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Resumen

La COVID-19 es una nueva enfermedad altamente infecciosa y con un curso clinico
incompletamente descrito, va desde asintomadtica hasta una enfermedad grave que afecta
principalmente a los pulmones y podria avanzar también a otros 6rganos. El objetivo de la
investigacion fue analizar la prevalencia y factores de riesgo en pacientes inmunodeprimidos
asociados a infeccion por COVID-19. Se empleo una metodologia narrativa documental. Los
resultados obtenidos demostraron que en este tipo de pacientes el virus llego a tener una
prevalencia muy elevada oscilando del 92% al 98% en paises como Brasil, Ecuador 34,8%,
Bolivia 33,8% Peru 33,3% y Paraguay 23,7%; los principales factores de riesgo asociados
con la infeccion por COVID -19 en inmunodeprimido entre ellos estan: la edad, obesidad,
hipertension, inmunosupresion, enfermedades cronicas como la diabetes, temor, fiebre, sexo.
Un sistema inmunologico debilitado prolonga las secuelas y aumenta la gravedad de la
enfermedad, se observa una disminucion en la inmunidad de las células B, deterioro en la
inmunidad celular y humoral, y un mayor riesgo de desarrollar infecciones secundarias. Se
concluyo que las cifras resaltan la vulnerabilidad de los pacientes inmunodeprimidos frente
al virus, subrayando la importancia de estrategias preventivas y protocolos de manejo
especificos para este grupo de poblacion; la susceptibilidad , aspectos como la edad, la
presencia de enfermedades cronicas como la diabetes, la obesidad, y la hipertension; La
debilidad del sistema inmunologico en estos pacientes desempefia un papel fundamental en
la gravedad y duracion de las secuelas, destacandose factores como la respuesta inmune

deteriorada.

Palabras clave: Coronavirus; epidemiologia; infeccion; riesgo; secuelas
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Abstract

COVID-19 is a new highly infectious disease with an incompletely described clinical course,
ranging from asymptomatic to severe disease that mainly affects the lungs and could also
progress to other organs. The aim of the research was to analyze the prevalence and risk
factors in immunocompromised patients associated with COVID-19 infection. A
documentary narrative methodology was used. The results obtained showed that in this type
of patients the virus had a very high prevalence ranging from 92% to 98% in countries such
as Brazil, Ecuador 34.8%, Bolivia 33.8%, Peru 33.3% and Paraguay 23.7%; the main risk
factors associated with COVID-19 infection in immunosuppressed patients include: age,
obesity, hypertension, immunosuppression, chronic diseases such as diabetes, fear, fever,
sex. A weakened immune system prolongs the sequelae and increases the severity of the
disease, there is a decrease in B-cell immunity, deterioration in cellular and humoral
immunity, and an increased risk of developing secondary infections. It was concluded that
the figures highlight the vulnerability of immunosuppressed patients to the virus, underlining
the importance of preventive strategies and specific management protocols for this
population group; susceptibility, aspects such as age, presence of chronic diseases such as
diabetes, obesity, and hypertension; the weakness of the immune system in these patients
plays a fundamental role in the severity and duration of the sequelae, highlighting factors

such as impaired immune response.

Key words: Coronavirus; epidemiology; infection; risk; sequelae
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Introduccion

El 31 de diciembre de 2019, se informo por primera vez de un brote de coronavirus (COVID
19) en Wuhan, provincia de Hubei, China (World Health Organization, 2020). Se han
notificado casos de neumonia de origen desconocido. El1 9 de enero de 2020, el Centro Chino
para el Control y la Prevencion de Enfermedades confirmé que el nuevo coronavirus era el
patdégeno de una nueva epidemia. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declar¢ el
brote una emergencia de salud publica de importancia internacional el 30 de enero de 2020.
Hubo més de 9.700 casos confirmados en China y 106 casos confirmados en otros 19
paises.(OPS/OMS, 2024).

Sahota, A y col.(Sahota et al., 2022) durante el 2022 realizaron un estudio sobre “Incidence,
Risk Factors, and Outcomes of COVID-19 Infection in a Large Cohort of Solid Organ
Transplant Recipients” El método fue una cohorte retrospectiva de 4,3 millones de personas.
Los resultados mostraron que la tasa persona-afio de COVID-19 entre los receptores de
trasplantes de 6rganos so6lidos fue del 10,0%, en comparacién con el 7,6% entre los receptores
de trasplantes de 6érganos no so6lidos (Bazurto et al., 2020).

