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RESUMEN

Introduccion: La Long COVID se refiere a una variedad de sintomas que persisten o
se desarrollan después de que una persona se haya recuperado de la COVID-19
aguda.

Objetivo: La presente investigacion tuvo como objetivo realizar una valoracion sobre
la Long COVID.

Métodos: El estudio pertenecié al nivel exploratorio, desarrollando una revision
sistematica mediante la metodologia PRISMA 2020, en SCOPUS y la Web of Science,
en 102 articulos publicados desde 2018 hasta 2023.

Resultados: Las evidencias mostraron que una proporcion significativa de
pacientes que se han recuperado de la COVID-19 pueden experimentar diversos

sintomas a largo plazo que incluyen fatiga, disnea, dolores musculares y articulares,
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cefaleas, alteraciones del suefio, ansiedad y depresidn, entre otros. Para realizar su
diagndstico oportuno es importante considerar una serie de sintomas y factores de
riesgo como son: varios sintomas y biomarcadores asociados; fatiga; dolor de
cabeza, dificultad para concentrarse; disnea; niveles elevados de proteina C
reactiva; y niveles reducidos de linfocitos. Conclusiones: Se concluy6 que, aunque
la causa exacta de la Long COVID aun no se entiende completamente, podria estar
relacionado con la respuesta inmunitaria del cuerpo a la infeccion inicial. No existe
un tratamiento especifico y el manejo de los sintomas es principalmente de apoyo
y basado en los sintomas individuales del paciente. Los autores de esta revisidn

bibliografica sugieren varios estudios futuros respecto a la Long COVID.

Palabras clave: Long COVID; COVID persistente; COVID-19; sindrome post COVID-
19; metodologia PRISMA 2020.

ABSTRACT

Introduction: Long COVID refers to a variety of symptoms that persist or develop

after a person has recovered from acute COVID-19.

Objective: The purpose of this research was to evaluate the Long COVID.
Methods: The study belonged to the exploratory level, developing a systematic
review using PRISMA 2020 methodology, in SCOPUS and the Web of Science, in 102
articles published from 2018 to 2023.

Results: The evidence showed that a significant proportion of patients who have
recovered from COVID-19 may experience various long-term symptoms including
fatigue, dyspnea, muscle and joint pain, headaches, sleep disturbances, anxiety, and
depression, among others. To make its timely diagnosis, it is important to consider
several symptoms and risk factors such as: various symptoms and associated
biomarkers; fatigue; headache; difficulty concentrating; dyspnea; elevated C-reactive

protein levels; and reduced lymphocyte levels.
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Conclusions: It was concluded that, although the exact cause of Long COVID is not
yet fully understood, it may be related to the body's immune response to the initial
infection. There is no specific treatment and symptom management is mainly
supportive and based on the patient's individual symptoms. The authors of this

literature review suggest several future studies regarding Long COVID.

Keywords: Long COVID; persistent COVID; COVID-19; post COVID-19 syndrome;
PRISMA 2020 methodology.
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Aprobado: 16/05/2023

Introduccion

Long COVID o COVID prolongada, también conocida como secuelas post-agudas de
la infeccion por SARS-CoV-2 (PASC), se refiere a una variedad de sintomas que
persisten o se desarrollan después de que una persona se haya recuperado de la
COVID-19 aguda. Estos sintomas pueden durar semanas o meses y pueden incluir
fatiga, dificultad para respirar, dolor en las articulaciones, dolor en el pecho,

confusion mental y dificultad para dormir.

La COVID prolongada puede afectar a personas de todas las edades, incluidas
aquellas que tuvieron una COVID-19 leve o asintomatica. Las causas exactas de
Long COVID aun no se comprenden completamente, y se estan realizando

investigaciones para comprender mejor esta condicion y como manejarla.

