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covid persistente, 
una realidad
todoS rEcordArE-
MoS siempre la fecha del 
15 de marzo de 2020, pues 
comenzó el Estado de 
Alarma en nuestro país por 
la pandemia de COVID-19. 
Durante estos cuatro años, 
hemos ido aprendiendo 
sobre el virus según avan-
zaba la pandemia.  

Al principio, nos centra-
mos en entender el virus 
para saber cómo tratar a la 
población y protegernos. 
Los síntomas del COVID-19 
eran claros: Þebre, tos y 
sensación de falta de aire. 
En algunos casos también 
podía haber disminución del 
olfato y del gusto, escalo-
fríos, dolor de garganta, 
dolores musculares, dolor 
de cabeza, debilidad gene-
ral, diarrea o vómitos. 

Posteriormente, fuimos 
viendo que los síntomas y 
efectos que el COVID-19 
podía producir eran mayo-
res de los originalmente 
considerados. Y según 
avanzaba el tiempo, fue evi-
dente que algunas personas 
continuaban con síntomas 
tras haber padecido el 
COVID-19.  

A día de hoy sabemos 
que el COVID persistente es 
una realidad mundial. Este 
mes queremos analizarlo y  
en el próximo periódico 
observaremos los retos que 
se nos plantean para el 
futuro en la Gestión del 
COVID persistente.  

 
¿Qué es el covid per-

sistente? 
Es un síndrome que 

engloba las afecciones que 
persisten o se desarrollan 
tras una infección por 
COVID-19.  

La mayor característica 
es que los efectos perduran 
a largo plazo tras la infe-
cción. Las personas con 
COVID persistente pueden 
seguir con síntomas sema-
nas, meses e incluso años 
después de la infección ini-
cial, o bien aparecer los sín-
tomas con posterioridad, 
tras un tiempo sin ellos.  

 
personas más propen-

sas a tener afecciones 
persistentes al covid-19  

Los investigadores están 
tratando de entender qué 
personas o grupos de per-
sonas tienen más probabili-
dades de tener afecciones 
persistentes al COVID-19 y 
cuál es el motivo. A conti-
nuación se dan algunos 
ejemplos, aunque no se 
trata de una lista exhausti-
va, de las personas o gru-
pos que podrían correr más 
riesgo: 

• Las personas que se 
enfermaron gravemente a 
causa del COVID-19, espe-

cialmente las que han sido 
hospitalizadas o recibieron 
cuidados intensivos. 

• Las personas que te-
nían afecciones subyacen-
tes antes del COVID-19. 

• Las personas que no se 
vacunaron contra el COVID-
19. 

• Afecta a personas de 
cualquier edad, aunque 
parece más frecuente en 
edad media y en mujeres. 

Aunque las afecciones 
persistentes al COVID-19 
parecen ser menos frecuen-
tes en niños y adolescentes 
que en adultos, sí pueden 
manifestarse efectos a largo 
plazo después del COVID-
19 en niños y adolescentes. 

Las personas pueden vol-
ver a infectarse por el 
SARS-CoV-2, el virus que 
causa el COVID-19, varias 
veces. Cada vez que una 
persona se infecta por el 
virus SARS-CoV-2, corre 
riesgo de desarrollar afe-
cciones persistentes al 
COVID-19. 

Si bien la mayoría de las 
personas con afecciones 
persistentes al COVID-19 
tiene evidencia de infección 
por el virus o se ha enfer-
mado a causa del COVID-
19, en algunos casos, es 
posible que una persona 
con afecciones persistentes  
no dé positivo en la prueba 
de detección o ni siquiera 
sepa que se ha infectado. 

 
¿cuáles son los s�nto-

mas?  
Las personas con afeccio-

nes persistentes pueden 
tener diversos síntomas que 
pueden durar semanas, 
meses o incluso años des-
pués de la infección y, en 
ocasiones, pueden provocar 
una discapacidad. A veces, 
los síntomas pueden desa-
parecer o reaparecer.  

Es posible que las afe-
cciones persistentes al 
COVID-19 no afecten a 
todos de la misma manera. 
Las personas con afecciones 
persistentes al COVID-19 
pueden tener problemas de 
salud con diferentes tipos y 
combinaciones de síntomas 
que pueden aparecer, per-
sistir, resolverse y volver a 
aparecer durante diferentes 
periodos. 

Las personas con afeccio-
nes persistentes al COVID-
19 suelen notiÞcar lo 
siguiente: 

- Síntomas generales (no 
es una lista exhaustiva): 
cansancio o fatiga que 
interÞere con la vida diaria, 
síntomas que empeoran 
después de un esfuerzo 
mental o físico (también 
conocido como "malestar 
general posterior al esfuer-
zo”), Þebre. 

- Síntomas respiratorios 
y cardiacos: diÞcultad para 
respirar o falta de aire, tos, 
dolor de pecho, palpitacio-
nes, cambios en la tensión 
arterial. 

- Síntomas neurológicos: 
diÞcultad para pensar o 
concentrarse (neblina men-
tal), dolor de cabeza, pro-
blemas para dormir, ma-
reos (desvanecimiento) al 
ponerse de pie, sensación 
de hormigueo, alteraciones 
del gusto u olfato, depre-
sión o ansiedad. 

- Síntomas digestivos: 
diarrea, dolor estomacal, 
pérdida de apetito. 

- Otros síntomas: dolor 
muscular o en las articula-
ciones, sarpullido, cambios 
en los ciclos menstruales, 
caída del pelo, debilidad en 
las uñas. 

