| Jornada Virtual de Gastroenterologia y | Férum de Covid-19

y Gastroenterologfa. Ciego de Avila 2022 | 1-31/marzo

Caracteristicas de los pacientes convalescientes de Covid 19

Dra. Nuria Rosa Iglesias Almanza?! https//orcid.org/0000-0003-2322-0316

Dr. Maikel Roque Morgado! https//orcid.org/0000-0002-0819-1636

Msc. Michel Salinas Batista® https//orcid.org/0000-0002-9680-8332

'Hospital Provincial General Docente “Dr. Antonio Luaces Iraola”. Ciego de Avila

Autor para la correspondencia. Correo electrénico: nuriai@infomed.sld.cu
Teléfono: 33204809

Resumen

Introduccion: la infeccion por SARS-CoV-2 afectd a la poblacion cubana en marzo del 2020 y

a trabajadores y pacientes del hospital provincial de Ciego de Avila en agosto de ese afio.

Objetivo: analizar las caracteristicas clinicas que se presentaron en pacientes convalescientes

de COVID-19 atendidos en el Hospital Provincial de Ciego de Avila

Método: estudio transversal analitico que incluyé a todos los convalecientes de la enfermedad
atendidos en el Hospital Provincial de Ciego de Avila del 25 de agosto al 30 de septiembre de
2020. Las variables analizadas fueron: sintomas y signos; antecedentes patoldgicos
personales, y alteraciones en los exdmenes sanguineos y radioldgicos complementarios. Se

aplicaron técnicas de estadistica descriptiva e inferencial.

Resultados: predomind el sexo femenino en la cuarta década de la vida y la hipertension
arterial, asi como: sintomas catarrales, tos, cansancio, alteraciones psicoldgicas y alteraciones
radioldgicas como: calcificaciones, reforzamiento de la trama bronco vascular y el patrén
reticular acentuado. No existidé asociacidon entre las manifestaciones clinicas y los hallazgos de
los analisis complementarios para la casi totalidad de las variables. Soélo tres pacientes
evolucionaron a las formas graves de la enfermedad y sobrevivieron. La mayoria de los

pacientes obtuvo los resultados del analisis clinico entre tres y cinco dias

Conclusiones: la persistencia de alteraciones en los examenes complementarios que no
siempre se asociaron a la presencia de manifestaciones clinicas implica la necesidad de la
continuidad de la observacién de estos pacientes, teniendo en cuenta el escaso conocimiento

sobre la variedad de manifestaciones que puede tener esta nueva enfermedad.

Palabras clave: COVID 19/epidemiologia, COVID 19/manifestaciones clinicas.
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Abstract
Introduction: the SARS-CoV-2 infection affected the Cuban population in the first half of

March 2020 and a group of workers from the "Antonio Luaces Iraola" provincial teaching
hospital in Ciego de Avila together with the patients treated at the institution at the end of
August of that same year.

The objective was to show the clinical-epidemiological characteristics of the patients one
month and three months after infection.

Method, a prospective descriptive study was carried out that included all convalescents from
the disease in the period from August 25 to September 30, 2020. Descriptive and inferential
statistics techniques were applied in this research.

Results; female sex predominated in the fourth decade of life, hypertensive with catarrhal
symptoms, cough, fatigue and psychological disorders. More than half had alterations in the
complementary and less in the chest X-ray. The fundamental radiological alterations were the
presence of calcifications, the reinforcement of the bronchovascular fabric and the accentuated
reticular pattern. The largest number of patients obtained their results between 3 and 5 days.
Only three of them progressed to severe forms of the disease and survived.

Conclusions. Less than half of the patients presented respiratory and general symptoms three
months after the disease occurred, however, alterations persist in the complementary
examinations and to a lesser extent in the chest X-ray of the patients under study.

Keywords: COVID 19/epidemiology, COVID 19/clinical manifestations.

Introduccion

La enfermedad por Covid-19 que afectd a la poblacidén cubana desde el mes de marzo del 2020
transcurre desde formas asintomaticas, cuadro similar al catarro comun hasta formas graves
gue pueden concomitar después con sobreinfecciones bacterianas y micdticas. No solo el
pulmén es el dérgano afectado por la enfermedad, se han observado lesiones a niveles
cardiovasculares, hepaticos, renales, psicoldgicas y dermatoldgicas entre otras. (1:2:3) Factores
de riesgo asociados tales como: obesidad, hipertensién arterial, diabetes mellitus, cardiopatia
isquémica, insuficiencia hepatica y renal, cancer e inmunodeficiencias contribuyen al desenlace

no exitoso de los enfermos, aunque estos estén controlados. ()

