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RESUMEN
Introduccion: La capacidad de SARS-CoV-2 de producir manifestaciones neurolégicas y psicoldgicas
es indudable, aunque no son, a primera vista, diferenciables de las originadas por otras infecciones

viricas. No es posible hasta el momento determinar si estas secuelas son temporales o permanentes, lo
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que si se sabe es que algunos de estos sintomas pueden persistir en el tiempo, independiente de la
gravedad de la enfermedad.

Objetivo: Caracterizar las principales manifestaciones neuroldgicas y psicoldgicas encontradas en
menores de 18 afios en el periodo de convalecencia por la COVID-19.

Métodos: Se realizd6 un estudio observacional descriptivo de corte transversal, en el periodo
comprendido de marzo del 2020 y febrero del afio 2021, se entrevistaron por via telefonica 472 pacientes,
en un inicio entre 20 y 35 dias despues del egreso y luego a los 15 dias de la primera entrevista. Se
recogio edad, sexo, antecedentes patolégicos personales, sintomas al diagnéstico, si esos sintomas habian
mejorado o desaparecido en el momento de la entrevista y si habian vuelto a su estado de salud habitual.
Resultados: Las manifestaciones fueron mas frecuentes en el sexo masculino (65 %), en mayores de 5
afios (79,1 %), que presentaban comorbilidades y sintomatologia durante la infeccion. Predominé la
cefalea (39,2 %), la fatiga (22,5 %) y las mialgias (12,5 %).

Conclusiones: Las manifestaciones neurolégicas y psicolégicas se presenta con mayor frecuencia en
adolescentes y escolares del sexo masculino, con formas sintomaticas de la enfermedad y la existencia
de antecedentes patoldgicos personales.

Palabras clave: convalecencia; manifestaciones neuroldgicas; pediatria; sintomas psiquicos; sindrome
post agudo de COVID-19.

ABSTRACT

Introduction: The ability of SARS-CoV-2 to produce neurological and psychological manifestations is
unquestionable, although they are not, at first glance, distinguishable from those caused by other viral
infections. Up to now, it is not possible to determine if these identified sequelae are temporary or
permanent; what is known is that some of these symptoms may persist over time regardless of the severity
of the disease.

Objective: Characterize the main neurological and psychological manifestations found in children under
18 years of age in the period of convalescence of COVID-19.

Methods: A cross-sectional descriptive observational study was carried out, in the period between March

2020 and February 2021; 472 patients were interviewed by telephone, initially between 20 and 35 days
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after discharge and then 15 days after the first interview. Age, sex, personal pathological history,
symptoms at diagnosis, whether these symptoms had improved or disappeared by the time of the
interview, and whether they had returned to their usual state of health were collected.

Results: The manifestations were more frequent in the male sex (65%), in those older than 5 years
(79.1%), who presented comorbidities and symptoms during the infection. Headache (39.2%), fatigue
(22.5%) and myalgias (12.5%) predominated.

Conclusions: The presence of neurological and psychological manifestations occurs more frequently in
adolescents and male schoolchildren with symptomatic forms of the disease and the existence of personal
pathological history.

Keywords: convalescence; neurologic manifestations; psychic symptoms; post cute COVID-19

syndrome; pediatric.

Recibido: 31/01/2023
Aprobado: 10/07/2023

INTRODUCCION

El 31 de diciembre del 2019, en Wuhan, China se notificd un aumento de los casos de neumonia, de la
cual no se conocia su etiologia.*? El 7 de enero se identifico el agente causal, un nuevo tipo de
coronavirus, denominado coronavirus 2 del sindrome respiratorio agudo grave (SARS-CoV-2, por sus
siglas en inglés), por su semejanza en casi el 80 % con otros miembros de esta familia.456)

La trayectoria de este brote fue imposible de predecir, a pesar de la implementacion de las estrategias
clasicas de salud publica en muchos paises. EI Comité de Emergencia de la Organizacién Mundial de la
Salud (OMS)") lo declard el dia 30 de enero, a la COVID-19 como una pandemia global.

