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Resumen

La pandemia de COVID-19 ha impactado a la poblacion mundial, con una alta tasa de
morbilidad y mortalidad, se ha convertido en una infeccion respiratoria de condicion
sistémica que afecta a muchos otros o6rganos y sistemas. Con el objetivo de describir las
secuelas post-COVID-19 presentadas en adultos de Latinoamérica segun estudios, se efectud
una revision sistematica, documental descriptiva; utilizando bases datos como Dialnet,
Elsevier, Redalyc, SciELO, Google Scholar, Latindex, PubMed, Researchgate, NCBI,
ademas de informacion publicada en paginas oficiales de la Organizaciéon Mundial de la
Salud, Organizacion Panamericana de la Saludy el Ministerio de Salud Publica haciendo
usode las palabras clave: virus, sindrome respiratorio, SARS-CoV-2, sintomas en conjunto
con los operadores booleanos: AND, OR, NOT. Los datos recolectados permitieron
evidenciar que las secuelas asociadas a la infeccion post-COVID-19 en diversos paises de
América latina han sido las dificultades respiratorias, tos acompanada de disfunciones
olfativas, complicaciones neuroldgicas, accidentes cerebrovasculares, ansiedad, depresion y
problemas del suefio. En conclusion, las secuelas post-COVID-19 en adultos varian desde la
fatiga hasta problemas respiratorios y mentales. En Latinoamérica, estudios muestran que
una gran proporcion de pacientes recuperados experimentan al menos un sintoma persistente
después de varios meses. En general, se necesita mas investigacion y atencidn en torno a las
secuelas post-COVID-19 para comprender mejor la enfermedad y encontrar formas de

manejar y tratar los sintomas persistentes.

Palabras claves: virus, sindrome respiratorio, SARS-CoV-2, sintomas

VO/. 7-N° 1, 2023, pp. 2778-2798 Journal Scientific MQRInvestigar 2779



Vol.7 No.1 (2023): Journal Scientific - “‘?Investigar ISSN: 25880659
https:/doi.org/10.56048/MQR20225.7.1.2023.2778-2798

Abstract

The COVID-19 pandemic has impacted the world population, with a high rate of morbidity
and mortality, it has become a respiratory infection of systemic condition that affects many
other organs and systems. In order to describe the post-COVID-19 sequelae presented in
adults in Latin America according to studies, a systematic, descriptive documentary review
was carried out; using databases such as Dialnet, Elsevier, Redalyc, SciELO, Google
Scholar, Latindex, PubMed, Researchgate, NCBI, in addition to information published on
official pages of the World Health Organization, Pan American Health Organization and the
Ministry of Public Health making use of the keywords: virus, respiratory syndrome, SARS-
CoV-2, symptoms in conjunction with Boolean operators: AND, OR, NOT. The data
collected showed that thesequelae associated with post-C OVID-19 infection in various Latin
American countries have been respiratory difficulties, cough accompanied byolfactory
dysfunctions, neurological complications, stroke, anxiety, depression and sleep problems. In
conclusion, the post-COVID-19 sequelae in adults varyfrom fatigue to respiratory and
mental problems. In Latin America, studies show that a large proportion of recovered patients
experience at least one persistent symptom after several months. Overall, more research and
attention around post-COVID-19 sequelae is needed to better understand the disease and find

ways to manage and treat persistent symptoms.

Keywords: virus, respiratory syndrome, SARS-CoV-2, symptoms
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Introduccion

La pandemia de COVID-19 ha impactado a la poblacion mundial, con una alta tasa de
morbilidad y mortalidad, sin embargo, América Latina ha sido particularmente golpeada. La
pandemia ha afectado a 268 millones de personas en todo el mundo, incluidas més de 50
millones en América Latina. Esta region se ha visto afectada de manera desproporcionada
por la pandemia de COVID-19 y muchos paises aun luchan por contener el virus, datos
estadisticos muestran que el 8% de la poblacion mundial, ha soportado el 2 % de las
infecciones y el 32% de las muertes acumuladas (Casaravilla, 2021).

