Respuestas practicas
de IPCRG a preguntas

sobre COVID-19y

patologia respiratoria

:Como deberian tratarse la
astenia y el cansancio post-
COoVvID?

Lo que dice la evidencia

Después de la fase aguda de enfermedad por COVID-
19 los pacientes refieren una variedad de sintomas
persistentes pulmonares (dificultad respiratoria, tos),
neuroldgicos (astenia, cefalea, dificultad de
concentracion, problemas del suefio, anosmia,
parestesias), psicoldgicos (ansiedad, depresion,
cambios de humor), cardiovasculares (disnea, dolor
toracico), musculoesqueléticos (dolor inespecifico,
mialgias) y febricula. AQui nos centraremos en el
manejo del cansancio y la astenia (NHS 2021).

El cansancio y la astenia son los sintomas cronicos
que mas frecuentemente se hallan después de la
enfermedad aguda por SARS-CoV-2, también tras
enfermedad leve por COVID-19 (Kashif et al 2021).
Actualmente no hay datos sobre si estos sintomas son
mas frecuentes después de la enfermedad por
COVID-19 comparado con otras enfermedades viricas.
Los sintomas de cansancio y astenia pueden perdurar
semanas/meses después de la recuperacion de la
fase aguda (Townsend et al 2021) y en algunos
pacientes forman parte de una constelacion de
sintomas persistentes llamados post-COVID o COVID
persistente (Nalbandian et al 2021). No hay,
actualmente, guias especificas sobre el tratamiento
Optimo de la fatiga cronica o cansancio en pacientes
después de la enfermedad por COVID-19.

giimary C'a,

\

&

=]

= IPC RG work locally

-} collaborate globally
%, Est. 2001

3 xory Groy
» %sv\‘a P o

Los paralelismos establecidos con la encefalomielitis
mialgica/sindrome de fatiga crénica (EM/SFC)
sugieren que la astenia/cansancio post-COVID
podria tratarse como estas enfermedades con
estrategias de conservacion de energia y aumento
gradual de la actividad o actividad graduada (Gaber
2021; Greenhalgh et al 2020).

Lo que esto significa para la actividad
clinica:

¢ Siga usando los equipos de proteccion individual
(EPI) y las medidas de control de la enfermedad
cuando visite pacientes después de la fase
aguda de la enfermedad por COVID-19

e Conforte al paciente en qué, en la mayoria de
gente, estos sintomas se resuelven en
semanas/meses

e Céntrese en el alivio sintomatico y en la vigilancia
de la aparicion de secuelas graves

o Trate la asteniay la fatiga con las
recomendaciones para EM/SFC

o Trate el dolor fisicoy las cefaleas recurrentes
con analgesia simple (paracetamol [también
llamado acetaminofeno] o ibuprofeno)

o Piense en los sintomas neurolégicos y
psicologicos frecuentes como potenciales
agravantes de la fatiga o cansancio,
busquelos y tratelos adecuadamente

e Derive convenientemente si la fatiga persiste,
empeora, 0 no responde al tratamiento no
farmacologico
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Ultima actualizacién: 25 Abril 2021

Clases de Sintomas post- Estrategias de tratamiento disponibles
sintomas COVID frecuentes?®
Neurologicos Fatiga A corto plazo:®* Trate segun las recomendaciones para
EM/SFC:d:=
Son tipicos la *  Aconseje sobre mejorar la calidad del descanso,
Intolerancia al ejercicio conservacion de energia, técnicas de relajacion y
y el malestar post- actividad graduada.
actividad que no mejora *  Plantee terapia cognitivo-conductual para las creencias
negativas

con el reposo o el suefio
A largo plazo:* Proponga el aumento gradual de la

actividad. Siga tratando segln las recomendaciones de

EM/SFC
Trastornos del suefio Aconseje sobre higiene del suefio
Suefio no reparador
Psicoldgicos Ansiedad, depresion Detecte la aparicion de sintomas psicoldgicos
cambios de humor como habitualmente.

Considere la derivacion para valoracion

psiquiatrica®

Enfermedades a tener en cuenta cuando valora pacientes después de la enfermedad aguda por
COVID-19:

Relacionadas con la Respiratorios (dificultad respiratoria), tromboembadlicos, cardiovasculares
COVID (disnea, dolor toracico)

No relacionadas con | Diabetes, disfuncion tiroidea
la COVID
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