Se ha determinado que el 40% de estos pacientes pueden presentar sintomas leves, pero, el
15% pudiera desarrollar formas graves y un 5 % formas criticas. (¥ Las secuelas de la
enfermedad varian de un enfermo a otro y no se ha alcanzado un consenso sobre la
caracterizacion de posibles sintomas asociados a la misma. Se ha estimado que entre el 10 y el
20% de los pacientes persisten con sintomas tales como: fatiga, cefalea, ansiedad, pérdida de

la memoria, insomnio, tos, disnea, dolor toracico, astralgias y mialgias entre otros. (®)
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A finales del mes de agosto del 2020 un grupo de trabajadores del hospital provincial docente
Dr:“Antonio Luaces Iraola” de Ciego de Avila se enfermaron con la infeccion por SARS-CoV-2
conjuntamente con pacientes ingresados en la institucion por otras enfermedades.
Transcurrido un mes después de su egreso de las instituciones hospitalarias se cred una

consulta multidisciplinaria par la atencidn a estos pacientes.

Tomando en cuenta la importancia para su mejor tratamiento y control, de la divulgacion de la
sintomatologia clinica diversa que se presenta en los convalecientes de esta nueva
enfermedad, el presente trabajo tiene como objetivo: analizar las caracteristicas clinicas que
se presentaron posteriores al mes y a los tres meses de diagnostico de la COVID-19 en

pacientes atendidos en el Hospital Provincial de Ciego de Avila.

Método: se realiz6 un estudio analitico transversal que incluyé a todos trabajadores y
pacientes convalecientes de la enfermedad por Covid 19 ( 91) del Hospital Provincial Docente
“Dr. Antonio Luaces Iraola” en el periodo comprendido del 25 de agosto al 30 de septiembre
del 2020, los cuales fueron citados mediante base de datos que confirmaron la positividad del
PCR en tiempo real y fueron atendidos en una consulta multidisciplinaria conformada por
clinicos, neumdlogos, radidlogos, laboratoristas clinicos , cardidlogos, gastroenterdlogos y

psicologos un mes y tres meses después de su egreso de las instituciones hospitalarias.

Se realizé examen clinico y analisis complementarios (anexo 1) que incluyé quimica sanguinea,
proteina c reactiva, hemograma completo y eritro, conteo de plaquetas, ferritina, Rx de térax y
valoracién psicolégica mediante test aplicado en la consulta de psicologia por un equipo de
psicdlogos de la institucién. Las variables estudiadas fueron: edad, sexo, sintomas
respiratorios, sintomas y signos, antecedentes patolégicos personales, manifestaciones

clinicas, examenes de laboratorio clinico que incluyo quimica sanguinea y Rx de térax.

Se realiz6 una entrevista clinica por uno de los autores del trabajo y los datos referidos en la
historia clinica individual fueron después vaciados en una hoja del programa de Excel para su
procesamiento posterior en el programa SPSS versiéon 20.0 para Windows. Se aplicaron

técnicas de estadistica descriptiva e inferencial.

En el estudio se cumplieron los preceptos éticos de la II Declaracion de Helsinki(® La

informacidn procesada no sera divulgada por otro motivo que no sea con fines cientificos.
Resultados

La tabla 1 muestra los principales sintomas que aquejan los pacientes. De los 91 pacientes
atendidos, pertenecen al sexo femenino 53 (58,2 %) y 38 (41,8 %) al sexo masculino. La

media de edad general fue 42 afos y predominaron los pacientes entre 36 y 40 afios. La
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sintomatologia respiratoria que predomind entre el mes y los tres meses del diagndstico de la
enfermedad se caracterizd por la presencia de: sintomas catarrales, disnea, tos y dolor de

garganta. (Tabla 1)

Tabla 1. Distribucion de los pacientes segun sintomas respiratorios

Sintomas No. %
respiratorios N=91

Sintomas catarrales 26 28,6
Disnea 24 26,4
Tos 8 8,8
Dolor toracico 6 6,6
Dolor de garganta 2 2,2
Total 66 65,9
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Fig. 1. Distribucién de los pacientes segun otros sintomas y signos.

Como se observa en la fig.1, el sintoma presentado por el mayor nimero de pacientes fue el

cansancio, seguido de los trastornos psicoldgicos y los dolores articulares, algunos pacientes
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presentaron trastornos dermatolégicos como caida del pelo y lesiones en piel de la cara como

lesiones exantematicas papulopostulosas acompafiadas de prurito.

Los trastornos psicologicos como la ansiedad, la depresion y el insomnio acompafié a gran
nimero de estos enfermos, fue notorio el temor a volver a enfermar o tener secuelas

irreparables.