El COVID-19 se convirtié en una infeccién respiratoria y una condicion sistémica que
potencialmente afecta a muchos otros dérganos y sistemas, incluyendo complicaciones
cardiovasculares, neuroldgicas y renales, entre otras. En al menos el 2-7% de los pacientes
han requerido manejo en unidades de cuidados intensivos (UCI), variando segun los paises,
el perfil de riesgo de los pacientes, asi como el sistema de salud, incluida la disponibilidad
de camas de UCI, ventilacién mecanica, asi como especialistas en cuidados criticos, entre
otros factores (Cimerman, Chebabo, Arns, & Rodriguez-Morales, 2021).

Un metaanalisis publicado por Thakur y col. en 2021 mostrd que los pacientes de paises
latinoamericanos tenian la mortalidad mas alta en comparacién con las tasas de los paises
europeos mas afectados por el COVID-19. Brasil tuvo el mayor nimero de casos
confirmados en la regidon, con 22,29 millones de casos confirmados desde el inicio de la
pandemia, seguido de Argentina con 5,7 millones. Paises como Colombia, Pert, Chile y
Ecuador también han tenido un alto nimero de casos de COVID-19 (Thakur, Dubey, Benitez,
Torres, & Reddy, 2021).

Los sintomas persistentes descritos hasta ahora por los sobrevivientes de COVID-19, aunque
heterogéneos, muestran una alta incidencia. Gran parte de lo que se ha informado hasta ahora
estd en linea con los hallazgos de otros sindromes postvirales y los que se encuentran en
pacientes criticamente enfermos (no COVID). Las secuelas post-agudas del SARS-CoV-2
(PASC), también conocidas como Sindrome Post-Covid, y coloquialmente como Long
Covid, se han definido como una constelacion de signos y sintomas que persisten durante
semanas o meses después del SARS-CoV inicial, estos afectan a una amplia gama de 6rganos
y sistemas, con manifestaciones que afectan a los pulmones, el cerebro, el sistema
cardiovascular y otros 6rganos como los rifiones y el sistema neuromuscular (Nicholsonl,
2020).

Los sintomas fisicos mas comunes descritos son fatiga, disnea, dolor u opresion en el pecho,
pérdida del gusto o del olfato y tos. Otras secuelas menos recurrentes descritas son cefalea,
artralgias, anorexia, mareos, mialgias, insomnio, alopecia, sudoracion y diarrea. La literatura
sostiene que algunos sintomas se resuelven mas rapidamente que otros (Booth, y otros, 2021).
En el Ecuador se ha descrito a nivel respiratorio, los sintomas mas frecuentes han sido la
congestion nasal, rinorrea y disnea. Para los sintomas cardiovasculares se observo opresion
toracica, dolor torcico y palpitaciones. En cuanto al impacto psicologico o psiquiatrico, se
han observado sintomas de ansiedad y de depresion, los sintomas otorrinolaringoldgicos, mas
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frecuentes han sido la pérdida del olfato, pérdida del gusto, dolor de garganta y mareos
(Gonzalez-Andrade, 2022).

Si bien la evidencia hasta la fecha ha intentado describir las caracteristicas clinicas de la

enfermedad aguda, los informes recientes también han comenzado a describir sintomas
persistentes que se extienden mas alla del periodo inicial de la enfermedad. También se ha
descrito el efecto perjudicial sobre la salud mental, no solo en pacientes con COVID-19
(Peramo-Alvarez, Lopez-Zuiiiga, & Lopez-Ruz, 2021). Por lo antes expuesto la presente
revision tiene el objetivo de describir las secuelas post-COVID-19 presentadas en adultos de
Latinoamérica segtin estudios.

Material y métodos
Metodologia

Disefio y tipo de investigacion

La investigacion es de disefio documental y de tipo descriptiva; donde se realizd6 una
busqueda de documentos cientificos publicados en los ultimos 5 afios tomando en
consideracion los datos referentes al tema en estudio de anteriores trabajos académicos.
Estrategia de busqueda

Se realiz6 una busqueda bibliografica en diferentes bases de datos cientificas de caracter
internacional y nacional: Dialnet, Elsevier, Redalyc, SciELO, Google Scholar, Latindex,
PubMed, Researchgate, NCBI, ademds de informacion publicada en paginas oficiales de la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS), Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS) y el Ministerio de Salud Publica (MSP) haciendo uso de las palabras clave: virus,
sindrome respiratorio, SARS-CoV-2, sintomas en conjunto con los operadores booleanos:
AND, OR, NOT.