En Ecuador, las emergencias sanitarias enfrentan estructuras de sistemas de salud
fragmentadas y fragmentadas que obstaculizan la resiliencia. Aunque la tasa de infeccion es
baja en comparacion con otros paises, la tasa de mortalidad es alta. Con 18.428 casos y 949
muertes por millon de habitantes, la tasa de mortalidad de pacientes con cancer por COVID-
19 es significativamente mayor que la de la poblacion general, con una tasa de mortalidad de
pacientes con cancer que mueren por Covid-19 del 41,6% (Bazurto et al., 2020).

En Ecuador, el primer caso registrado de Covid-19 fue el de una persona mayor que ingresé
al pais procedente de Espafia el 14 de febrero. El 27 de febrero se realizd una prueba
diagnéstica cuyo resultado fue positivo para el nuevo coronavirus (COVID-19) (Secretaria
General de Comunicacion de la Presidencia, 2020). Las personas con sistemas inmunitarios
debilitados son mas susceptibles al COVID-19 o a enfermedades de larga duracion. Esta
vulnerabilidad del sistema inmunologico puede estar relacionada con condiciones médicas
preexistentes o tratamientos y medicamentos inmunosupresores (Centers for Disease Control

and Prevention, 2024).
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Se han desarrollado cuatro vacunas especificas para atacar este virus, que ha sufrido
importantes mutaciones que han llamado la atencion no sélo de la comunidad cientifica
internacional, sino también de organizaciones internacionales, gobiernos y el publico en
general (CDC, 2020). El objetivo de la presente investigacion es registrar la prevalencia y
factores de riesgo en pacientes inmunodeprimidos asociados a infeccion por COVID-19,

tomando en cuenta los contagios y secuelas que ha causado esta enfermedad respiratoria.

Material y métodos

Diseifio y tipo de estudio
El disefio de estudio es narrativa documental
4.2. Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion

e Articulos cientificos en su version completa.

e Estudios publicados desde el 2020 hasta 2024

e Articulos relacionados al tema

e Paginas oficiales de la OMS y OPS.

Criterios de exclusion

e Articulos cientificos que no tienen acceso libre
e Articulos con informacion insuficiente.

e Resumenes

e (Congreso

Estrategia de busqueda

Se realizo las busquedas de articulos publicados en inglés y espafiol entre ultimos 4 afios
utilizando diferentes buscadores y bases de datos como: Redalyc, Google Académico,
Microsoft Academic, PubMed, Elsevier, Scielo. Se utilizaron palabras clave, términos
MESH Beta coronavirus, COVID-19 / prevention & control, pandemics / prevention and
control y términos boleanos “and”, destacando el uso de “or”: “Prevalencia” AND “Factores
riesgos” AND “COVID-19”, dando como prioridad a los datos que contenian formato
completo. El andlisis se realizara utilizando los datos de los diferentes articulos destacando
la frecuencia y porcentaje en base a las variables del estudio.

Manejo de informacion
Mediante la lectura independiente se procedié a incluir articulos para la lectura del texto
completo, se incluyeron articulos de estudios realizados entre los ano 2020 a 2023, la
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informacion de cada articulo, también fueron organizados mediante tablas electronicas en un
formato de base de datos en Microsoft Excel 2010®, que incluia afio y lugar de ocurrencia,
poblacion, edad, Titulo, y se realiz6 la sintesis de los articulos revisados donde se extrajo
finalmente la informacion incluida en la revision, este proceso de analisis y seleccion fue
sintetizado como lo demuestra la figura 1.

Consideraciones éticas

Este trabajo cumple con las normas y principios universales de bioética establecidos en las
organizaciones internacionales de este campo, es decir evitar involucrarse en proyectos en
los cuales la difusion de informacién pueda ser utilizada con fines deshonestos y garantizar
la total transparencia en la investigacion, se respeta el derecho total del autor, evitando el
plagio, respetando y conservando cada una de las citas bibliograficas segun la referencia
Vancouver(Borja, s. f.).

