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RESUMEN

Este trabajo tuvo como objetivo realizar una revi-
sión sistemática en relación con el uso de terapias 
nutricionales utilizadas durante la atención hospi-
talaria del paciente diabético infectado por SARS-
-CoV-2. Se utilizó la metodología PRISMA, se proce-
dió a la exploración sistemática en los buscadores 
científicos: PubMed, ScienceDirect, Google scho-
lar, Scopus, Cochrane y EBSCO en el periodo del 
2019 al 2022. Se encontraron 1535 artículos de los 
cuales solo 6 artículos cumplieron los criterios de 
inclusión y con los objetivos de esta investigación. 
Se concluye que existe escasa investigación expe-
rimental de soportes nutricionales para pacientes 
diabéticos que cursan con infección por Covid-19, 
los artículos encontrados hacen mención al uso de 
vitamina D y ácidos grasos omega 3 como dos ele-
mentos utilizados de manera hospitalaria que me-
joraron la evolución de los pacientes diabéticos sin 
embargo es necesario más evidencia científica con 
macro y micronutrientes concretos para este tipo 
de pacientes.  
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ABSTRACT

The objective of this work was to carry out a systematic review in relation to the use of nutritional 
therapies used during hospital care for diabetic patients infected by SARS-CoV-2. The PRISMA meth-
odology was used, a systematic exploration was carried out in the scientific search engines: PubMed, 
ScienceDirect, Google scholar, Scopus, Cochrane and EBSCO in the period from 2019 to 2022. 1535 
articles were found, of which only 6 articles met the criteria of inclusion and with the objectives 
of this research. It is concluded that there is little experimental research on nutritional support for 
diabetic patients with Covid-19 infection, the articles found mention the use of vitamin D and ome-
ga 3 fatty acids as two elements used in hospitals that improved the evolution of patients. diabetic 
patients, however, more scientific evidence is needed with specific macro and micronutrients for this 
type of patients.

KEYWORDS

SARS-Cov-2, Type 2 Diabetes Mellitus, Nutritional Therapy, Systematic Review.

RESUMO

O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisão sistemática em relação ao uso de terapias nutri-
cionais utilizadas durante o atendimento hospitalar para pacientes diabéticos infectados por SARS-
-CoV-2. Foi utilizada a metodologia PRISMA, foi realizada uma exploração sistemática nos buscadores 
científicos: PubMed, ScienceDirect, Google acadêmico, Scopus, Cochrane e EBSCO no período de 
2019 a 2022. Foram encontrados 1535 artigos, dos quais apenas 6 artigos atendiam ao critérios de 
inclusão e com os objetivos desta pesquisa. Conclui-se que há poucas pesquisas experimentais so-
bre suporte nutricional para pacientes diabéticos com infecção por Covid-19, os artigos encontrados 
mencionam o uso de vitamina D e ácidos graxos ômega 3 como dois elementos usados   em hospitais 
que melhoraram a evolução dos pacientes. , entretanto, são necessárias mais evidências científicas 
com macro e micronutrientes específicos para esse tipo de paciente.
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1 INTRODUCCIÓN 