Es importante estudiar la Long COVID porque puede tener consecuencias
significativas en la salud y la calidad de vida de los pacientes, asi como en los

sistemas de atencion médica y la economia en general.
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La revisidon de los antecedentes investigativos sobre este tema indica, segun un
estudio que se publica en The Lancet Psychiatry en mayo de 2021, Taquet y colegas
informan que los sobrevivientes de COVID-19 tienen un mayor riesgo de desarrollar
trastornos neurolégicos o psiquidtricos a largo plazo, como accidente
cerebrovascular, trastornos de ansiedad, trastornos del estado de animo y psicosis.
El estudio, que analiza los registros de salud electrénicos de mas de 236.000
pacientes, encuentra que el riesgo de un diagndstico neuroldgico o psiquiatrico es
del 33,6 % en los seis meses posteriores a la infeccion por COVID-19, y que dicho

riesgo aumenta con la gravedad de la infeccién.("

Ademas, un estudio que se divulga en la revista Nature Medicine en abril de 2021,
halla que un gran porcentaje de personas que se recuperan de la COVID-19 aun
experimentan sintomas a largo plazo que pueden afectar su calidad de vida, su
capacidad para trabajar y su salud en general. El estudio, que revisa 45
publicaciones cientificas y 47 estudios clinicos, sefiala que la prevalencia de
sintomas persistentes después de la infeccion por COVID-19 oscila entre el 10 % y

el 80 %, dependiendo de la poblacion y el tiempo de seguimiento.®

En un articulo que se publica en el British Medical Journal en agosto de 2020,
Greenhalgh y colegas proporcionan una guia para el manejo de la COVID-19 a largo
plazo en la atencion primaria. La guia describe una serie de sintomas comunes que
los pacientes pueden experimentar después de la infeccién aguda, como fatiga,
dificultad para respirar, dolor de cabeza y confusion mental, y ofrece
recomendaciones sobre como tratar estos sintomas en el hogar. Ademas, también
enfatiza la importancia de la comunicacion y el apoyo emocional para los pacientes
con COVID-19 a largo plazo, asi como el seguimiento sistematico y la coordinacién

de la atencion con otros proveedores de atencién médica.®

Por otra parte, un estudio que se hace publico como preimpresiéon en medRxiv en
diciembre de 2020, realiza una caracterizacion detallada de los sintomas y su
impacto en la calidad de vida de los pacientes con COVID-19 a largo plazo. El estudio

sigue a una cohorte internacional de pacientes con Long COVID durante siete meses
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y evidencia que los sintomas mas comunes son fatiga, dolor de cabeza, disnea y
niebla cerebral. Los autores también destacan la necesidad de una mejor
comprension y tratamiento de la Long COVID y la importancia de la investigacion

continuada para abordar esta nueva enfermedad.

Un ultimo ejemplo es el estudio de cohorte que se publica en The Lancet en 2021,
en que se analizan las consecuencias a seis meses de la infeccién por COVID-19 en
pacientes dados de alta del hospital. El estudio encuentra que mas de la mitad de
los pacientes informan fatiga o debilidad muscular, y un tercio tiene dificultades
para dormir. Los autores también informan sobre problemas emocionales, como
ansiedad y depresidn, en algunos pacientes. El estudio destaca la necesidad de una
evaluacion y seguimiento a largo plazo de los pacientes recuperados de COVID-19
para identificar y tratar adecuadamente los sintomas persistentes y mejorar la

calidad de vida de los pacientes.®

Los estudios que aqui se mencionan demuestran la necesidad de continuar
investigando la Long COVID y desarrollar estrategias de tratamiento efectivas para
ayudar a los pacientes afectados por esta condicién. Por ello este estudio de
revision bibliografica resulta importante y actual. Ademas, es un estudio pertinente
a la regidn ecuatoriana, la cual necesita de mas estudios dentro de esta linea de

investigacion,®) pues los existentes son insuficientes.

Como ejemplos de estudios que se realizan en Ecuador puede mencionarse al que
se publica en marzo de 2021 en la revista médica BMC Infectious Diseases dende se
examina la prevalencia de la Long COVID en pacientes hospitalizados en Guayaquil.
Los resultados muestran que el 60,7 % de los pacientes informan de sintomas
persistentes después del alta hospitalaria, como fatiga, falta de aire y dolor
muscular. Ademas, el estudio halla una asociacion entre la gravedad de la infeccién

aguda y la presencia de sintomas persistentes.(®

Otro estudio que se publica en abril de 2021 en la revista cientifica PLOS ONE evaluia
la calidad de vida en pacientes con Long COVID en Quito, Ecuador. Los resultados

evidencian que los pacientes con sintomas persistentes informan de una
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disminucion significativa en su calidad de vida en comparacion con los controles
sanos. Ademas, se evidencia que los sintomas de Long COVID persisten durante un