ESTUDIOS IDENTIFICADOS EN LAS BASES DE DATOS

Busqueda primaria en la base de
datos consultadas (n=175)
Google Académico (n=55)

Scielo (n=15)
PubMed (n=65)
Elsevier (n=28)
Dialnet (n=12)

4

Una vez eliminados los articulos Identificacidn de investigaciones de
duplicados (n=129) otras fuentes (n=46)

Identificacion

Seleccién

4 4

Articulos de texto completo
analizados para elegibilidad (n=115) Articulos de texto completo que fueron
excluidos (n=4)
No cumplieron criterios de inclusién y con
‘ datos insuficientes (n=3)

Elegibilida

Fueron incluidos(n=123)
Google Académico (n=42)
PubMed (n=45)
Scielo (n=10)
Elsevier (n=15)
Dialnet (n=10)

O) 2144
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Hlustracion 1. PRISMA. Diagrama de flujo empleado como estrategia de busqueda para identificar y
seleccionar los articulos cientificos de la investigacion sistematica.

Resultados
RESULTADOS

Tabla 1. Prevalencia de infeccién por COVID-19 en pacientes inmunodeprimidos
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De acuerdo con los estudios analizados, la prevalencia de la infeccion por COVID-19 en

inmunodeprimidos, es variable en concordancia al tipo y gravedad de la enfermedad

inmunosupresora, llegando a ser muy elevada en paises como Brasil oscilando entre 92-98%,

Ecuador 34,8%, Bolivia 33,8% y Paraguay 23,7% (Tabla 1).

Autor/Ref.

Pais

Ao de
publicacién

(N)

Infeccién por COVID-
19

Prevalencia

Romero, Cy
col.(Romero
Ramos et al.,
2023)
Fernandez, Cy
col.(Collahuazo
et al., 2023)
Mena, Cy
col.(Mena C.
et al., 2022)
Horta, By
col.(Horta et al.,
2021)
Alonso, M y
col.(Alonso-
Camilo et al.,
2022)
Schneider, A'y
col. (Schneider
etal.,, 2021)
Llumiquinga,
M.(Llumiquinga,
s. f.)
Herrera, A y
col.(generator,
s. f.)
Contreras, Dy
col.(Contreras
Castro & Mejia
Salas, 2021)
Sosa, Dy
col.(Martinez
Sosa et al., 2020)
Moreno,
L.(Moreno
Borraz et al.,
2021)

Peru.

Ecuador

Paraguay.

Brasil

Brasil

Brasil

Brasil

Peru.

Bolivia

Ecuador

Espaiia

2023

2023

2022

2022

2022

2021

2021

2021

2021

2020

2020

8324

1472

38

250

157

4252

209

48

612

250

230

608

425

232

11

503

206

16

207

87

26

7.3%

28.9%

23.7%

92.8%

7.0%

11.8%

98.6%

33.3%

33.8%

34.8%

11.3%
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Tabla 2. Factores de riesgo asociados a infeccion por Covid-19 en pacientes inmunodeprimidos

Afio de

Autor/Ref. Pais publicacién Tipo de Estudio Factores de Riesgo
(l;\gf ?é;ii;ei: Colombia 2023 Descriptivo Obesidad de grado 2 edades mayores de 65
ot 'al 2023) retrospectivo afios y diabetes mellitus.
Juéarez, Ky
col.(Juarez- México 2022 Observacional Diabetes, hipertension, obesidad y
Rendén et al., retrospectivo enfermedad renal cronica (ERC).
2022)

Hernandez, M y Observacional, . L. .
col(Morales Meéxico 2023 retrospectivo y . Dlsnga} Y dglor toracico, dlabetes’, .
ctal., 2022) transversal hipertension y insuficiencia renal cronica

Guapisaca, J y

col.(Guapisaca Revision Edad, el ingreso a unidades de cuidados
Gaona et al., Ecuador 2022 bibliografica narrativa intensivos (UCI)

2022)
Sauceda, Dy
col.(Sauceda- Tipo casos y Edad, sexo masculino, comorbilidades,
Acosta et al., Honduras 2022 controles niveles elevados de dimero D.
2022)
. Numero de personas en una misma
Piischel, Vy ..
col.(Piischel Brasil. 2022 Transversal vivienda con COVID-19, pertenccer al
ctal., 2022) grupo de riesgo, dificultad para respirar Y
" fiebre.
Hueda, My
Z;s;gg:egz Pera 2021 Cohorte retrospectiva  Obesidad, hipertension y diabetes mellitus.
2021).
Yupari, 'y enf(])) ?15; rclllietx(i)t’a?iio
col.(Yupari- Pertt 2021 dise%o correlacionaly Dificultad respiratoria, fiebre, malestar en
Azabache et al., . ’ general y tos.
2021) retrospectivo, de corte
transversal.

