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Resumen

La infeccion por el coronavirus 2 del sindrome respiratorio agudo severo (SARS-CoV-2) fue
responsable de la pandemia de la enfermedad por coronavirus 2019 (COVID-19) que
provoco millones de muertes y una gran presion sobre los sistemas de salud de todo el mundo.
La mayoria de los pacientes se recuperaron espontaneamente o después del manejo de la fase
aguda, sin embargo, algunos presentaron complicaciones a largo plazo de COVID-19,
incluida una gran variedad de sintomas, definidos como sindrome post-COVID-19. Se
realizd una revision sistematica de la literatura, siguiendo criterios de exclusion y
sistematizacion. Se hicieron busquedas de estudios aleatorios (ECA) en las bases de datos
cientificas tales como: PubMed, SciELO, Elsevier, Google Scholar, Redalyc, Springer.
Después de examinar 75 estudios, un total de 50 estudios fueron elegibles. Las secuelas
notificadas con mayor frecuencia fueron fatiga, disnea, trastorno del suefio y dificultad para
concentrarse. En conclusion, se encontrd que una gran proporcion de pacientes experimentan
sindrome de post-covid-19 3 a 12 meses después de la recuperacion de la fase aguda de

COVID-19.

Palabras Clave: COVID-19, Sociodemografica, sindrome post-covid19, SARS-CoV-2.
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Abstract

Severe acute respiratory syndrome coronavirus 2 (SARS-CoV-2) infection was responsible
for the 2019 coronavirus disease pandemic (COVID-19) that resulted in millions of deaths
and a great strain on healthcare systems worldwide. Most patients recovered spontaneously
or after acute phase management, however some had long-term complications of COVID-
19, including a wide variety of symptoms, defined as post-COVID-19 syndrome. A
systematic review of the literature was carried out, following exclusion and systematization
criteria.. We searched for randomized studies (RCTs) in scientific databases such as: PubMed,
SciELO, Elsevier, Google Scholar, Redalyc, Springer. After examining 75 studies, a total of
50 studies were eligible. The most frequently reported symptoms were fatigue, dyspnea, sleep
disturbance and difficulty concentrating. In conclusion, it was found that a large proportion
of patients experience post-acute COVID-19 syndrome 3 to 12 months after recovery from

the acute phase of COVID-19.

Keywords: COVID-19, Sociodemographic, post-covid-19 syndrome, SARS-CoV-2.
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Introduccion

En las ultimas décadas las infecciones respiratorias agudas causadas por virus del género
coronavirus se han vuelto comunes, con una alta morbilidad y mortalidad, lo que representa
una grave amenaza para la salud mundial. Los coronavirus corresponden a un género de virus
que generalmente causan infecciones leves del tracto respiratorio superior(1). En diciembre
de 2019 se detectd un brote de infeccidon respiratoria aguda por un nuevo coronavirus en
Wuhan, China(2). A finales de diciembre, esta enfermedad se habia propagado a otros lugares
de China y el mundo. En febrero de 2020, las autoridades de salud publica de China
reconocieron a la nueva enfermedad como coronavirus 2019 (COVID-19) causada por el
virus SARS-CoV-2. En marzo 2020, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) declara
pandemia mundial el nuevo brote de COVID-19(3).

La patogénesis del COVID-19 es complicada, sin embargo, se apunta a que existen factores
de riesgo que determinaron la gravedad de la infeccion, entre estos se encuentran: la edad
avanzada, comorbilidades y estados de inmunosupresion como el cancer. El resultado es una
respuesta inflamatoria descontrolada y generalizada, que se retroalimenta positivamente y
dafia seriamente diversos drganos de nuestro cuerpo, tales como el pulmon, rifion, higado o
corazon, siendo potencialmente mortal, es decir que el dafo colateral causado por la respuesta
inmune que intenta controlar la infeccion puede ser mas peligroso que el propio patogeno(4).

La respuesta inflamatoria dada por este virus llego a causar dafios multisistémicos
persistentes generando multiples secuelas en los pacientes que han superado la infeccion
aguda de COVID-19, entre las mas prevalentes, a nivel del sistema neurologico, se
encuentran: amnesia, inatencion y cefalea, dentro de secuelas neuropsiquidtricas estan: el
delirio y mania, en el sistema hematopoyético, la linfopenia, en el sistema respiratorio, la
disnea y alteraciones radiologicas persistentes como vidrio esmerilado, la franja fibrosa,
engrosamiento de la pleura adyacente, fibrosis pulmonar, y para terminar con las secuelas
mas frecuentes esta, la fatiga. Todas estas secuelas se las ha encontrado en un porcentaje
mayor al 80% (5).

