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Resumen
El dafio renal y su prevalencia durante la COVID-19 desempefian un papel importante debido
al incremento de la tasa de letalidad, el sindrome respiratorio sistémico presenta varios
sintomas clinicos y en algunos casos llegan a estado critico. El objetivo de esta investigacion
fue evaluar la prevalencia de SARS-CoV-2 en pacientes con insuficiencia renal y las
complicaciones post COVID-19 con un diseiio de estudio narrativo documental de tipo
descriptivo en donde se analizaron diferentes articulos que cumplieron con los criterios de
inclusion. Los resultados demostraron que la prevalencia fue del 40%, ademas, la diabetes e
hipertension son los factores de riesgos mas comunes y las complicaciones post COVID-19
varian dependiendo de las enfermedades adicionales que padezcan y de la edad debido a que
la mayoria de los pacientes con enfermedad renal menores a 65 afios que no entran a unidad
de cuidados intensivos necesitaron oxigeno y ventilacion mecdnica mientras que los mayores
a 65 requieren recibir un trasplante renal o un tratamiento sustitutorio de la funcion renal.
Finalmente se concluy6 que la prevalencia a pesar de no ser un porcentaje tan elevado se
considera significativo debido al tamafio de poblacion que participan en los diferentes
estudios analizados y las complicaciones mas severas varian dependiendo de los

padecimientos que presente cada paciente.

Palabras claves: Prevalencia, COVID-19, Insuficiencia renal, SARS CoV- 2,

Complicaciones.
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Abstract

Kidney damage and its prevalence during COVID-19 play an important role due to the
increased case fatality rate, systemic respiratory syndrome presents various clinical
symptoms and in some cases reach critical condition. The objective of this research was to
evaluate the prevalence of SARS-CoV-2 in patients with renal failure and post-COVID-19
complications with a descriptive narrative documentary study design where different articles
that met the inclusion criteria were analyzed. The results showed that the prevalence was
40%, in addition, diabetes and hypertension are the most common risk factors and post
COVID-19 complications vary depending on the additional diseases they suffer from and age
because most of the patients with kidney disease under the age of 65 who did not enter the
intensive care unit required oxygen and mechanical ventilation, while those over the age of
65 require a kidney transplant or renal function replacement therapy. Finally, it was
concluded that the prevalence, despite not being such a high percentage, is considered
significant due to the size of the population that participates in the different studies analyzed
and the most severe complications vary depending on the conditions that each patient

presents.

Keywords: Prevalence, COVID-19, Kidney failure, SARS CoV-2, Complications
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Introduccion

El COVID-19 sindrome respiratorio sistémico misterioso presenta sintomas clinicos como
tos seca, disnea, fiebre y en ciertos casos conllevan a un estado critico que requiere el manejo
especializado en unidades de cuidados intensivos (Sigaroodi y otros, 2020).

El propdsito de esta investigacion es evaluar la prevalencia de SARS-CoV-2 en pacientes
con insuficiencia renal y las complicaciones post COVID-19, debido a que estudios iniciales
hacen referencia que la insuficiencia renal podria ser un factor prondstico negativo para la
supervivencia de los pacientes. (Benini Tapias y otros, 2022) Aproximadamente una de tres
personas que ingresan a un establecimiento de salud por el COVID-19 desarrollan una lesion
renal aguda o una disminucion repentina considerable de la funcion renal, incluso si nunca
han tenido una enfermedad renal como tal y es importante tener en cuenta que la presencia
de enfermedad renal previa a la infeccion representa un mayor riesgo de deterioro del
paciente (Gil y otros, 2021).