promedio de 6 meses después de la infeccién aguda.®

Por ultimo, un estudio que se da a conocer en marzo de 2022 en la revista Journal
of Clinical Medicine Research examina la frecuencia y la gravedad de la Long COVID
en pacientes ambulatorios en Quito, Ecuador. Los resultados muestran que el 62 %
de los pacientes informan de sintomas persistentes después de 3 meses de la
infeccion aguda. Los sintomas mas comunes son fatiga, dolor muscular y falta de
aire. Ademas, el estudio halla que los pacientes con sintomas persistentes tienen

una menor calidad de vida en comparacion con los controles sanos.('0

En general, estos estudios indican que la Long COVID es un problema cientifico
significativo en Ecuador y que los pacientes con sintomas persistentes
experimentan una disminucion en su calidad de vida. Es importante que se
continuen realizando investigaciones sobre este tema para mejorar la comprensién
y el tratamiento de la Long COVID. Precisamente, la presente investigacion tiene
como objetivo interpretar a la Long COVID mediante una revision sistematica con la

metodologia PRISMA 2020. La revision intenta contestar las preguntas siguientes:

1. ¢Qué eslaLong COVID y qué evidencias relevantes se han encontrado sobre
ella?

¢Como puede hacerse un diagnostico oportuno de la Long COVID?

¢Cual es el cuadro clinico de la Long COVID?

¢Cudles son los factores de riesgo de la Long COVID?

¢Cual es la fisiopatologia de la Long COVID?

¢Cual es el tratamiento adecuado para un paciente con Long COVID?

N o g 0D

¢Qué estudios futuros se podrian sugerir respecto a la Long COVID?

Métodos

e Taxonomia del estudio
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El estudio pertenecié al nivel exploratorio, auxiliandose en la hermenéutica para la
interpretacion de la revisidon sistematica realizada a través de la metodologia

PRISMA 2020. Fue de tipo observacional, transversal y retrospectivo.
e Métodos empleados del nivel teérico del conocimiento

Para alcanzar el objetivo propuesto, se utilizaron especialmente métodos del nivel
tedrico del conocimiento, como el enfoque sistémico, el Analitico-Sintético, el

Inductivo-Deductivo, el Historico-Ldgico.(11:121314.15)
¢ Metodologia PRISMA 2020

La metodologia PRISMA 2020 es una herramienta que se utiliza en la investigacion
para realizar revisiones sistematicas y metaanalisis de estudios clinicos y
epidemioldgicos. Esta metodologia tiene como objetivo garantizar que la revisién

sistematica sea completa, transparente y reproducible.

La metodologia PRISMA 2020 es una actualizacion de la versién anterior, PRISMA
2009, y se basa en un marco de trabajo de 27 elementos esenciales para informar

la revision sistematica y el metaanalisis.

Se empled la version mas actualizada de esta metodologia porque tiene cambios
significativos respecto a la versién anterior, por ejemplo, la inclusiéon de nuevos
elementos como la descripcidn de las suposiciones y restricciones, la evaluacién de
la calidad de las pruebas, y el uso de metanalisis de redes, aunque en el presente
caso la revision fue sistematica y no un metaanalisis. Ademas, se ha actualizado la
lista de comprobacién y se han proporcionado explicaciones detalladas para cada

elemento.

En el analisis del marco tedrico del presente estudio, sus autores encontraron en la
base de datos de Scopus y la Web of Science, un total de 19 articulos publicados
entre 2018 y 2023 que mencionan la metodologia PRISMA 2020. Estos articulos se
utilizaron como referencias para apoyar la descripcion de la metodologia PRISMA

2020 en este texto.(16.17.1819,20)
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A continuacidn, se detalla el proceso de elaboracion en sus distintas fases de esta

revision bibliografica, las que se detallan en la Figura 1.

e Busqueda inicial
Las primeras pesquisas se efectuaron en agosto de 2022 y como estrategia de
investigacion se armonizaron los términos “Long COVID”; “diagndstico de Long
COVID”; “cuadro clinico de Long COVID", “factores de riesgo de Long COVID";
“fisiopatologia de Long COVID”; y “tratamiento de Long COVID”, en idioma espafiol,
asi como "Long COVID"; "diagnosis of Long COVID"; "clinical picture of Long COVID";
"risk factors of Long COVID"; "pathophysiology of Long COVID"; and "treatment of
Long COVID", en idioma inglés, en las bases de datos de SCOPUS y la Web of

Science.

