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Ejercicio fisico en la recuperacion temprana en paciente
post-COVID-19: estudio de caso

Jhonatan Betancourt-Pefia & Laura Agredo-Giraldo

RESUMEN

Introduccion: Las estadias prolongadas en la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI) en pacientes con COVID-19 estan
asociadas con secuelas graves a corto plazo, que incluyen lesiones musculares graves, deterioro funcional, limita-
ciones de la capacidad de ejercicio y baja calidad de vida. La rehabilitacién pulmonar temprana como componente
integral es una alternativa de tratamiento no farmacolégica en el manejo de consecuencias pulmonares ocasionadas
por COVID-19. Propdsito: Este estudio tuvo como objetivo describir el impacto del ejercicio fisico en la recuperacion
temprana, en un caso de paciente con secuelas por COVID-19. Metodologia: Estudio de caso de una mujer de 73 afios
de edad con secuelas por COVID-19, quien realizé ejercicio fisico en fase temprana, en un programa de rehabilitacion
pulmonar. Se efectué un analisis pre- y postintervencion, comparando variables como sintomas, capacidad funcional
y calidad de vida relacionada con la salud. Resultados: Posterior a la intervencion, se evidencia que el peso, IMCy
perimetro abdominal no tuvieron mejorias clinicas. La ansiedad/depresion, disnea mMRC y calidad de vida relacionada
con la salud presentaron cambios; la distancia recorrida en el TC6M incrementd 65 m. Conclusion: Se comprueba una
mejoria en los sintomas, la capacidad funcional/aerébica y la calidad de vida relacionada con la salud.

Palabras clave: rehabilitacion, coronavirus, enfermedades pulmonares, rendimiento fisico funcional, calidad de vida.

ABSTRACT

Introduction: Prolonged stays in the Intensive Care Unit
(ICU) in patients with COVID-19 are associated with severe
short-term sequelae, including severe muscle injury,
functional impairment, exercise capacity limitations, and
poor quality of life. Early pulmonary rehabilitation as an
integral component is a non-pharmacological treatment
alternative in the management of pulmonary consequences
caused by COVID-19. Purpose: This study aimed to describe
the impact of physical exercise on early recovery in a case
of a patient with sequelae from COVID-19. Methodology:
Case study of a 73-year-old woman with sequelae from
COVID-19 who performed physical exercise in the early
phase, in a pulmonary rehabilitation program. A pre- and
post-intervention analysis was performed comparing
variables such as symptoms, functional capacity and quality
health-related life. Results: After the intervention, it was
evident that weight, BMI and abdominal perimeter did not
show clinical improvements. Anxiety/depression, dyspnea
mMRC and health-related quality of life showed changes;
the distance covered in the 6MWT increased by 65 m.
Conclusion: An improvement in symptoms, functional/
aerobic capacity and health-related quality of life is
constatable.

Keywords: rehabilitation, coronavirus, lung diseases,
physical functional performance, quality of life.
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RESUMO

Introducdo: Estadas prolongadas na Unidade de Terapia
Intensiva (UTI) em pacientes com COVID-19 estao

associadas a sequelas graves de curto prazo, incluindo lesao
muscular severa, comprometimento funcional, limita¢des

na capacidade de exercicio e baixa qualidade de vida. A
reabilitacdo pulmonar precoce, como componente integral,
€ uma alternativa de tratamento ndo farmacolégico no
manejo das sequelas pulmonares causadas pela COVID-19.
Objetivo: Este estudo teve como objetivo descrever o impacto
do exercicio fisico na recuperagdo precoce em um caso de
paciente com sequelas de COVID-19. Metodologia: Estudo de
caso de uma mulher de 73 anos com sequelas de COVID-19
que realizou exercicio fisico na fase inicial em um programa
de reabilitacdo pulmonar. Foi realizada uma analise pré

e pds-intervencdo comparando varidveis como sintomas,
capacidade funcional e qualidade de vida relacionada a
saude. Resultados: Apds a intervencao, foi evidente que

0 peso, IMC e perimetro abdominal ndo apresentaram
melhorias clinicas. Ansiedade/depressao, dispneia mMRC e
qualidade de vida relacionada a salde mostraram mudancas;
a distancia percorrida no teste de caminhada de 6 minutos
(6MWT) aumentou em 65 m. Conclus@o: Observa-se uma
melhoria nos sintomas, na capacidade funcional/aerébica e
na qualidade de vida relacionada a saude.