Se ha podido identificar que el dafo renal previo y el desarrollo de éste durante la COVID-
19 desempefia un rol transcendental en el aumento de la tasa de letalidad (Milan, Zoraida
Caridad Gonzélez; Raciel , Alarcon Gonzalez; Escalona Gonzalez, Sergio Orlando, 2021).
A nivel mundial la pandemia de COVID-19 es la crisis global definida en nuestros tiempos
y a la vez con mayor desafio que hemos podido enfrentar desde la Segunda Guerra Mundial,
desde la aparicion en Asia, el SARS CoV-2 ha llegado a cada continente a excepcion de la
Antartida, los casos reportados siguen en considerable aumento en las Américas, Africa y
Europa, sin embargo, el esfuerzo de activacion del sistema de cooperacion global ha resultado
muy limitado. (Colom, 2020)

Una investigacion realizada en el centro de hemodialisis en el Hospital Renmin de Wuhan,
pudo reportar 37 casos con COVID-19 de 230 pacientes que se encontraban con hemodiélisis.
La mayoria de los pacientes presentaron sintomas ligeros y no hubo necesidad de acudir a la
unidad de cuidados intensivos. Sin embargo, los hallazgos de este estudio no concuerdan con
los que evidencian investigaciones espafiolas e italianas, en donde fallecieron alrededor del
28% de pacientes de hemodialisis que demandaron el ingreso hospitalario por COVID-19.
(Ramos Gordillo y otros, 2021)

La Enfermedad Renal es el deterioro progresivo de la funcion renal generalmente a largo
plazo, por esta razon es catalogada como un factor de riesgo para enfermarse de COVID-19,
por ello es preciso brindar las debidas instrucciones al paciente con enfermedad renal cronica
en cuanto a las medidas prevencion del COVID-19, principalmente las medidas del
distanciamiento social y el lavado de manos lavado de manos como lo recomienda la
Organizacion Mundial de la Salud y demads entidades. (Rambay Ayala y otros, 2020)

En Ecuador la situacion que se atraviesa por la pandemia de COVID-19 ha demostrado que
la medicina en la sociedad ecuatoriana y el impacto de la ciencia junto a su desarrollo estan
ligados a procesos de inestabilidad politica, economica y social que se ha podido
experimentar en los ultimos afios (Chauca, 2021). Segun el Ministerio de Salud publica
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(MSP) la enfermedad renal esta extensamente incorporada a padecimientos crénicos con

altas tasas de prevalencia (Ministerio de Salud Publica del Ecuador, 2018), y un estudio
realizado en el 2022 en la provincia de Manabi se determind uno de los factores de riesgos
para los pacientes con COVID-19 se encuentra la insuficiencia renal con el 20%. (Bravo
Solorzano y otros, 2022)

La investigacion ha sido poco estudiada, es por ello, que existen evidencias no concluyentes
a esta problemadtica y considerando que es un tema actual de mucho inter¢s, se pretende llevar
a cabo esta investigacion teniendo como antecedente, que la infeccion por SARS CoV-2 ha
sido asociada con el empeoramiento clinico en los pacientes con varias comorbilidades y
ademas se reporto incidencia de 3 - 9% de lesion renal aguda en pacientes con COVID-19
sin previa enfermedad renal cronica (Cuevas & Lopez Cisneros, 2020).

Mediante la investigacion se pretende responder la siguiente interrogante:

(Cudl es la prevalencia de SARS-CoV-2 en pacientes con insuficiencia renal y
complicaciones post COVID-19?

MATERIALES Y METODOS

Disefio y tipo de estudio

Disefio de estudio narrativo documental de tipo descriptivo considerando las diferentes
fuentes cientificas consultadas con finalidad de poder argumentar el tema trazado, a la vez el
tipo de estudio nos permite realizar un trabajo de conocimiento cientifico donde se describen
base de datos tedricas sobre las variables relacionadas a la prevalencia de SARS-CoV-2 en
pacientes con insuficiencia renal y evaluacion a través de las complicaciones post COVID-
19 para poder fundamentar los objetivos planteados.

Estrategias de busqueda

La herramienta para la recoleccion de los datos consiste en la realizacion de una busqueda
sistematica para identificar los articulos originales y de revision sobre la prevalencia de
SARS-CoV-2 en pacientes con insuficiencia renal y las complicaciones post COVID-19 en
diferentes fuentes de carécter cientifico.

