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Resumen

Objetivo: Analizar la influencia de la COVID-19 prolongada en las actividades de la vida diaria (AVD)
en adultos con enfermedad no transmisible (ENT) y diferenciar por severidad de la enfermedad.
Métodos: El disefio fue descriptivo, transversal y explicativo en 100 adultos mayores de 50 afios,
quienes otorgaron via telefonica su consentimiento verbal para participar en el estudio. Se elabor6 un
formato para el registro de caracteristicas sociodemograficas, tipo y nimero de ENT y presencia de
COVID prolongada (secuelas). Para determinar las AVD se utiliz6 el indice de Barthel, el cual consta de
10 items que permiten clasificar el nivel de dependencia para realizar las AVD. El andlisis de datos en

Acc Cietna: para el cuidado de la salud. Editado por la Escuela de Enfermeria de la Universidad a1
Catdlica Santo Toribio de Mogrovejo, Chiclayo, Peru


https://orcid.org/0000-0003-1775-1612
https://orcid.org/0009-0001-3644-9948
https://orcid.org/0000-0002-4451-7971
https://orcid.org/0000-0001-5538-7634
https://orcid.org/0009-0009-5204-8886

ACC CIETNA Vol. 10. N° 2 (2023): 41 - 50

SPSS v25 incluyd estadistica descriptiva e inferencial. Resultados. El promedio de edad 63,8 afos, el
59% de los participantes eran mujeres; el 50% solo padecia de una ENT. De la COVID-19 prolongada
el 52% reportd de 5 a 7 secuelas: 76% refirid fatiga, 51% insomnio, 50% alopecia, dolor de huesos
(19%). El 71% presentd una dependencia leve en las AVD. La COVID-19 prolongada explicé el 21,8%
de la variacion en las AVD (F=28,52, p=0,000). Las personas que requirieron hospitalizacion, reportaron
menor nivel de AVD (p=0,000) que las personas que recibieron tratamiento ambulatorio.
Conclusiones: Alta prevalencia de la COVID-19 prolongada, la cual influyd en el nivel de AVD en
adultos con ENT.

Palabras clave: COVID-19 prolongada; Actividades de la vida diaria; Adultos; Enfermedad no
transmisible.

Abstract

Objective: To analyze the influence of long COVID-19 on daily life activities (DLA) in adults with non-
transmissible disease (NTD) and to differentiate by disease severity. Methods: The research design
was descriptive, cross-sectional explanatory in 100 adults older than 50 years, who gave verbal consent
to participate in the study by phone. A format was developed to record sociodemographic
characteristics, type and number of NTD and long COVID-19 presence (number of sequels). To
determine the DLA, the Barthel index was used, which consists of 10 items that allow classifying the
level of dependency to perform DLA. Data analysis in SPSS v25 included descriptive and inferential
statistics. Results. The average age 63,8 years, 59% of the participants were women; 50% had only
one NTD. From long COVID, 52% reported 5 to 7 sequels: 76% referred to fatigue, 51% insomnia,
50% alopecia, bone pain (19%). Seventy one percent presented a mild dependency in DLA. Long
COVID-19 explained 21,8% of variation in DLA (F=28,52, p=0,000). People who required
hospitalization, reported lower levels of DLA (p=0,000) than people who received ambulatory treatment.
Conclusions: High prevalence of long COVID-19, which influenced the level of DLA in adults with NTD.

Keywords: Long COVID-19; Daily life activities; Adults; Non-transmissible disease.

Introduccion

La enfermedad de la COVID-19, alcanzd cifras insospechadas en el mundo, para marzo de
2023, se tuvo un aproximado de 676.609.95 casos, con un total de 6.881.955 muertes
registradas. Mientras que, en México, se alcanzaron 7.483.444 casos, de los cuales se
registraron 333.188 defunciones?.

Dentro de las primeras diez causas de mortalidad en México en 2020 y 2021, la COVID-19
represento la segunda y primera causa de muerte respectivamente?3. A la vez, en 2022, en
las principales causas de muerte, la COVID-19 se encontrd en el cuarto lugar, y dentro de esta
lista también se observaron las Enfermedades No Trasmisibles (ENT) como las
cardiovasculares, los canceres, Enfermedad Pulmonar Obstructiva Crénica (EPOC) y la diabetes
y sus complicaciones (insuficiencia renal); ademas las enfermedades cerebrovasculares. La
mortalidad fue mayor en el sexo masculino, en el grupo de 65 afios, seguido por el grupo de
55 a 64 afios”.