La COVID-19 produce una gran constelacion de sintomas y signos durante su fase aguda. Un elevado
porcentaje de quienes la padecen, refieren tras su recuperacion, manifestaciones clinicas tanto subjetivas

como objetivas, que se prolongan mas alla de 3 semanas después del cuadro clinico original. No existe
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hasta el momento un consenso en la nomenclatura para referirse a este cuadro, pero se le ha denominado
de diferentes maneras: COVID-19 persistente o prolongada (Long COVID-19), sindrome subagudo por
COVID-19, COVID-19 crénica, COVID-19 postaguda y secuelas de la COVID-19 aguda).®®

Quiza la més usada es la de sindrome post-COVID, considerado una condicién que abarca todo el
espectro de manifestaciones clinicas relacionadas con los eventos humorales e imagenoldgicos ocurridos
luego de la fase aguda de la COVID-19, que persisten mas alla de 12 semanas y no se explican mediante
un diagndstico alternativo.®

Estudios realizados durante la pandemia®®112) sefialan que al menos el 20 % de los pacientes que han
sufrido la COVID-19 presentan sintomas, semanas 0 meses después del diagndstico de la infeccion.

La capacidad de SARS-CoV-2 de producir manifestaciones luego de la infeccion aguda, es indudable, se
diferencian de las que se producen tras otras enfermedades viricas agudas o tras estancias prolongadas
en cuidados intensivos por otra causa.1**141%) No es posible hasta el momento determinar, si estas
secuelas son temporales o permanentes, lo que si se sabe es que algunos de estos sintomas pueden
persistir, no solo en los casos mas graves de la enfermedad. Ademas del dafio a los pulmones, el nuevo
coronavirus puede afectar al corazon, los rifiones, el intestino, el sistema vascular e incluso el sistema
nervioso. 216

El neurotropismo de los coronavirus, esta referido desde las pandemias por SARS y MERS, dado por la
existencia de receptores ECA Il en neuronas y células de la glia;*"*® por lo tanto, los sintomas y signos
neuroldgicos y psicoldgicos crénicos, asociados al sindrome post-COVID-19 ofrecen oportunidades de
investigacion, para determinar cuan frecuentes y variadas pueden ser las manifestaciones en la edad
pediatrica y en qué medida son expresion de lesiones estructurales, o parte de la respuesta emocional.

El objetivo de esta investigacion caracterizar las principales manifestaciones neuroldgicas y psicoldgicas

encontradas en menores de 18 afios, en el periodo de convalecencia por la COVID-19.
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METODOS

Se realizé un estudio observacional, descriptivo de corte transversal, en el periodo comprendido de marzo
del 2020 a febrero del afio 2021, con pacientes pediatricos, positivos a la COVID-19, egresados del
Hospital Militar Central “Dr. Luis Diaz Soto”.

De los 1231 pacientes en edad pediatrica egresados en el periodo de estudio, se incluyeron los pacientes
desde 20 dias de nacido hasta los 18 afios de edad, egresados en el periodo de estudio, con diagnostico
de COVID-19, se pudieron contactar por telefono 472 pacientes o sus tutores.

Las variables recogidas fueron: edad (agrupada en < 1 afio; 1 a 4 afios; 5 a 9 afios -escolares-; 10 a 14
afios y 15 a 18 afios -adolescentes-), sexo, antecedentes patoldgicos personales (presencia de enfermedad
respiratoria, asma bronquial; enfermedad neuroldgica o psicologica antes del diagndstico de la
COVID-19) y sintomas presentes al momento del diagndstico de la enfermedad (cefalea, mialgias, fatiga,
trastornos del suefio, ansiedad, depresion, angustia, ageusia, disgeusia, anosmia e hiposmia); persistencia
de los sintomas al momento de la entrevista (Si/No); desaparicion de los sintomas al momento de la
entrevista (Si/No); aparicion de signos o sintomas diferentes (Si/No y cudl); vuelta al estado de salud
habitual (Si/No).

Los sujetos se localizaron por via telefénica y se recogieron los datos de las variables. Se contactaron
entre los 20 y 35 dias después del egreso y luego a los 15 dias de la primera entrevista.

Para el analisis de los datos de las variables se realiz6 un andlisis de frecuencias y se calculé la razén de
prevalencia (RP),°2% entre la presencia de antecedentes patoldgicos personales, sintomas psicol6gicos
y neuroldgicos al ingreso, y la presencia de manifestaciones post-COVID-19, con un intervalo de
confianza (IC) del 95 %. Para el procesamiento se utilizd el paquete estadistico SPSS, version 11.0 para
Windows.