A continuacion, se aumentd la busqueda con una miscelanea, utilizando los
operadores booleanos AND y OR segun fuera beneficioso, de los términos antes

mencionados.
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Registros identificados (n=102):
SCOPUS (n=74) y Web of Science (n=28)

Identificacion

Eliminados tras
Registros cribados leer titulo (n=15)

(n=78) :
Duplicados

eliminados (n=9)

Registros
seleccionados para
evaluar su elegibilidad
(n=51)

Idoneidad

Excluidos tras leer
el resumen (n=27)

Registros
seleccionados para la
revision sistematica
(n=51)

Fig. 1- Diagrama de Flujo PRISMA en cuatro niveles.

e Busqueda sistematica
La busqueda sistematica se efectud en febrero de 2023, tanto en SCOPUS como en
la Web of Science, delimitando los resultados a los articulos publicados desde 2018
hasta 2023.

La combinacién de términos que logré mejores resultados en ambas bases de datos
fue la siguiente: ("Long COVID" OR "diagndstico de Long COVID").
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Concretamente, se consiguieron 102 resultados, de ellos 74 en SCOPUS y 28 en la
Web of Science. Precedentemente de proceder a la eleccién de articulos, se

definieron los criterios de inclusion y exclusion.
Criterios de inclusion

e Tratarse de estudios de casos, de revisiones bibliogréaficas (no narrativas), o
investigaciones empiricas.

e Ser articulos publicados en revistas indexadas en las bases de SCOPUS o la
Web of Science.

e Que se hayan publicado entre 2018 y 2023.

Criterios de exclusion

e Articulos que no estuvieran escritos en idiomas espafiol o inglés.
Segun estos criterios, y uUnicamente con la lectura del titulo, se calificaron
adecuados 78 articulos, luego de eliminar 15 tras la lectura del titulo y 9 duplicados,
entre las dos bases de datos. Se leyé el resumen y, partiendo de esta lectura, se
descartaron otros 27 articulos, por hacer nuevos aportes a las respuestas de las
preguntas de interés expresadas en el argumento del objetivo del presente estudio.
Finalmente, 51 articulos cumplieron los criterios de inclusién y se seleccionaron

para formalizar la revision sistematica.

En el proceso de busqueda participaron todos los autores del presente estudio, los
cuales organizaron una base de datos en Microsoft Word 2019 con la que se creé
una ficha de cada articulo examinado, incluyendo su titulo; autores; nombre de la
revista; fecha de publicacion; referencias bibliograficas asentadas en normas
Vancouver; resultados fundamentales del estudio; conclusiones relevantes
obtenidas; asi como su contribucion a las preguntas que esta revision sistematica

quiso responder.

De los 51 estudios identificados, se eligieron los mas relevantes, segun la opinién
de los autores de este estudio, para citarlos y referenciarlos en este articulo. Esta

seleccidon se acoto por el criterio de saciedad en la seleccion efectuada, o sea,
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cuando se consideré que los hallazgos conseguidos respondian visiblemente a las
preguntas planteadas y viabilizaban una adecuada interpretacion se detuvo dicha

inclusion en este articulo.

Los autores no se propusieron en este estudio desplegar un metanalisis, lo cual se
han propuesto en el corto plazo, en la continuidad de esta linea de investigacion y

se apoyaron en la hermenéutica para interpretar los resultados aqui obtenidos.

Resultados

A continuacién, se muestran resultados encontrados durante la revisidn
bibliografica sistematica, que dan respuestas a las preguntas planteadas en este

estudio.

¢Qué es la Long COVID y qué evidencias relevantes

se han encontrado sobre ella?

La Long COVID se refiere a la presencia de sintomas persistentes después de la
infeccion aguda por COVID-19. La evidencia disponible sugiere que una proporcién
significativa de pacientes que se han recuperado de la COVID-19 pueden
experimentar una variedad de sintomas a largo plazo que incluyen fatiga, disnea,
dolores musculares y articulares, cefaleas, alteraciones del suefo, ansiedad y
depresion, entre otros. Aunque la prevalencia y los mecanismos subyacentes de la
Long COVID todavia no estan completamente entendidos, se ha sugerido que puede

ser un sindrome complejo que afecta a multiples sistemas del cuerpo.