Se ha comprobado que la gravedad y el resultado de la infeccion por la COVID-19 depende en
gran medida de la edad del paciente. Se ha reportado que las personas mayores tuvieron
mayor numero de hospitalizaciones y tuvieron mayor riesgo de muerte>.
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Se reconoce que hasta el 20% de las personas que contrajeron la COVID-19 y se recuperaron,
reportan diversos sintomas prolongados (también llamada COVID-19 prolongada),
relacionados a la infeccidn, lo cual llega a afectar el desarrollo de actividades de la vida diaria
(AVD) en areas laborales o en el hogar®. La COVID-19 prolongada puede ocurrir después de
una enfermedad aguda grave o relativamente leve y se ha sugerido que la gravedad de la
enfermedad aguda afecta el curso clinico de la COVID-19 prolongada’.

Algunos de los sintomas fisicos mas frecuentes de la COVID-19 prolongada incluyen la fatiga,
disnea, dolor u opresion en el pecho, alteraciones en el gusto u olfato y tos. Otras secuelas
mencionadas son cefalea, artralgias, anorexia, mareos, mialgias, insomnio, alopecia,
sudoracion y diarrea, déficits cognitivos y los efectos psicoldgicos. La duracion de la
sintomatologia puede durar meses®.

Se ha reconocido que las AVD vy por lo tanto el nivel de dependencia se ve afectado después
de la fase de infeccidon aguda por la COVID-19, ya que las personas que cursaron la COVID-
19 y sobrevivieron a ella, presentan niveles bajos en la funcion fisica, en la calidad de vida
relacionada con la salud y en las propias AVD, que lleva a una recuperacion incompleta de la
funcion fisica y el inicio de las AVD hasta seis meses posterior a la infeccion®. Incluso, se ha
evidenciado que estas limitaciones pueden perdurar hasta ocho meses posterior a la infeccién
por la COVID-191,

Asi mismo, se reporta que todas las personas que adquirieron la COVID-19, y requirieron
hospitalizacién, muestran mas bajos niveles en la funcion fisica y AVD, con una disminucién
en el estado funcional y el nivel de dependencia, lo que se asocia a mortalidad en el corto
plazo!!. Los adultos con menores puntajes en las AVD?, en especial en personas mayores, con
neumonia y demencia'?, que adquirieron la COVID-19, aumentan en mayor medida el riesgo
de morir?13, que las personas con alguna ENT como dislipidemia u obesidad®3. De igual forma,
las AVD**!5, y el estado funcional'® se ven disminuidas posterior a la COVID-19 cuando se
tiene mayor edad, si es de sexo masculino!*¢, requirieron cuidados intensivos o si cuentan
con ENT como enfermedad cardiovascular, hipertension, enfermedad respiratoria o cancer®.
Sin embargo, resulta de interés conocer cdmo se desarrollan las AVD ante la presencia de la
COVID-19 prolongada en conjunto con otras variables, por lo que el objetivo de este estudio
fue conocer la influencia de la COVID-19 prolongada en las actividades de la vida diaria (AVD)
en adultos con enfermedad no transmisible (ENT) y diferenciar por severidad de la
enfermedad.

Materiales y método

El estudio fue descriptivo, transversal, explicativo. La poblacion estuvo constituida por el total
de expedientes de 152 adultos que se atendieron en un centro de salud publico de Durango,
México, de febrero de 2021 a enero de 2022, que habian contraido la COVID-19, con resultado
positivo de la prueba diagndstica reaccidon en cadena de la polimerasa (RCP), recuperados de
la COVID-19 y con teléfono de contacto en el expediente. De los 152 adultos, solo cubrieron
los criterios de seleccion 100 adultos, con edad de 50 anos o mas, de ambos sexos, con
diagndstico de al menos una ENT como diabetes, enfermedad cardiovascular, EPOC, y
obesidad o hipertension, que no utilizaran bordén, andadera o algin apoyo motriz y que
otorgaron su consentimiento verbal para participar en el estudio. Se eliminaron 52 adultos, de
los cuales, seis fue por tener menos de 50 afos, seis no tenian nimero telefénico registrado
en el expediente, ocho no respondieron al menos tres llamadas, siete respondieron que el
numero estaba equivocado, seis refirieron muerte del paciente y 16 no aceptaron participar
en la entrevista telefénica.
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Para la recogida de datos, se elabord un formato que incluyd caracteristicas sociodemograficas,
ENT, sintomatologia al inicio de la infeccién por la COVID-19 y presencia de la COVID-19
prolongada (nimero de secuelas). Para determinar las AVD se utilizd el indice de Barthel’, el
cual consta de 10 items que miden actividades basicas de la vida diaria como alimentarse,
trasladarse de la cama a la silla o hacia y desde el bafio, asearse, caminar sobre una superficie
nivelada, subir y bajar escaleras, vestirse, arreglarse y uso del bano (control de esfinteres para
evacuar o miccionar). Los puntajes fluctian de 0 a 100. Un puntaje menor de 20 significa
dependencia total, 20-35 dependencia grave, 40-55 puntos, dependencia moderada, puntaje
igual o superior a 60 puntos significa dependencia leve. En este estudio la escala obtuvo un
alfa de Cronbach de 0,90. La obtencidon de datos a través de las entrevistas telefénicas se
llevaron a cabo de junio de 2021 a febrero de 2022.