De acuerdo con la informacion estadistica de los tltimos reportes de la Organizacion Mundial
de la Salud (OMYS) los casos globales de COVID-19 ascendieron a 673 millones de personas
afectadas por este virus, mientras que la cifra global de decesos superd los 6.8 millones(6).
En América Latina y el Caribe fueron registrados un total de 76,5 millones de casos, siendo
Brasil es el pais mas afectado por esta pandemia en la region, con alrededor de 34 millones
de casos confirmados seguido de Argentina con aproximadamente 9,68 millones de
infectados. México, por su parte, registro un total de 7,05 millones de casos(7). En el Ecuador
segun datos del ministerio de salud de salud publica, el Instituto Nacional de Investigacion
en Salud Publica (INSPI) ha reportado un total de 999,837 casos confirmados para Covid-19
y un total de 36,008 personas fallecidas(8).
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Reaz Mahmud y col.(9) Bangladesh 2021, con el tema Sindrome post-COVID-19 entre
pacientes sintomaticos de COVID-19: un estudio de cohorte prospectivo en un centro de
atencion terciaria de Bangladesh, mediante un estudio prospectivo en 355 pacientes. En los
resultados el 46%(n=165) de los pacientes desarrollaron sintomas posteriores a la COVID-
19, siendo la fatiga postviral el sintoma mas prevalente en el 70%(n=117) de los casos. En
conclusion, el sexo femenino, la dificultad respiratoria, el letargo y la larga duracion de la
enfermedad son factores de riesgo criticos para el desarrollo del sindrome post-COVID-19.

Sangam Shah y col.(10)Nepal 2022, con el tema Sindrome post-COVID: un estudio
prospectivo en un hospital terciario de Nepal, mediante un estudio prospectivo en 300
pacientes. En los resultados se observo que la edad media de los pacientes fue de 46,6+15,7
afios, y la proporcion de hombres 56% (168) se observo ligeramente superior a la de mujeres
44% (132). Durante la fase post-COVID, la fatiga se identifico6 como el sintoma persistente
mas comun, con un 34% (102) experimentando fatiga después de 60 dias y un 28,3% (85)
incluso después de 90 dias desde el inicio de los sintomas. En conclusion, las consecuencias
a largo plazo de la COVID-19 no deben pasarse por alto, ya que pueden provocar un aumento
de la morbilidad entre los pacientes.

Rommer Ortega y col.(11)Bolivia 2023, con el tema Caracterizacion de la evolucién del
Sindrome Post COVID-19 en Cochabamba Bolivia, mediante un estudio prospectivo en 62
pacientes, se observd una media de edad de 34.2+11.6 afios; disnea con el 45% y tos con
42%; dolor precordial 30%; astenia y mialgias 29%; ansiedad y depresion 47%, alteracion
de la memoria y concentracion 24%; factor de riesgo predominante la obesidad con el 11%;
la evolucion de los sintomas fue mas de 10 dias en un 48%(30). En conclusion, destaco la
presencia de pacientes jovenes, cuadros leves y moderados, con sintomatologia variada; la
persistencia de sintomas se relaciond con la hospitalizacion y los cuadros moderado.

Angel Romo y col.(12) Ecuador 2022, con el tema incidencia y caracteristicas clinicas del
sindrome post COVID-19 en la poblacion adulta de Tungurahua, mediante un estudio
descriptivo, se observd que un gran numero de pacientes presentaba algun sintoma, el mas
frecuente fue: pérdida del olfato, luego adinamia, efluvio telogeno, hipogeusia, fatiga,
ansiedad y depresion, casi la mitad de los pacientes recibio tratamiento sintomatico (49%) y
un porcentaje importante (46 %) antibidticos, siendo la duracion menor de 15 dias en su
mayoria. En conclusion, las manifestaciones post COVID-19 son numerosos y muy
frecuentes, por lo tanto, se requiere el conocimiento de todas las ramas de la salud, para poder
tomar los correctivos necesarios.

Por todo lo mencionado anteriormente se buscod realizar una revision sistematica de la
literatura disponible para estimar las principales secuelas de la COVID-19 en diferentes
periodos de seguimiento.
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Material y métodos
Disefio y tipo de estudio
Revision sistematica documental de tipo descriptivo
Criterios de elegibilidad
Criterio de inclusion

— Articulos a texto completo, de revision, originales, metaanalisis y casos clinicos.
— Informacion de paginas oficiales de la OMS y OPS referentes a la temdtica de interés.
— Articulos que tenga en cuenta pacientes con el sindrome postcovid-19

Criterio de exclusion

— Articulos no disponibles en version completa.