La investigacion se realizé de acuerdo con los principios éticos establecidos en la declaracion de Helsinki.
Se mantuvo la confidencialidad de la identidad de los pacientes. Se obtuvo el consentimiento de los
tutores o cuidadores en el momento del contacto telefonico. El estudio se aprobd por el Comité de Etica

de la investigacion, del Hospital Militar Central “Dr. Luis Diaz Soto”.
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RESULTADOS

En la tabla 1 se expone la distribucion por grupos de edades y sexo, en relacion con la presencia o no de
sintomas neuroldgicos y psicologicos. EI 79,1 % fueron mayores de 5 afios, con predominio de

adolescentes y escolares. Existio predominio del sexo masculino sobre el sexo femenino en (65 % /35 %).

Tabla 1 - Relacion entre las manifestaciones neurolégicas o psicoldgicas, edad y sexo de los pacientes
convalecientes de la COVID-19

Manifestaciones neuroldgicas y psicolégicas
Variables Si (n=120) No (n=352) Total (n=472)
n % n % n %
< 1afio 2 1,7 20 57 22 47
1 -4 afos 23 19,2 99 28,1 122 25,8
Edad 5 - 9 afios 38 31,6 122 34,6 160 33,6
10 - 14 afios 35 29,1 55 15,6 90 19,6
15-18 afios 22 18,3 56 15,9 78 16,5
Masculino 78 65 171 48,6 249 57,2
Sexo Femenino 42 35 181 51,4 223 47,2

La tabla 2 muestra que 120 pacientes presentaron sintomatologia neuroldgica o psicolégica en el post-
COVID-19. Segun la RP, en quienes tuvieron sintomas al ingreso, la prevalencia de sintomas

neuroldgicos y psicoldgicos post-COVID-19 fue 2,94 veces mayor.

Tabla 2 - Relacién entre sintomatologia neurolégica o psicolégica durante la COVID-19 y la presencia 0 no

de manifestaciones en el post-COVID-19

Manifestaciones neuroldgicas y

Manifestaciones neurolégicas o Total

) ) _ ) psicologicas post-COVID-19
y psicoldgicas al diagndstico de la _ (n=472) 1C95 %

Si (n=120) No (n=352)
COVID-19
n % n % n %

Si 86 71,7 132 375 218 | 46,2 2,02-3,12
No 34 28,3 220 62,5 254 | 53,8 0,74-0,98
Total 120 100 352 100 472 | 100 p=0,0001

Razén de prevalencia= 2,94.
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La figura 1 refleja los principales sintomas encontrados; predomino la cefalea (39,2 %), seguido de fatiga
(22,5 %) y mialgias (12,5 %).
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Fig. 1 - Frecuencia de manifestaciones neuroldgicas y psicologicas referidas en los convalecientes de la
COVID-19.

En la tabla 3 se muestra la relacion entre los pacientes que presentaron antecedentes patologicos
personales (alergias, asma bronquial) y quienes desarrollaron manifestaciones clinicas post-COVID; con
una RP 4,33 veces mayor en quienes tuvieron antecedentes patoldgicos personales.

Tabla 3 - Relacion entre la presencia de antecedentes patoldgicos personales y la presencia o no de
manifestaciones neuroldgicas o psicoldgicas en el post-COVID-19

Sintomas neuroldgicos y psicol6gicos post- Total
ota
Antecedentes COVID-19
o _ _ (n=472) 1C95 %
patoldgicos personales Si (n=120) Si (n=352)
n % n % n %

Si 75 62,5 56 15,9 131 27,7 1,31-2,08
No 45 37,5 296 84,1 341 72,4 0,32-0,45
Total 120 25,4 352 74,5 472 100 P<0,0001

Razén de prevalencia= 4,33.
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DISCUSION

La pandemia de la COVID-19 ha producido méas de 400 mil muertos en el mundo. También puede
provocar trastornos neurologicos y, ademas, el confinamiento, las cuarentenas y toda la problematica
social asociada ha llevado a angustia, estrés y sintomas depresivos, también los para nifios y
adolescentes.?V)

El presente estudio ofrece resultados similares a otras investigaciones que tratan esta tematica.?2% Ley
Vega y otros®? en un estudio de seguimiento de 26 pacientes pediatricos convalecientes de la COVID-
19, en la provincia de Villa Clara, reportan que solo la quinta parte era menor de 4 afios, con predominio
de los mayores de 10 afios. Por su parte Tessman y otros®® en un estudio con una casuistica de 46
pacientes que desarrollaron enfermedades inmunoldgicas postinfecciosas, reflejan que la mediana de
edad fue de 10,2 afios.