El andlisis de datos se desarrollo en el SPSS versidn 25, donde se obtuvo estadistica descriptiva
(medidas de tendencia central: media, mediana; y de dispersion: desviacion estandar, rango),
y la prueba Kolmogorov Smirnov (para verificar la distribucién de los datos, los cuales no
mostraron una distribucion normal). Para conocer la asociacion entre las variables de estudio
se utilizd el estadistico de correlacion de Spearman; para analizar la influencia de la COVID-19
prolongada en las AVD, se utilizo el estadistico de regresion lineal simple; y para conocer la
diferencia entre las variables se utilizé el estadistico U Mann Whitney. Para todos los analisis
se considerd un nivel de significancia menor de 0,005.

El estudio fue autorizado por el titular de la institucion de atencién de conformidad con la
legislacion vigente en México®®. Se tuvo acceso a los expedientes de las personas atendidas
por la COVID-19, que tuvieran algun teléfono de contacto. Se realizaron los contactos
telefonicos y se apegod en todo momento a lo establecido en la declaracion de Helsinky'°. Se
les explicd los objetivos y procedimientos del estudio y se les invitd a participar. A quienes
otorgaron su consentimiento verbal para participar se le realizaron las preguntas
correspondientes y en todo momento se respetd su dignidad, se protegieron sus derechos y
bienestar, privacidad, anonimato y confidencialidad.

Resultados

La muestra estuvo conformada por 100 adultos de 50 a 85 afos de edad con un promedio de
63,86 afos (DE= 8,86). El 59% correspondio al sexo femenino; el 37% con estudios completos
de secundaria. El 64% refirid no trabajar al momento de la entrevista; el 74% refirid ser
casado, 73% profesaba la religidn catdlica.

Referente al nimero de ENT, el 50% refirié padecer una sola ENT, el 31% dos y el 19% tres
0o mas ENT. De las personas que solo padecen de una enfermedad, el 26% padecia
hipertension arterial y el 16% diabetes. De los que tenian dos ENT, el 27% presentd una
combinacion de diabetes e hipertension arterial y el 2% de hipertension con obesidad.
Referente a las que padecian tres ENT, el 14% presentaba una triada de diabetes, hipertension
arterial y obesidad, también conocido como sindrome metabdlico, y un 2% con diabetes,
hipertension arterial y EPOC.

En cuanto a la sintomatologia al inicio de la infeccién por la COVID-19, el 8% no presentd
ningun sintoma mientras que, el 13% refirid tres sintomas, y el 5% presentd 15 sintomas
siendo este el maximo presentado. De ellos, los cinco sintomas mas frecuentes reportados
fueron cefalea (73%), tos (64%), ataque al estado general (62%), odinofagia (59%) y mialgias
(56%).
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Respecto a la COVID-19 prolongada (secuelas), el total de los participantes refirid haber
presentado al menos una secuela, con un promedio de 4,89 secuelas (DE=1,938). Dentro de
las secuelas mencionadas con mayor frecuencia fueron la fatiga (76%), el insomnio (51%), la
alopecia (50%), dolor de huesos (19%), pérdida de la memoria a corto plazo (4%), asi como
dolor de espalda, trombosis y problemas psicoldgicos como depresién, con 3% cada uno
respectivamente.

En relacion al nivel de AVD, se encontrd un promedio 84,2 (DE=16,7). El 71% de los
participantes obtuvo puntajes igual o mayor de 60, que representa una dependencia leve en
las AVD, y solo el 3% obtuvo de 20-35 puntos, clasificado como una dependencia grave. Las
actividades con mayor dependencia fueron para subir y bajar escaleras (79%), caminar sobre
una superficie nivelada (68%) y trasladarse de la cama a la silla o hacia y desde el bano (38%).
El nivel de las AVD disminuyd en quienes presentaron mayor sintomatologia al inicio de la
infeccion por la COVID-19 (rs=-0,235, p=0,019) y ante la presencia de mayor nimero de ENT
(rs=-0,261, p=0,009).