Tabla 2. Distribucion de los pacientes segun antecedentes patoldgicos personales.

Antecedentes patolégicos | No. %
personales N=91

HTA 31 34,0
Asma Bronquial 18 19,7
Migrafia 6 6,5
Diabetes Mellitus 5 5,4
Enfermedades digestivas 5 5,4
Enfermedades del tiroides 4 4,3
Enfermedades hematolégicas 4 4,3
Sin antecedentes 38 41,7

En la tabla 2 se puede observar que el mayor nimero de pacientes son hipertensos seguidos
por enfermos asmaticos y con presencia de migrafa. Del total de pacientes estudiados, el 58,2

% tenian enfermedades asociadas.

La tabla 3 muestra los sintomas que presentaron los pacientes y las alteraciones de los
examenes complementarios. Se comprobo que el 68,1 % tenia alteraciones en los examenes

complementarios y solo el 24 % alteraciones en el Rx de térax.

Tabla 3. Distribucion de los pacientes con alteraciones en los Exdmenes Complementarios

Examenes No.

Complementarios Valores N=91 %

Leucograma <5mm/L |4 4,3
> 10 mm/L |3 3,2
> 250

Plaquetas mm/L 19 20,8

Hematrocrito < 32 7 7,6

Glucemia >55mm/L|4 4,3
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Aspartato

aminotransferasa > 46 Ul 10 10,9
Alanina

aminotransferasa > 45 Ul 7 7,6
Gamma glutamil

transferasa > 45 Ul 28 30,7
Fosfatasa alcalina > 250 Ul 49 53,8
LDH > 400 UI 2 2,1

Los resultados de los exdmenes complementarios mostraron alteraciones en las enzimas
hepaticas principalmente en los niveles de fosfatasa alcalina y gamma glutamil transferasa en
49 y 28 pacientes respectivamente, 19 pacientes tuvieron elevacion de las cifras de plaquetas
y solo 7 tuvieron cifras bajas de hematocrito sin recogerse antecedentes de anemia. No se

encontraron alteraciones en los niveles de IgG, Ig A e Ig M, excepto en dos pacientes.

La tabla 4 relaciona las manifestaciones clinicas y las alteraciones en el Rayos x de térax. No
existieron diferencias significativas entre las manifestaciones respiratorias y el Rx de tdorax. Las
alteraciones radioldgicas fundamentales fueron la presencia de calcificaciones, el reforzamiento

de la trama bronco vascular y el patrén reticular acentuado.

Tabla 4. Distribucién de los pacientes segin manifestaciones respiratorias y alteraciones o no

en el Rx de torax.

Manifestaciones Rx térax Total p
respiratorias Con Sin (n=91)

alteraciones alteraciones

(n=22) (n=69)

No. % No. % No. | %
Sintomas catarrales 7 31,8 19 27,5 26 | 28,6 | 0,908%*
Disnea 6 27,3 18 26,1 24 | 26,4 | 1,000*
Cefalea 4 18,2 13 18,8 17 | 18,7 | 1,000**
Fiebre 4 18,2 9 13,0 13 | 14,3 | 0,507**
Tos 3 13,6 5 7,2 8 8,8 | 0,395**
Dolor toracico 1 4,5 5 7,2 6 6,6 | 1,000%*
Dolor de garganta 1 4,5 1 1,4 2 2,2 0,427**

*Chi-cuadrado de Pearson (Correccidn por continuidad)

**Estadistico exacto de Fisher
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Tabla 6. Distribucion de los pacientes segun tiempo de demora del resultado

Tiempo de demora|No. %
del resultado N=91

Menos de 3 dias 21 23,1
De 3 a 5 dias 61 67,0
De 6 a 10 dias 8 8,8
Mas de 10 dias 1 1,1
Total 91 100,0

La tabla 6 muestra el tiempo entre la toma de la muestra y la obtencién del resultado. El
mayor numero de enfermos obtuvo sus resultados entre 3 y 5 dias (67 %), seguido del 23,1 %
que fue inferior a los tres dias y un paciente que confirmo su enfermedad a los 10 dias de

realizado el PCR en tiempo real.
Discusién

Se estudiaron 91 pacientes con predomino del sexo femenino 53 y 38 masculino con una
media de edad de 42 afios. Diaz y cob. en Villa Clara encontraron igual predominio por sexo,
pero, edades medias de 52 afios. (8% Nasserie y colb. en una revision sistematica que incluyo
9751 pacientes tuvo un predominio del sexo masculino, color de la piel blanca y edades entre