Criterios de exclusion e inclusion

Inclusion: Para la recoleccion de informacion se incluyeron las siguientes tipologias:
articulos de texto completo, de revision, casos clinicos y metaanalisis publicados entre los
ultimos 5 afios en inglés y espafiol.

Exclusién: Opiniones, blogs, actas de congresos, resimenes y cartas al editor, tesis,
excluyendo también los articulos duplicados.

Consideraciones éticas

Con el fin de respetar el valor intelectual de los autores, se efectu6 la correcta referenciacion
de sus aportaciones aplicando las normas Vancouver recomendadas para los escritos

asociados al 4rea de la salud. Se cumplieron con las normas universales de la bioética con el
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fin de evitar la difusion inapropiada de informacion la cual podria ser utilizada con fines

deshonestos, ademds de garantizar transparencia total de los datos descritos en la

investigacion, en conjunto con ello se tomaran en cuenta los criterios éticos descritos por la

National Research Council of the National Academies describiendo con precision las

contribuciones de los autores respetando los conflictos de intereses de los mismos (Avanzas,

Bayes-Genis, Pérez, Sanchis, & Heras, 2011; Espinozaa, 2019).

Resultados

Los datos recolectados durante la busqueda de informacion permitieron arribar a los

siguientes resultados:

Tabla 1. Factores de riesgo del COVID-19 adultos de Latinoamérica

Ref. Autor/es/Anio Pais

Factores de riesgo

(Sosa, y Sosa y col

Edad sobre los 55, contacto con personas

otros, 2020) 2020 Ecuador  positivas, trabajador de la salud, antecedentes de
’ enfermedades como diabetes e hipertension

(Rios & Rios Rios Avanzada edad, diabetes mellitus, hipertension,

Rios, 2020) 2020 Y " Paraguay sexo masculino, enfermedad pulmonar

’ obstructiva

girr?égguez, La edad, el sexo masculino, bajo nivel

Corne'o, Domineue socioecondmico, presencia de enfermedades

Dank g ’ & col 202gl Y Chile cronicas como cardiovasculares, hipertension,

Acuﬁa, ' diabetes, enfermedades respiratorias, cancer,

2021) ’ obesidad, enfermedad renal.

(Yupari-

Azabache,

Bardales-

ﬁ(g)ggri’ez_ Yupari- Factores biologicos, como sexo y edad; sociales

Azab agc he Azabache y Pert como la ocupacion; factores clinicos como

Barros- ’ col. 2021 signos, sintomas y comorbilidades

Sevillano, &

Rodriguez-

Diaz, 2021)

(Saad Saad col Edad  avanzada,  hipertensiéon  arterial,
’ Y y " Argentina insuficiencia cardiaca, cardiopatia isquémica,

otros, 2021) 2021

diabetes mellitus
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(Moya- Moya-Salazar

Factores asociados han sido obesidad, edad
avanzada 'y enfermedad cardiovascular,

(S)?rl;l:a;’ozl)y y col. 2021 Chile hipertension arterial, diabetes mellitus tipo 2,
’ enfermedad pulmonar obstructiva cronica

Hipertension arterial, diabetes mellitus, asma

(Leiva, y Leiva y col Ecuador ~ SraVves la enfermedad  pulmonar obstructiva

otros, 2021) 2021 cronica, la fibrosis pulmonar y la cardiopatia
isquémica

(Ortiz-

Rosales,

Vazquez-

Céspedes, Sexo, edad avanzada 60 afos y mads, presencia
Cedeno- . de comorbilidades, contacto con pacientes
Ortiz-Rosales o
Perdomo, Venezuela confirmados, personal sanitario, no uso de los