Palavras-chave: reabilitacdo, cronavirus, doengas
pulmonares, desempenho fisico funcional, qualidade de vida.
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Introduccion

La pandemia por coronavirus (COVID-19) ha ocasionado una mortalidad significa-
tiva, morbilidad y estrés sin precedentes en los sistemas de salud en todo el mundo;
gener6 cientos de millones de personas infectadas y millones de muertes (Al Chikhanie
et al., 2021). Aproximadamente el 80 % de los pacientes tienen enfermedad moderada,
el 15 % grave y el 5 % critica (Zampogna et al., 2021). Asimismo, este padecimiento se
asocia con graves complicaciones como el dafio alveolar, lo que resulta en una insufi-
ciencia respiratoria aguda hipoxémica que requiere ventilacion mecanica en cerca del
5 % de los casos (Zampogna et al., 2021).

Entre la gran variedad de problemas de salud crénicos que produce la enfermedad
por COVID-19 se incluyen: funcién pulmonar deteriorada, tolerancia al ejercicio reducida
y calidad de vida disminuida (Gloeckl et al., 2021). Sumado a esto, las complicaciones de
salud que se informan con frecuencia son fatiga (53-87 %) y disnea (43-71 %), en la mayo-
ria de los casos (Gloeckl et al., 2021).

Cabe destacar que las estadias prolongadas en la Unidad de Cuidados Intensivos
(UCI) en pacientes que presentaban COVID-19 estan asociadas con secuelas graves a
corto plazo, las cuales incluyen: lesiones musculares graves, deterioro funcional, limi-
taciones de la capacidad de ejercicio y baja calidad de vida (Al Chikhanie et al., 2021).
Estos resultados enfatizan las severas consecuencias debilitantes de la enfermedad
por COVID-19 en el nivel pulmonar (Al Chikhanie et al., 2021); incluso después de su
presentacion, los signos y sintomas pueden desarrollarse posteriores a las 12 semanas,
situacion denominada post-COVID-19. Los pacientes con estas caracteristicas todavia
se ven afectados con secuelas cronicas clinicamente relevantes (Gloeckl et al., 2021).

Después de una presentacion grave de la enfermedad, pacientes que han estado en
UCl y hospitalizacién, las manifestaciones clinicas a menudo no retroceden después de
la fase aguda de la enfermedad, esto se muestra hasta en un 76 % (Hayden et al., 2021);
como consecuencia, generan deficiencias persistentes fisicas y psicolédgicas (Al Chikhanie
et al., 2021). Por lo tanto, segun las recomendaciones publicadas por la revista de la
Asociacion Colombiana de Infectologia (INFECTIO), “estos pacientes requieren posterior-
mente un programa de rehabilitacion temprana (iniciados durante la hospitalizacién y
hasta las 12 semanas) y a largo plazo (después de las 12 semanas)” (Truijillo, 2021).

En este orden de ideas, la rehabilitacién pulmonar (RP) como componente integral
y multidisciplinar, basado en las deficiencias individuales en pacientes post-COVID-19,
debe ofrecerse, prestando atencion a mejorar los sintomas respiratorios, la calidad de
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vida y la funcion pulmonar, debido a que esta enfermedad también puede inducir un
padecimiento pulmonar restrictivo (Benavides-Cordoba et al., 2020; Gloeckl et al., 2021).
Asi, estudios demuestran que un inicio mas temprano de la rehabilitacién, después
de la fase aguda de la enfermedad, suele tener resultados eficaces, factibles y segu-
ros para mejorar el rendimiento, la funcién pulmonar y la calidad de vida en pacien-
tes con deficiencias persistentes, después de un curso grave o critico por la COVID-19
(Benavides-Cérdoba et al., 2020; Gloeckl et al., 2021; Hayden et al., 2021). Sin embargo,
las experiencias de rehabilitacion en el contexto latinoamericano son escasas, por lo
gue es necesario aportar evidencia que sustente los beneficios de aquella, en su faceta
pulmonar temprana, en la poblacion con secuelas post-COVID-19.

