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RESUMEN

El primer caso de Covid-19 (coronavirus) se reportdé en Wuhan-China a finales del 2019,
inicialmente se anuncié como una pulmonia que aparentemente atacaba con mayor
incidencia a adultos y adultos mayores, pero lo que parecia ser un simple brote viral se
propagd con celeridad en distintas partes del mundo para mas tarde ser considerado
pandemia mundial. La OMS informé que los sintomas mas habituales al inicio de la
enfermedad eran la fiebre, la tos seca, cansancio, perdida de gusto y olfato, dolor de
garganta, dolor de cabeza, dolores musculares, entre otros, sin embargo, mas tarde
estudios reportarian que incluso cuando los pacientes estuvieran clinicamente "curados"
y dados de alta todavia existia la presencia de algunos de estos sintomas producto de vivir
el proceso de la enfermedad, sobre todo en aquellos cuyo cuadro clinico se habia
complicado. Tras estas manifestaciones la OMS evidencié como secuelas post covid19 a
aquellos sintomas fluctuantes que principalmente se observaban a nivel pulmonar,
neuroldgico y muscular. En este articulo se recopil6 informacion a través de una revision
bibliografica en torno al tema secular del coronavirus en dichas zonas del cuerpo, se
examinaron las consecuencias a largo plazo, reportes de casos y el tiempo de
prolongacion en dias tras el alta hospitalaria pudiéndose analizar que las condiciones
respiratorias y musculares se mantienen hasta en 60 dias y las neurologicas hasta con 45

dias de prolongacion.
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Long-term Covid-19, muscular consequences,

neurological and respiratory

ABSTRACT

The first case of Covid-19 (coronavirus) was reported in Wuhan-China at the end of 2019,
it was initially announced as a pneumonia that apparently attacked adults and older adults
with a higher incidence, but what seemed to be a simple viral outbreak spread quickly in
different parts of the world to later be considered a global pandemic. The WHO reported
that the most common symptoms at the beginning of the disease were fever, dry cough,
tiredness, loss of taste and smell, sore throat, headache, muscle aches, among others,
however, later studies would report that even when the patients were clinically "cured"
and discharged, some of these symptoms were still present as a result of experiencing the
disease process, especially in those whose clinical picture had become complicated. After
these manifestations, the WHO evidenced as post covid-19 sequelae those fluctuating
symptoms that were mainly observed at the pulmonary, neurological and muscular level.
In this article, information was collected through a bibliographic review on the secular
topic of coronavirus in these areas of the body, the long-term consequences, case reports
and the extension time in days after hospital discharge were examined, being able to
analyze what respiratory and muscular conditions are maintained for up to 60 days and

neurological conditions for up to 45 days.
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INTRODUCCION

El COVID-19 es una enfermedad que avanza a pasos agigantados en el mundo, a medida
que la propagacion del virus crece este parece volverse mas fuerte y agresivo, se sabe que
en algunos casos la sintomatologia agrava en el portador de coronavirus con el paso de
los dias y mas aln si esta es una persona de la tercera edad (60+), con alguna morbilidad
asociada subyacente o pertenecientes a los grupos de riesgo (hipertensos, diabéticos,
enfermedades del corazon, cancer, etc.), lo que recae en el estado critico de la enfermedad
y generalmente se hace necesario el traslado a UCI (Unidad de Cuidados Intensivos) del
paciente debido a la insuficiencia respiratoria. Todo ese proceso de la enfermedad ha
provocado que al rededor del mundo sean millones quienes han perdido la batalla por este
virus gque golpea a la humanidad desde el 2019. Basados en el panel de control de la OMS
(Organizacion Mundial de la Salud) dedicado a monitorear la situacion, recientemente se
han notificado un total de 261.000.000 casos confirmados de Covid-19, a esto se le
incluye un total de 5.207.000 muertes por la misma causa (OMS, 2021)