y col. 2022 . .
Rodas- medios de proteccion, no  vacunado,
Belmonte, & hipertension arterial,
Araujo-
Alvarez,
2022)
Interaccion entre la edad y la diabetes, obesidad,
(Oliva- enfermedad renal, sexo masculino,
Sanchez Oliva-Sanchez México enfermedades  cardiacas  cronicas, asma
otros 20,22)}/ y col. 2022 bronquial, diabetes mellitus, enfermedad
’ hepatica cronica, enfermedad renal crénica,
obesidad, cancer, inmunodepresion
. . Ser hombre, trabajar en la seguridad social, ser
(Maimone, y Maimone y . . , ~
Argentina personal de enfermeria, tener mas de 65 anos,
otros, 2022)  col. 2022 ..
antecedentes de enfermedades cronicas.
(Pahuasi & Pahuasi Y Bolivia Obesidad, hipertension arterial, diabetes,
Villca, 2022) Villca. 2022 oV insuficiencia cardiaca,
(Soto-Adari, Soto-Afari y . Edad avanzada, tabaquismo, obesidad 'y
y otros, Colombia ..
2022) col. 2022 enfermedades cronicas
(Zerna-
Bravo,
Alvarado- Antecedentes de trastornos hipertensivos,
‘ Zerna-Bravo y
Alvarez, Ecuador  consumo de drogas, antecedentes de asma o
col. 2022 . ;
Herrera- problemas respiratorios
Rivera, &
Mena, 2022)
gﬁ;ﬁ;s’ Edad, sexo, inmunodeficiencia, enfermedad
. Dabezies vy pulmonar croénica, cardiopatia congénita con
Mauvezin, & 12022 Uruguay . hemodindmi £ dad
Giachetto col. 20 repercusion emodinamica, enfermeda
2022) ’ neuromuscular
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(Hierrezuelo,

Durruty,

Hernédndez,  Hierrezuelo y
Garcla, & co.2022 Cuba
Castellanos,

2022)

Hipertension  arterial, adultos  mayores,
fumadores, obesos, alcoholismo, enfermedad
renal cronica, diabetes mellitus

Analisis de los Resultados

Los factores de riesgo del COVID-19 descritos en la tabla 1 segin los datos de articulos
cientificos recolectados son los antecedentes de enfermedades cronicas como la diabetes
mellitus, insuficiencia cardiaca, hipertension arterial, enfermedades respiratorias, en ciertas
ocasiones la enfermedad renal cronica y las enfermedades cerebrovasculares fueron las,
ademas de estas se describen a la edad avanzada como es el caso de los mayores de 55 o 65
afios en espacial al sexo masculino, sobrepeso u obesidad relacionados con inflamacioén
cronica en el cuerpo, y el tabaquismo pueden aumentar el riesgo de desarrollar la enfermedad
grave por COVID-19, debido a que se dafian los pulmones disminuyendo la capacidad del
organismo para combatir infecciones respiratorias.

Tabla 2. Manifestaciones clinicas de COVID-19 en adultos

Ref. Autor/es/Anio Pais Manifestaciones clinicas

Leve:  odinofagia, rinorrea, estornudos,
congestion nasal, fiebre de baja intensidad,
mialgias, tos seca, sintomas digestivos leves
Moderado: fiebre, tos humeda, fatiga, cefalea,
sibilancias

México Grave: fiebre, tos con disnea, diarrea, taquipnea,
dificultad respiratoria

(Romo, y Romo y col
otros, 2020) 2020

Critico: insuficiencia respiratoria aguda que
amerita ventilacion mecanica, falla cardiaca,
coagulacion intravascular, insuficiencia renal,
falla multiorganica

Fiebre, hemoptisis, dolor de garganta, congestion

(Diaz- Diaz- nasal y rinorrea

Castrillon & Castrillon y Manifestaciones gastrointestinales, como
Toro- Toro- Colombia nauseas, vomito, malestar abdominal y diarrea
Montoya, Montoya. Neumonia, sindrome de dificultad respiratoria
2020) 2020 del adulto (SDRA), la miocarditis, el dafio renal

agudo y las sobreinfecciones bacterianas,
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(Ferrer,
Sanchez,
Poulout, del-
Rio, &
Figueredo,
2020)

Ferrer y col.
2020

Cuba

Complicaciones respiratorias y
gastrointestinales, insuficiencia multiorganica,

dolores articulares

(Rios,
Calderoén,
Piedra,
Guerrero, &

Narvaez,
2021)

Rios y col.