Los síntomas no siempre 
se maniÞestan a través de 
pruebas ni son fáciles de 
manejar. Las evaluaciones 
clínicas y los resultados de 
los análisis de sangre de 
rutina, las radiografías de 
tórax y los electrocardio-
gramas pueden ser norma-
les. Además, son síntomas 
difíciles de explicar por 
quienes los padecen.  

 
Afecciones 
Algunas personas, espe-

cialmente las que se enfer-
maron gravemente a causa 
del COVID-19, sufren efec-
tos multiorgánicos o afe-
cciones autoinmunitarias 
con síntomas que duran 
semanas, meses o incluso 
años después de tener 
COVID-19. Los efectos 
multiorgánicos pueden 
afectar a varios órganos, 
incluido el corazón, los pul-
mones, los riñones, la piel y 
el cerebro.  

Como resultado de estos 
efectos, las personas que 
tuvieron COVID-19 pueden 
ser más propensas a tener 
nuevas afecciones tales 
como diabetes, afecciones 
cardiacas, problemas de 
coagulación o afecciones 
neurológicas que las perso-
nas que no tuvieron 
COVID-19. 

En general, se produce 
un elevado impacto en la 
calidad de vida, ámbito 
laboral y social. 

 
pIcS, S�ndrome por 

cuidados Intensivos  
Las personas gravemen-

te enfermas, hospitalizadas 
o bajo tratamiento pueden 
tener problemas como el 
síndrome pos cuidados 
intensivos (PICS, por sus 
siglas en inglés). 

El PICS se reÞere a los 
efectos en la salud que 
pueden aparecer cuando 
una persona está en una 

unidad de cuidados intensi-
vos (UCI), y que pueden 
persistir después de que la 
persona regrese a casa. 
Estos efectos pueden incluir 
debilidad muscular, proble-
mas para razonar y discer-
nir, y síntomas de trastorno 
de estrés postraumático 
(TEP).  

 
¿Qué hago si creo que 

tengo covid persistente? 
El primer paso es consul-

tar con el médica/o de 
Atención Primaria. 

Las personas que tienen 
afecciones persistentes al 
COVID-19 pueden acudir 
con su proveedor de aten-
ción médica para obtener 
un plan de control médico 
personal que les ayude a 
mejorar los síntomas y su 
calidad de vida. 

Las personas con estos 
síntomas sin causa aparen-
te pueden ser interpretadas 
incorrectamente por sus 
proveedores de atención 
médica, por lo que es posi-
ble que tarden mucho en 
recibir un diagnóstico y la 
atención o el tratamiento 
adecuados. 

 
Vivir con covid-19 

persistente 
Vivir con COVID-19 per-

sistente puede ser difícil, 
especialmente cuando no 
hay respuestas o soluciones 
inmediatas. Para las perso-
nas con COVID persistente 
cada día es una montaña 
rusa. 

 
Importancia de la 

salud mental  
Aparte de los síntomas 

físicos, evidentes, no debe-
mos olvidar que el COVID 
persistente afecta a la 
salud mental debido a la 
falta de información sobre 
el mismo y a la variedad de 

síntomas y duración de los 
mismos, que depende de 
cada persona. Los síntomas 
pueden ser impredecibles y 
variar con el tiempo. Es 
más, pueden también 
variar de un día a otro, un 
día estar bien y al siguiente 
no poder moverte, lo cual 
crea ansiedad en los 
pacientes. La información 
al respecto sufre continuos 
cambios.  

Esta inseguridad sobre 
qué les ocurre a los que 
sufren COVID persistente 
afecta a su salud mental. 
Se tarda además mucho en 
diagnosticar, lo cual agrava 
la situación.  

Una vez diagnosticados, 
afecta el no saber cosas 
como, ¿voy a empeorar?, 
¿van a aparecer nuevos 
síntomas?, ¿pueden los sín-
tomas que tengo ser debi-
dos a otras enfermedades?, 
¿voy a recuperarme por 
completo o será una recu-
peración parcial?, ¿cuánto 
tiempo va a durar?, etc. Es 
más, es que puede agravar 
patologías ya presentes.  

El COVID persistente 
puede llegar a causar una 
incapacidad permanente. 
Los estilos de vida cam-
bian, las personas no pue-
den seguir haciendo lo 
mismo. Además, hay que 
señalar la diÞcultad de qui-
nes sufren COVID persis-
tente de tener una discapa-
cidad reconocida porque en 
muchos casos los síntomas 
son generales, como fatiga 
y dolor.  

Puede también haber 
dolor presente, lo que 
implica clínicas del dolor y 
salud mental para manejo 
del mismo. Así mismo, esta 
patología también afecta al 
entorno más cercano de 
quien la padece, lo cual no 
debe olvidarse.  

JAÉN

V congreso 
provincial

FrANcIScA cortÉS ha 
sido reelegida como 
Secretaria Provincial en el 
V Congreso Provincial de 
SAE. 

Durante los próximos 
cuatro años, la acompaña-
rán en la ejecutiva provin-
cial Francisco Javier 
Viana, Vanessa Cobo, 
Juan Ramón Ledesma, 

Rosario Moreno y 
Domingo Anguita. 

“En esta legislatura 
mantendremos nuestra 
línea de actuación basada 
en el compromiso y la res-
ponsabilidad en la defen-
sa de los derechos de los 
Técnicos Sanitarios jie-
nenses”, explica la 
Secretaria Provincial.