Sin embargo, también existen muchos casos de personas que han salido victoriosas de
esta lucha contra el coronavirus, vivieron el proceso de sufrir la enfermedad, algunos en
estado leve logrando la recuperacién en casa sin llegar a la hospitalizacion, asi como
también existieron aquellos que fueron llevados al limite de tener que ser inducidos al
coma para que un respirador sustituya la disminucion de su capacidad pulmonar en la
etapa mas critica de esta, manteniéndolos en una cama durante semanas, para luego
cuando el cuadro mejoraba y la recuperacion parecia haber llegado darse cuenta que
debian lidiar con las consecuencias que todo ese proceso deja en la vida del paciente
“recuperado” como la otra cara a enfrentar del covid-19.

En este sentido, la OMS explicé que dadas estas manifestaciones clinicas del SARS-CoV-
2 se evidenciaron secuelas fisicas a nivel musculo esquelético, respiratorias a nivel
pulmonar y neuroldgicas principalmente en aquellos pacientes que superan el covid-19
(OMS, 2021), ya que incluso cuando los pacientes estuvieran clinicamente “curados” y
dados de alta, todavia existia la presencia de algunos de los sintomas mas habituales al
inicio de la enfermedad (Li, 2020), como la fiebre, la tos seca y el cansancio, perdida de
gusto y olfato, dolor de garganta, dolor de cabeza, dolores musculares, conjuntivitis y
otros un poco menos frecuentes como el vértigo y trastornos del suefio (OPS, 2020)

El objetivo de este estudio es examinar a partir de una revision bibliografica en las
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publicaciones cientificas de salud mas recientes los aspectos seculares del Covid-19, las
consecuencias de este, las zonas del cuerpo més afectadas y el tiempo promedio que estas
permanecen en el paciente una vez superada la enfermedad, de tal forma que sirva para
otorgarle notabilidad a la importancia del seguimiento del paciente recuperado y a la
necesidad de rehabilitacion post covid-19, de cara a mejorar la calidad de vida de las
personas

METODOLOGIA

La presente investigacion corresponde a un estudio de tipo cualitativo y descriptivo,
basado en una revision bibliografica como método de recoleccion de informacién en torno
al tema propuesto, cuyo soporte de busqueda se encuentra en los medios digitales, tales
como: revistas cientificas, base de datos PubMed, JAMA, PMC, NEJM, base de datos y
reportes de salud de la OMS y OPS (Organizacion Panamericana de la Salud) y libros
electrénicos de indole médica, los mismos que fueron tomados en cuenta siguiendo los
criterios de inclusion de tiempo de publicacién, considerando los estudios publicados
desde el 2019 al 2021, en idioma inglés y espafiol. La bldsqueda se realiz6 a partir del uso
de las palabras clave: post covid-19, covid prolongado, long covid y SARS-CoV-2. El
proceso de filtrado se aplicé a las investigaciones encontradas seleccionando aquellas
cuya temaética explicara principalmente la experiencia secular del covid-19 en las
personas que han superado la enfermedad o han recibido el alta hospitalaria, se incluyeron
ademas las investigaciones que evidenciaran principalmente el comportamiento del
sindrome post covid-19 a nivel respiratorio, neurolégico y muscular. Posteriormente a
través del anélisis de la informacion se elaboro el presente informe.

DESARROLLO

Aunqgue no se ha documentado oficialmente un consenso médico para definir el sindrome
a largo plazo causado por el SARS-Cov-2, muchos estudios utilizan términos como
“covid largo”, “covid prolongado” o “covid persistente” para hacer referencia a la
variedad de sintomas fluctuantes que deja la enfermedad post covid-19 en los pacientes
recuperados que aun sienten las afecciones de la misma y que pueden permanecer por
varios meses. Se ha mencionado que la recuperacion por el padecimiento del coronavirus
de tipo leve tiene lugar generalmente entre 7 a 10 dias luego del inicio de la mayoria de
los sintomas, mientras que para el covid en estado grave se necesitaron aproximadamente

