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Introducciod

A mesura que evoluciona I'epidemia de la COVID-19, es fa necessari descriure quines
son les caracteristiques de les persones afectades i quins sén els factors que
condicionen el seu pitjor pronostic. Aquests factors son importants actualment, per
exemple, per a definir el grup considerat vulnerable i al que s’ha de protegir amb I'us
de les mesures de confinament/distanciament fisic que s’estan implementant per part

dels governs (1).
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Objectius

e Determinar els factors associats a I'hospitalitzacié per COVID-19 a la poblacio
general.

e Descriure les caracteristiques dels pacients ingressats amb diagnostic de COVID-
19 als hospitals del Sistema Sanitari Integral d'Utilitzacié6 Publica de Catalunya
(SISCAT).

e Determinar els factors associats a pitjor pronostic en els pacients hospitalitzats.

e Definir els grups que es consideren vulnerables en el context de I'epidémia de la
COVID-19.
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Desenvolupament

Per a poder respondre a aquests objectius, s’ha utilitzat la informaci6 disponible als
registres CMBD-HA i CMBD-UR, segons la notificacio feta pels hospitals del SISCAT
quant al diagnostic de COVID-19, el registre de determinacions de PCR i el registre

de Morbiditat i utilitzacié de serveis sanitaris (MUSSCAT).
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Resultats:

e Del total de pacients ingressats, aproximadament un 40 % han presentat

complicacions greus (insuficiencia respiratoria aguda, sindrome de destret

respiratori agut, tromboembolisme pulmonar, sépsia, necessitat de ventilacio

mecanica invasiva o unitat de cures intensives) i gairebé un 20 % han sigut exitus.

e La figura 1 mostra la distribucié per edat, sexe i nivell de risc (carrega de

comorbiditat mesurada amb GMA) segons el tipus de poblacié (sense ingrés

per covid-19, ingressada i mort intrahospitalaria).

e Factors associats a I’hospitalitzacié per COVID-19 a la poblacié general:

©)

©)

©)

L’edat (amb una probabilitat 3 vegades més elevada a partir dels 65 anys
respecte als de 15 a 44 anys).

Presentar una elevada carrega de morbiditat (nivell de risc per GMA), amb una
probabilitat de ser hospitalitzat de gairebé 5 vegades la de la poblacio amb risc
basal. Entre les patologies especifiques amb meés risc, cal destacar I’obesitat
(27 %), 'MPOC (18 %), la insuficiencia cardiaca (20 %) o els trastorns
psiquiatrics (11 %).

Col-lectius especialment vulnerables, com son aquelles persones ingressades
en una residencia assistida o amb discapacitat intel-lectual.

Els homes tenen un 55 % més de probabilitat d’ingressar que les dones.

e Factors associats a mort intrahospitalaria:

o

Al Generalitat

Edat: a partir dels 65 anys, la mortalitat es dispara respecte dels pacients
ingressats de 15 a 44 anys. Els pacients de 65 a 74 anys tenen 8 vegades més
probabilitat de morir, els de 75 a 84 anys, 16 vegades i els majors de 84 fins a
20 vegades.

Carrega de morbiditat: els pacients amb un nivell de morbiditat previ entre
moderat i alt tenen més de 2 a 3 cops més probabilitat de morir que les persones
amb menys morbiditat. Entre les patologies especifiques, cal destacar la
insuficiencia renal cronica (30 %), la insuficiencia cardiaca (26 %) o la diabetis
(18 %).

Els homes tenen un 62 % més de probabilitats de morir que les dones un cop

han ingressat.
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o Col-lectius especialment vulnerables, com son aquelles persones ingressades

en una residéencia assistida o amb discapacitat intel-lectual greu.

Figura 1: Distribucio per edat i sexe segons situacio respecte de la COVID-19
Altes del periode 01/03/2020 - 28/04/2020
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Definicié de grup vulnerable

Atenent a aquests resultats, es pot considerar que el grup vulnerable (per presentar

un augment del risc de ser hospitalitzat, patir complicacions o ser exitdés durant I'ingrés

hospitalari) seria aquell definit per:

e Edat >=65 anys.

e Presentar una carrega de comorbiditat major (definida per la classificacio GMA
com a nivell risc moderat-alt), o bé presentar alguna d’aquestes patologies:
diabetis mellitus, insuficiencia cardiaca, MPOC, obesitat, neoplasia activa,
insuficiencia renal cronica, demeéncia o trastorns psiquiatrics greus.

e Col-lectius especialment vulnerables com les persones amb antecedents de
discapacitat intel-lectual greu i aquelles ingressades en una residencia

assistida (tant gent gran com discapacitats intel-lectuals).

La definicié de grup vulnerable esta relacionada amb les mesures a prendre per a
protegir aquesta subpoblacio de cara a les mesures de confinament/desconfinament.
Altres factors de risc com el génere i el nivell socioeconomic també son factors a tenir
en compte, perod s’han de valorar per a poder prendre decisions sobre les mesures de

proteccio al grup de vulnerables que no suposin un agreujament de la desigualtat.

Els actuals sistemes d’informacié sanitaria permeten identificar, individualment, totes
les persones que pertanyen a algun d’aquests grups més vulnerables, per tal de dur a

terme les accions proactives per intentar protegir-los de la manera més adequada.
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Conclusions

e Els principals factors associats a I’hospitalitzacioé o a un pitjor pronostic sén I'edat,
el sexe i la comorbiditat, aquesta ultima tan definida com la carrega de morbiditat
global per totes les malalties assignada pels GMA (nivell de risc moderat-alt) com
per patologies croniques a I'ambit individual.

e Definint aquests factors es pot determinar el que serien poblacions vulnerables en
aquesta epidéemia: els models elaborats ens permeten poder estratificar la
poblacid, podent assignar aquests riscs a escala individual i ser d’utilitat en la presa

de decisions tant d’actualitat com en futurs escenaris de rebrot.
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Nota: Si voleu ampliar la informacio sobre els resultats, podeu consultar els documents

seguents mitjancant els enllagos respectius:

Factors de risc de mortalitat dels pacients hospitalitzats per COVID-19.

Altes notificades al CMBD-AH
http://aquas.gencat.cat/.content/Enllac/factors-risc-mortalitat-covid19-hospitalitzats.html

Factors pronostics de ser hospitalitzat per COVID-19. Persones

hospitalitzades
http://aquas.gencat.cat/.content/Enllac/factors-pronostics-hospitalitzacio-covid19.html

Els informes mostren taules descriptives, grafics i resultats dels models predictius. La

informacio s’anira actualitzant periddicament en aquests informes en linia.
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