La informacion del trabajo se registré en un formato previamente establecido en una base de
datos en Microsoft Excel, luego se realizd una evaluacion de los articulos que fueron
revisados en donde finalmente se seleccion6 la informacion necesaria para su realizacion
Criterios de elegibilidad

Los criterios de inclusion son los siguientes: Articulos de caracter cientificos actuales
Articulos donde se incluyan personas con afecciones respiratorias o infeccion de COVID-19
y personas con afeccion a los rifiones, estudios de pacientes de todas las etnias sin distincion
de género. Se excluyeron trabajos de paginas no oficiales y casos Unicos, trabajos que no
pertenecieran al periodo establecido, trabajos relacionados con pacientes que no presentan la
enfermedad por COVID-19 ni Insuficiencia renal o alguna enfermedad asociada a los rifiones
Uso de operadores
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Para la recoleccion de informacion se utilizo en las bases de datos como Google académico,

Elsevier, Redalyc, Medigraphic, PubMed, Scielo y otras paginas oficiales como la
Organizacion Mundial de la Salud.

Idioma y periodo de busqueda

Se utilizaron articulos en idiomas espafol e inglés. Los articulos seleccionados para este
trabajo son las investigaciones realizadas en los ultimos 5 afios desde 2017 hasta el 2022
relacionados con la COVID-19 y la insuficiencia renal.

Consideraciones éticas

Se toma como consideracion ética que esta investigacion serd hecha sin ningun tipo de riesgo,
ademaés de respetar los derechos de los autores respecto a la informacion proporcionada,
citandolos y referenciandolos de acuerdo con las normas Vancouver las cuales se aplican en
el area de salud. (Romero)
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Resultados

Tabla 1. Prevalencia de SARS-CoV-2 en pacientes con insuficiencia renal

Pacientes con Pacientes sin Prevalencia

Autor/es . i Genero Edad insuficiencia insuficiencia De
Referencia Afio Pais n° renal renal SARS-CoV-2
Hirsch J y col 2020 Estados

(Hirsch y otros, 2020) Unidos M 18+ 5.449 1.993 3456 36.6%
Benavides y col

(Benavides y otros, 2020 Guatemala FyM 15-75 151 57 94 37.7%
2020)

%ﬁ;ﬁi{)tcrzls, 2020y 2020 éﬁg‘m Norte. ¢ o\ 18+ 3235 1406 1829 46%
Albalate M

y col 2020 Espafia FyM - 90 37 53 41,1%
(Albalate y otros, 2020)

Aguila D y col

(Aguila y otros, 2021) 2021 Espana M 84 416 83 343 20%
Diao By col

(Diao y otros, 2021) 2021 China FyM +18 85 23 62 27.06%
Prado L y col (Prado

Lozano y otros, 2021) 2021 México FyM +18 83 30 53 36.14%
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De Armas Ty col
(De Armas Gil y otros, 2021 Cuba FyM 25-65 14 13 1 92.8%
2021)
Herrera P y col
2021 Pert 48

(Herrera y otros, 2021) et FyM 51 16 32 33%
Fragale G 1

ragaie ly y €0 2022 Argentina  FyM 18+ 412 23 389 5.5%

(Fragale y otros, 2022)

El andlisis realizado determina que a pesar de que los estudios no sobrepasen el 50% de la prevalencia es evidente debido a la cantidad
de personas participantes, se puede identificar que la mayor prevalencia se encuentra en Cuba, Lisboa, Espafia, mientras que el resto de
los paises en estudio no sobrepasan el 40%, siendo Argentina el pais con menor prevalencia con un 5.5%, concluyendo asi que la
prevalencia del estudio en curso es aproximadamente del 40%.

Tabla 2. Factores de riesgo a padecer insuficiencia renal durante la infeccion por SARS-CoV-2

Autor/es . ] . .
Referencia Afno Pais n Genero Edad Factores de riesgo
Pallares V' y col Masculino y

2020 Espana 1063 Diabetes mellitus 9.7%

(Pallares y otros, 2020) Femenino -

Diabetes 31.2%
2020 Espana 4757 Masculino >18 afios Enfermedad cardiovascular 52.9%
Enfermedad renal cronica 15.6%

Fang M y col
(Fang y otros, 2020)

De Francisco A y col 5021 Espafia 182 Masculino y Antecedentes de Hipertension 71%
(De Francisco & Ronco, 2021) P Femenino 69 afos Antecedentes de Diabetes 36%

—(D
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Antecedentes de Enfermedad

