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Comunicacién de la pandemia a largo plazo

La Covid-19
persistente: un grave
problema de salud

Presentacion

La Covid-19 persistente se ha convertido en un grave pro-
blema de salud. Se calcula que uno de cada ocho pacien-
tes que han sufrido la enfermedad presenta sintomas tras
haber pasado la fase aguda de infeccién. Estos son muy
variados y difieren mucho entre pacientes, lo que dificulta
tanto su diagndstico como su posterior tratamiento, que-
dando todavia muchos interrogantes por responder.

Debate

El evento comenzé con una introduccién por parte de An-
toni Vila Casas, presidente de la Fundacién Vila Casas.
Montserrat Viladomiu, patrona de la Fundacion, especia-
lista en medicina de familia y moderadora del debate,
dio la bienvenida a los asistentes y presentd a los dos
ponentes de la sesion: Lourdes Mateu, coordinadora de
la unidad de Covid persistente del Hospital Germans Trias
i Pujol, y Antoni Calvo, director de la Fundacién Galatea.

Lourdes Mateu explicé que fue en octubre de 2021 cuan-
do la OMS definié lo que era la condicién post-covid: pa-
cientes con una infeccién aguda, probable o confirmada,
con sintomas m4s all4 de los tres meses de la infeccién y con
una duracién de estos sintomas de mas de dos meses, los
cuales no pueden explicarse de otra forma. Esta condicién
afecta entre un 10 y un 15 % de los pacientes que han
sufrido una infeccién, aunque esto difiere entre las diversas
variantes. Se cree que mds de 60 millones de personas en
todo el mundo pueden tenerla. Destacé que los sintomas
son muy heterogéneos, con m4s de 200 descritos. La en-
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fermedad no siempre se manifiesta de igual manera, siendo
probable que existan diferentes fisiopatologfas implicadas.
Entre las hipdtesis que se manejan para explicarla se inclu-
ye: la persistencia viral, una respuesta inflamatoria continua,
la autoinmunidad generada por el virus, una disfuncién
de la microvasculatura, alteraciones en la microbiota o la
reactivacién de otros virus. Explicé que no existe un trata-
miento eficaz y que lo tnico que puede hacerse por el mo-
mento es manejar los sintomas de los pacientes. Por este
motivo, insistié Mateu, se necesita realizar mds ensayos
clinicos que aporten evidencias y mejoren los protocolos
de asistencia de los pacientes. Estos pueden desbordar al
sistema sanitario por la necesidad de muiltiples pruebas para
su diagndstico. Por ello, destaco que debe ser la Atencion
Primaria quien se haga cargo de ellos, pero siempre en base
a unos protocolos estandarizados.

Antoni Calvo sefialé que los profesionales sanitarios han
sido uno de los colectivos més afectados a lo largo de la
pandemia, poniendo énfasis en el impacto sufrido a nivel
emocional y mental. También definié la covid persistente
como la enfermedad de la incertedumbre, algo que multi-
plica las posibilidades de padecer consecuencias negativas
en la salud mental. Calvo insisti6 en el trauma que ha cau-
sado la pandemia y apunté a la necesidad de entender que
cuerpo y mente no estan separados, haciendo importante
que cualquier abordaje de una enfermedad tenga en cuenta
ambos aspectos. También apunté que estaban finalizando,
en la Fundacién Galatea, el tercer estudio sobre la covid,
uno de cuyos resultados es que la situacién de los profe-
sionales de la salud ha empeorado. Ademss, sefialé que
los pacientes de covid persistente necesitan ser atendidos
en las redes de salud mental, pero que encuentran dificul-
tades en hacerlo, lo que indica la necesidad de revisar el
sistema y sefialo el reto, tanto a nivel individual como de
las administraciones, de afrontar estos cambios para poder
dar respuesta a las necesidades de los ciudadanos. Calvo
también apuntd cémo el Colegio de Médicos de Barcelona

Opinién Quiral 2023 La Covid-19 persistente: un grave problema de salud



puso en marcha una unidad de covid persistente para pro-

fesionales a finales de 2020 y que se han abierto grupos de
soporte mutuo, pensando en la importancia de socializar el
problema. Acabd sefialando la necesidad de explorar y dar
soporte a los profesionales sanitarios con covid persistente.

Las periodistas especialistas en temas sanitarios fueron las
encargadas de abrir el debate. Milagros Pérez, de El Pais,
pregunt6 qué indicios hay sobre la evolucién natural del vi-
rus en los pacientes con covid persistente, si esta afectacién
disminuye con el paso del tiempo vy si, por tanto, serfa cues-
tién de esperar que el paciente pueda evolucionar bien.
También se interes6 por saber cudles son los sintomas que
mas predominan. Por dltimo, quiso que los expertos pro-
fundizaran en qué reformas serfan necesarias para atender
este tipo de patologfas. Por su parte, Carmen Fernandez,
delegada del drea de salud de Unidad Editorial en Catalu-
fia, preguntd cudntos sanitarios han sido atendidos en la
unidad de covid persistente del Colegio de Médicos y si
el perfil de estos era diferente al de la poblacién general.