de 3 hasta 6 semanas para considerar la mejoria del paciente (Raveendran A, 2021). En
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ambos casos se ha demostrado que al menos uno de los sintomas persiste en un nimero
significativo de personas semanas 0 meses después del covid-19 segun el seguimiento
realizado a los pacientes recuperados (Raveendran A, 2021). En este sentido, algunos
autores apuntan que el covid prolongado mantiene una caracteristica que intranquiliza y
es que aun cuando la enfermedad no hubiera trascendido a estado grave en el caso de los
pacientes ambulatorios o incluso los que se recuperan en casa y que no necesitaron
hospitalizacidn, pueden desarrollar también covid persistente (Yong, 2021)

Los reportes epidemioldgicos de los organismos de salud oficiales como la OPS y la OMS
sefialan que como parte del comportamiento del covid-19 en el cuerpo humano se produce
un proceso inflamatorio agudo que empieza acentuandose en el tracto respiratorio y que
afecta primera y principalmente al pulmon (OPS, 2020); lo que posteriormente
desencadena consecuencias que permanecen a largo plazo. No obstante, otros estudios
apuntan que las secuelas no tienen como Unico lugar de aterrizaje los pulmones o las
condiciones respiratorias, se han registrado secuelas en el sistema cardiovascular y en el
sistema nervioso central y periférico (Ojha, Mani, Pandey, Sharma, & Kumar, 2020), asi
como secuelas psiquiatricas y psicologicas (Vindegaar & Benros, 2020); lo que se traduce
en afecciones de tipo neurolégico por covid-19 que podria traer como resultado lesiones
cerebrovasculares agudas cuando la enfermedad progresa a estado grave, provocando
también en algunos casos lesiones musculo esqueléticas (Mao, y otros, 2020)

Secuelas respiratorias

Varios estudios entre la comunidad médica defienden la idea de que las lesiones directas
en el centro respiratorio del tallo enceféalico agravan el cuadro del covid-19 empeorando
su sintomatologia, provocando la disminucién funcional del tronco cerebral (Yong, 2021)
(Viguera Editores S L, 2020) afeccidon que podria ser la base del covid persistente y que
estaria dando lugar a las secuelas de tipo cardiorrespiratorias ademas de las neuroldgicas
(Yong, Long COVID or post-COVID-19 syndrome: putative pathophysiology, risk
factors and treatments, 2021). Al tratarse el covid-19 de un virus respiratorio la revision
de la literatura permite colocar las consecuencias de este tipo como las principales
secuelas que deja el SARS-Cov-2 en los pacientes, siguiendo esta linea se presentan
varias anomalias pertenecientes a este grupo, en el caso de aquellos cuyo cuadro clinico
se agrava en el transcurso de la enfermedad es méas frecuente que tiendan a presentar

fibrosis pulmonar (OPS, 2020), una primera hipétesis indica que esta lesion es producto
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del sindrome inflamatorio que provoca el mismo virus, sumado al prolongado tiempo de
intubacidn que tiene el paciente ingresado a UCI, sin embargo, otros autores difieren y
han calificado de prematuro etiquetar como “fibrosis” a esas anomalias (D’Cruz, y otros,
2021)

Uno de los primeros estudios en visualizar sintomas persistentes post covid-19 sefialan
en su investigacion que a nivel respiratorio los pacientes recuperados reportaron
principalmente disnea y dolor toracico, este Gltimo asociado también como enfermedad
de las vias respiratoria por dolor a la altura del torax o al respirar (Carfi, Bernabei, Landi,
& Gemelli, 2020) mismos que se prolongaron entre 30 y 60 en el caso de la disnea
(D’Cruz, y otros, 2021), (Carfi, Bernabei, Landi, & Gemelli, 2020), (Halpin, y otros,
2021) y entre 12 y 60 para el dolor toracico después del alta hospitalaria (D’Cruz, y otros,
2021), (Carfi, Bernabei, Landi, & Gemelli, 2020), (Zhou, y otros, 2020). Asi mismo estas
investigaciones reportan tos aguda y fatiga como otros de los sintomas seculares méas
frecuentes entre los pacientes recuperados con hasta 60 dias aproximadamente de
prevalencia de los sintomas (D’Cruz, y otros, 2021), (Carfi, Bernabei, Landi, & Gemelli,
2020), (Zhou, y otros, 2020).