2021

Ecuador

Fiebre,
complicaciones

neumonia,
dolores 'y

congestion nasal
gastrointestinales,
debilidad muscular

(Gil, Bitar,
Deza, Dreyse,
& Florenzano,
2021)

Gil y col. 2021

Chile

Fiebre, tos, disnea y opacidades pulmonares
bilaterales, insuficiencia respiratoria, shock o
falla multiorganica

(Sanchez,
Miranda,
Castillo,
Arellano, &
Tixe, 2021)

Sanchez y col.
2021

Ecuador

Fiebre, tos seca y malestar general

(Menchén,
Vazquez,
Allende, &
Garcia, 2022)

Menchén vy
col. 2022

Guatemala

Malestar general, fiebre, infiltrados alveolares,
faringitis y pérdida de apetito

(Vazquez,
Vazquez,
Lloréns, &
Moreno,
2022)

Viazquez y col.
2022

El
Salvador

Fiebre, tos seca y malestar general

(Orjuela-
Rodriguez,
Rojas-Cortés,
Vergara,
Aldunate, &
Jiménez,
2022)

Orjuela-
Rodriguez vy
col. 2022

Costa Rica

Diarrea, dolores de cabeza, Mareo, Nauseas,

espasmos  musculares, dolor  pleuritico,

alteraciones respiratorias
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Neurolégicas: cefalea, mareo, anosmia, mialgia,
confusion

Oculares: conjuntivitis

Renales: IRA, proteinuria, hematuria
Gastrointestinales: diarrea, nauseas, vomitos,

(Organizacion dolor abdominal,
Panamericana América  Tromboembolismo: tromboembolismo venoso
OPS. 2022 . .

de la Salud, Latina profundo, pulmonar y de catéter

2022) Cardiacas: micropatia por estrés, miocarditis,
arritmias cardiacas, isquemia miocardica
Endocrinologicas: hiperglucemia, cetoacidosis
diabética
Dermatoldgicas: petequias, urticaria, lesiones
acrocutaneas

(Intriago- Intriago-

Zambrano & Zambrano 'y Ecuador Tos con flema, infeccion respiratoria, fiebre,

Piguave- Piguave- neumonia, fallo multiorganico

Reyes, 2022)  Reyes. 2022

. ) Fatiga, malestar general, dolores y debilidad

(Papineau, y Papineau y , . . .

otros, 2022) col. 2022 Panama m.uscular,’ .manlfesta(:lones neurocognltl.vas,
disnea, pérdida del olfato, del gusto y artralgias.

(Capac,

Rojas,

Gonzales, Cépac y col. Pert Fatiga, disnea, problemas de suefio, cardiopatias,

Huaroto, & 2022 sensacion de falta de aire

Curisinche,

2022)

(Manta,

Sarkisian,

Garcia- Manta y col. Alteraciones en el sistema respiratorio, cardiaco

Uruguay . .

Fontana, & 2022 y digestivo

Pereira-

Prado, 2022)
Fiebre, tos, rinorrea, dolor faringeo, conjuntivitis,

(Salinas- Salinas- anosmia, cefalea, evacuaciones diarreicas,

Aguirre, y Aguirre y col. México
otros, 2022) 2022

vomito, dolor abdominal, mialgias, artralgias,
afectacion del estado general, dolor toracico,
disnea y cianosis

IRA: Insuficiencia Renal Aguda
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Analisis de los Resultados
En la tabla 2 se describen las manifestaciones clinicas del COVID-19 presentadas en adultos
de la region de Latinoamérica, donde se detalla que las méas comunes en esta region incluyen

https://doi.org/10.56048/MQR20225.7.1.2023.2778-2798

cuadros clinicos de fiebre, tos, cansancio, dolores musculares, dificultad para respirar,
deposiciones liquidas, dolor abdominal, nduseas, dolor de cabeza, alteraciones del gusto y
olfato, dolores articulares. Estas manifestaciones clasificindose como complicaciones
respiratorias, gastrointestinales, insuficiencia multiorganica, neurologicas, oculares, renales,
cardiacas, endocrinologicas y dermatologicas.

Tabla 3. Secuelas post-COVID-19 en adultos

Ref. Autor/es/Afio  Pais Secuelas post-COVID-19
Dificultad para respirar, tos y fatiga,

(Seoane, complicaciones cardiorrespiratorias, debilidad

Rodriguez, Seoane y col. Cub muscular, limitaciones en las actividades,

uba ., .