Para analizar la influencia de la COVID-19 prolongada en las AVD, se corrié un modelo de
regresion lineal simple, con el método de entrada, en el que se introdujo la COVID-19
prolongada como variable independiente y las AVD como variable dependiente. EI modelo
resulto significativo al encontrar que la COVID-19 prolongada explico el 22,4% de la variacién
en las AVD de las personas con ENT (tabla 1).

Para comparar a las personas recuperadas de la COVID-19 segln la severidad de la
enfermedad (hospitalizados y ambulatorios), se utilizé el estadistico U de Mann Whitney, con
la que se encontrd que las personas que requirieron hospitalizacion, presentaron menor
sintomatologia, cursaban con mayor nimero de ENT y reportaron menor nivel de AVD que las
personas que recibieron tratamiento ambulatorio (tabla 2).

Tabla 1. Modelo de regresion lineal para el efecto de la COVID-19 prolongada sobre las AVD
Efecto de la Covid-19

2
prolongada Faa,98) R B SE P
Actividades de la vida diaria 28,52 ,224 -0,474 0,530 <0,001
Constante 32,022 1,020 <0,001

Fuente: Formato elaborado exprofeso. indice de Barthel. SE: Error estandar

Tabla 2. Comparacién entre sintomatologia de la COVID-19 prolongada, nimero de ENT y
AVD por severidad de la enfermedad
Hospitalizados Ambulatorios

(n=20) (n=80) u P ddzs
Mdn (Rango) Mdn (Rango) 9
Sintomatologia 10 (13) 7(15) 1051,50 0,042 0,528
NGmero ENT 64 (24) 1(2) 1035,00 0,018 0,679
AVD 21,5 (13) 28(7) 122,50 fo,oo 2.89

Fuente: Formato elaborado exprofeso. Indice de Barthel.
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Discusion

El analisis de datos permitié identificar que todos los participantes independientemente de la
severidad de la enfermedad presentaron algun sintoma de la COVID-19 prolongada, lo cual
pudo afectar su funcionamiento y provocar cierto grado de limitacién para realizar alguna de
las AVD. Esto coincide con lo expuesto por otros autores?®?!, que refieren que todos los
sobrevivientes de la COVID-19 en todos los niveles de gravedad de la enfermedad, adultos
jovenes, nifios y quienes no son hospitalizados se ven afectados por la COVID-19 prolongada
al tener alguna secuela en diferentes aparatos y sistemas.

En este estudio se encontré que a mayor nimero de ENT, hubo menor nivel de AVD. Estos
resultados coinciden con diversos autores??>*, quienes encontraron que ante la presencia de
al menos una ENT como DM, HTA, EPOC, enfermedades cardiovasculares y/o sindrome
metabdlico, se tiene una disminucion o limitacion en las AVD, también asociadas a la presencia
de mayor edad. Es posible que el cursar con alguna ENT con larga evolucién, aunada a la
presencia de complicaciones de las mismas ENT, haya representado una carga extra para las
personas que la padecen. Asi mismo, el no contar con tratamiento recomendado y
personalizado® o la falta de apego y el posible descontrol de las mismas pudo haber afectado
las AVD. Por otra parte, la presencia de la COVID-19 o alguna de sus secuelas pudo haber
influido en la percepcidn negativa de la capacidad para desarrollar las AVD.

Acorde a la severidad de la enfermedad se encontrd que los pacientes que fueron
hospitalizados, tuvieron mayor nimero de ENT, resultados similares a otro estudio, donde la
presencia de enfermedades pre existentes se asocian a la severidad de la enfermedad?®, que
le lleva a presentar un menor nivel de AVD. Sin embargo, presentaron menos sintomatologia,
esto se puede deber a que no se valord la intensidad de los sintomas. Es probable que los
pacientes hospitalizados al padecer mayor nimero de ENT minimizaron los sintomas de la
COVID-19, para enfocarse en los signos de alarma de sus enfermedades bases.