Tabla 1. Incidencia de sintomatologia respiratoria reportada

V0 6 Procedencia del
Sindrome secular Reporte de casos % prolongacion de los -
. . estudio
sintomas (dias)

44% 30 Londres, Reino Unido
Disnea 43.4% 60 Italia

65.6% 49 Reino Unido

32.0% 60 Londres, Reino Unido
Dolor toracico 21.7% 13 Italia

30.0% 12 Wouhan

42.6% 61 Reino Unido
Tos aguda 15.0% 60 Italia

45.0% 19 Wuhan

32.2% 60 Londres, Reino Unido
Fatiga 68.0% 60 Italia

21.0% 49 UK

Fuente: Elaboracion propia a partir de los datos publicados por D"Cruz, et al., Carfi, A, et

al.;Zhou, F, et al., Halpin, S, et al.,

Secuelas neurologicas
AUn sin presentar consecuencias a largo plazo a nivel respiratorio y de acuerdo con lo que

manifiesta la OMS en la alerta epidemioldgica emitida en agosto del 2020, se han
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documentado como otras de las principales complicaciones con sintomas fluctuantes
luego del coronavirus las de tipo neuroldgicas, la misma que incluye delirio o
encefalopatia, accidente cerebrovascular, meningoencefalitis, alteracion de los sentidos
del olfato y el gusto, ansiedad, depresion y problemas del suefio (OPS, 2020). Otros
autores apoyan lo antes descrito alegando que las condiciones virales de tipo respiratorias
pueden ingresar facilmente al sistema nervioso central (SNC) afectando la neuroglia que
es el principal componente celular y el mas importante del SNC; ademas de afectar
significativamente a las neuronas, este proceso de invasion provoca patologias a nivel
neuroldgico y en el caso del covid-19 las manifestaciones clinicas se han presentado a
esta misma escala, asi como también se evidencian en otros tipos de virus respiratorios
(Baig, Khaleeq, Ali, & Syeda, 2020)

Investigaciones provenientes de Wuhan, China, lugar donde se reportd el primer caso
positivo de coronavirus, han evidenciado hallazgos clinicos en torno a trastornos
neurolégicos en el covid prolongado, cuyos resultados revelan que los pacientes
presentaron una amplia gama de caracteristicas del sistema nervioso central y del sistema
nervioso periférico que incluian enfermedades neuro inflamatorias y accidentes
cerebrovasculares hasta 27 dias después de haberse presentado los sintomas del covid-19
(Paterson, y otros, 2020) aunque en menor incidencia frente a otros mas comunes y con
mayor tiempo anecdotico del virus como la disosmia (perdida del olfato) que se mantuvo
entre 15y 49 dias (Li, y otros, 2020), (Kosugi, y otros, 2020), (Otte, Klussmann, & Luers,
2020) y la disgeusia (perdida del gusto) que se prolongé entre 14 y 21 dias (Lee, Min,
Lee, & Kim, 2020), (Chary, y otros, 2020), (Lechien, y otros, 2020). Por su parte, las
migrafias, ansiedad y depresion se observaron hasta con 60 dias de permanencia luego de
la enfermedad (Carfi, Bernabei, Landi, & Gemelli, 2020), (Igbal, y otros, 2021), (Meije,
y otros, 2021), (Halpin, y otros, 2021), (Davis, y otros, 2020).