De acuerdo con lo mencionado anteriormente, este trabajo tiene como objetivo
describir el impacto de la rehabilitacion pulmonar temprana en un caso de paciente
con secuelas por COVID-19. Asimismo, esta investigacion tuvo en cuenta la declaracién
de Helsinkiy la resolucién 8430 del Ministerio de Salud y Proteccién Social de Colombia,
mediante las que la paciente, de forma voluntaria, acepta participar del estudio firman-
do el consentimiento informado.

METODOLOGIA

Este es un estudio de caso realizado en una paciente con diagnostico de post-CO-
VID-19. Adopté las recomendaciones de la declaraciéon de Helsinkiy la resolucion 008430
del Ministerio de Salud y Proteccion Social de Colombia; a su vez, obtuvo aval del comi-
té de ética institucional de la clinica y el consentimiento informado de la participante.

Se ejecutd un analisis de caso comparando el pre- y postintervencién en un progra-
ma de RP, en variables cuantitativas clinicas, ansiedad/depresion, disnea en las-activida-
des de la vida diaria, calidad de vida relacionada con la salud e independencia funcional.

Descripcién del caso

Mujer de 73 afios de edad, estado civil: casada, residente en la'ciudad de Calj,
Colombia, de estrato socioeconémico bajo, quien fue remitida a rehabilitacién pulmo-
nar con diagndstico post-COVID-19 por neumonia viral, debido al SARS-Cov-2.

Como antecedentes patolégicos, la paciente presento, en enero del 2021, infeccion
por COVID-19 con PCR positiva, asi como sintomas iniciales de fiebre, fatiga, mialgia, tos,
dolor de garganta, secrecion nasal y estornudos, que empeoraron al cabo de 4 dias y
requirieron manejo por falla respiratoria aguda en hospitalizacion. Se realiz6 radiogra-
fia de torax, la cual evidencié aumento del intersticio peribronquial parahiliar bilateral y
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atelectasia plana subsegmentaria basal bilateral. A su vez, se le hizo una tomografia axial
computarizada de alta resolucién (TCAR), que mostré bandas parenquimatosas subpleu-
rales localizadas en el segmento posterior del I6bulo superior derecho, areas en vidrio
esmerilado con distribucion peribroncovascular en ambos I6bulos inferiores.

De acuerdo con lo mencionado, la paciente requirié tratamiento médico farmaco-
l6gico intrahospitalario, que necesitd intubacion y posterior acoplamiento a ventilacién
mecanica invasiva por 6 dias. Ademas, posterior a 10 dias del ingreso, se dio salida con
orden para realizar ejercicio en fase temprana, en un programa de rehabilitacién pul-
monar, durante 24 sesiones. Una semana luego del egreso, la paciente entra al progra-
ma de rehabilitacion pulmonar por sus propios medios y en la valoracidn se encuentra
lo especificado seguidamente.

Espirometria postbroncodilatador. Capacidad vital forzada (CVF): 66 %, volumen
espiratorio forzado en un segundo (VEF1): 73 %, VEF1/CVF: 111 %.

Pletismografia. Capacidad pulmonar total (TLC): 87 %, volumen residual (VR): 80
%, capacidad inspiratoria (Cl): 32 %.

Examen fisico. Talla 149 centimetros, peso 65.0 kg, indice de masa corporal (IMC)
29.3 kg/m? con calificacién de sobrepeso. Los signos vitales mostraban tensién arterial
120/70 mmHg, frecuencia cardiaca 68 latidos por minuto (Ipm), frecuencia respiratoria
15 respiraciones por minuto (rpm), saturacién parcial de oxigeno (Sp0O2) 98 % con FiO2
ambiente de 21 %. En cuanto a limitacion funcional y calidad de vida, se encontré que la
paciente cuenta con deterioro de la clase funcional, por lo que presentaba un deterioro
en la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS), debido a su sintomatologia y las
restricciones que esta conllevaba para participar en actividades familiares/sociales.