Rodrigucz, N y Temores de infeccion, frustracion,

col.(Chiliquinga Ecuador 2021 Revision y andlisis ab.urrlmlen'g(?, S}lmlnlstros lnacl,ecqados,
etal., 2021 informacion inadecuada y pérdidas

” financieras

Ciorba, Fy

col.(Ciorba- - Observacional .

Ciorba et al., Espafia 2021 analitico retrospectivo Personal sanitario

2021)

Laurora, M y

col.(Laurora Argentina 2021 Cohortes retrospectivo Hipertension arterial

etal., 2021)
Anyaypoma, W'y Cohorte retrospectiva,  La edad mayor de 60 afios, obesidad en
col.(Anyaypoma- Lima 2021 con informacion cualquier grado, hipertension arterial y

Ocon et al., 2021)

recolectada diabetes tipo 2
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RivasR, y Analisis secundario de Neumonia, inmunosupresion y riesgo
col.(Rivas-Ruiz México 2020 » INMUNOSUP yriesg
la base de datos cardiovascular,
et al., 2020)
Rodrigues, Vy
col.(Mendonga Brasil 2020 Revision integradora Enfermedades cronicas
et al., 2020)

En concordancia con los estudios, las personas inmunodeprimidas tienen un mayor riesgo de
sufrir enfermedades graves y complicaciones si contraen COVID-19, varios factores
contribuyen a este mayor riesgo. La Tabla 2 se demuestra los principales factores de riesgo
asociados con la infeccién por COVID -19 en inmunodeprimido entre ellos estan: la edad,
obesidad, hipertensioén, inmunosupresion, enfermedades crénicas como la diabetes, temor,
fiebre, sexo (Tabla 2).

Tabla 3. Secuelas de la infeccion por COVID-19 en pacientes inmunodeprimidos.
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En la tabla 3 se presenta informacion sobre las secuelas en pacientes inmunodeprimidos. Se destaca

Autor/Ref. Pais Aﬁo. g € Secuelas

publicacion
Baker, S y
col.(Baker etal.,, Canada 2024 Respuesta immune lenta
2024)
Bertini, Ch vy . .
col.(Bertini et al., Estados Unidos 2023 Inmunidad celular deteriorada
2023) Inmunidad humoral deteriorada
Ahmed, M vy . .
col.(Ahmed etal., Estados Unidos 2023 Piers1sten01a prolongada  del
2023) VIrus
Gentile, I y
col.(Gentile etal., Italia 2023 Respuesta immune deteriorada
2023)
Turtle, L y
col.(Turtle etal.,, Reino Unido 2023 Gravedad de la enfermedad
2023)
Antinori, A y
col.(Antinori & Italia 2023 Inmunidad celular deteriorada
Bausch-Jurken, Inmunidad humoral deteriorada
2023)
Hettle, D y Infecci dari
col.(Hettle  etal., Reino Unido 2022 friecclones secuncarias,
2022) Complicarion respiratoria
Dioverti, V vy . . ,
col.(Dioverti etal., Estados Unidos 2022 1gmgn1daq de celul.as B
2022) significativamente deteriorada
DeWolf, S y
col.(DeWolf etal., Estados Unidos 2022 Respuesta immune deteriorada
2022)
Abbasi, J.(Abbasi, Estados Unidos 2001 inmunidad de células B

2021)

significativamente deteriorada

que un sistema inmunoldgico debilitado prolonga las secuelas y aumenta la gravedad de la

enfermedad. Ademas, se observa una disminucidn en la inmunidad de las células B, deterioro en la

inmunidad celular y humoral, y un mayor riesgo de desarrollar infecciones secundarias (Tabla 3).

®
Vol.8-N° 3, 2024, pp. 2139-2157 Journal Scientific MQRInvestigar

2149



Vol.8 No.3 (2024): Journal Scientific ‘ﬁalnvestigar ISSN: 2588—0659
https://doi.org/10.56048/MQR20225.8.3.2024.2139-2157

Discusion

El primer objetivo trataba la prevalencia de la infeccion por COVID-19 en pacientes
inmunodeprimido, de acuerdo con las investigaciones analizadas puede variar segin factores
como el tipo y la gravedad de la inmunosupresion los datos analizados muestran que en este
tipo de pacientes llega a tener una prevalencia muy elevada oscilando del 98%, en regiones
del sur de América.