Gema Revuelta, directora del Centro de Estudios de Cien-
cia, Comunicacién y Sociedad de la UPE, pregunté por
el diagnostico de la enfermedad y la importancia de que
este fuera precoz, asi como si desde la Atencién Primaria
y la Medicina Laboral el personal médico estd preparado
para identificar los sintomas. Marc Lucaya pregunto si
hay estudios de autopsias que demuestren algin sustrato
anatémico que pueda explicarla. Tras él, Maite Castillo,
enfermera y paciente, explicé que los profesionales sanita-
rios se ven doblemente afectados, al no poder recuperarse
personalmente y no poder desarrollar su profesion, y cémo
se sienten expulsados del sistema sanitario. Jordi Mufioz,
otro paciente, planted si no serfa mas adecuado derivar a
los pacientes a la Atencién Primaria ante el colapso de la
unidad del Hospital Germans Trias i Pujol, y si no serfa
necesario reformular completamente el sistema sanitario.
Jaume Oller quiso saber si se ha especulado sobre la base de
los trastornos causados. A continuacién, Ménica Ventura,
afectada, preguntd si el sintoma de la fatiga podia tener al-
guna relacion con la capacidad de generar energfa a través
de las mitocondrias celulares y si podrfa acabar ocasionan-
do el fallecimiento del paciente, también pregunt6 si se
habia estudiado el que pudiese haber una relacién entre
la vacunacién contra la covid y esta enfermedad. Rosa
Monleén, también paciente, pregunté qué paralelismos
podia haber con otras patologfas. Gloria Massagué, pa-
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ciente, sefial6 que estan encontrando muchas dificultades
para acceder al sistema.

Antoni Vila Casas trasladé su confianza en que se encon-
trard una solucion a esta enfermedad que él también pade-
ce. Luego, Nuria Tort, otra afectada, sefialé que su vida ha
cambiado completamente por culpa de la enfermedad. Por
tltimo, Ménica Condemias, enfermera y paciente, destacd
el papel de los afectados para lograr el reconocimiento de
esta patologfa, recalcé la importancia de la investigacién
para encontrar una solucién y se interesé por saber si solo
el personal sanitario podfa acceder a los servicios de covid
persistente de la Fundacién Galatea.

En respuesta a las intervenciones, Lourdes Mateu explicé
que la evolucién de la enfermedad es incierta y que, de
todos los pacientes que han tratado, solo un 7 % se han cu-
rado, adaptandose el resto a sus sintomas. De estos, el més
frecuente es la fatiga, aunque no el més limitante. También
destacé la cefalea, que es muy comiin y mas limitante.
Apunté que los pacientes generan muchas consultas en
el sistema sanitario, siendo necesario, como en todas las
patologfas complejas, un orden que ayude a optimizar los
recursos. Sefialé que ya existen gufas de atencién, pero
que todavia es necesario trabajar en la formacion de los
profesionales. También explicé que en autopsias a pacien-
tes se ha podido ver la presencia del virus en diferentes
partes, lo que refuerza la hipétesis de la persistencia viral.
Ademis, insistié de nuevo en que debe ser la Atencién
Primaria quien se haga cargo de los pacientes, ya que alli
es posible darles una atencién méas completa que en los
centros hospitalarios. Asf mismo, explicé la importancia
de la autonomia de estos pacientes, y puso como ejemplo
una aplicacién para llevar un diario de sintomas y recibir
consejos de rehabilitacién. Volvié a recordar las hipétesis
sobre las posibles causas e incidié en que es posible que en
un mismo paciente coexistan varias y que, aunque se han
podido ver algunas alteraciones en la microglia, estas no
son las tnicas que hay. Sobre la posibilidad de morir por

“La evolucion de la enfermedad
es incierta. De todos los pacientes
que han tratado, solo un7 %

se han curado, adaptandose

el resto a sus sintomas”
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“Hay que diferenciar

la covid persistente de
las secuelas producidas
por una infeccién grave”

fatiga, indicé que lo considera poco probable, aunque haya
algtin caso extremo, que no es lo habitual. Apunt6 que
existen ciertas similitudes con los sindromes de sensibiliza-
cién central y que es posible que estos pacientes se puedan
beneficiar de la investigacion sobre la covid persistente.
Explicé que hay pacientes que, tras vacunarse, tienen unos
sintomas compatibles, y es plausible que sea una respuesta
inflamatoria después del estimulo antigénico y que se de-
berfa estudiar. Incidi6, ademds, en diferenciar la covid per-
sistente de las secuelas producidas por una infeccién grave.