En cuanto a la ponderacion obtenida por el indice de Barthel, se obtuvo en su mayoria puntajes
por arriba de 60, presentando una dependencia leve en las AVD; estos datos son similares a
los reportados por otro estudio? en el que se encontré que mas del 90% de su poblacién
presentd una dependencia leve en sus AVD. Por el contrario, estos resultados difieren de otros
autore?®, que reportan bajos puntajes en las AVD de personas recuperadas de la COVID-19,
que podrian mejorar después de recibir rehabilitacion. Las diferencias quiza se deban a que
en este estudio se incluyeron tanto personas hospitalizadas y recuperadas de la COVID-19, asi
Ccomo personas que solo requirieron tratamiento ambulatorio para la COVID-19, y con un rango
de edad que incluia personas menores de 60 anos.

De igual manera, las AVD con mayor dificultad a realizar por los participantes, fueron aquellas
gue requerian de un mayor esfuerzo respiratorio como subir y bajar escaleras, caminar y
trasladarse en mas del 50% de los casos. Estos resultados concuerdan con el estudio similar??,
gue encontrd que se tuvo mayor dificultad en las ABVD como trasladarse, deambular y subir
escalones. Por el contrario, se reporta®® que la actividad basica de la vida diaria que demanda
mayor dependencia es la de miccion, alimentacion y subir y bajar escaleras. Estas diferencias
pueden estar relacionadas con la COVID-19, que afecta principalmente el sistema respiratorio,
incluso en la presencia de la COVID-19 prolongada. Las actividades que requieren de un
esfuerzo respiratorio haran mas evidente esta dependencia, en especial en poblacion de mayor
edad.

La coexistencia de la COVID-19 prolongada continta en estudio, lo que tiene implicaciones
para la disciplina, ya que, es indispensable que el personal de enfermeria desarrolle la cultura
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de la educacion continua, no solo en situaciones de pandemia emergentes, sino en la
cotidianeidad de sus cuidados. Asi mismo, resulta necesario que, como parte del cuidado
integral de enfermeria que se otorga, incluya el empoderamiento de las personas, con la
promocion de estilos de vida saludables, tanto en personas sin y con ENT. Lo anterior puede
llevarse a cabo a través de educacién, para identificar y dar seguimiento a la sintomatologia
de la COVID-19 prolongada, tanto en el corto, como en el mediano y largo plazo y las posibles
complicaciones adicionales de las propias ENT. Adicionalmente, es importante considerar la
identificacion de necesidades de rehabilitacion para recuperar la autonomia e independencia
en las AVD de las personas afectadas.

Conclusiones

En este estudio el total de los participantes refirieron la presencia de la COVID-19 prolongada,
al mencionar que cursaron con las manifestaciones posteriores a la infeccién por la COVID-19,
de las cuales sobresalen la fatiga, el insomnio, la alopecia y dolor de huesos. Ello corrobora la
existencia de otra etapa posterior a la infeccidn, en la cual la sintomatologia puede ser de
menor, igual o mayor magnitud que en la sintomatologia al inicio de la infeccidn por la COVID-
19.

El cursar con alguna ENT aunado a la COVID-19 puede contribuir a que se presente la COVID-
19 prolongada con mayor numero de secuelas, independientemente de la severidad de la
enfermedad con hospitalizacion o tratamiento ambulatorio. La COVID-19 prolongada afecta el
desarrollo de AVD, basicas y afecta el grado de dependencia, al menos en el lapso de su
recuperacion completa, lo que contribuiria a una menor calidad de vida.

Dentro del estudio se tuvieron diversas limitaciones en la recoleccion de los datos. Una de las
limitantes fue el contacto con las personas recuperadas de la COVID-19, ya que, un gran
numero de personas, daban el nimero telefénico de algun familiar, por ello, al momento de
tratar de contactarlos no era el paciente quien respondia la llamada. De igual manera hubo
limitaciones en cuanto al tiempo, los pacientes que aun trabajaban no tenian el tiempo de
responder o algunos simplemente cortaban la llamada, sin contar aquellos nimeros que
repetidamente al marcar mandaba a buzdn. Sin embargo, a pesar de esto se pudo obtener
una muestra representativa, ya que se encuestd a mas del 60% del total de personas
recuperadas de la COVID-19 atendidas en el centro de salud.

Considerando la percepcién positiva de los participantes en el estudio, se podria considerar un
area de oportunidad para el desarrollo de estudios longitudinales para caracterizar la COVID-
19 prolongada, o intervenciones cognitivo conductuales enfocadas a incrementar el
conocimiento sobre el cuidado de las ENT, prevencién y cuidado de enfermedades
transmisibles, mantener vigentes esquemas de vacunacion para la COVID-19, entre otros.
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