— Articulos que no contengas las variables de estudio

— Articulos que no refieren con el sindrome postcovid-19
Analisis de la informacion

Los autores de la investigacion decidieron dividirse el trabajo de busqueda de informacion
con la finalidad de evaluar y recopilar los datos que cumplan con los criterios para ser
elegibles, una vez seleccionados los articulos se desarrolld una base de datos empleando
como herramienta el programa Microsoft Excel 2020. En la bisqueda inicial se encontraron
75 articulos de las bases de datos cientificas y de acuerdo con el cumplimiento de los criterios
de exclusion y sistematizacion se seleccionaron 47 articulos (fig. 1). Una vez seleccionados
los articulos, todos fueron evaluados de manera independiente, se consignaron las
caracteristicas basicas de publicacion, las caracteristicas de disefio de los estudios, los
resultados y sus conclusiones.

Estrategia de blisqueda

Se realiz6 una busqueda sistematica de informacion tanto en inglés como espafiol que
cumplieran con el siguiente periodo 2019-2023 en las bases de datos cientificas tales como:
PubMed, SciELO, Elsevier, Google Scholar, Redalyc, Springer, libros y reportes de salud de
la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Se utilizaron los términos MeSH: “secuelas”,
“SARS-CoV-2”, “post-covid-19”, “poblacion”. Se emplearon operadores como el “and”,

(13 99

or”.
Criterios éticos

La investigacion cumpli6 con las normas y principios universales de bioética establecidos en
las organizaciones internacionales de este campo, es decir evitar involucrarse en proyectos
en los cuales la difusion de informacion pueda ser utilizada con fines deshonestos y garantizar
la total transparencia en la investigacion, asi como resguardar la propiedad intelectual de los
autores, al realizar una correcta referenciacion y citado bajo las normas Vancouver (13).
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Salud (OMS), Redalyc, Springer

Registro Totales identificados

(n=75) ——»| Registros duplicados (n=10)

l

Registro después de eliminar
duplicados (n=65) Registros excluidos (n=20)

Editoriales, comentarios o

carta al editor (5)

Ausencia de informacién

requerida (15)

v

Articulos evaluados en texto

completo (n=45)

Total de articulos incluidos
(n=45)

Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA utilizado para la seleccion de articulos. Estrategia de

busqueda y seleccion del material cientifico para el desarrollo de la revision.
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Resultados

Tabla 1. Principales secuelas en pacientes postcovid-19

Principales secuelas

Autor/ref. Aiio Pais Tipo de estudio  Grupo Etario N post covid-19
REGION DE EUROPA
Depresion: 15% (28)
Simona Cohorte Ansiedad: 19% (36)
Klinkhammer y 2023 Paises Bajos 0SDECHVO Adultos 185  Estrés postraumatico: 12% (24)
col. (14) prosp Insomnio: 28% (54)
Fatiga severa: 51% (99)
Fiebre: 6% (5)
Disnea: 17% (15)
Nina Urke y . Niflos y Fatiga: 36% (32)
col. (15) 2023 Noruega Prospectivo adolescentes 276 Dolor de cabeza: 21% (19)
Sintomas gastrointestinales:8% (7)
Los sintomas cognitivos,
Carl Wahlgren . Cobhorte sensoriomotores 35% (57)
y col. (16) 2023 Suecia prospectivo Adultos 165 Fatiga 27% (44)
Tos:51% (45)
Dificultad para respirar 4.5% (4)
Danilo Fatiga: 27.3% (24)
Buosenso y 2022 Italia Transversal Adultos y nifios 127 Diarrea: 12.5% (11)
col.(17) Secrecion nasal 27.3% (24)
Fatiga: 60.3% (41)
Halpin, SJ. Y . . Adultos y Dificultad para respirar: 42.6% (29)
col. (18) 2021 Reino Unido Transversal adultos mayores 100 Sintomas Neuropsicolégicos 23.5%
(16)
El estado de salud fue en general
Bram Borst y . . Jovenes y deficiente, particularmente en los
col. (19) 2021 Paises Bajos Transversal adultos 124 dominios deterioro funcional y fatiga
con un 69%.
La fatiga (87%) y la disnea (71%)
Goértz Yvonne 2020 Paises Bajos Descriptivo Adultos 112 fueron lgs .smtomas mas prevalentes
y col.(20) el seguimiento del sindrome post
covid.
Fatiga (53,1%)
Angelo Carfiy . Disnea (43,4%)
col.(21) 2020 ltalia Transversal Adultos 179 Dolor en las articulaciones (27,3%)
Dolor en el pecho (21,7%)
REGION DE ASIA
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Jovenes y