Cuellar, & 2020 defecto de locomocidén, complicaciones

Trujillo, 2020) neuroldgicas y musculoesqueléticas, deterioro
cognitivo, trastorno psicologico
Insuficiencia respiratoria

(Bresser- Bresser- Brasil Trastornos organicos

Pereira, 2020)  Pereira. 2020 g . . -

Problemas respiratorios y del suefio
Sindrome de Fatiga, problema pulmonar,
cardioldgico, miopatico, disfunciones

(Pérez, y otros, Pérez y col. neuromusculares, sindrome de fatiga cronica /

Paraguay e o .

2021) 2021 encefalomielitis mialgica, caracterizada por
fatiga, mialgia difusa, sintomas depresivos y
suefio no reparado

(Carod-Artal,

Sindrome

post-COVID-

19: . . . - .

. . , Sindrome de fatiga crdnica posvirica, fatiga,

epidemiologia, L . . 2, .

o Carod-Artal. dolor toracico, disnea, alteracion de la atencion,
criterios Venezuela ., . ~
., 2021 de la concentracion, de la memoria y del suefio,
diagndsticos y . .,
. ansiedad y depresion

mecanismos

patogénicos

implicados,

2021)

(Torres- Complicaciones cardiovasculares

.. Torres-Cueva L . ) g
Cuevas, Gil- Meéxico Alteraciones  neuropsiquiatricas,  eventos
, y col. 2021
Guzman, & vasculares cerebrales
: 2788
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Torres-
Escalante,
2021)

- — . Fatiga, doficit {tivos, . : .
(Pitossi, 2021)  Pitossi. 2021 Argentina N 1ga‘ © 101? CO‘gI%I.IVOS ansm;éad cambios

en el ciclo suefio-vigilia y depresion

(Caballero- Cc,efalea, fatiga, ’rrhlialgias, mareos, anosmia
Alvarado Caballero- (sindrome neurologico post COVID-19)

’ Alvarado y Pert Encefalomielitis midlgica, fatiga persistente,
Camacho, & , ) , . C .
Rojas, 2021) col. 2021 sindrome de fatiga cronica, mialgia difusa,

Jas, sintomas depresivos y suefio no reparador
Desarrollo de encefalopatia
(Alessandro, y Alessandro y ) Trastornos metabdlicos
Argentina . . , . oy
otros, 2021) col. 2021 Insuficiencia organica unica o multiple y
efectos de la medicacion
, Secuelas cardiovasculares y los trombos,
(Chacén, complicaciones sicologicas anosmia
Rodriguez, & Chacon y col. P .  PYICOTOBICES, o
Cuba respuesta inmunitaria  alterada, debilidad
Campos, 2021 .
2021) muscular, dolores, alteraciones
gastrointestinales, pasados varios meses.
Aguil & Aguil : . .
( gylhar gu.1 gr Y Alteraciones  funcionales u  organicas,
Arciniega, Arciniega. Ecuador alteraciones funcionales u organicas y depresion
2022) 2022 4 uorg ydep
Medi .
(Medina, Medina y col. , , , , , ,
Regalado, & Pert Disfunciones olfativas y gustativas post-viral
) 2022
Guillen, 2022)
Secuelas respiratorias: Fibrosis pulmonar,
disnea y dolor toracico, tos aguda y fatiga
Secuelas neuroldgicas: Delirio o encefalopatia,
accidente cerebrovascular meningoencefalitis,
(Zambrano & ., .
Zambrano y alteracion de los sentidos del olfato y el gusto,
Leonella, Ecuador : ., N
2022) col. 2022 ansiedad, depresion y problemas del suefio
Secuelas musculares: Atrofia muscular,
debilidad general, mialgia, dolor articular y
otras alteraciones en la region musculo
esquelético
Roj Roj 1. . Deteri
(Rojas, y Rojas y col. . - .. eterioro rena ’ ‘
otros, 2022) 2022 Requerimiento de oxigeno suplementario
(Bunce, Villa, Bunce y col. Ecuador Secuelas cardiacas, renales y respiratorias
& Diaz, 2022) 2022 Y Fatiga Post-viral
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Disnea, fatiga, fibrosis pulmonar, aumento de la

(Goicochea ) ) . .\
’ frecuencia cardiaca en reposo, miocarditis,

Cordova, Goicochea y
Gomez, & col. 2022
Vicuiia, 2022)

Perta hipertension arterial, cefalea, anosmia, ageusia,
con predominio de depresion y ansiedad,
insipiencia renal, artralgias y mialgias.