Mediciones

Al inicio y final del programa de rehabilitacion pulmonar, se midieron condicio-
nes antropomeétricas como la talla, con un tallimetro Krammer® (Holtain Ltd., Crymych
Dyfed, RU) de 4 segmentos y 1 mm de precision. El peso se tom6 con una balanza
de bioimpedancia de piso Tanita® con 100 gr de precision, que, a su vez, determiné
el IMC en kg/m2. Se contabilizaron variables fisiol6gicas como la frecuencia cardiaca
(FQ), la presion arterial sistélica (PAS) y diastolica (PAD), realizadas con tensiémetro y
esfingomandémetro aneroide (WelchAllyn® DS44-11CBT), previamente calibrado, y sus
resultados se presentaron en mmHg. La disnea en las actividades de la vida diaria se
evalud con la escala de disnea modificada del Medical Research Council (mMRCQ); si-
multaneamente, se efectuaron cuestionarios para la ansiedad/depresion (HADS), in-
dependencia funcional (PCFS) y calidad de vida relacionada con la salud (CVRS), con el
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St. George’'s Respiratory Questionnaire (SGRQ). Finalmente, se hizo el test de caminata
de los 6 minutos (TC6M), teniendo en cuenta las indicaciones de la American Toracic
Society (Benavides-Cérdoba et al., 2020).

Intervencién

La intervencion se dio durante 24 sesiones realizadas en 3 por semana, durante 8
semanas. Estas incluyeron: calentamiento de 5 minutos con actividades de autocargay
cambios de posicién (bipedo-sedente); entrenamiento de fuerza por 20 minutos, para
miembros superiores e inferiores, en 4 series de 12 repeticiones, con 1 minuto de des-
canso, al 40 % de la resistencia maxima (RM), el cual incrementé a 60 % de la RM a las
4 semanas. En la actividad central, la paciente realizaba ejercicio continuo en banda sin
fin y bicicleta Recumbent, con una intensidad al 60 % del consumo de oxigeno (VO2e)
obtenido en la prueba de caminata de los 6 minutos y se increment6 hasta el 80 % al
final del entrenamiento.

Por su parte, se monitorizé la percepcion del esfuerzo mediante la escala de per-
cepcion del esfuerzo de 0 a 10 Borg, modificada, que en ningun momento super¢ la
puntuacién de 5/10. También, la paciente practicé ejercicios de fisioterapia respiratoria
(reexpansion pulmonar) y entrenamiento en actividades de la vida diaria. En sesiones
diferentes, ella era instruida por equipo multidisciplinario (fisioterapeuta, nutricionista,
enfermera, psicdloga, médico, terapeuta ocupacional y fonoaudi6loga) en temas que
involucraron: conocimiento de la enfermedad; uso de medicamentos; recomendacio-
nes de ejercicio y actividades en la vida diaria hogarefia; alimentacion; medidas contra
la ansiedad; técnicas de relajacién y reincorporacion a las actividades familiares/socia-
les (Benavides-Cérdoba et al., 2020; Zampogna et al., 2021).

RESULTADOS

El periodo de la intervencion fue ejecutado entre los meses de febrero y marzo del
2021. Después de aplicar la intervencion durante 8 semanas, la paciente presenté me-
joria clinica (tabla 1). Se puede evidenciar que su peso, el IMCYy el perimetro abdominal
no tuvieron mejorias clinicas, mientras que el porcentaje de grasa por bioimpedancia
disminuyé. La ansiedad/depresion, disnea mMRC y calidad de vida relacionada con la
salud presentaron cambios clinicos posteriores a la intervencién, hecho que mejoré
sustancialmente el dominio de actividades en el cuestionario SGRQ.
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Tabla 1
Caracteristicas antropomeétricas y clinicas de la paciente
Variables Inicio Final
n=1 n=1
Peso (kg) 65.0 64.0
Talla (cm) 149 149
indice de masa corporal (kg/m?) 29.3 28.8
Perimetro abdominal (cm) 96 94
Grasa (%) 34.0 32.0
Agua (%) 453 46.3
Masa (%) 40.7 40.9
PCFS 2 1
HAD ansiedad 3 1
HAD depresion 4 3
Mmrc 2 0
SGRQ sintomas 0 0
SGRQ actividades 30.87 18.99
SGRQ impacto 0 0
SGRQ total 10.35 6.36

Nota. PCFS = The Post-COVID-19 Functional Status; HAD = The Hospital Anxiety and Depression Scale;
Mmrc = Modified Medical Research Council; SGRQ = Saint George’s Respiratory Questionnaire.