La fatiga (11,5%) la méas comin
seguida del insomnio (8,5%),

col. (22) 2023 India Observacional adultos 679 dificultad para respirar durante la
: . actividad (6%) y dolor en las
articulaciones (5%).
Jovenes Fatiga persistente: 82,9% (131)
Ayman Igbay - o Mala calidad del suefio 56,3% (89)
col. (23) 2021  Pakistan Descriptivo n/?;iu(l)tr(;ss 158 Ansiedad 53,2% (84)
Y Disnea 50% (79)
Deterioro fisico/fatiga 28.3% (152)
Xiong, Q.y . oo Adultos y Transpiracion 23.6% (127)
col. (24) 2021 China Longitudinal adultos mayores 538 Mialgia 4.5% (24)
Ansiedad:6.5% (35)
REGION DE AFRICA
Se encontr6 una mayor prevalencia
Asmaa Azizi de trastornos de salud mental,
Y 2022 Marruecos  Caso y controles Adultos 824 incluida la ansiedad con un 62% y la
col. (25) -
depresion con un 35%
Fatiga: 72,8%
Marwa Kamal . . Ansiedad: 38%
y col.(26) 2020 Egipto Prospectivo Adultos 287 Dolor en las articulaciones: 31,4%
Dolor de cabeza continuo: 28,9%
REGION DE AMERICA DEL NORTE
I{{A(;l;lec:riﬁ(fa col. 2023 Meéxico Prospectivo Adultos 50 El()eiol;lilr;:;%?’eiai:;gggsy %Zi)tﬁ?g;g
27 y col. P (62%), cefalea (21%), opresién
toracica (16%) y disnea (11%).
Sameer Estados La disnea de esfuerzo (DOE) fue la
Acharyaycol. 2023 Unidos Transversal Adultos 76 mas frecuente en la mayoria de los
(28) pacientes (56.6%) y fatiga (24.5%)
REGION DE AMERICA DEL SUR
Dificultad para respirar: 31.9%.
Cansancio/fatiga: 20.8%
]CEgilgaé;)Ianga Y 2023  Ecuador Descriptivo ﬁ;iu(l)tr(;ss 508 Debilidad: 12.8%
: 4 Tos: 16.5%
Predominaron las secuelas post
COVID-19:  respiratorias  (61%),
Evelyn del Prospectivo musculoesqueléticas (43%) y
Socorro y col. 2022 Perti A Adultos 1118 . .
longitudinal neurolégicas (20%), con disnea,
(30) : .
dorsalgia y cefalea, respectivamente.
Los pacientes que sobrevivieron a
COVID-19 presentaron una
Rodrigo Nuilez . disminucion en la capacidad fisica
y col. 31 2021 Chile Transversal Adultos 70 (20.6%), depresion  (5.6%) y

ansiedad (6.8%) un mes después del
alta hospitalaria
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Discusion

Los sintomas comunes posteriores a COVID-19 incluyen disnea, debilidad muscular,
deterioro de la condicion fisica, fatiga mental, sintomas afectivos y déficits cognitivos. La
presencia de sintomas persistentes varios meses después de adquirir la infeccion por SARS-
CoV-2 se ha denominado como "COVID largo", "sindrome post-COVID" vy, mas
recientemente, como "condicion post-COVID-19" (PCC)(32).

En la region de Europa un estudio llevado a cabo por Klinkhammer y col.(14) en Paises Bajos
se identifico que la mayoria de los pacientes presentaron secuelas, el 19% tenia puntuaciones
de ansiedad clinicamente relevantes, el 15% puntuaciones de depresion y el 12% tenia
sintomas de estrés postraumatico, el 28% tenia insomnio severo y el 51% fatiga severa. En
otra investigacion realizada en el mismo pais por Ballering y col. identificaron secuelas
similares ya que los sintomas persistentes en los participantes con COVID-19 positivos entre
90 y 150 dias después incluyeron dolor en el pecho, dificultades para respirar, dolor al
respirar, dolor muscular, ageusia o anosmia, hormigueo en las extremidades, nudo en la
garganta, sensacion de calor y frio alternativamente, brazos o piernas pesadas y fatiga
severa(33).