Cardiovascular 31%

Pifieiro G y col

Antecedentes de Hipertension 59.6

(Pificiro y ofros, 2021) 2021 USA 52 Masculino 71 anos %
Y ’ Antecedentes de Diabetes 21.2 %
Gonzélez Z 1
oz ez £y €0 2021 Cuba 1.180 Hipercoagulabilidad 9.2%
(Gonzélez y otros, 2021) . ~
Masculino 57 afios
Santos J y col 2021 Mexico 99 - - Enfermedad cardiovascular 40%
(Santos Fuentes y otros, 2021)
Fragale Gy col 2022 Argentina 412 Diabetes 12.1%
(Fragale y otros, 2022) £ Masculino 51 afios e
Gonzélez M 1 Masculi >18 ai
onza,ez y C(? N ascu.mo Y anos Enfermedad cardiovascular 29%
(Gonzalez Rodriguez y otros, 2022 Espafa 9.542 Femenino .
Accidente cerebrovascular 40%
2022)
Chavez L 1 Masculi
aj/ez yco L. ascu.mo Y N Antecedentes de Hipertension 51 %
(Chavez Requena y otros, 2022 México 210 Femenino 60 afios .
Antecedentes de Diabetes 25 %

2022)
Melero R v col Antecedentes de Hipertension 73 %

Y 2022 Espana 137 Masculino 62 afios Obesidad 43 %

(Melero y otros, 2022)

Antecedentes de Diabetes 20 %

Existen diversos factores de riesgo ante pacientes con COVID-19 y enfermedad renal, incluso corren el riesgo de tener resultados mas

severos entre ellos se encuentran enfermedades cronicas como la diabetes, hipertension y enfermedad cardiovascular que son factores

de riesgo del COVID-19 maés frecuentes, también en la grafica podemos observar que las personas en estudio tienen edades elevadas por

lo que podemos deducir que la edad también incluye como un factor de riesgo.
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Tabla 3. Complicaciones post covid-19 y tasa de mortalidad en pacientes con insuficiencia renal

Autor/
urorves . Ano Pais n° Genero Edad Complicaciones Tasa de
Referencia .
Mortalidad
Cummings My col Frecuencia de ventilacion 39%
(Cummings y otros, 2020 USA 1150 MyF 62 anos e .
mecanica invasiva
2020)
Temet y col : Oxigeno suplementario
2020 Washingt . .
(Temet M y otros, 2020) ashington Masculino y Hipoxemia 33.7%
167263 femenino 18+
Masculino 15-73 afios
Sanchez E y col 868 : . 23%
. D fect 1 tract
(Sanchez  Alvarez y 2020 Espaiia diIS:seteile alectacion al tracto
otros, 2020) &
Cambios glomerulares y
Chan L y col 2021 New York 3393 Femenino 56-81 anos  vasculares indi‘cat%v.os de 50%
(Chan y otros, 2021) enfermedad  diabética o
hipertensiva subyacente.
Gonzalez Z 1
onzd ez £y €0 2021 Cuba 59 Masculino - Padecer necrosis cardiaca 9.2%

(Gonzalez y otros, 2021)
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Caicedo Ay col Hipoxia shock
(Alberto Caicedo Mesa, 2021 Colombia 113 Masculino  Adultos P o Y 259%
rabdomiolisis
2021) mayores
3788 - 30afosy+ Ingreso en la unidad de 2.2
Kang Sy col 2001 Estados cuidados intensivos
(Kang y otros, 2021) Unidos Necesidad de asistencia
respiratoria y muerte.
T ta N 1 o
oapanita IV y €0 2021 Espana 52 Masculino y +65 afos Recibir trasplante renal. 31.3 %
(Toapanta y otros, 2021) .
femenino
Meneses y col , 279 Masculino y 15— 65 afios L o 27.6%
(Meneses y otros, 2022) 2021 Peru femenino Ventilacion mecanica
De Francisco A y col Desarrollo de neumonia
(Angel Martin de 2022 Espafia 5000 Masculino 69 afios Tratamiento sustitutorio de la 45%
Francisco, 2022) funcion renal

El anélisis determina que las complicaciones varian dependiendo de la edad, los pacientes con edad menor a 65 afios necesitan de
ventilacidon mecénica, oxigeno, incluso llegar a padecer necrosis cardiaca e hipoxia mientras que las personas mayores a 65 afios tienden
a necesitar desde un trasplante renal o tratamiento sustitutorio de la funcion renal hasta el ingreso a la unidad de cuidados intensivos. La
mortalidad por COVID-19 ha impactado de manera significativa a nivel mundial, ha sido muy variada debido a la cantidad de
participantes en los estudios, sin embargo, las personas con comorbilidades son las que se asocian a una mayor severidad de la
enfermedad y eventualmente a la muerte.

