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Resumen:

Estudio retrospectivo en el que se incluyeron pacientes diagnosticados de
infeccion por SARS-CoV-2 entre el 20 y el 31 de enero de 2020 en un hospital
de Shangai. Todos los pacientes fueron diagnosticados por PCR y tomografia
computarizada de térax. Se analiz6 el perfil analitico cada 3 dias. Todos los
pacientes recibieron tratamiento sintomatico. Como tratamiento antiviral, segun
criterio clinico, se pudo utilizar interferon, lopinavir/ritonavir, abidol y darunauvir.
Se incluyeron en el estudio 148 pacientes. Con fecha del 19 de febrero, 93 de
los casos (62,8%) habian sido dados de alta y 1 (0,6%) habian fallecido. El
tiempo medio de hospitalizacion fue de 12 dias (6-21 dias). El 50,7% de los
pacientes eran hombres, con una media de edad de 50 afios (36-64 afos). El
maximo y minimo de edad fue de 88 y 15 afos, respectivamente. Referente a la
sintomatologia, el 70,1% presento fiebre, el 45,3% tos, el 26,7% expectoracion,
el 4,1% diarrea, y el 2% nausea y vomitos en el momento del ingreso. El tiempo
medio de incubacién fue de 5 dias (3-7 dias). Un total de 75 pacientes (50,7%)
presento alteracion en la bioquimica hepatica en el ingreso, incluyendo aumento
de niveles de ALT (27 casos), AST (32 casos), LDH (52 casos), GGT (26 casos),
fosfatasa alcalina (6 casos) y bilirrubina total (9 casos). La fiebre moderada-alta

fue mas frecuente en pacientes con alteracion de la funcién hepatica (44% vs.



el

27,4%; p = 0.035). Ademas, los pacientes con alteracion en la funcién hepatica
fueron mayoritariamente hombres (62,6 vs. 38,3%; p = 0,005). En estos
pacientes ademas se observd un menor recuento medio de linfocitos totales,
asociado sobre todo a un menor recuento de linfocitos CD4+ y CD8+. La
aparicion de alteraciones de la bioquimica hepatica tras la admision se asocid

con el uso de lopinavir/ritonavir y con una estancia mas prolongada.

Comentario

Es conocido que uno de los receptores que utiliza el SARS-CoV-2 para
entrar en la célula es el receptor de la enzima conversora de angiotensina 2
(ECA2). Este receptor se expresa principalmente en el epitelio alveolar, aspecto
que se relaciona con la afectacion respiratoria como principal sindrome asociado
a la infeccion por SARS-CoV-2. Sin embargo, este receptor se expresa también
en otras células del organismo, por lo que es frecuente que pueda aparecer
sintomatologia extra-respiratoria. De esta forma, se ha descrito la eficacia del
SARS-CoV-2 de replicar en células del conducto biliar, por lo que las
manifestaciones hepaticas durante la infeccién pueden ser frecuentes. En este
sentido, en este trabajo mas de la mitad de los pacientes presentaron alteracién
de la bioquimica hepatica. Ademas, la presencia de esta alteracion hepatica se
asocidé a una mayor proporcién de pacientes con fiebre moderada-alta y con una
estancia hospitalaria mas prolongada. Por ello, la afectacién a nivel hepatico
podria ser indicativa de una infeccidn sistémica y, por lo tanto, asociada a un
peor prondstico.

Hay que tener en cuenta que el articulo presenta grandes limitaciones,

sobre todo la carencia de andlisis multivariado. Por ello, pueden existir
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interacciones entre variables que no estan controladas por el tipo de analisis. Por
ejemplo, se desconoce cuantos pacientes presentaban alteracion previa de
transaminasas por otras comorbilidades frecuentes en este tipo de poblacién
(hepatitis B o esteatosis hepatica). Por otro lado, los autores observan que las
alteraciones hepaticas fueron mas frecuentes en los pacientes que recibieron
lopinavir/ritonavir frente a los pacientes que no lo recibieron (56.1% vs. 25%; p
=0.009). Pese a que los autores sugieren que este farmaco podria no ser
recomendable por este hecho, la evidencia que existe en el tratamiento de
pacientes infectados por el VIH con hepatopatias cronicas no apoya esta
recomendacion.

Por todo ello, existen evidencias in vitro, que el SARS-CoV-2 produce
alteracion a nivel hepatico. Son necesarios mas estudios que evaluen esta
asociacion y su posible asociacion con formas moderadas-graves de la

enfermedad.
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