En relacién con la distancia recorrida en el TC6M, se presentaron incrementos
significativos posteriores a la intervencion (la distancia recorrida aumentd 65 metros y
ello implica el acrecentamiento del VO2e), por lo que se pudo desarrollar actividades
de la vida diaria de manera mas independiente. La frecuencia respiratoria por minuto
disminuy0 al igual que la fatiga (tabla 2).

Tabla 2
Cambios en el test de caminata de los 6 minutos
Variables TC6M inicio TC6M final

n=1 n=1
Frecuencia cardiaca reposo (Ipm) 68 65
Frecuencia cardiaca final (Ipm) 110 118
Frecuencia respiratoria reposo (rpm) 15 16
Frecuencia respiratoria final (rpm) 30 26
Disnea Borg reposo 2 0
Disnea Borg final 3 1
Fatiga miembros inferiores reposo 2 0
Fatiga miembros inferiores final 2 0
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Variables TC6M inicio TC6M final
n=1 n=1
SPO2 reposo (%) 98 99
SPO2 final (%) 94 95
Presion arterial reposo (mmHg) 120/70 112/68
Presion arterial final (ImmHg) 150/78 132/78
Distancia recorrida TC6M (mts) 438 503
Vo2e (ml/kg/min) 10.8 11.8
MET 3.1 3.4

Nota. SPO2 = saturacién periférica de oxigeno; TC6M = test de caminata de los 6 minutos; Vo2e = consu-
mo de oxigeno estimado; MET = equivalente metabdlico.

Discusion

La enfermedad por COVID-19 ocasiona un deterioro de la funcionalidad de los pa-
cientes que la padecen (Liu et al., 2020). Varios estudios plantean que la rehabilitacion
pulmonar posterior a la estancia hospitalaria mejora la capacidad funcional, sintomas
de depresion y calidad de vida relacionada con la salud, en pacientes con alteraciones
ventilatorias (Al Chikhanie et al., 2021; Gloeckl! et al., 2021; Liu et al., 2020. Tales resul-
tados son similares a los encontrados en esta investigacion y se comparan también
con otros autores como Busching et al., 2021. Ellos investigaron retrospectivamente
una cohorte de 51 pacientes quienes padecian COVID-19 con neumonia; encontraron
qgue la rehabilitacién pulmonar es eficaz en términos de capacidad fisica, calidad de
vida relacionada con la salud, fatiga e independencia funcional. Hallazgos similares se
evidenciaron en el estudio observacional prospectivo de Hayden et al. (2021); la reha-
bilitacién pulmonar fue eficaz después del COVID-19 aguda en los 3 grupos analizados,
respecto a la calidad de vida relacionada con la salud, fatiga y depresion de la agrupa-
cién general.

Los aspectos encontrados en la espirometria de la paciente presentan un compor-
tamiento similar a lo reportado en la literatura actual (Chérrez-Ojeda et al., 2020), en
la cual usualmente ocurren alteraciones en las pruebas de difusion pulmonar de mo-
noxido de carbono (DLCO) %, capacidad pulmonar total (TLC) %, volumen espiratorio
forzado en el primer segundo (FEV1) %, capacidad vital forzada (FVC) %, FEV 1 / FVCy
funcion de las vias respiratorias pequefias que indica patron restrictivo (Chérrez-Ojeda
etal., 2020; Mo et al., 2020). Recientemente, algunos autores manifiestan que el 6rgano
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mas afectado por la infeccion proveniente del COVID-19 es el pulmon, posiblemente,
porque ocasiona deterioro en el epitelio alveolar, intersticio y capilar (Mo et al., 2020). A
su vez, las pruebas que mas se alteran y se asocian a la gravedad del padecimiento son
la capacidad de difusion y los volumenes pulmonares (Mo et al., 2020).