50 y 60 afios en poblaciones de varios paises del mundo. (:9

Las manifestaciones respiratorias persisten después del mes y tres meses de ocurrida la
enfermedad siendo los sintomas catarrales, la disnea y la tos los que ocurrieron con mayor
frecuencia, estudios de la SEPAR publican que el 12.6% de los pacientes no presentaba ningun
sintoma relacionado, el 32% presentaba uno o dos sintomas, y el 55% tres o mas sintomas
aunque no solo los respiratorios sino otros como fatiga, dolor en las articulaciones, febricula,

dolor en el pecho, palpitaciones, tos y empeoramiento de la calidad de vida. (‘")

Dentro de lo sintomas generales el cansancio, los trastornos psicologicos y los dolores
articulares fueron los principales sintomas encontrados. Korompoki y colb. en un estudio
epidemiologico de revision constataron que: el porciento de persistencia de sintomas varia en
los diferentes estudios, esta revision que incluyo pacientes procedentes de Asia, Europa y
America tuvo mucha variabilidad en cuanto a disefio y estado de gravedad de los pacientes en
estudio pero aseveran que mas del 60% tuvo alguna manifestacion ya sea respiratoria o
general posterior a la enfermedad. (*?) En ese mismo estudio sefiala que un trabajo realizado
en Italia que incluyo 143 hospitales, el 84. 7 % de los enfermos tuvo manifestaciones

posteriores a la enfermedad. Huang y colaboradores en un estudio pasado seis meses
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posteriores a la enfermedad mencionaron que el 63 % de los pacientes tenian cansancio , el
26% dificultades con el suefio y el 23% ansiedad. (13 Moreno-Perez y colb. sefialan la alopecia
entre los trastornos dermatologicos, este estudio encontro ademads, otras manifestaciones

como: lesiones exantematicas papulopostulosas acompafiadas de prurito. (14

El estado previo a la enfermedad se ha sefialado como un factor pronostico, el mayor numero
de enfermos eran hipertensos,diabeticos y con antecedentes de migrafia, sin embargo solo
tres evolucionaron a las formas graves de la enfermedad situacion esta que no ocurrio con los
pacientes ingresados que tenian la enfermedad o se infestaron durante su estancia hospitalaria
pero que no se incluyeron en el estudio. Raman y colb en una serie de 58 pacientes post covid

encontraron que el 38 % era hipertenso , seguidos de 34 % asmaticos y 6 % con EPOC. (1>

El 68.1% tuvo alteraciones en los complementarios y solo el 24, 2 % en el rx de torax, esto
coincidio en que solo el 3,2% desarrollo formas graves de la enfermedad. Arnold y colb. es un
estudio que incluyo 163 pacientes observo que luego de 8 semanas, el 74 % de los pacientes
persistian con sintomas, pero solo el 35 % tenia alteraciones en los complementarios, rx de

torax y espirometria,especialmente en los pacientes que no necesitaron oxigeno en su ingreso.

(16)

Carfi en Italia estudio 143 pacientes convalescientes de covid 19, el 46 % persistia con mas de
dos sintomas y el 79 % con mas de tres entre los que se encontraban: fatiga, disnea y dolores

articulares, con respercusion importante en su calidad de vida. (17: 18, 19,20)

En un estudio de 59 pacientes ingresados en un hospital de Madrid con diagndstico de
neumonia que tenian alteraciones en el rx de térax, entre las 8 y 12 semanas posteriores al
alta todavia persistian lesiones tales como: opacidades reticulares, atelectasias periféricas en

el 88% de los casos y opacidades en vidrio deslustrado en el 61%. (?V)

Gutierrez y cob, presentan los marcadores bioquimicos que se encuentran asociados a dafios
cardiaco, hepatico y renal, tales como las troponinas cardiacas y la proteina C, dimero D y
disminucién del fibrindgeno. La angiotensina II tuvo una relacién directa entre los niveles
aumentados de esta molécula frente a la carga viral y el dafio en el tejido pulmonar. El
aumento de la bilirrubina directa, GGT y fosfatasa alcalina, LDH, procalcitonina y proteinas

totales estuvo asociada al dafio hepatico y renal de los enfermos. 3)

Conclusiones

El estudio permitio identificar posibles secuelas de la enfermedad para aplicar tratamiento
oportuno. La persistencia de alteraciones en los examenes complementarios que no siempre se

asociaron a la presencia de manifestaciones clinicas implica la necesidad de la continuidad de
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la observacion de estos pacientes, teniendo en cuenta el escaso conocimiento sobre la
variedad de manifestaciones que puede tener esta nueva enfermedad y el escaso nimero de

pacientes graves de la serie.
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