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Resumen

Introduccion: La hipertrigliceridemia (HTG) es una complicacion metabdlica asociada ala nutricion
parenteral (NP). Se desconoce si |o0s pacientes con el sindrome de dificultad respiratoria aguda (SDRA) por
COVID-19 presentan un mayor riesgo de desarrollarla. Nuestro objetivo es describir laincidencia, factores
deriesgoy e impacto clinico delaHTG en presenciade SDRA por laCOVID-19 con NP.

Métodos: Estudio observacional, prospectivo de cohorte que incluye a pacientes diagnosticados con SDRA
por la COVID-19 que recibieron NP individualizada, elaborada con mezcla de aceite de pescado (SMOHipid
® o Lipoplus®), por un minimo de 5 dias por intolerancia a nutricion enteral debido a fleo adindmico, diarrea
0 necesidad de pronacion paramejorar larelacion pO2/FiO2. Se definio HTG como la concentracion
plasmética de triglicéridos (TG) > 400 mg/dl. Estadistica descriptiva, andlisis de regresion logistica.
Significacion estadistica p 0,05.

Resultados: Seincluyeron 87 pacientes, 66% hombres, edad 60,1 + 10,8 afios, IMC 29,1 + 5,6 kg/m?, 71%
recibieron lopinavir/ritonavir, 56% Propofol® y 55% tocilizumab. Laincidenciade HTG fue de 37 x 100
pacientes-dias con NP. Esta complicacion fue més frecuente en los pacientes obesos (OR 3,34; 1C95% 2,35-
4,33) y en los tratados con lopinavir/ritonavir (OR 4,98; 1C95% 3,60-6,29) o Propofol® (OR 2,45; 1C95%
1,55-3,35). Lamortalidad total fue del 33%, siendo similar entre las dos emulsiones lipidicas (p = 0,478). En
promedio, los pacientes con HTG mantuvieron la NP durante més tiempo en comparacion con el grupo con
TG normales, probablemente por su mayor supervivencia (p = 0,001). LaHTG no fue un factor protector
paramortalidad (OR 0,31; 1C95% 0,01-1,30).

Conclusiones: La hipertrigliceridemia es una complicacion frecuente de la NP en pacientes con COVID-19.
Por ello es importante monitorizar |os niveles plasmaticos de TG cuando se prescriben emulsiones lipidicas
en laNP, Propofol o lopinavir/ritonavir en estos enfermos.
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