El SARS-CoV-2 es un nuevo tipo de coronavirus que se detectó por primera vez en diciembre de 
2019 en la ciudad de Wuhan, provincia de Hubei, en China. En un 80% de los casos, solo produce 
síntomas leves respiratorios y los pacientes se recuperan de la enfermedad sin necesidad de recibir 
tratamiento hospitalario. Al menos el 15% desarrollan una enfermedad grave y requieren de oxígeno 
y el 5% llegan a un estado crítico y precisan cuidados intensivos (ANTONI et al., 2020). El SARS-CoV-2 
se transmite por contacto de persona infectada a persona,  a través de secreciones de personas infec-
tadas y por contacto con objetos o materiales contaminados (RUIZ-BRAVO et al., 2020; ONU, 2020). 
Según la Organización Mundial de la Salud (2020) señala que los síntomas más frecuentes por SARS-
-CoV-2 son: fiebre, tos seca, cansancio y los menos frecuentes son pérdida del olfato, congestión 
nasal, conjuntivitis, dolor de garganta, dolor de cabeza, dolores musculares o articulares, náuseas o 
vómitos y diarrea. Al comienzo de la pandemia, el SARS-CoV-2 se catalogó como un virus respiratorio, 
ya que los primeros pacientes presentaron un síndrome gripal y algunos evolucionaron a una neu-
monía grave. Los servicios de salud se enfocaron en el manejo de los síntomas respiratorios, sin em-
bargo, el virus reveló manifestaciones clínicas graves cardíacas, neurológicas, endocrinas y renales, 
así como insuficiencia respiratoria requiriendo de ventilación mecánica, shock séptico, coagulación 
intravascular y fallo multiorgánico (ADIL et al., 2021; LIU et al., 2020; YS et al., 2022)

Existen varios factores y comorbilidades que influyen en la gravedad del SARS-CoV-2 y la tasa 
de mortalidad como: la edad avanzada, enfermedad cardiovascular, diabetes mellitus tipo 2 (DM2) 
o tipo 1 descompensadas, enfermedad pulmonar obstructiva crónica (EPOC), hipertensión, cáncer o 
situaciones de inmunosupresión (EJAZ et al., 2022; GASMI, 2020; KHAN, 2020). Sin embargo, una de 
las poblaciones más vulnerable fueron los pacientes con DM2, Obesidad y Sobrepeso infectados con 
SARS-CoV-2, con una tasa más alta de admisión hospitalaria por neumonía severa y mayor mortalidad 
en comparación con personas sin estas dos patologías (LIMA-MARTÍNEZ et al., 2020; DAS et al., 2020; 
CERIELLO et al., 2020; ZHOU et al., 2020). En México, según un estudio de Roldan y colaboradores 
(2021), el análisis estadístico sobre la asociación de las prevalencias de enfermedades metabólicas 
en la mortalidad por COVID-19 señala que fue de 18.3 % en el caso de una sola comorbilidad y hasta 
de 38.7 % en caso de tres enfermedades metabólicas y la enfermedad que mayor asociación tuvo en 
la mortalidad fue la diabetes.

Evidencia reciente ha demostrado que el SARS-CoV-2 también es capaz de producir un daño di-
recto al páncreas, que podría empeorar la hiperglucemia e incluso inducir la aparición de diabetes en 
sujetos previamente no diabéticos (RUBINO et al., 2020). Cuando existe una hiperglucemia crónica 
en un paciente diabético la inmunidad innata y la inmunidad humoral puede estar comprometida, ya 
que las personas con DM2 pueden presentar un estado inflamatorio crónico de bajo grado que va a 
favorecer el desarrollo de una respuesta inflamatoria exagerada, por tanto, son más propensos a que 
se contagien del síndrome de distrés respiratorio agudo (MARTÍNEZ et al., 2020).  

Cabe mencionar que uno de los elementos en el tratamiento del paciente hospitalizado infecta-
do por Covid-19 es la terapia nutricional, la cual tiene como objetivos principales mejorar la resis-
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tencia del huésped contra las infecciones virales (ALEXANDER et al., 2020), otorgar nutrientes que 
cuentan con propiedades antiinflamatorias e inmuno moduladoras (ZABETAKIS et al., 2020), evitar 
la sarcopenia (PIOTROWICZ et al., 2021) ,  otorgar la cantidad de macronutrientes y micronutrientes 
de acuerdo con el cuadro clínico del paciente (CRUZ-SÁNCHEZ et al., 2020) ,  mejorar la microbiota 
intestinal (IDDIR et al., 2020) etc , todo esto contribuye a disminuir la estancia intrahospitalaria, las 
complicaciones y la mortalidad. El manejo de pacientes con diabetes e infección por SARS-CoV-2 
es desafiante y requiere un enfoque nutricional específico a fin de mantener un control glucémico 
óptimo y disminuir los efectos inflamatorios sistémicos potencialmente mortales (BURGOS et al., 
2022). Por lo tanto, el objetivo de este trabajo fue realizar una revisión sistemática sobre las terapias 
nutricionales utilizadas en el manejo del paciente con DM2 infectado con SARS-CoV-2 durante su 
estancia intrahospitalaria.

