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RESUMEN 

Objetivo: analizar los factores para la comorbilidad relacionados con el COVID 19. 
Método: Descriptiva documental, en una población de 15 articulos científicos. 
Resultados y Conclusión: Los factores de mayor preponderancia se encuentran la 
obesidad, hipertensión, diabetes, salud mental, como elementos concomitantes en 
promover la comorbilidad en los pacientes por COVID-19. El embarazo parece ser un 
factor de riesgo de enfermedad grave con COVID-19.  
 
Descriptores:   Preeclampsia; obesidad; Coronavirus Infections.  (Fuente: DeCS).  
 
 
 
 

ABSTRACT 

Objective: to analyze the factors for comorbidity related to COVID-19. Method: 
Descriptive documentary, in a population of 15 scientific articles. Results and 
Conclusion: The most prevalent factors are obesity, hypertension, diabetes, mental 
health, as concomitant elements in promoting comorbidity in patients with COVID-19. 
Pregnancy appears to be a risk factor for severe disease with COVID-19.  
 
Descriptors: Pre-eclampsia; obesity; coronavirus infections.  (Source: DeCS). 
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INTRODUCCIÓN  

Las consecuencias para la salud a largo plazo de la COVID-19 siguen sin estar claras, 

seis meses después de la infección aguda, los sobrevivientes de COVID-19 

presentaban principalmente fatiga o debilidad muscular, dificultades para dormir y 

ansiedad o depresión. Los pacientes que estuvieron más gravemente enfermos durante 

su estancia hospitalaria tuvieron un deterioro más grave de la capacidad de difusión 

pulmonar y manifestaciones anormales en las imágenes del tórax, y son la principal 

población objetivo de la intervención de recuperación a largo plazo. 1 

Mientras que el sobrepeso y la obesidad surgieron como uno de los principales factores 

de riesgo para desarrollar COVID-19 grave. 2 Esto involucra que la inflamación 

sistémica y la red de señalización involucrada en la enzima convertidora de 

angiotensina 2 en la infección por SARS-CoV-2 y el sistema cardiovascular pueden 

contribuir a las manifestaciones de enfermedades cardiovasculares. 3 

Los pacientes con comorbilidad preexistente por enfermedades cardiovasculares (ECV) 

a menudo presentan un aumento dramático en la liberación de citocinas inflamatorias, 

lo que aumenta la gravedad y los resultados adversos de la infección y, finalmente, el 

riesgo de mortalidad. Se evidencia asociaciones e interacciones conocidas entre 

COVID-19 y ECV, discutiendo el papel de los ncRNA dentro de la infección por SARS-

CoV-2 desde la perspectiva del desarrollo de herramientas farmacológicas eficientes 

para tratar a pacientes con COVID-19 y teniendo en cuenta la consecuencias 

igualmente dramáticas, como las que afectan al sistema cardiovascular. 4 

Se destaca que el síndrome de dificultad respiratoria aguda (SDRA) es una enfermedad 

clínica de alta mortalidad y la ACE2 tiene un efecto protector sobre este tipo de lesión 

pulmonar aguda. Las investigaciones actuales muestran que el mal pronóstico de los 

pacientes con COVID-19 está relacionado con factores como el sexo (masculino), la 

edad (>60 años), las enfermedades subyacentes (hipertensión, diabetes y 

enfermedades cardiovasculares), el SDRA secundario y otros factores relevantes. 5 
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Se tiene por objetivo analizar los factores para la comorbilidad relacionados con el 

COVID 19.  

 

MÉTODO  

Descriptiva documental  

En una población de 15 articulos científicos sobre factores para la comorbilidad 

relacionados con el Covid-19, demografía, epidemiologia y características de los 

pacientes con covid-19, los cuales fueron obtenidos de la base de datos de buscadores 

como: PubMed, Scielo, Dialnet, Redalyc, más del 50% de los documentos deben ser de 

los últimos cinco años.   