Las secuelas mas comunes asociadas a la infeccion post-COVID-19 en adultos descritas en
diversos paises de América latina han sido las dificultades respiratorias como la fatiga, tos
acompafiada de disfunciones olfativas y gustativas post-viral, debilidad muscular,
complicaciones neurologicas como encefalopatias, accidentes cerebrovasculares, ansiedad,
depresion y problemas del suefio, acompafiados de secuelas musculares como atrofia
muscular, debilidad, dolores musculares, dolor articular y alteraciones del musculo
esquelético, otras secuelas descritas han sido alteraciones cardiovasculares, problemas
trombdticos, complicaciones psicoldgicas, respuesta inmunitaria alterada, y alteraciones
gastrointestinales persistentes. Tabla 3.

Discusion

La enfermedad por COVID-19 se ha clasificado como una infeccion multisistémica, debido
a su alta probabilidad de contagio y a pesar de poseer un buen prondstico en la mayoria de
los casos, ha provocado la muerte de millones de personas a lo largo del mundo. Los datos
de la presente investigacion detallan que en paises de Latinoamérica como México,
Colombia, Cuba, Ecuador, Chile, Guatemala, El Salvador, Costa Rica, Panama, Pert y
Uruguay sus habitantes antes de la infeccion presentan sintomas respiratorios comunes que
pueden incluir tos seca, fiebre, dificultad para respirar, fatiga, dolor de garganta o de cabeza
y congestion nasal.

Los factores de riesgo del COVID-19 han sido aquellos que aumentan la probabilidad de que
una persona contraiga la enfermedad o desarrolle complicaciones graves a causa de ella. La
edad avanzada, enfermedades cronicas, inmunidad comprometida, exposicion laboral,
hacinamiento y sexo son algunos de los factores de riesgo mas conocidos, sin embargo,
cualquier persona puede contraer la enfermedad y desarrollar complicaciones graves, por lo
que es importante tomar medidas preventivas, como el uso de mascarillas, lavado frecuente
de manos y el distanciamiento social, para reducir el riesgo de exposicion y propagacion del
virus.

Wolff y col. (Wolff, Nee, Sandy, & Marschollek, 2021) han descrito que tanto la edad
avanzada, la obesidad, la diabetes y la hipertension, son factores de riesgo para cursos graves
y fatales de la enfermedad por COVID-19, algunas publicaciones especifican que la edad de
mayor riesgo es de > 64. En relacion con lo mencionado Ko y col. (Ko, y otros, 2020)
describen las condiciones médicas subyacentes asociadas a un mayor riesgo en presentar
infeccion por COVID-19 incluyen la hipertension, enfermedad arterial coronaria,
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antecedentes de accidente cerebrovascular, diabetes, obesidad, obesidad severa, enfermedad
renal cronica, asma y enfermedad pulmonar obstructiva cronica.

Algunos pacientes pueden experimentar sintomas gastrointestinales como diarrea, nduseas y
vomitos, estos sintomas pueden ocurrir antes o después de los sintomas respiratorios. Los
sintomas neuroldgicos como dolor de cabeza, mareos y confusion han sido reportados en
algunos pacientes con COVID-19. En concordancia con lo descrito Anaya-Covarrubias y
col. (Anaya-Covarrubias, y otros, 2022). mencionan que, la tos es el sintoma mas comun,
incluyendo al menos el 67% de los pacientes, la disnea, la tos y la fiebre son los principales
sintomas de la infeccion. La diarrea se ha presentado en el 23% de los pacientes en conjunto
con el dolor abdominal, con un 17 %, y las nduseas y los vomitos llegaron al 8 % en personas
de la region latinoamericana.