2 METODOLOGÍA

Para la realización de este trabajo se llevó a cabo una revisión sistemática de artículos científicos 
publicados sobre terapia nutricional, DM2 y SARS-CoV-2. Para este trabajo se siguieron los linea-
mientos de la declaración PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analy-
ses) (MOHER et al., 2009; URRUTIA et al., 2013) para la correcta        realización de la revisión sistemática 
la cual está representada en la figura 1. 

Figura 1 - Declaración PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Review and Meta-Analyses)

Fuente: Moher et al., 2009
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Las primeras búsquedas se realizaron en tres bases de datos PubMed, Scopus, Cochrane, EBSCO 
y ScienceDirect, con las palabras claves: “SARS-Cov-2 and type 2 diabetes mellitus and nutrition 
therapy”, “type 2 diabetes mellitus and SARS-CoV-2”, “nutritional therapy and SARS-CoV-2”, “type 2 
diabetes mellitus and nutritional therapy and SARS-CoV-2 positive”. La búsqueda se realizó del mes 
de diciembre del 2019 hasta el mes de septiembre del 2022. Para la selección de los artículos se defi-
nieron como criterios de inclusión: estudios en humanos, mencionar las diferentes terapias nutricio-
nales que se utilizaron en pacientes con DM tipo 2 positivos a SARS-CoV-2 y la atención hospitalaria. 
Como criterios de exclusión se consideró: estudios en animales, estudios en pacientes con diabetes 
tipo 1 o diabetes gestacional.

3 RESULTADOS 

En total fueron 6 artículos los que cumplieron con los criterios de inclusión para los fines de esta 
investigación los cuales se detallan en la tabla 1. 

Tabla 1 - Características de los estudios revisados.

Autor Muestra Metodología Resultados

(Pittas et al., 
2019)

2382  
participantes  

Evaluar la seguridad y eficacia 
de la administración oral de vi-
tamina D para la prevención de 
la diabetes en adultos con alto 

riesgo de diabetes tipo 2.

La suplementación de vitamina D 
en una dosis de 4000 UI por día no 
resultó en un riesgo significativa-

mente menor de diabetes

(Burgos et al., 
2022)

6 coordina-
dores y 12 
expertos.

90 médicos 
con más de 5 
años de ex-

periencia en 
áreas clínicas 

Recomendaciones de consenso 
basadas en grupo de expertos 

Se realizó una comparativa de la 
atención óptima por consenso de 

expertos versus personal de la prác-
tica clínica habitual en cuanto a 

los requerimientos energéticos, las 
valoraciones nutricionales y los re-
querimientos energéticos dirigidos 
al manejo de pacientes diabéticos 
infectados por Covid-19 para evitar 
la hiperglucemia y la desnutrición 

hospitalaria

(Sabico et al., 
2021)

69  
participantes 

Es un ensayo clínico aleatori-
zado multicéntrico, en el cual 

los pacientes fueron asignados 
para recibir terapia estándar de 
vitamina D 1000 UI o 5000 UI 

de vitamina D3 durante 14 días. 

Se observó deficiencia de vitamina 
D en 40 casos de COVID-19 
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Autor Muestra Metodología Resultados

(Ebrahimza-
deh-Attari et 

al., 2020)

Artículo de 
revisión

Es una búsqueda sistemática 
en las bases como: PubMed/

MEDLINE, ScienceDirect, 
Scopus y Google Scholar desde 

2000 hasta abril de 2020. Se 
incluyeron todos los estudios 

clínicos y experimentales rele-
vantes publicados en inglés.