Antoni Calvo reconoci6é una mayor hipersensibilidad a
los problemas de salud en los profesionales sanitarios con
respecto a la poblacién general por sus mayores conoci-
mientos, pero que esto no se traduce en que sepan cuidarse
mejor, sefialando esta paradoja de que quienes nos cuidan
no saben cémo cuidarse. Explicé también que ahora mis-
mo hay 113 médicos atendidos en la unidad del Colegio de
Médicos de Barcelona. Asi mismo incidié en la necesidad
de hacer cambios en el modelo del sistema sanitario, que
también necesita mas profesionales. Algunos de los retos
que apunt6 fueron el poder atender de manera adecuada
a los pacientes de covid persistente y vincular de forma
mis estrecha el sistema publico social y el sistema de salud
publico con una visién m4s integral. También incidi6 en
que ante la incerteza inicial se achacaron los sintomas de
la enfermedad a una cuestién psicolégica, con el dafio que
esto ocasiond en los pacientes que se sintieron incompren-
didos. Apunté también que uno de los factores que incre-
menta la angustia del enfermo es la dificultad del acceso a
los profesionales de la red especializada de la salud pdblica
mental. Por dltimo, explicé que en la Fundacién Galatea
solo dan servicio a los profesionales del 4mbito de la salud.

Conclusiones

En octubre de 2021, la OMS define el concepto de Covid

persistente como la patologia que suele aparecer "tres me-

ses después del inicio del COVID-19”; y cuyos sintomas
“duran al menos dos meses y no pueden explicarse por un
diagnéstico alternativo”.

La prevalencia de Covid persistente es de un 10-15%. Exis-
ten 60 millones de afectados en el mundo, unos 300.000
en Catalunya. Esta afeccién es més frecuente en mujeres
(79%) y sobre todo en adultos (40-50 afios), aunque tam-
bién se han descrito casos en nifios.

Los mecanismos desencadenantes no se conocen bien
todavia. Entre las hipdtesis se incluye la cronificacion de
la infeccién, la respuesta inflamatoria, la alteracién de la
inmunidad y la de la microbiota intestinal.

Se han descrito mds de 200 sintomas, algunos muy graves.
Los mas frecuentes son la fatiga, la cefalea y los problemas
respiratorios. Las secuelas pueden causar gran discapacidad.

El Covid persistente es la enfermedad de la incertidum-
bre, pues presenta una evolucién muy fluctuante y diversa
en sintomatologfa y gravedad. Solo el 7% de los pacientes
se curan y actualmente la recuperacién se basa en la reha-
bilitacién. Por ello es clave invertir recursos en ensayos
clinicos que permitan la investigacién de tratamientos
efectivos.

El seguimiento de estos pacientes ha generado una nueva
necesidad asistencial que requiere un abordaje multidisci-
plinar, protocolarizado y equitativo en el Sistema Nacional
de Salud. Se ha desarrollado un modelo asistencial para
la atencion integral del paciente post-covid en el que el
papel de la Atencién Primaria es clave para la deteccion
y el abordaje inicial, asi como para la coordinacién con la
atencién hospitalaria. Asi mismo, se ha puesto de manifies-
to la necesidad de refuerzo de los sistemas de informacién
epidemioldgica y de programas de apoyo psicolégico.

El impacto emocional de la pandemia sobre los profesio-
nales de la sanidad fue devastador y todavia muchos sufren
secuelas psicolégicas por el “horror” vivido. En la Clinica
Galatea se ha constatado un empeoramiento de la salud
mental de los facultativos, que ya vivian estresados por
la sobrecarga laboral previa. No nos podemos permitir te-
ner profesionales enfermos con las actuales necesidades
del sistema sanitario. Pero es que, ademas, hay que estar
preparados para afrontar futuras crisis sanitarias.
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El Proyecto Quiral es fruto de la colaboracién entre la
Fundacié Vila Casas y el Centro de Estudios de Ciencia,
Comunicacion y Sociedad de la Universitat Pompeu
Fabra (CCS-UPF).

Opinién Quiral

Con la voluntad de profundizar en el tema tratado en el
Informe Quiral, la Fundacio Vila Casas organiza dos veces
al aflo y con temas distintos un debate abierto en el que
representantes del mundo sanitario, periodistas y publico
en general intercambian opiniones y extraen conclusiones.
Con ello, la Fundacio Vila Casas pretende contribuir a la
formacién de buenos criterios sanitarios que redunden en
beneficio de la sociedad. Con estas conclusiones la Funda-
cié Vila Casas edita la Opinién Quiral.

El debate tuvo lugar el 22 de marzo de 2023
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