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Estimado editor:

Una vez que los autores realizaron una lectura minuciosa del articulo
“Rehabilitacion integral en la lucha contra la pandemia de COVID-19”,(") de Diana
Guerrero Jaramillo y otros, coincidimos con lo planteado sobre la rehabilitacion
de convalecientes pos-COVID. Esta tematica es de gran importancia en estos
momentos, dadas las reales secuelas que quedan evidenciadas en los pacientes
afectados.

La pandemia de COVID-19 ha revolucionado la esfera asistencial a partir de que
se notificara el primer positivo en diciembre de 2019 en China. Desde que la
enfermedad apareciera en Cuba en Marzo del 2020, los especialistas no han
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cesado de progresar y de aprender sobre todos y cada uno de los aspectos que
provoca en las personas que la padecen.

La rehabilitacion ha de ser temprana, como en casi toda entidad que la amerite,
con objetivos individualizados, integrador en que se tenga en cuenta tanto
aspectos fisicos como psicologicos, multidisciplinario e intersectorial.? El
individuo es un ser social en que el aspecto economico y espiritual, llega a tener
gran influencia en la estabilidad de su estado de salud.

El sistema de salud cubano es pionero en la medicina preventiva, reconocido a
nivel mundial, en que el control de enfermedades es factor primordial tanto las
agudas como de cronicas no transmisibles. La actual pandemia que azota al
mundo ha dejado un gran nimero de afectados con secuelas respiratorias como
las mas frecuentes, cardiovasculares, neurologicas, dermatologicas, digestivas,
entre otras. Un paciente que no necesitd internamiento puede no presentar
ninguna secuela, mientras que un paciente que estuvo internado en terapia
intensiva puede tener varias secuelas tanto por la enfermedad como por la
inmovilidad durante su tratamiento.

Una de las funciones mas afectadas después de una recuperacion de COVID-19 es
la pulmonar; el dano causado por la fibrosis pulmonar es evolutivo y no puede
revertirse. El sistema cardiovascular puede ser igualmente afectado presentando
en algunos casos miocarditis, lo que puede producir insuficiencia cardiaca,
arritmias y muerte subita. Si estas secuelas se detectan a tiempo puede retrasarse
y a veces incluso detenerse.

De los afectados, 68,9 % tiene mas de 50 afos y en su inmensa mayoria, ademas
cursan con enfermedades cronicas no transmisibles de alta prevalencia en Cuba.
Esto ultimo plantea enormes desafios en el seguimiento y la rehabilitacion de
quienes logran sortear la enfermedad. Informes recientes indican que luego de
dos meses del inicio sintomatico del cuadro clinico, 87,4 % persiste con al menos
un sintoma.®

Las alteraciones psicologicas mas frecuentes son la ansiedad, la depresion y los
trastornos de adaptacion, asimismo la astenia, el sindrome de fatiga cronica y los
dolores musculares constituyen las manifestaciones somaticas mas descritas. El
protocolo cubano de enfrentamiento a la COVID-19,™ ha sido de gran efectividad,
este se sustenta sobre la base de tres lineas estratégicas de accion: 1) que la
poblacion sana no enferme; 2) que si enferma no agrave y 3) que si agrava no
muera.

En sintonia con el actual protocolo de actuacion ante la COVID-19 en Cuba,
sustentado en el principio del Ministerio de Salud de la Republica de Cuba, lo
mas importante es la salud del pueblo; los autores consideran pertinente trabajar
en un programa unificado sobre la rehabilitacion a convalecientes pos-COVID. Se
ha perfeccionado el manejo de la enfermedad poniendo en practica los resultados
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de investigaciones llevadas a cabo en diferentes latitudes; estos conocimientos
pueden anticipar acciones antes de que las posibles secuelas aparezcan.

En el articulo que se comenta, los autores abordan como objetivo presentar el
rol de los profesionales de fisioterapia, terapia ocupacional y fonoaudiologia en
el abordaje clinico de pacientes con COVID-19. Se hace imprescindible la accion
del profesional de psicologia, trabajo social, geriatria, entre otros, para lograr las
acciones multidisciplinarias con la vision individualizada e integral de toda
intervencién que se lleve a cabo.

Segun la evidencia cientifica, esta contraindicada la fisioterapia respiratoria en
la fase aguda, aunque siempre que el estado de salud del afectado lo permita se
debera llevar a cabo acciones de movilizacion. La rehabilitacion es esencial para
la recuperacién de los pacientes segUn criterios especificos en fases posteriores.

Dentro de los programas a implementar, deberan estar incluidos ejercicios
circulatorios, respiratorios, de equilibrio y propiocepcién, de fuerza, aerobicos y
de relajacion. El seguimiento por parte del Equipo de Salud de cada area en la
Atencion Primaria de Salud, es vital. La COVID-19 es una afeccidon nueva, cuya
evolucion de los pacientes tendra que ser controlada en periodos de tiempos
prolongados con evaluacion periddica.

Frente a esta nueva realidad, sera imperativo cubrir las necesidades asistenciales
y de reinsercion social asociadas a la rehabilitacion integral de este tipo de
pacientes. Sera necesario asumir acciones que den respuestas a las necesidades
de aquellos que han visto postergadas sus atenciones regulares involucrando
ninos, adolescentes, adultos y personas mayores.

Es necesario lograr la mas rapida incorporacion a las actividades sociales diarias,
siempre que las condiciones epidemioldgicas lo permitan, para junto a la
oportunidad de atencién que ayudara a la menor aparicion de secuelas, estos
pacientes logren la menor afectacion econdémica que también conlleva esta
afeccion.

La estrategia de Rehabilitacion de Base Comunitaria (RBC) cobra relevancia, al
ofrecer respuestas a las necesidades actuales de la sociedad derivadas de esta
pandemia en base a estrategias de desarrollo comunitario, igualdad de
oportunidades e inclusion social de personas con discapacidad, la que sin duda
debe ser fortalecida en pos de potenciar la participacion del usuario, su familia y
las comunidades, fomentando la co-construccion del proceso de rehabilitacion
para llegar a la meta final: el logro de la inclusién o reinsercion social, en
cualquiera de sus areas: familiar, educativa, laboral o comunitaria.® Una
adecuada rehabilitacion impactara de manera sustancial en la calidad de vida de
los afectados, de sus familias y el adecuado funcionamiento de la sociedad en
general.
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