—(D
VoI. 7-N° 1, 2023, pp. 956-974 Journal Scientific MQRInvestigar 966



Vol.7 No.1 (2023): Journal Scientific ’ ‘@Investigar ISSN: 2588-0659
https://doi.org/10.56048/MQR20225.7.1.2023.956-974

Discusion

De acuerdo con el objetivo de investigacion la prevalencia de la COVID-19 se ha reportado
en estudios de diferentes paises demostrando que existe una asociacion entre el SARS COV
— 2 y la insuficiencia renal, también se determina que existe una prevalencia de
aproximadamente el 40% en general y de manera individual es evidente en todos los paises,
a la vez se determino que los pacientes en estudio se mantenian entre los 18 a 65 afios. Segiin
el estudio realizados por Benavides y col (Benavides y otros, 2020), demuestra una mayor
prevalencia del SARS-CoV-2 en pacientes masculinos de entre 36 a 55 afios que padecian de
diferentes comorbilidades como diabetes mellitus e hipertension teniendo una tasa de
mortalidad del 37.7%. A pesar de no ser un porcentaje tan elevado surge la necesidad de ser
proactivos ante el diagnostico oportuno para detener la pandemia teniendo en cuenta que
existe una relacion entre ambos estudios debido al porcentaje. Por otra parte, De Armas Ty
col (De Armas Gil y otros, 2021)detectaron el 92.8% siendo el mas elevado de los resultados
muestrales sin embargo al observar la diferencia de poblacion participante se considera que
puede deberse al tipo de poblacion que se estudio. Los estudios realizados por Herrera G y
col (Herrera y otros, 2021), Prado L y col (Prado Lozano y otros, 2021), Hirsch J y col (Hirsch
y otros, 2020), Benavides y col (Benavides y otros, 2020), pese a ser estudios realizados en
diferentes paises se encontrd una similitud de prevalencia que va desde el 33% al 38%
respectivamente lo que da a denotar que la prevalencia se mantiene dentro de estos
porcentajes y las prevalencias aumentadas se deben al tipo de poblacion que se estudie y al
tipo de mortalidades que padezcan los pacientes en estudio.

La enfermedad renal no pone a los pacientes en mayor riesgo de contraer el COVID-19 pero
si tienden a tener resultados mas severos, como la disminucion de la funcién renal durante la
infeccion. Segiin Prado y col (Prado Lozano y otros, 2021)en México en donde se revisaron
los expedientes de enfermos que fueron internados el 56.6% de aquellos con lesion renal
aguda fallecieron, se observé alta mortalidad sobre todo en pacientes que se encontraron en
unidad de cuidados intensivos o con ventilacion mecénica invasiva. Otro estudio realizado
por Cheng y col (Cheng y otros, 2020) el 6,7 % de los pacientes con SARS padecieron de
insuficiencia renal aguda, con una mortalidad de 91%, destacando asi mismo que la presencia
de proteinuria, hematuria y creatinina basal elevadas, constituyen un mayor riesgo. Otros
autores como De Francisco A y col (De Francisco & Ronco, 2021), Pifieiro G y col (Pifieiro
y otros, 2021), Chavez L y col (Chavez Requena y otros, 2022), Melero R y col (Melero y
otros, 2022) refirieron que entre los factores de riesgo a padecer insuficiencia renal durante
la infeccion por SARS-CoV-2 se encontraban comorbilidades como la diabetes, hipertension
arterial y enfermedad cardiovascular ya que por la complejidad de la enfermedad estos
pacientes tienen a necesitar la unidad de cuidados intensivos, por esta razon se la es asociada
a la mortalidad de pacientes con COVID-19 concordando con el estudio planteado ya que en
mayor porcentaje de los pacientes en estudio padecian estas enfermedades. A pesar de tener
estos hallazgos debemos destacar que son necesarios mas estudios para poder comprender y
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conocer cudles son los factores asociados con los pacientes con enfermedad renal y la

COVID-19.