Un estudio realizado por Huang et al. en 2021 encontr6 que la prevalencia de la Long
COVID fue del 23,2 % entre los pacientes con COVID-19 que recibieron tratamiento
hospitalario, y que la fatiga y la dificultad para respirar eran los sintomas mas
comunes.® Ademas, otro estudio de Bliddal et al. en 2021 sugiere que la Long

COVID también puede tener un impacto significativo en la calidad de vida de los
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pacientes, incluso en aquellos con sintomas leves durante la fase aguda de la

enfermedad.@"

En cuanto a los mecanismos subyacentes de la Long COVID, se ha sugerido que
puede estar relacionada con una respuesta inmunitaria disfuncional y la presencia
de inflamacion crénica en diferentes sistemas del cuerpo, como el sistema nervioso
central, el cardiovascular y el respiratorio. Por ejemplo, un estudio realizado por
Logue et al. en 2021 encontré que la presencia de anticuerpos autoinmunitarios
puede estar relacionada con la aparicién de sintomas persistentes después de la

infeccion aguda por COVID-19.(23)
¢Como puede hacerse un diagnéstico oportuno de la LONG COVID?

Para realizar un diagnéstico oportuno de la Long COVID, es importante considerar
una serie de sintomas y factores de riesgo que se han identificado en la literatura
cientifica. A continuacién, se presentan algunas referencias bibliograficas

relevantes que pueden ser de utilidad en este sentido:

e Unestudio identifico varios sintomas y biomarcadores asociados con la Long
COVID, incluyendo fatiga, dolor de cabeza, dificultad para concentrarse,
disnea, niveles elevados de proteina C reactiva y niveles reducidos de
linfocitos."

e Otro estudio examind a pacientes que habian sido hospitalizados por COVID-
19y encontré que la mayoria experimentaba sintomas persistentes a los seis
meses, incluyendo fatiga, dificultad para respirar y dolor muscular.®

e También, un estudio evalué a pacientes ambulatorios con COVID-19 y
encontré que la duracién de los sintomas estaba asociada con la edad
avanzada, la presencia de comorbilidades y la necesidad de
hospitalizacién.(??

e Otro estudio analizé a pacientes que habian sido dados de alta después de
hospitalizacion por COVID-19 y encontr6 que el 87,4 % presentaba al menos
un sintoma persistente después de 60 dias, siendo los mas comunes la fatiga

y la disnea.(®®
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¢Cual es el cuadro clinico de la LONG COVID?

La COVID-19 es una enfermedad que puede tener una presentacion clinica variada,
desde asintomatica hasta grave. En algunos casos, los pacientes que se han
recuperado de la enfermedad continian experimentando sintomas durante
semanas o meses después de la infeccion inicial, por eso se conoce como Long
COVID o COVID-19 a largo plazo.

Segun una revision sistematica de la literatura publicada en la revista Nature en
marzo de 2021, los sintomas mas comunes de Long COVID incluyen fatiga,
dificultad para respirar, dolor de cabeza, pérdida del sentido del olfato o del gusto,
dolor muscular y articular, mareo, confusion, ansiedad y depresion. Ademas, se han
descrito sintomas neurologicos como alteraciones cognitivas, trastornos del suefio

y trastornos del estado de animo en pacientes con Long COVID.®

Un estudio publicado en la revista The Lancet en enero de 2021 también encontrd
que la fatiga era el sintoma mas comun en pacientes con Long COVID, seguido de
dificultad para respirar, dolor muscular y articular, dolor de cabeza, palpitaciones y

trastornos del suefio.®

Aunque la causa exacta de Long COVID aun no se entiende completamente, se ha
sugerido que podria estar relacionado con la respuesta inmunitaria del cuerpo a la
infeccion inicial. Se necesitan mas estudios para entender mejor esta condicion y

desarrollar tratamientos efectivos.
¢Cuales son los factores de riesgo de la Long COVID?