Otro estudio concuerda con la investigacion donde se indica la caracterizacion de la afeccion
post-COVID-19 en personas hospitalizadas con COVID-19, identificé sintomas
neurologicos, cardiorrespiratorios y sistémicos e inflamatorios centrales, incluidos trastornos
gastrointestinales, malestar general, fatiga, dolor musculoesquelético y anemia(34). Ademas
Zahin Amin y col. identificaron tres grupos de sintomas asociados con COVID prolongado
similares con los encontrados en los estudios mencionados anteriormente, como aquellos
que afectan los sistemas sensoriales (ageusia, anosmia, pérdida de apetito y vision borrosa),
neurologicos (olvido, pérdida de memoria a corto plazo y confusion / niebla cerebral) y
cardiorrespiratorios (opresion / dolor en el pecho, fatiga inusual, disnea después de un
esfuerzo minimo / en reposo, palpitaciones)(35).

En Alemania Ayham Daher y colaboradores reportaron que es poco probable que los
pacientes hospitalizados con COVID-19 grave, que no requirieron ventilacion mecanica,
desarrollen deficiencias pulmonares a largo plazo, complicaciones tromboembdlicas o
deficiencias cardiacas después del alta, pero con frecuencia sufren sintomas de fatiga(36). En
otro estudio donde también se evalud la funcion pulmonar se encontraron anomalias
radiologicas y fisiologicas en una proporcion considerable de sobrevivientes de COVID-19
sin casos criticos 3 meses después del alta(37). De igual manera en un estudio de casos y
controles se observd que, en los pacientes, las anomalias cardiopulmonares mejoran con el
tiempo, aunque algunas medidas siguen siendo anormales en relacion con los controles. Los
sintomas persistentes a los 6 meses después de COVID-19 no se asociaron con medidas
objetivas de salud cardiopulmonar(38).
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En la region de Asia en India por Ajay Kumar y colaboradores en su investigacion realizada
en trabajadores de la salud confirmados de COVID-19, se encontr6é que la prevalencia de
secuelas de era del 30,34% después de 12-52 semanas de su alta, los sintomas generales mas
comunes fueron sintomas generales seguidos de sintomas neuropsiquiatricos y
cardiorrespiratorios mientras que la fatiga, el trastorno del suefio, la dificultad para respirar
mientras se realiza cualquier actividad fisica, el dolor en las articulaciones y la pérdida del
olfato y el dolor de cabeza fueron los sintomas individuales informados con mayor
frecuencia(22). De manera similar a estos hallazgos un estudio mas pequefio que incluy6 a
150 pacientes ambulatorios que se recuperaron de COVID-19 y completaron un solo
cuestionario de seguimiento informo la persistencia de los sintomas en el 27% de las personas
de 18 a 39 afios en comparacion con el 43% de las personas de 65 afios o mas. El sintoma a
largo plazo mas comun fue la fatiga (14%), pero pocos pacientes completaron el seguimiento
de 9 meses y no se estudiaron predictores de persistencia de los sintomas(39).

En la investigacion que incluyd a 410 pacientes ambulatorios a través de entrevistas
estandarizadas se encontraron similares resultados ya que varios pacientes luego de los 7 a 9
meses después del diagndstico de COVID-19 mostraron fatiga con el 21% , seguido de
pérdida del gusto o del olfato (17%), disnea (12%) y dolor de cabeza (10%), destacando la
persistencia de los sintomas también en el entorno ambulatorio(40). Xiaoyu Fang y col. en
su estudio realizado en pacientes con COVID -19 después de un afio del alta hospitalaria
observaron seis principales post-secuelas entre las cuales la fatiga (32,4%), sudoracion
(20,0%), opresion en el pecho (15,8%), ansiedad (11,4%), mialgia (9,0%) y tos (5,8%). Los
pacientes graves tenian un porcentaje significativamente mayor de fatiga, sudoracion,
opresion toracica, mialgia y tos (P<0,05), mientras que la ansiedad fue universal en todos los
sujetos(41). Por otra parte otro estudio llevado a cabo en china identificaron resultados que
difieren a los anteriores ya que se encontrd ansiedad o depresion en el 23% de los pacientes
con COVID-19 dados de alta después de 6 meses(42). Stewart Ndutard y col. en su estudio
observaron una prevalencia de ansiedad en pacientes con COVID-19 del 60,35% mientras
que la prevalencia de depresion fue del 81,40%(43).