De acuerdo con el tercer objetivo se determind que las complicaciones pueden variar
dependiendo de la edad de los pacientes yendo desde la necesidad de mantenerse con
oxigeno, recibir un trasplante renal o incluso ingresar a la unidad de cuidados intensivos, la
tasa de mortalidad mas elevada fue del 50% seguida del 45% y la de menor porcentaje del
2.2%. Dentro del estudio se determino que la tasa de mortalidad del estudio fue del 29% sin
embargo a pesar de no ser mayor del 50% son cifras significativas debido al tamano de
poblacion y cantidad de fallecidos.

Cummings y col (Cummings y otros, 2020), realizaron un estudio donde los pacientes
abordaban los 62 afios donde mostraron tener complicaciones de requerir tratamiento
sustitutivo de funcion renal, necesitaron de ventilacién mecanica invasiva e incluso existio
disfuncion de organos extrapulmonares, teniendo el 39 % de mortalidad. En ecuador un
estudio realizado por Saltos y col (Saltos Bazurto y otros, 2020), demuestra que las
complicaciones post COVID-19 y tasa de mortalidad en pacientes con insuficiencia renal,
son los accidentes cerebrovasculares dando un resultado del 48% de mortalidad en género
masculino y femenino que tengan entre 40 y 60 afos. El estudio que presento mayor
mortalidad fue el de Chan L y col (Chan y otros, 2021) realizado en New York con el 50%
de pacientes pertenecientes al estudio presentando entre las complicaciones cambios
glomerulares y vasculares indicativos de enfermedad diabética o hipertensiva subyacente. De
Francisco A y col (Angel Martin de Francisco, 2022) entre las complicaciones presentadas
fue que pacientes requirieron tratamiento sustitutorio de la funcion renal presentando el 45%
de mortalidad.

En relacion con estos estudios se puede apreciar que estos hallazgos son precedentes para
seguir en la linea de investigacion, se deja una ventana abierta para proponer ciertas
soluciones e investigaciones que adelanten avances beneficiosos para la sociedad como
indagar sobre el andlisis y control de las diferentes enfermedades antes de que lleguen a tener
alguna complicacion mayor posterior ante algun nuevo virus o padecimiento que surja.

Conclusiones

Conforme a la busqueda bibliografica se pudo demostrar que la prevalencia de SARS-COV-
2 en pacientes con insuficiencia renal se encuentra presente con el 40% sin embargo a pesar
de no ser un porcentaje tan elevado se lo considera significativo debido al tamafio de
poblacion que participan en los estudios.

Los factores de riesgo precedentes son la diabetes e hipertension teniendo en cuenta que
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también influye la edad debido a que los pacientes con estas enfermedades tienden a tener

dificultades mas severas.

Las complicaciones recopiladas son muy variadas ya que van desde el requerimiento de
tratamiento sustitutorio de la funcién renal y oxigeno hasta el ingreso a la unidad de
cuidados intensivos, sin embargo, los pacientes que padecieron mayores complicaciones
segin los estudios analizados fueron personas mayores de 50 afios y la mortalidad en
pacientes con insuficiencia renal relacionada con el COVID-19 fue del 29% en referencia a
los estudios analizados.

RECOMENDACIONES

Se recomienda a las instituciones de salud promover mediante campafias o capacitaciones
la importancia del diagnéstico temprano de las enfermedades para que asi podamos
disminuir no solo la prevalencia sino también la tasa de mortalidad en los pacientes con este
tipo de enfermedades.

Llevar un control adecuado para la deteccion del SARS-COV-2 y poder darle un tratamiento
oportuno antes de que el paciente pueda llegar a unidad de cuidados intensivos o trasplante
de rifion.

Promover investigaciones futuras que sean referidas a este tema con patologias frecuentes
relacionadas ya que esto nos permitira instituirnos e informarnos sobre los hechos que
acontecen referente a este tema.
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