. Las lesiones pulmonares graves se corres-
ponden con una respuesta pro inflamatoria desregulada.*!

Los pacientes obesos tienen una baja y mala respuesta de linfocitos T (CD4 y CD8) que, junto a la linfocitopenia,
secundaria a la infeccidn y apoptosis inducida por el COVID-19, incrementa un agravamiento del compromiso respi-
ratorio. De esta manera, la existencia de una mayor proporcién de macréfagos favorece una expedita liberacién de
citocinas inflamatorias (“tormenta de citocinas”) que determinan un papel clave en el colapso multiorganico asociado
a la infeccidn por COVID-19.1213.14.15)

Otro de los mecanismos de evitacion de la respuesta inmune del virus SARS-CoV-2, es la efectiva inhibicidn de la
expresion de interferones tipo 1 (alfa y beta), determinando de esta manera el incremento del infiltrado de las células
inflamatorias y de la expresion de citocinas y quimiocinas, provocando daio de los tejidos. Esto conjuntamente con
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otros mecanismos favorece la progresion hacia un estado llamado por determinados autores como hiperinflamacion,
asi como la evolucién hacia la tormenta de citocinas. Estos mecanismos pudieran permitir comprender el porqué del
uso de terapias con interferones recombinantes en estos pacientes.*¢'7

La obesidad también se acompafia de otras comorbilidades (HTA, diabetes tipo 2, enfermedades cardiovasculares),
un estado de hipercoagulabilidad y trombosis, que favorecen una peor evolucion frente a la infeccién por COVID-19.
(1819200 Ademas, los obesos tienen mayores obstaculos respiratorios por resistencia al flujo aéreo, limitacion del vo-
lumen pulmonar, restriccidn de movilizacion de la caja toracica (diafragma y musculos intercostales), que van a ser
causantes de hipoventilacion e hipertension pulmonar.’2%2%23 A criterio de los autores, la combinacidn de estos dos
elementos: comorbilidades asociadas a la insulino resistencia conjuntamente con el estado de hipercoagulabilidad,
son de los factores que mas porcentaje aportan en la peor evolucion del paciente obeso con COVID-19.

También se conoce que en pacientes obesos existe un déficit considerable de vitamina D, lo cual determina un
papel reconocido en la mediacion de la inmunidad innata y adaptativa, en la modulacién inflamatoria, es decir dis-
minuye la expresién de citocinas inflamatorias. Esta limitacion se relaciona directamente al aumento de infecciones
respiratorias y a la peor evolucidn de estas.?#?>2627) Sobre esta base se ha fomentado la terapéutica adyuvante con
Vitamina D en estos pacientes.

En un estudio realizado en Cuba, de la totalidad de pacientes confirmados con COVID-19, mayores de 17 afios,
diagnosticados entre el 11 de marzo al 15 de octubre de 2020, se determind que en un total de 5 490 pacientes la
obesidad conjuntamente con otras comorbilidades como la hipertensién arterial, enfermedad renal crénica, cardio-
patia isquémica, insuficiencia cardiaca, diabetes, cancer y enfermedad pulmonar se relacionaron significativamente
con la mortalidad y podrian ayudar a identificar a pacientes con mayor riesgo. Las posibilidades de mal prondstico se
incrementaban en pacientes con dos o mas comorbilidades.®

En México, en un estudio de 177 133 sujetos, se encontro que la obesidad fue la Unica comorbilidad con asociacion
importante con una tasa de mortalidad casi cinco veces superior.”

Estudios recientes muestran que los sobrevivientes de COVID-19 que tienen obesidad, tienen un mayor riesgo de
experimentar consecuencias a largo plazo de la enfermedad, en comparacién con los pacientes que no la padecen.?®

Los autores consideran que muchas de las consecuencias de las comorbilidades asociadas a la obesidad, y de la
cual esta constituye un factor de riesgo de su origen y agravamiento, se descontrolan y se desencadenan unas a otras
cuando existe una infeccién por COVID-19 y a su vez contribuyen al peor prondstico y evolucion de esta infeccion,
incrementando las tasas de mortalidad por esta nueva pandemia.

De esta manera, se deben tomar las medidas necesarias modificando el estilo de vida, para adecuar el estado
proinflamatorio crénico de la obesidad, favoreciendo una mejor respuesta del sistema inmune ante la posibilidad de
contraer alguna de las infecciones existentes o de las nuevas emergentes, como COVID-19. Se deben seguir las indica-
ciones de las organizaciones y personal de salud, y favorecer la menor exposicion de aquellos pacientes con obesidad,
principalmente aquellos con mayor severidad, al menos hasta que los indices de contagio y mortalidad reduzcan o los
indices de vacunacién garanticen una reduccion de la propagacidn de esta infeccidn.

CONCLUSIONES
La obesidad es un factor de riesgo de mortalidad en los pacientes con COVID-19. Las comorbilidades asociadas,
insulino resistencia, hipercoagulabilidad y estado protrombético, limitaciones de las funciones respiratorias y el déficit
de vitamina D, entre otros, constituyen factores que conllevan a una peor evolucién y mortalidad.
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