Paralelamente a estos hallazgos, la investigacion realizada poco después por Baig y sus
colaboradores se centro en presentar evidencias de que el virus del covid-19 se dirige al
sistema nervioso central, donde manifiestan que el recorrido de este por medio de la placa
cribiforme en la cavidad nasal puede ser la ruta que posibilita el acceso del virus al cerebro
afectando sus funciones partiendo del analisis por las alteraciones de los sentidos del
olfato y el gusto (De Giorgio, Di, Noia, Morciano, & Conte, 2020). Otros estudios

notifican que cuando el covid-19 se agrava aumentan también las posibilidades de

Ciencia Latina Revista Cientifica Multidisciplinar, Ciudad de México, México.
ISN 2707-2207 / ISSN 2707-2215 (en linea), enero- febrero, 2022, Volumen 6, Nimero 1.

https://doi.org/10.37811/cl_rcm.v6i1.1800 p 4304



https://doi.org/10.37811/cl_rcm.v6i1.1800

Zambrano Anzulez y otros...

anomalias neuroldgicas, entre las que ratifican a la enfermedad cerebrovascular aguda,
afiadiendole la alteracion de la conciencia, encefalopatia como degeneracion cerebral,
agitacion y confusiones severas (Hasan, y otros, 2021) (Gandhi, Srivastava, Ray, &
Tripathi, 2020).

Tabla 2 Incidencia de sintomatologia neuroldgica reportada

Tiempo de
Sindrome secular Reporte de casos %  prolongacién de los Procedencia de estudio
sintomas (dias)
Alteracion del 11.0% 62 Pekip, China
olfato (disosmia) 52.6% 15 Brasn_ .
50.0% 49 Colonia, Alemania
., 15.7% 21 Daegu, Corea
'(A(‘j'it:gzﬁ's?:)de' gusto 64.0% 15 Francia
72.8% 14 12 hospitales europeos
6.5% 45 Barcelona, Espafia
Dolor de cabeza 15.0% 60 Italia
8.8% 33 Pakistan
53.2% 36 Pakistan
Ansiedad 40.0% 20 Reino Unido
57.9% 60 EE. UU
42.4% 38 Pakistan
Depresién 37.5% 20 Reino Unido
47.3% 60 EE. UU

Elaboracion propia a partir de los datos publicados por Li, J, et al., Macoto, E, et al., Otte, M,
etal., Lee, Y, etal., Chary, E, etal., Lechien, J, et al., Meije, Y, et al., Carfi, A, etal., Igbal, A, et
al., Halpin, S, et al., Davis, H, et al.,

Secuelas musculares

Se ha puesto en conocimiento que el covid-19 deja secuelas importantes a nivel muscular,
sobre todo en aquellos pacientes cuya estancia en UCI se ha extendido en el tiempo en la
etapa critica de la enfermedad, ya que es aqui donde se produce una afeccion en el
equilibrio hometostatico dada la inactividad del paciente, lo que conlleva a la reduccion
gradual de la renovacion de las proteinas musculares y da como respuesta un proceso
inflamatorio por los cambios metabolicos asociados a la inmovilidad prolongada (Greve,
Brech, Quintana, Soares, & Alonsos, 2020) disminuyendo de esta forma su capacidad de
ejercicio, lo que recae en la atrofia muscular, debilidad general (Li, 2020), mialgia, dolor
articular y otras alteraciones en la region musculo esquelética (Davis, y otros, 2020),
dicha inflamacion desempefia un rol importante en la nosologia de los huesos y
articulaciones provocando secuelas prolongadas (Hasan, y otros, 2021).