Como ya se ha evidenciado, la Long COVID se refiere a los sintomas prolongados o
cronicos que algunas personas experimentan después de la infeccién aguda por
COVID-19 y sus factores de riesgo han sido objeto de estudio en la literatura
cientifica reciente. A continuacién, se presentan algunos de los hallazgos mas
relevantes, basados en referencias bibliograficas indexadas en Scopus y la Web of

Science entre los anos 2018 y 2023:
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¢ Edad avanzada: varios estudios han encontrado que la edad avanzada es un
factor de riesgo para la Long COVID. Un estudio britanico publicado en The
Lancet Respiratory Medicine encontr6 que los pacientes mayores de 50 afios
tenian un mayor riesgo de desarrollar sintomas prolongados después de la
infeccion aguda por COVID-19.(24

¢ Sexo femenino: varios estudios han encontrado que las mujeres tienen un
mayor riesgo de desarrollar sintomas prolongados después de la infeccion
por COVID-19. Un estudio publicado en la revista The Lancet encontrd que las
mujeres tienen un mayor riesgo de desarrollar sintomas persistentes
después de una infeccién por COVID-19, en comparacion con los hombres. (29
Otro estudio publicado en la revista Clinical Microbiology and Infection
encontré que las mujeres tenian un mayor riesgo de desarrollar sintomas
neuroldgicos prolongados.®

e Duracion de la infeccion inicial: un estudio realizado en Francia encontré que
la duracion de la infeccion inicial por COVID-19 se asocia con un mayor riesgo
de desarrollar sintomas persistentes. Las personas que han experimentado
una infeccién por COVID-19 que durdé mas de 7 dias tienen un mayor riesgo
de desarrollar Long COVID.(22

e Gravedad de la infeccion inicial: las personas que han sido hospitalizadas
debido a una infeccién por COVID-19 tienen un mayor riesgo de desarrollar
Long COVID. Un estudio realizado en Estados Unidos encontré que el 39% de
las personas hospitalizadas por COVID-19 experimentaron sintomas
persistentes después del alta hospitalaria.®

e Comorbilidades: hay varias investigaciones que respaldan el papel de las
comorbilidades en el aumento del riesgo de Long COVID. Se ha confirmado
que las comorbilidades preexistentes, como la diabetes, la hipertensién y la
enfermedad pulmonar obstructiva créonica (EPOC), aumentan el riesgo de
desarrollar sintomas persistentes después de la infeccién por COVID-19.(
Otro estudio sugiere que la diabetes insipida, una comorbilidad comun, puede

ser una complicacion de COVID-19.(26)
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Estas investigaciones sugieren que las comorbilidades pueden ser un factor
de riesgo importante para la Long COVID. Por lo tanto, las personas con
comorbilidades preexistentes deben ser conscientes de su mayor riesgo y
tomar medidas para reducir su exposicion al virus. Ademas, los proveedores
de atencion médica deben ser conscientes de las comorbilidades de sus
pacientes y vigilar de cerca su recuperacion después de la infeccidén por
COVID-19.

¢Cual es la fisiopatologia de la Long COVID?

La fisiopatologia de la COVID-19 prolongada o Long COVID aun no esta
completamente comprendida, pero se han propuesto varias hipotesis para explicar

sus sintomas persistentes.

Se ha sugerido que la inflamacién crénica y la disfuncién inmunoldgica pueden ser
factores clave en la fisiopatologia de la Long COVID. Se ha demostrado que la
COVID-19 induce una respuesta inflamatoria sistémica en el cuerpo, que puede
persistir incluso después de que el virus ha sido eliminado del cuerpo. La
inflamacion cronica puede causar dafio tisular y afectar a multiples sistemas de

organos, incluyendo los pulmones, el corazon, el cerebro y el sistema nervioso.

El estudio de Huang et al. del 2021 encontré que los pacientes con Long COVID
tenian niveles significativamente madas altos de citoquinas proinflamatorias,
incluyendo la interleucina-6 (IL-6) y el factor de necrosis tumoral alfa (TNF-a), en
comparacion con los pacientes recuperados de la COVID-19.5) Otro estudio de Carfi
et al. del 2020 encontr6 que el 87,4 % de los pacientes con Long COVID tenian niveles

elevados de proteina C reactiva, un marcador de inflamacién.#”)