Usualmente, el patrén mostrado como el “tipico de la afectacion pulmonar es la
presencia de opacidades en vidrio deslustrado (vidrio esmerilado) periféricas y sub-
pleurales en segmentos posteriores de los |6bulos inferiores (sello distintivo cardinal
de la COVID-19) con evolucion a consolidaciones parcheadas subsegmentarias prin-
cipalmente subpleurales” (Alvarez et al., 2020, p. 7), similar a los hallazgos clinicos de
la paciente. Aunque es importante resaltar que, en este caso, la pletismografia de la
paciente no presento alteraciones, lo que claramente evidencia la ambigtedad del de-
terioro de la funcién pulmonar (Liu et al., 2020).

Cabe resaltar que en este estudio no se dieron cambios antropométricos en la
paciente, debido a que, si bien se brindaron recomendaciones nutricionales, ella no
tuvo un control minucioso de dieta alimentaria, por lo que no se pudo controlar sus
resultados. Sin embargo, se comprobd6 una pérdida de 2 % en el porcentaje de grasa
corporal, posterior al programa de rehabilitacion pulmonar.

El objetivo de la rehabilitacién pulmonar en pacientes con COVID-19 es “mejorar
los sintomas de la disnea, aliviar la ansiedad, reducir las complicaciones, minimizar
la discapacidad, preservar la funciéon y mejorar la calidad de vida” (Vermund & Pitzer,
2021), a partir de un impacto positivo en las escalas MMRC y en la SGRQ, especifica-
mente, en el dominio de actividades relacionado con la disnea. De tal manera, es cono-
cido que uno de los sintomas clinicos mas frecuentes en pacientes post-COVID-19€s la
depresion clinica. Si bien esto se evidencio en la evaluacién inicial con la escala HADS,
se presentaron mejorias escasas en la ansiedad y depresion, posiblemente,debido a
que la intervencidn psicosocial no se concreté de manera individual con psicélogo y se
enfocd, mas que todo, en técnicas de relajacion.

La escala PCFS se puede utilizar para medir el impacto de los sintomas en el esta-
do funcional de los pacientes post-COVID-19, especialmente, en categorias de leves a
graves (Betancourt-Pefia et al., 2021; Machado et al., 2021). En este estudio, encontra-
mos mejoria en la independencia funcional, después del programa de rehabilitacién
pulmonar, situacion que impacta positivamente en la calidad de vida de los pacientes.

El test de caminata de los 6 minutos permite valorar el estado funcional y la respues-
ta al tratamiento de los pacientes con diversas patologias cardiopulmonares, puesto que
la distancia recorrida es el principal predictor de morbimortalidad. En este trabajo, se
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presento un incremento clinico en la distancia recorrida de 65 metros, al igual que el au-
mento en los METS. En consecuencia, se mejoro la capacidad funcional por encima de pa-
cientes con EPOC Yy EPID, probablemente, debido a que presentaba resultados superiores
en la pletismografia y no evidenciaba desaturacién de O? inducida por el ejercicio.

Una de las principales limitaciones de este estudio obedece a que no se pudo me-
dir la funcion pulmonar postintervencion en el programa de rehabilitacion pulmonar.
Igualmente, cabe mencionar que los resultados no se pueden inferir en el nivel pobla-
cional; no obstante, estos ultimos son prometedores y evidencian que las intervencio-
nes multidisciplinares podrian tener un mayor impacto en la reincorporacion de los
pacientes a sus actividades diarias, familiares, sociales y laborales.

Conclusiones

Se logro evidenciar que la intervencién temprana en un programa de rehabilita-
cion pulmonar es eficaz en una paciente con post-COVID-19, lo que permite mejorias
en los sintomas, la capacidad aerdbica/funcional, la calidad de vida relacionada con la
salud y la reincorporacion a las actividades tanto sociales como familiares.
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