 

RESULTADOS  

El embarazo parece ser un factor de riesgo de enfermedad grave con COVID-

19. Aunque la transmisión intrauterina del SARS-CoV-2 parece ser poco común, la 

mayoría de los estudios muestran que el COVID-19 durante el embarazo aumenta el 

riesgo de complicaciones durante el embarazo, con mayor riesgo entre las personas 

con enfermedad grave en comparación con las levemente afectadas. 6 Así mismo, el 

embarazo se asocia con un mayor riesgo de infección grave por SARS-CoV-2 en 

comparación con la población no embarazada, incluida neumonía, ingreso a la unidad 

de cuidados intensivos y muerte, incluso después de ajustar por posibles factores de 

riesgo de resultados graves. El riesgo de aborto espontáneo no parece aumentar en 

mujeres con infección por SARS-CoV-2. La evidencia con respecto al parto prematuro y 

la mortalidad perinatal es contradictoria, pero estos riesgos generalmente son mayores 

sólo en mujeres hospitalizadas sintomáticas. 7 

Por otro lado; las personas con diabetes tienen un mayor riesgo de sufrir COVID-19 

mortal o tratado en una unidad de cuidados intensivos, así como de complicaciones de 

salud relacionadas con el COVID-19, en comparación con las personas sin diabetes. 8 
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Estudio compartido por 9 al indicar que os pacientes con diabetes son más susceptibles 

a la infección por COVID-19 que los que no tienen diabetes. La expresión de ACE2 

disminuye con la infección, exagerando la actividad de Ang II con el posterior desarrollo 

de resistencia a la insulina, una respuesta inmune exagerada e infección grave por 

SARS-COV-2.  

Una situación concomitante, son los niveles bajos de 25(OH)D se asociaron con un 

mayor riesgo de sufrir COVID-19 grave. Se debe evaluar el posible papel terapéutico de 

la vitamina D en estudios intervencionistas bien diseñados. 10 Mientras que 11 señalan 

que la deficiencia de vitamina D se asocia con un mayor riesgo de hospitalización por 

COVID-19. La medición generalizada de la 25(OH)D sérica y el tratamiento de la 

insuficiencia o deficiencia pueden reducir este riesgo. 

En cuanto a la salud mental, se tiene que las enfermeras que atienden a pacientes que 

contraen la enfermedad por coronavirus 2019 (COVID-19) han experimentado traumas 

importantes en forma de mayor carga de trabajo, resultados negativos para los 

pacientes y menor acceso al sistema de apoyo social. Se debe proporcionar a las 

enfermeras información sobre la detección temprana, las habilidades de afrontamiento y 

el tratamiento de la ansiedad, la depresión, el síndrome de estrés postraumático 

(TEPT)/trastorno de estrés postraumático (TEPT) y otros trastornos de salud mental, 

por consiguiente, con la implementación de habilidades de afrontamiento saludables e 

intervenciones terapéuticas, las enfermeras podrán dejar de lado los impactos 

negativos que ha causado la pandemia de COVID-19 y reintegrarse a sus roles como 

proveedores de atención médica solidarios y confiados. 12 

La obesidad es una comorbilidad altamente prevalente en casos graves de COVID-19 

en niños y adolescentes; El aislamiento social puede conducir a un aumento de la 

acumulación de grasa. El exceso de tejido adiposo, el déficit de masa magra, la 

resistencia a la insulina, la dislipidemia, la hipertensión, los altos niveles de citoquinas 

proinflamatorias y la baja ingesta de nutrientes esenciales son factores que 
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comprometen el funcionamiento de órganos y sistemas en individuos obesos. Estos 

factores están asociados con daños a los sistemas inmunológico, cardiovascular, 

respiratorio y urinario, junto con la modificación de la microbiota intestinal (disbiosis). 13  

En la infección por coronavirus 2 del síndrome respiratorio agudo severo, estos cambios 

orgánicos de la obesidad pueden aumentar la necesidad de asistencia ventilatoria, el 

riesgo de tromboembolismo, la reducción de la tasa de filtración glomerular, los cambios 

en la respuesta inmune innata y adaptativa y la perpetuación de la respuesta 

inflamatoria crónica. 13 14 Siendo necesario Comprender los mecanismos detrás de las 

asociaciones entre COVID-19, la hipertensión y la obesidad es importante para 

desarrollar terapias dirigidas efectivas y monitorear la respuesta y eficacia de las 

vacunas. 15 

 

CONCLUSIONES 

Los factores de mayor preponderancia se encuentran la obesidad, hipertensión, 

diabetes, salud mental, como elementos concomitantes en promover la comorbilidad en 

los pacientes por COVID-19.  
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