Ademas de la inflamacion crénica, se ha propuesto que la disfunciéon autondmicay
el dafio vascular pueden contribuir a la fisiopatologia de la Long COVID. Un estudio
de Miglis et al. del 2021 encontr6é que los pacientes con Long COVID tenian una
mayor frecuencia de trastornos del ritmo cardiaco y disfuncién autonémica en

comparacion con los pacientes recuperados de la COVID-19.(28)
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También se ha sugerido que la persistencia del virus o de los componentes virales
puede contribuir a la fisiopatologia de la Long COVID. Un estudio de Avendafio-Sola
et al. del 2021 encontr6 que los pacientes con Long COVID tenian niveles mas altos
de anticuerpos contra el SARS-CoV-2 en comparacion con los pacientes
recuperados de la COVID-19, lo que sugiere una persistencia del virus o de los

componentes virales en el cuerpo.?9)

En esencia, aunque la fisiopatologia de la Long COVID aun no esta completamente
comprendida, se han propuesto varias hipotesis para explicar sus sintomas
persistentes, incluyendo la inflamacién crénica, la disfuncion autonémica, el dafio

vascular y la persistencia del virus o de los componentes virales.
¢Cual es el tratamiento adecuado para un paciente con Long COVID?

El sindrome post-COVID-19, también conocido como COVID prolongado o Long
COVID, es un trastorno en el que los sintomas de la infeccién por COVID-19 persisten
durante mas de 12 semanas después de la infeccion aguda. No existe un
tratamiento especifico para el Long COVID, y el manejo de los sintomas es

principalmente de apoyo y basado en los sintomas individuales del paciente.

En un estudio publicado en la revista The Lancet en 2021, se recomienda un enfoque
multidisciplinario para el manejo del Long COVID, que incluye una evaluacién
completa de los sintomas del paciente y la evaluacién de las comorbilidades.
Ademas, se debe ofrecer una atencion integral que aborde las necesidades fisicas,

psicoldgicas y sociales del paciente.®

Se encontré un estudio que revisa los tratamientos farmacoldgicos que se estan
investigando para tratar el Long COVID, y concluye que los corticosteroides pueden
ser utiles para el manejo de la inflamacion, aunque se necesitan mas estudios para

evaluar su eficacia.G9

Se encontré un estudio que destaca la importancia del manejo multidisciplinario y
personalizado de los sintomas del Long COVID, y sugiere que los pacientes pueden

beneficiarse de la terapia psicoldgica y los medicamentos antidepresivos."
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Otro estudio informa que los pacientes con fatiga cronica pueden beneficiarse de la
terapia cognitivo-conductual y la terapia ocupacional.®? Por su parte, se identificd
otro articulo que ofrece una revisidén exhaustiva de los sintomas del Long COVID y
su manejo, y destaca la importancia de una atencién integral y personalizada para

los pacientes afectados.?

En otra investigacion se informa que los pacientes con sintomas respiratorios
persistentes pueden beneficiarse de la terapia respiratoria y la rehabilitacion

pulmonar.(®3

Discusion
En sintesis, la Long COVID se refiere a los sintomas que persisten durante un
periodo prolongado después de una infeccion aguda por COVID-19 y puede tener un
impacto significativo en los sistemas de atencion médica en general. Por ello, la
Long COVID es un problema importante que requiere una atencién y una

investigacion significativas para comprender completamente sus implicaciones en

la salud.

En esencia, la Long COVID es un sindrome complejo que afecta a una proporcion
significativa de pacientes que se recuperan de la COVID-19, y que puede tener un
impacto significativo en la calidad de vida de los pacientes. Aunque aun queda
mucho por entender sobre los mecanismos subyacentes y la prevalencia de la Long
COVID, la evidencia disponible sugiere que es una condicion que merece una

atencion clinica y de investigacion adecuada.

Los autores del presente estudio consideran que la Long COVID puede afectar a
multiples sistemas organicos, incluido el cardiovascular, respiratorio, neuroldgico y
gastrointestinal y que se necesita mas investigacion para comprender
completamente los mecanismos subyacentes de la Long COVID y desarrollar

estrategias de tratamiento efectivas.
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El diagnostico oportuno de la Long COVID puede basarse en la evaluacion de una
variedad de sintomas y factores de riesgo, incluyendo la presencia de
comorbilidades, la duracién de los sintomas y los biomarcadores relevantes. La
literatura cientifica actual proporciona una amplia gama de informacion util en este
sentido, que puede ser utilizada por los profesionales de la salud para identificar y

tratar a los pacientes afectados por esta condicion.

