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RESUMEN

Introduccion: Las secuelas de la enfermedad viral COVID-19 resultan maltiples y mas frecuentes
en la edad adulta, pero también pueden aparecer en nifios y adolescentes.

Objetivo: Determinar las caracteristicas clinicas y epidemioldgicas de pacientes pediatricos
convalecientes de COVID-19.

Métodos: Estudio descriptivo, observacional, de corte transversal en pacientes menores de 19 afios
convalecientes de COVID-19, gue asistieron a la consulta poscovid-19 del policlinico docente
“Mario Escalona Reguera” del municipio Habana del Este. El periodo del estudio comprendid
desde el 1 de enero hasta el 31 de octubre de 2021. Se estudiaron las variables: edad, sexo, historia
epidemioldgica, comorbilidades, estado durante su ingreso y secuelas en diferentes sistemas.
Resultados: Se caracterizaron 474 nifios y adolescentes convalecientes de COVID-19. Los

mayores de 10 afios constituyeron el grupo de edad mas afectado, con discreto predominio del
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sexo masculino. La fuente de infeccidon quedo definida en la mayoria de los pacientes, por contacto
autoctono e intradomiciliario. Las comorbilidades mas identificadas resultaron el asma bronquial
y las sibilancias recurrentes. Durante su ingreso casi la totalidad de los casos se reportaron de
cuidado. La tercera parte de los convalecientes presentaron algun tipo de secuelas.

Conclusiones: La mayor incidencia de la COVID-19 durante la etapa de la convalecencia se
presentaba en nifios de 10 afios 0 mas, con predominio ligero del sexo masculino. La tercera parte
de los pacientes manifestaba algun tipo de secuelas con predominio de las psicoldgicas, seguidas
de las neuroldgicas.

Palabras clave: nifios; SARS-CoV-2; secuelas.

ABSTRACT

Introduction: The sequelae of COVID-19 viral disease are multiple and more frequent in
adulthood, but can also appear in children and adolescents.

Objective: To determine the clinical and epidemiological characteristics of pediatric patients
convalescing from COVID-19.

Methods: Descriptive, observational, cross-sectional study in patients under 19 years old
convalescing from COVID-19, who attended the post-COVID-19 consultation at "Mario Escalona
Reguera" Teaching Polyclinic in Habana del Este municipality. The study period covered from
January 1 to October 31, 2021. The following variables were studied: age, sex, epidemiological
history, comorbidities, condition during admission and sequelae in different systems.

Results: 474 children and adolescents convalescing from COVID-19 were characterized. Children
older than 10 years were the most affected age group, with a slight predominance of the male sex.
The source of infection was defined in most patients as autochthonous and intra-home contact. The
most identified comorbidities were bronchial asthma and recurrent wheezing. During their
admission, almost all cases were reported as seriously ill. One third of convalescents presented
some type of sequelae.

Conclusions: The highest incidence of COVID-19 during the convalescence stage was in children

aged 10 years or older, with a slight predominance of the male sex. One third of the patients showed
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some type of sequelae, with a predominance of psychological sequelae, followed by neurological
sequelae.

Keywords: children; SARS-CoV-2; sequelae.

Recibido: 27/04/2023
Aceptado: 24/05/2023

Introduccion

La COVID-19, enfermedad infecciosa causada por el coronavirus SARS-CoV-2, ocasioné un gran
impacto en la salud publica.

El 30 de enero de 2020 la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) reportd un estado de
emergencia sanitaria y el 11 de marzo de ese afio la enfermedad se catalogé como una pandemia.
El 31 de julio el director general de la OMS declar6 que el brote de COVID-19 constituye ain una
emergencia de salud publica de importancia internacional (ESPII).32%

Hasta el momento se diagnosticaron en el mundo mas de 200 millones de casos confirmados y
mas de 4 millones de fallecidos. La subregién de América del Norte contribuy6 con la mayor
proporcion de casos (74,3 %), sequida por América del Sur (17,4 %), mientras que las subregiones
de América Central y el Caribe y las Islas del Océano Atlantico contribuyeron con 3,3y 5,1 %,
cada una.“

En Cuba, a partir de la Gltima semana de 2020 se elevo la deteccidn de casos, 1o que marco el
inicio de una tercera oleada epidémica, que sobrepasé los 117 500 menores diagnosticados en toda
la pandemia.®

En el periodo comprendido entre julio y septiembre de 2021 se confirmaron 102 871 casos en el
pais y se alcanz6 una tasa de incidencia de mas de 50 por 10 000 nifios y adolescentes, lo cual
demostraba la intensa transmision del virus. Hasta septiembre de 2021 se produjeron 11

defunciones.(’®
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Desde el inicio de la pandemia se conocio que los nifios y adolescentes presentaban un menor
riesgo de enfermarse y morir por la COVID-19 que otros grupos etarios; se notificaba que solo el
1 % de nifios se complicaba.®®

