
Consideraciones especiales para el manejo de las comorbilidades en el 
paciente con EPOC

Las comorbilidades deben ser tratadas junto a la EPOC dentro de una estrategia 
personalizada y coordinada. 

COVID-19 y EPOC

La vulnerabilidad del paciente con EPOC frente a la infección por COVID-19 u 
otros microorganismos, se asocia a enfermedad grave: neumonía, necesidad de 
ingreso hospitalario, soporte ventilatorio y peor pronóstico.

Impacto de la situación de pandemia en la salud respiratoria del 
paciente con EPOC

Durante la pandemia, el confinamiento domiciliario, las restricciones de movilidad, 
el distanciamiento social, las máscaras obligatorias, la ventilación de los espacios 
cerrados, las medidas de higiene personal y los estrictos límites en las reuniones 
sociales redujeron considerablemente la exposición a la COVID-19 y a otras 
infecciones respiratorias. Adicionalmente, se mejoraron los indicadores de 
contaminación ambiental, y la exposición a otros detonantes de agudizaciones de 
la EPOC.

Por otra parte, la limitación de la movilidad, y el miedo al contagio del paciente con 
EPOC, contribuyeron a reducir la actividad física diaria de muchos enfermos, 
posponer la programación de las revisiones periódicas y la necesidad de atención 
sanitaria, y el empeoramiento de su dificultad respiratoria.

Es habitual que la EPOC se acompañe de otras enfermedades asociadas 
(comorbilidades), que pueden tener una repercusión importante en el curso y 
pronóstico de la EPOC. 

Impacto de las comorbilidades en la EPOC

El cáncer de pulmón se observa con frecuencia en los pacientes con 
EPOC complicando su pronóstico a corto plazo. 

Las enfermedades cardiovasculares también son enfermedades 
frecuentemente asociadas y muy importantes en la EPOC, con 
síntomas que pueden superponerse. 

La obesidad, la diabetes, la osteoporosis, la depresión, la ansiedad, la 
apnea obstructiva del sueño y el reflujo gastroesofágico, entre otras, son 
comorbilidades que pueden afectar el curso de la EPOC y calidad de 
vida de los pacientes. 
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