En casos graves, los pacientes pueden experimentar convulsiones o pérdida de conciencia,
sintomas cardiacos como dolor en el pecho, palpitaciones o dificultad para respirar. Ciertos
pacientes refieren sintomas musculoesqueléticos como dolor muscular, fatiga y dolor en las
articulaciones. Ashktorab y col. (Ashktorab, y otros, 2021). Mencionan que una caracteristica
del COVID-19 es la aparicion de nuevos sintomas que pueden fluctuar en el tiempo, la
enfermedad grave presenta con mayor frecuencia sintomas gastrointestinales y compromiso
hepatico. Ademds de estas pueden existir sintomatologia neurologica (cefalea, mareo,
mialgia y confusion), renales, gastrointestinales (diarrea, vomitos, dolor abdominal),
cardiacas como arritmias cardiacas e isquemia miocardica, endocrinolégicas y
dermatoldgicas (petequias, urticaria, lesiones acrocutaneas).

A diferencia de otras infecciones virales, para el COVID-19 se han descrito secuelas de varias
indoles que pueden afectar la calidad de vida de quien las padece, estas siendo de predominio
respiratorio como la disnea, tos acompafiada de disfunciones olfativas, otras de ellas incluyen
secuelas cardiovasculares, neurologicas que incluyen cefalea, anosmia, ageusia, psicoldgicas
con predominio de ansiedad y depresion, osteomusculares como artralgias, mialgias y
renales. En concordancia con lo descrito Carod-Artal (Carod-Artal, Sindrome post-COVID-
19: epidemiologia, criterios diagndsticos y mecanismos patogénicos implicados, 2021)
menciona que las secuelas clinicas del COVID-19 incluyen la disfunciéon de multiples
organos, a los seis meses de la infeccion un 27% de los sujetos infectados pueden presentar
disminucioén de la capacidad pulmonar o complicaciones respiratorias, a los 12 meses, puede
presentarse ansiedad o depresion, y un 39%, trastorno de estrés postraumatico.

Logue y col. (Logue, y otros, Febrero) mencionan que muchas personas experimentan
sintomas persistentes o secuelas que incluyen al estrés postraumatico, la irritabilidad,
ansiedad, insomnio y la depresion. Ademads de las secuelas mencionadas se puede presentar
compromiso neuroldgico, muscular y cardiovascular debido a las complicaciones que se
presentan durante la infeccion por COVID-19 y el tratamiento aplicado al individuo. La
secuela de dafio renal puede requerir dialisis a largo plazo, los derrames cerebrales y los
codgulos sanguineos pueden provocar discapacidad, y los pulmones con cicatrices pueden
provocar una disminucion permanente de la funcion pulmonar.
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Ortiz-Prado y col. (Ortiz-Prado, y otros, 2021) han descrito que las secuelas mas comunes
incluyen fatiga persistente, dificultad para concentrarse o recordar cosas, dolores musculares
y articulares, dolor de cabeza, pérdida del sentido del olfato o del gusto, dificultad para

respirar, dolor en el pecho, palpitaciones cardiacas y depresion. La causa de estas secuelas
aun se estd investigando, pero se cree que pueden ser el resultado de una respuesta
inflamatoria del cuerpo al virus, asi como del dafio que el virus puede causar a los 6rganos
del cuerpo, incluyendo el corazon, los pulmones, los rifiones y el cerebro.

Conclusion

En conclusion, las secuelas post-COVID-19 en adultos son un tema importante
para considerar ya que muchos pacientes experimentan sintomas persistentes
despues de la recuperacion de la enfermedad que pueden variar desde fatiga
hasta problemas respiratorios y mentales. En Latinoamérica, estudios muestran
que una gran proporcion de pacientes recuperados experimentan al menos un
sintoma persistente después de varios meses. Es importante destacar que las
personas con enfermedades cronicas tienen un mayor riesgo de desarrollar
sintomas graves y secuelas post-COVID-19. por lo tanto, es esencial que se
tomen medidas para prevenir la infeccion y se brinde atencion médica adecuada
a aquellos que experimentan sintomas persistentes. La expresion de la
enfermedad de grave a critico lleva a algunas complicaciones que no se
revierten y dejan secuelas que varian en magnitud y pueden ser medibles desde
la clinica. En general, se necesita mas investigacion y atencion en torno a las
secuelas post-COVID-19 para comprender mejor la enfermedad y encontrar
formas de manejar y tratar los sintomas persistentes.
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