Garcia Sy otros,®® en un estudio con una muestra de 826 pacientes, plantean que el 62 %, que desarrolld
manifestaciones neuropsicoldgicas eran del sexo masculino. En el estudio de Tessman otros®® se informa
que el 65,2 % de sus 46 pacientes menores de 18 afios, eran varones.

Tenforde y otros®® en un estudio de pacientes post-COVID-19 encontraron que el 35 % presentaba
sintomas; informaron no haber regresado a la normalidad en el momento de la entrevista. Ese estudio,
realizado entre marzo y junio de 2020, evalud la persistencia de sintomas y signos en adultos, refiere que
la presencia de enfermedades cronicas, también afecto el retorno a la normalidad: en 57 pacientes con 1
comorbilidad, 39 con 2 y 44 con 3 0 més; y hasta el 57 % manifestd no haber regresado a su estado de
salud habitual en un plazo de 14 a 21 dias después de la enfermedad. Ademéas, PHOSP-COVID
Collaborative Group,®® en un estudio realizado en 2021, identifican que la presencia de comorbilidades
es uno de los factores asociados al desarrollo de sintomas persistentes.

En el Reino Unido, el PHOSP-COVID STUDY, " estudio de cohorte multicéntrica, con 1077 pacientes,
reporta que solo 28,8 % se recuperaron en su totalidad, de las manifestaciones iniciales de la COVID-19,

y 39 % refiere mantener el cuadro o la aparicion de otros sintomas.
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Lopez Ledn®® en un metanalisis de las publicaciones de 2020, encuentra que, en una muestra de 47 910
pacientes, las manifestaciones mas comunes fueron fatiga (58 %), dolor de cabeza (44 %) y trastornos
de la atencion (27 %).

Los sintomas neuroldgicos mas reportados, incluyen déficit de memoria o atencion, ansiedad, depresion,
fatiga, dolor de cabeza, insomnio, anosmia y ageusia, entre otros.?® Huang y otros,®% en una cohorte
con 1733 pacientes demuestran que despues de 6 meses del alta hospitalaria, 76 % de los pacientes
desarrollaron sintomas post-COVID-19; los mas frecuentes fueron: fatiga (63 %), insomnio (26 %),
alopecia (22 %), anosmia (11 %), ageusia (9 %) y dificultad en la movilidad (7 %).

Un estudio de casos y controles realizado por Galvan Tejada y otros, Y con 219 pacientes, reportan que
existe un riesgo relativo de 2 a 33 veces, para padecer sintomas como la anosmia, luego de la COVID-19.
Favas y otros® revisaron 212 investigaciones sistematicas y 74 metanalisis, durante el 2020;
encontraron el reporte de manifestaciones neurolégicas, en un rango entre 4,3-57,4 % de los estudios:
trastornos del olfato (4,9-85,6 %) y alteraciones del gusto (0,3-88,8 %).

Liotta E y otros® en un estudio de 509 pacientes, evidencian que las manifestaciones neurolégicas mas
frecuentes fueron las mialgias (44,8 %), la fatiga (42,9 %), la cefalea (37,7 %), el vértigo (29,7 %), la
disgeusia (15,9 %) y la anosmia con un (11,4 %).

El estudio COMEBAC,® analiza las secuelas post-COVID-19 a los 4 meses del alta hospitalaria. Un
50 % de los evaluados via telefonica relata al menos un sintoma nuevo de caracter fisico, emocional o
cognitivo y los mas frecuentes fueron fatiga (31 %) y alteraciones en la esfera cognitiva (21 %). Otro
grupo de 174 pacientes fueron examinados por personal de salud y encontré6 que un 54 % de los
examinados padecia trastornos del suefio y un 38 % alteraciones cognitivas.

Como limitaciones del estudio estd el empleo de una muestra intencional, de acuerdo con la
disponibilidad de comunicacion telefonica con los sujetos o sus representantes.

Se concluye que las manifestaciones neuroldgicas y psicoldgicas se presenta con mayor frecuencia en
adolescentes de 10 a 18 afios y escolares de 5 a 9 afios del sexo masculino, con formas sintomaticas de

la enfermedad y la existencia de antecedentes patoldgicos personales.
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