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Letalidad por COVID-19 segan sexo en México
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Hasta el dia 27 de junio de 2020, a cuatro meses de iniciada la epidemia en México, se han acumulado
212,802 casos confirmados de COVID-19, 96,213 en mujeres (45.2%) y 116,589 en hombres (54.8%). De
los casos notificados, lamentablemente 26,381 personas han fallecido: 17,410 hombres (66%) y 8,971 muje-
res (34%), lo que representa una tasa de letalidad general de 12.4 %.

Sin embargo, es importante destacar que la letalidad en hombres (14.9%) es muy superior a la registrada en
mujeres (9.3%), con un Riesgo Relativo (RR) de 1.6 (I.C. 95% 1.56-1.64; p < 0.01). Dicho de otro modo,
los hombres tienen 60% mas probabilidad de morir que las mujeres (figura 1).

Figura 1. Letalidad por sexo en México*
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Al comparar la letalidad por grupos de edad y sexo, es mas elevada en hombres y aumenta con la edad. La di-
ferencia es mayor entre los adultos de los 30 a 49 anos, los hombres tienen el doble que las mujeres; mientras
que entre los 80 y 89 afios es de 41.8 % y 47.8 % en mujeres y hombres respectivamente (figura 2).

Figura 2. Letalidad por COVID-19, segiin grupos de edad y sexo en México*
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* Informacion al corte de la Semana Epidemioldgica 26 (27 de junio de 2020).

Fuente: Secretaria de Salud. Datos Abiertos - Direccion General de Epidemiologia [sitio de internet]. 2020. [actualizado al 27 de junio]. Disponible en:
https://www.gob.mx/salud/documentos/datos-abiertos-152127.
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Cuando se compara la letalidad por entidad federativa y sexo, se puede observar que en todas las entida-
des federativas la letalidad es mayor en los hombres. Destacan por su elevada letalidad, tanto en hom-
bres como en mujeres, Morelos, Baja California, Chihuahua y Yucatan (figura 3).

Figura 3. Letalidad por COVID-19 segiin entidad federativa y sexo en México*
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* Informacion al corte de la Semana Epidemioldgica 26 (27 de junio de 2020).

Fuente: Secretaria de Salud. Datos Abiertos - Direccién General de Epidemiologia [sitio de internet]. 2020. [actualizado al 27 de junio]. Disponible en:
https://www.gob.mx/salud/documentos/datos-abiertos-152127.
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En cuanto a las comorbilidades, 48.1% de los hombres tienen al menos una enfermedad y 46.5% de las muje-
res. Las enfermedades mas frecuentes son la hipertension arterial (20.4 % en mujeres, 19.8 % en hombres), la
obesidad (20.7% y 18.7% en mujeres y hombres respectivamente), la diabetes (mujeres: 16.2 % y 16.6 % en
hombres) con un RR = 1.03 (I.C. 95% 1.01-1.05; p < 0.01) y el tabaquismo (10.2 % en hombres y 4.8 % en
mujeres) con un RR = 2.24 (I.C. 95% 2.16-2.31; p < 0.01) para los hombres en comparacion con las mujeres.
Ante esta situacion, los hombres tienen un RR = 1.38 (I.C. 95% 1.36 -1.40; p < 0.01) para ser hospitalizados
comparados con las mujeres (datos no mostrados en cuadro).

Las cifras mas altas de letalidad son en las personas que tienen enfermedad renal cronica (tanto en mujeres y
hombres es tres veces mayor que la letalidad nacional); la letalidad con EPOC, enfermedad cardiovascular y
diabetes en todos los casos es mayor en hombres que en mujeres (Figura 4). En el caso del tabaquismo la leta-
lidad en hombres es el doble que en las mujeres, lo que representa un riesgo mayor en los hombres RR=2
[IC95% 1-80-2.23] p <0.05).

Figura 4. Letalidad por COVID-19 por sexo, segtn presencia de comorbilidades, en México*
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Se puede concluir que los hombres tienen mayor riesgo de enfermar y morir ante la presencia de la COVID-
19. Una de las posibles explicaciones es que los hombres tienen concentraciones mas altas de la enzima con-
vertidora de angiotensina 2 (ACE2) que es un receptor funcional para los coronavirus.! Por otra parte, la res-
puesta inmune también es diferente, hay variacion en las concentraciones de esteroides sexuales que ocurre a
lo largo de la vida que contribuye a las diferencias en los perfiles inmunes y los patrones de susceptibilidad a las
enfermedades a diferentes edades.? Esto es importante si se considera que aproximadamente la mitad de la po-
blacion tiene alguna enfermedad no transmisible, relacionada con habitos inadecuados en alimentacion y acti-
vidad fisica, presencia de adicciones, lo que complica la respuesta ante la COVID-19.

* Informacion al corte de la Semana Epidemioldgica 26 (27 de junio de 2020).

Fuente: Secretaria de Salud. Datos Abiertos - Direccién General de Epidemiologia [sitio de internet]. 2020. [actualizado al 27 de junio]. Disponible en:
https://www.gob.mx/salud/documentos/datos-abiertos-152127.
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Los determinantes sociales de la salud, nos permiten analizar las diferencias de enfermar y morir desde la
perspectiva de género.? Es decir, ademas de los factores bioldgicos, contribuyen los elementos sociales. Por
ejemplo, una mayor incredulidad ante la susceptibilidad de enfermar, el mayor riesgo al continuar con sus jor-
nadas laborales y la menor bisqueda de atencion podrian ser explicaciones de las defunciones en los hombres.
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