De acuerdo con una ingesta 
adecuada de micronutrientes y 

nutracéuticos pueden aumentar la 
inmunidad del huésped y disminuir 

las manifestaciones clínicas de 
COVID-19. 

(Saeid et al., 
2021) 

128 pacientes 

-Fórmula rica en proteínas 
como 30 kcal/kg/d a través de 

alimentación enteral. 
-Cápsula de 1000 mg de ome-

ga-3 al día por fórmula enteral. 
-La fórmula fortificada con 

ácidos grasos omega-3 

La suplementación con omega-3 
mejoró los niveles de varios pará-
metros de la función respiratoria y 
renal incluyendo a pacientes con 

DM2 críticos con COVID-19.

(Mahluji et al., 

2020) 
Artículo de 

revisión 

Es una revisión narrativa 
integral donde se utilizaron 

las siguientes bases de datos 
PubMed/MEDLINE, ScienceDi-
rect, Scopus y Google Scholar 

desde 2000 hasta diciembre de 
2020. Se incluyeron todos los 
estudios clínicos y experimen-
tales relevantes publicados en 

inglés.

La suplementación con n -3 puede 
mejorar los factores glucémicos y 
el perfil lipídico en pacientes con 
DM2. Además, la suplementaci-
ón con n -3 puede proporcionar 
efectos beneficiosos sobre los 

marcadores inflamatorios y el peso 
corporal si se usa en la dosis y 

duración adecuadas.

 Fuente: Datos de la investigación

4 DISCUSIÓN 

Los resultados encontrados en esta revisión sistemática sobre terapias nutricionales en pacientes 
diabéticos infectados por SARS-CoV-2 muestran que hay escasa investigación en torno a este tema, 
pese que la diabetes mellitus tiene una alta prevalencia mundial y fue una de las principales causas 
de morbimortalidad asociada con SARS-CoV-2. 

Estudios observacionales respaldan una asociación entre un nivel bajo de 25-hidroxivitamina D 
en sangre y el riesgo de DM2. Sin embargo se desconoce si la suplementación con vitamina D reduce 
el riesgo de diabetes. Pittas y colaboradores (2019) demostraron que las personas con alto riesgo de 
DM2 que recibieron suplementación con vitamina D3

 
no disminuyeron el riesgo en comparación con 

el grupo placebo. Estos resultados contraponen a otros en los cuales se ha encontrado la relación 
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positiva con dosis orales de vitamina D su efecto antioxidante a través de la generación de radicales 
libre y mejorando los niveles de hemoglobina glucosilada (Cojic et al., 2021)

Sin embargo en el estudio realizado por Sabico y colaboradores (2021) se menciona que la su-
plementación oral diaria de 5000 UI de vitamina D

3 
tuvo un efecto en el tiempo de recuperación para 

resolver algunos síntomas por SARS-CoV-2 como la tos y la pérdida del gusto entre los pacientes 
hospitalizados con síntomas leves a moderados. Tomando en cuenta otro estudio sobre suplemen-
tación vitamínica, Brighthoppe y colaboradores (2021) hacen referencia sobre los beneficios de la 
suplementación con vitamina D, ya que mejora la inmunidad frente al SARS-CoV-2 y por ende reduce 
la gravedad en cuanto a la infección.

Ebrahimzadeh-Attari y colaboradores (2021) realizaron un estudio de revisión enfocado a nutrien-
tes antivirales y los nutracéuticos durante la pandemia, en su revisión menciona que las infecciones 
bacterianas y virales suelen estar asociadas con el aumento de la tasa metabólica, por lo cual el re-
querimiento de energía es más alto en una persona infectada de SARS-Cov-2, por ello es importante 
evaluar la ingesta de macro y micronutrientes. En cuanto a la suplementación de vitamina D se de-
mostró que tiene efectos protectores además de sus funciones inmunológicas y se puede considerar-
se una estrategia preventiva como un agente terapéutico en el manejo de la infección por COVID-19. 