En este sentido se han propuesto teorias clinicas donde se afirma que la propia accion
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agresiva que tuvo el virus en el cuerpo del paciente es lo que desencadena el
desacondicionamiento muscular, ya sea por la invasién directa de este sobre las células
musculares y nerviosas o por las consecuencias de las alteraciones sistémicas (Hernando,
2021). El analisis de algunas investigaciones recopiladas sobre los aspectos seculares del
covid-19 a nivel muscular demuestra que las consecuencias de esa invasion se percibieron
entre 45 y 60 dias después de la enfermedad en el caso del dolor muscular (Carfi,
Bernabei, Landi, & Gemelli, 2020), (Davis, y otros, 2020), (Meije, y otros, 2021); y entre
32 y 60 dias en cuanto al dolor articular (Carfi, Bernabei, Landi, & Gemelli, 2020),
(Davis, y otros, 2020), (Igbal, y otros, 2021), al igual que la debilidad generalizada que
se extendi6 entre 12 y 60 dias en el cuerpo de los pacientes después de estar clinicamente
curados (Meije, y otros, 2021), (Baquero, Zurita, & Potosi, 2020), (Herrera, Arellano,
Juérez, & Contreras, 2020).

Tabla 3 Incidencia de sintomatologia muscular reportada

VEmEDEE Procedencia de
Sindrome secular Reporte de casos %  prolongacidon de los .
. . estudio
sintomas (dias)

21.4% 45 Barcelona, Espafia
Dolor muscular (mialgia) 10.0% 60 Italia

43.7% 60 EE.UU

27.3% 60 Italia
Dolor articular 47.5% 32 Pakistan

40.6% 60 EE.UU

53.4% 45 Barcelona, Espaiia
Debili_dad generalizada 16 0% 1 Ibarra, Ecuadc[))r
(aStema) 84.0% 60 Puebla, México

Elaboracion propia a partir de los datos publicados por Meije, Y, et al., Carfi, A, et al., Davis,
H, et al., Igbal, A, et al., Baquero, S, et al., Herrera, J, et al.,

CONCLUSION

Cuanto méas grave se torna el Covid-19, mayor es la probabilidad de que el paciente
presente secuelas a largo plazo, algunas de ellas persistentes hasta 2 meses después de
“superada” la enfermedad. La revision literaria de estos estudios ayudo a identificar como
principales sindromes seculares asociados al virus la disnea, dolor torécico, tos aguda y
fatiga a nivel respiratorio. La alteracion del olfato (disosmia), alteracion del gusto
(disgeusia), dolor de cabeza, ansiedad y depresién en el sistema neuroldgico. El dolor
muscular, dolor articular y debilidad generalizada en la regién muscular.

El anélisis del seguimiento a los pacientes recuperados manifestado en dichas obras
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permitié conocer el tiempo promedio en dias en el que se prolongaron las secuelas
determinadas, tomando en cuenta la linea temporal en la que se present6 cada sintoma,
los pacientes con comorbilidades asociadas y los pertenecientes a grupos de riesgo. Tras
el analisis expuesto se puede apoyar el criterio de una gran parte de los estudios revisados
al indicar que el covid largo tiene como secuelas principales las de tipo muscular y
respiratorias al ser la mayoria de sus sintomatologias las que con mas frecuencia se
mantienen en el tiempo hasta con 60 dias de permanencia de los sintomas, seguido de las
neuroldgicas que prevalecen hasta 45 dias.
Estas secuelas consecuentes del covid largo no solo son de una u otra forma la continuidad
de la enfermedad, sino que representan el decline en la calidad de vida de las y los
pacientes post covid-19. La invasion del virus a nivel neuroldgico, respiratorio, muscular
y otros sistemas apuntan a que el coronavirus tiene capacidad de afeccion multisistémicas,
por lo tanto, las futuras investigaciones en el marco del covid-19 prolongado deben
considerar este factor para sus estudios clinicos. EI SARS-CoV-2 es una enfermedad
nueva, su procedimiento clinico y tratamiento han recabado todavia escasa informacion,
por lo tanto, no es impreciso asumir que los aspectos seculares a largo plazo de esta
también supongan un camino desconocido y un desafio para los profesionales de la salud.
Finalmente, es importante realizar y ahondar en el seguimiento de los pacientes
recuperados con la finalidad de identificar a tiempo los sintomas fluctuantes que deja la
enfermedad, de tal manera que se pueda brindar asistencia oportuna al paciente para
mejorar su calidad de vida.
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