Puede afirmarse que la edad avanzada, la gravedad de la enfermedad aguda, las
comorbilidades y el sexo femenino se identifican como factores de riesgo de la Long
COVID en la literatura cientifica reciente. Es importante tener en cuenta que la
investigacion sobre la Long COVID es un campo emergente y en constante
evolucion, y se espera que se realicen mas estudios en el futuro para comprender
mejor los factores de riesgo y las posibles intervenciones para prevenir o tratar esta

condicion.

No existe un tratamiento especifico para la Long COVID y el manejo es
principalmente de apoyo y basado en los sintomas individuales del paciente. Se
recomienda un enfoque multidisciplinario que aborde las necesidades fisicas,
psicoldgicas y sociales de este. Los pacientes pueden beneficiarse del manejo de
los sintomas especificos, como la terapia respiratoria y la rehabilitacién pulmonar,
la terapia cognitivo-conductual y la terapia ocupacional, y la terapia psicolégicay los
medicamentos antidepresivos. Es importante seguir investigando para mejorar el

manejo y tratamiento de esta condicion.
¢Qué estudios futuros se podrian sugerir respecto a la Long COVID?

La Long COVID es un tema de investigacion emergente que aun no se comprende
completamente. A continuacién, se presentan algunas recomendaciones para
futuros estudios basados en referencias bibliograficas exclusivamente de articulos
publicados en revistas indexadas en Scopus y la Web of Science entre los afios 2018
y 2023,(25232734) partiendo de que la pandemia COVID-19 continda, luego de ser

considerada como un cisne negro.(®
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¢ Estudios longitudinales de seguimiento: se necesitan estudios a largo plazo
que sigan a pacientes con Long COVID durante un periodo prolongado de
tiempo para comprender mejor la duracion de los sintomas, la tasa de
recuperacion y los factores de riesgo de desarrollar Long COVID.

¢ Investigacion sobre la patologia de Long COVID: se necesitan estudios
histopatolégicos y de imagen para comprender mejor su patologia
subyacente y su relacion con la respuesta inmunoldgica.

e Evaluacion de tratamientos: se necesitan ensayos clinicos controlados
aleatorios para evaluar la eficacia de diferentes tratamientos para Long
COVID, incluidos medicamentos y terapias no farmacoldgicas.

e Estudios de biomarcadores: se necesitan estudios que evaluen los
biomarcadores para el diagndstico y seguimiento de Long COVID.

o Estudios sobre la incidencia y prevalencia de Long COVID: se necesitan
estudios epidemiolégicos a gran escala que evalien la incidencia y

prevalencia de Long COVID en diferentes poblaciones.

Conclusiones

En el presente estudio se interpretd la Long COVID mediante una revision
sistematica con la metodologia PRISMA 2020. La revisién pudo contestar las
preguntas cientificas formuladas respecto a su concepto; evidencias de estudio
relevantes; diagndstico oportuno; cuadro clinico; factores de riesgo; fisiopatologia;

y posibles estudios futuros.

La Long COVID se refiere a la presencia de sintomas persistentes después de la
infeccion aguda por COVID-19. La evidencia disponible sugiere que una proporcién
significativa de pacientes que se han recuperado de la COVID-19 pueden
experimentar una variedad de sintomas a largo plazo que incluyen fatiga, disnea,
dolores musculares y articulares, cefaleas, alteraciones del suefio, ansiedad y

depresion, entre otros.
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Para realizar un diagnéstico oportuno de la Long COVID, es importante considerar
una serie de sintomas y factores de riesgo que se han identificado en la literatura
cientifica como son: varios sintomas y biomarcadores asociados; fatiga; dolor de
cabeza, dificultad para concentrarse; disnea; niveles elevados de proteina C

reactiva; y niveles reducidos de linfocitos.

Aunque la causa exacta de la Long COVID aun no se entiende completamente, se ha
sugerido que podria estar relacionado con la respuesta inmunitaria del cuerpo a la
infeccion inicial, teniendo factores de riesgo como la edad avanzada, tener
comorbilidades, pertenecer al sexo femenino, asi como la duracion y gravedad de la
infeccion inicial.

No existe un tratamiento especifico para el Long COVID, y el manejo de los sintomas

es principalmente de apoyo y basado en los sintomas individuales del paciente.

Los autores de esta revisidn bibliografica sugieren varios estudios futuros respecto
alaLong COVID.
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