Si bien se habla del efecto protector y los beneficios de la vitamina D disminuyendo los tiempos 
de recuperación y evitando complicaciones, aún está en estudio la dosis adecuada y necesaria para 
dichos fines, así como si estas dosis tendrían que ser mayores en paciente con patologías específicas 
como la DM2.

Por otro lado, se han estudiado los efectos inmunomoduladores de los ácidos grasos. Pérez y cola-
boradores (2020) comenta que la ingesta adecuada de ácidos grasos esenciales (AGE) y la proporción 
adecuada de ácidos grasos poliinsaturados (PUFA) y ácidos grasos monoinsaturados (MUFA) pueden 
ser eficaces en pacientes con neumonía por COVID-19, además menciona que la vitamina D va a pro-
teger la integridad epitelial, reduciendo la respuesta inflamatoria y modifica la relación entre ECA y 
ECA2 (enzima convertidora de angiotensina y enzima convertidora de angiotensina 2) lo cual puede 
ayudar al paciente con DM2.  

Saeid y colaboradores (2021) examinó el efecto de la suplementación con PUFA n3 en los marca-
dores inflamatorios y bioquímicos en pacientes críticos con SARS-CoV-2 al proporcionar fórmulas ri-
cas en proteínas, lo cual demostrado que la suplementación con omega-3 tiene efectos prometedores 
sobre la acidosis, la función renal y puede mejorar los resultados clínicos de los pacientes infectados 
con SARS-CoV-2. Actualmente los ácidos grasos poliinsaturados omega-3 (n3-PUFA) ejercen efectos 
beneficiosos sobre el sistema inmunitario en pacientes con infecciones virales, lo cual puede ser 
considerada una terapia nutricional. 

Complementando los beneficios de los n-3 PUFA, Mahluji y colaboradores (2021) menciona que 
los ácidos grasos omega-3 pueden proteger de infecciones bacterianas y virales, para ellos se deben 
de tener un adecuado consumo de ácidos grasos, ya que lo pacientes con DM2 son más propensos a 
tener estrés oxidativo y eso puede causar dificultades respiratorias y metabólicas comprometiendo a 
los pacientes con neumonía por SARS-CoV-2. 
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Burgos y colaboradores (2022) reunieron a un grupo de expertos endocrinólogos nutricionales 
para realizar una revisión cualitativa y proporcionar recomendaciones basadas en evidencias y pau-
tas para la atención de pacientes hospitalizados con diabetes mellitus y covid-19. Posteriormente 
estas recomendaciones se compararon con la experiencia de otros médicos en su práctica diaria. La 
comparación de la atención óptima recomendada con la práctica diaria identifica algunas lagunas de 
conocimiento, dificultades de la implementación y áreas de mejora para el manejo de la desnutrición 
y evitar la hiperglucemia en esta población. Ambos grupos coinciden sobre la importancia de los re-
querimientos energéticos, el control glicémico y lipídico a fin de evitar la desnutrición hospitalaria, 
mejorar la evolución del paciente y acelerar su recuperación. 

5 CONCLUSIÓN

Esta revisión sistemática, muestra que las terapias nutricionales basadas en vitamina D y omega 
3 son parte fundamental de un buen pronóstico para la enfermedad en pacientes con DM2 positivos 
a SARS-Cov-2. Sin embargo es necesario ensayos clínicos así como estudios de cohortes prospectivos 
sobre los efectos beneficiosos del apoyo nutricio especializado como terapia adyuvante a corto plazo 
para mejorar la respuesta inmunológica, mantener optimo los niveles de glucosa y evitar las compli-
caciones de pacientes diabéticos infectados por SARS-CoV-2. La pandemia mostró que es necesario 
continuar con investigaciones relacionadas con la inmunonutrición y el apoyo nutricio especializado 
para mejorar las situaciones de comorbilidad y mortalidad en momentos de pandemia.
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