En Africa en un estudio de casos y controles realizado en Marruecos por Asmaa Azizi y
col.(25) se encontrdé una mayor prevalencia de trastornos de salud mental, incluida la
ansiedad y la depresion, en sobrevivientes de COVID-19 a los 3 meses después del alta
hospitalaria. De manera similar, Guo y colaboradores revelaron que los pacientes con
COVID-19 manifestaron niveles mas altos de depresion (60.2%; p < 0,001) y ansiedad
(55,3%; p <0,001) en comparacion con los controles no COVID(44).

Para la region de América del Norte- Estados Unidos se realizdo un estudio por Sameer
Acharya y col. en el cual presento como objetivo el caracterizar las complicaciones
pulmonares post COVID-19 en pacientes que no requirieron hospitalizacion, pero tuvieron
visitas ambulatorias significativas secundarias a secuelas de COVID-19. La disnea de
esfuerzo (DOE) fue el sintoma comun en la mayoria de los pacientes en ambos grupos
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transversales (43,5% frente a 56,6%). La mayoria de los pacientes presentaron sintomas leves
y moderados en ambos grupos. La duraciéon media de los sintomas en el primer grupo
transversal fue de 3,8 mientras que en el segundo grupo transversal fue de 10,5 meses(28).

En Canada Sara J. Abdallah y col. reportaron resultados similares ya que, en ambos grupos,
la fatiga (hospitalizados, 92,0%; no hospitalizados, 97,4%) y disnea por esfuerzo
(hospitalizados, 76,0%; no hospitalizados, 81,6%) fueron reportados con frecuencia durante
la fase aguda de COVID-19. En el seguimiento, la fatiga (hospitalizado, 72,0%; no
hospitalizado, 71,1%) y la disnea por esfuerzo (hospitalizado, 68,0%; no hospitalizado,
55,3%) persistieron como dos de los sintomas mas frecuentemente reportados (43).

En América del Sur Edgar Llanga y col. de acuerdo a los datos observados en su estudio los
sintomas con mayor incidencia en los adultos mayores que han contraido COVID-19 son los
respiratorios y corresponden al 59,93% vy dentro de estos sintomas persiste la falta de
aire o disculpad para respirar y la tos(29). En Perti Evelyn del Socorro y col. (30) observaron
que predominaron las secuelas post COVID-19 del tipo respiratorias, osteomusculares y
neurologicas, con disnea, dorsalgia y cefalea. En Brasil Carolina Talhar y col. reportaron
resultados casi similares a los encontrados en los anteriores paises ya que la pérdida de
cabello (49,4%), pérdida de memoria (40,7%), falta de atencion (37,0%), fatiga (34,2%),
ansiedad (31,2%) y cefalea (29,6%) fueron las manifestaciones postcovid mas
notificadas(45).

Se sugiere la ejecucion de nuevos estudios de cardcter interventor en el campo de la
investigacion los cuales daran a conocer la realidad actual en COVID 19 en poblaciones de
adultos, adultos mayores, adolescentes y nifios. Una comprension inicial del sindrome post
COVID-19, queda claro que se necesita una investigacion continua para comprender
completamente sus causas, mecanismos subyacentes y tratamientos efectivos. Esta es una
sugerencia clave, ya que la comunidad médica y cientifica debe de trabajar arduamente para
abordar este desafio de salud publica y brindar apoyo a aquellos que experimentan sintomas
prolongados después de una infeccion por COVID-19.

Conclusion

e El sindrome post COVID-19, también conocido como "COVID largo" o "COVID
persistente", se caracteriza por una variedad de sintomas que pueden persistir durante
semanas o meses después de la infeccion inicial. Entre las secuelas observadas en
varios de los estudios incluidos en esta investigacion se encuentra: la fatiga extrema
que en la mayor parte de los paises fue la secuela que mas destaco, dificultades
respiratorias, dolores musculares y articulares, entre otros. Aunque la presentacion de
estos sintomas es altamente variable y puede afectar a personas de todas las edades,
independientemente de la gravedad de la infeccion original.
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El sindrome post COVID-19 puede tener un impacto significativo en la calidad de
vida de quienes lo padecen. Las secuelas persistentes pueden limitar la capacidad de
las personas para llevar a cabo actividades cotidianas, trabajar y participar en
actividades sociales. Esto puede dar lugar a un estrés fisico y emocional adicional
para los afectados, llegando a causar procesos de depresion y ansiedad, asi como
desafios médicos y socioecondmicos.
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