Esto coincide con lo descrito por Lang, K.(Lang, 2023) quien menciona que aquellos
pacientes inmunocomprometidos, incluidos aquellos con neoplasias malignas, VIH,
trasplantes de organos, enfermedades autoinmunes e inmunodeficiencias primarias,
enfrentan una carga significativa de morbilidad y mortalidad por COVID-19, donde la
prevalencia de la enfermedad llega a oscilar el 30% similar a los hallazgos hechos. Por el
contrario, Evans, R y col.(Evans et al., 2023) mencionan que durante la presencia de la
variante Omicron a infeccidén estuvo presente tnicamente en el 3,9% de la poblacién
inmunocomprometida estudiada, a pesar de que las personas inmunocomprometidas han
tenido una proporcidn significativamente mayor de hospitalizaciones por COVID-19.

Sobre los factores de riesgo en las personas con sistemas inmunologicos debilitados, en los
hallazgos hechos en la tabla N° 2 se mencionan que estos pacientes enfrentan un riesgo
elevado de experimentar enfermedades severas, en pacientes inmunodeprimidos, entre los
que se incluyen la edad, la obesidad, la hipertension, la inmunosupresion, las enfermedades
cronicas como la diabetes, la presencia de sintomas como temor y fiebre.

Esto coincide con lo mencionado por Tassone, D y col.(Tassone et al., 2021) quienes
mencionan que ciertas condiciones médicas preexistentes, como cancer, receptores de
trasplantes de 6rganos y enfermedades autoinmunes, aumentan el riesgo de resultados graves
de COVID-19. Por otro lado, Xian, Z y col.(Thng et al., 2021) mencionan que otro factor de
riesgo poco estudiado son los medicamentos inmunosupresores, como los corticosteroides y
los agentes biologicos, pueden alterar la respuesta inmunitaria a virus como el SARS-CoV-
2.

La secuela de la infeccion por COVID-19 puede perdurar en ciertos pacientes, incluyendo
aquellos con inmunodepresion, algunas de las repercusiones en una respuesta inmune
deteriorada, niveles reducidos de inmunidad de células B, un incremento en la gravedad de
la enfermedad, asi como una disminucién de la inmunidad celular y humoral y desarrollo de
infecciones secundarias.

Esto es similar a lo investigado por Proal, A y col.(Proal & VanElzakker, 2021) quienes
hacen mencidon que hay casos en los que pacientes inmunodeprimidos experimentan una
infeccidon cronica por COVID-19, lo que resalta los desafios que enfrenta esta poblacion
vulnerable cuando se infecta con el virus. Por otro lado, Suarez, I y col.(Suarez-Garcia et al.,
2021) sostienen que los pacientes inmunodeprimidos hospitalizados con COVID-19 tienen
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un mayor riesgo de muerte hospitalaria en comparacion con las personas no
inmunodeprimidas, siendo la consecuencia de mayor preocupacion.

En concordancia con los estudios analizados y la informacion recopila, sigue siendo de gran
importancia que se realicen investigaciones enfocados en estas poblaciones y asi explorar
detalladamente los factores de riesgo especificos, prevalencia y complicaciones. Esta
investigacion proporcionaria informacion esencial para mejorar la comprension del tema y
entender la afectacion y consecuencia que deja en la poblacién inmunodeprimida durante el
transcurso de la enfermedad.

Conclusiones
Se determino que en ciertas regiones de Sudamérica como en Brasil y Ecuador, la

prevalencia del virus alcanza niveles significativamente altos, estas cifras
demostraron la vulnerabilidad de las personas inmunodeprimidas ante el virus,
subrayando la importancia de implementar estrategias preventivas y protocolos de
manejo especificos para este grupo de poblacion.

Se identificaron varios factores de riesgo significativos asociados a la infeccion por
COVID-19 en pacientes inmunocomprometidos, entre estos, se destaca en la edad
avanzada, la obesidad, la presencia de enfermedades cronicas y el sexo, fueron
consideradas como es terminantes clave que influyen en la susceptibilidad y la
gravedad de la enfermedad en este grupo de pacientes.

Se logro establecer que un sistema inmunologico debilitado prolonga las secuelas y
aumenta la gravedad de la enfermedad, esto se manifiesta en una disminucion de la
inmunidad de las células B, un deterioro en la inmunidad celular y humeral, y un

mayor riesgo de desarrollar infecciones secundarias.
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