El mayor porcentaje de los pacientes que padecieron COVID-19 se recuperaba en unas semanas,
sobre todo los nifios y los adolescentes. Sin embargo, cada vez existian mas pacientes que
reportaban sintomas y signos después de cuatro semanas de la enfermedad y que persistian mas de
12 semanas, a lo que se le denominaba “COVID-19 prolongado” o “sindrome poscovid”, mas
frecuente en la edad adulta, aunque también podia aparecer en nifios y adolescentes.®10:1)
Existen publicados escasos estudios de secuelas a largo plazo de la COVID-19 en pacientes
pediatricos. Se sefialaban fatiga, disnea, dolor toracico, cefalea, anosmia, disgeusia, dolores 0seos,
sintomas neuropsicoldgicos, que podian durar hasta varios meses después de la infeccion.?1213.14)
En Cuba se publicaron estudios que destacaban secuelas cardiovasculares y psicoldgicas en la edad
pediatrica.(>1617.18)

Por este motivo, el proposito de este estudio fue determinar las caracteristicas clinicas y

epidemioldgicas de pacientes pediatricos convalecientes de COVID-19.

Métodos

Se realizd un estudio descriptivo, observacional, de corte transversal en pacientes menores de 19
afios de edad convalecientes de COVID-19, que asistieron a la consulta poscovid del policlinico
docente “Mario Escalona Reguera”, del municipio Habana del Este, en el periodo comprendido
entre el 1 de enero y el 31 de octubre de 2021.

La muestra no probabilistica por criterios se conformd con 474 pacientes que asistieron y
recibieron consulta, y cuyos padres manifestaron su consentimiento para ser parte del estudio.

Se incluyeron pacientes hasta 19 afios de edad, en fase de convalecencia por COVID-19. El
diagndstico de infeccion por SARS-CoV-2 se confirmd a través de la reaccion en cadena de la
polimerasa (PCR) para SARS-CoV-2. La muestra para esta prueba diagndstica se tomo por

hisopado nasofaringeo.
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Se excluyeron los pacientes cuyos padres, finalmente, no dieron su consentimiento para participar
en el estudio.

Se analizaron las variables: edad, sexo, historia epidemioldgica, comorbilidades, estado durante
su ingreso y secuelas. La informacion obtenida de las variables se almacend en una base de datos
confeccionada al efecto con el programa de Microsoft Excel 2003. El andlisis de los datos se
realizé de forma automatizada mediante el paquete estadistico SPSS version 11.5 para Windows.
Se incluyeron la mediay la desviacion estandar para el procesamiento de las variables cuantitativas
(edad) y el porcentaje para las cualitativas. La investigacion se aprobo por el Comité de Etica de
la Investigacién del Hospital “Dr. Luis Diaz Soto”.

Resultados

De 674 pacientes pediatricos que asistieron a la consulta poscovid entre el 1 de enero y el 31 de
octubre de 2021, solo 474 pacientes para 70,3 % cumplian con los criterios de inclusion.

La cuarta parte de los nifios afectados resultaban menores de 4 afios, aunque predominaban edades
por encima de 10 afios (50,7 % del total) y ligero predominio del sexo masculino (55,2 %) (tabla
1).

Tabla 1 - Distribucidn de los pacientes convalecientes seguin edad y sexo

Sexo
Edades (afios) Mascalino | Femenino | Total
~ No. % “No. % No. %
| 1-11 meses:n=32 20 42 | 14 3.0 S 34 7.2
1-4:n=94 57 [ 120 7 [ 18 94 L 198
5-9:n=106 3 13.0 44 93 106 223
10-14:n=124 64 135 | 60 127 [ 124 26,2
15-19:n=116 59 [ 125 57 | 120 116 | 245
| Total 262 | 552 212 | 448 474 1000
= |

Esta obra estda bajo una licencia https://creativecommons.org/licenses/bync/4.0deed.es_ES



eCiMED

/A EOITORIAL CIENCIAS MEDICAS Revista Cubana de Pediatria. 2023;95:64492

La historia epidemioldgica de los infectados por SARS-Cov-2, en la mayoria de los pacientes (95,9

%), preciso la fuente de infeccion, y el 99,7 % resulté contactos de casos confirmados; la tercera

parte de los casos (73,8 %) mostro una exposicion intradomiciliaria (tabla 2).

Tabla 2 - Historia epidemioldgica de los pacientes convalecientes

| Fuente de infeccion Ll No. | %
Precisada 455 959
No precisada 19 4.0
‘ Tipo de contacto
| Autéctono (contacto de caso 473 99.7
| confimado) familizres s 2
| Caso importado (fuente en el 1 03
| exterior) %
' Lugar de exposicion
Domicilio 350 73,8
Comunidad ’ 103 22.1
Desconocido 19 4.0

En el estado al ingreso se encontraba predominio de los pacientes reportados de cuidado (98,5 %),

6 pacientes graves (1,3 %) y solo un paciente critico, que represento el 0,2 % del total de los casos

(tabla 3).

Tabla 3 - Distribucién de los pacientes convalecientes segun estado durante el ingreso

Edad (afios) Total

e el " Deld 59 10-14 1519 o

ingreso e = £ = th e = v - -
No. % No. % No. % No. % No. % No.

‘Decudado | 29 [ 853 | 94 [ 1000 [ 106 [ 1000 | 123 [992 [ 115 [ 991 [ 467 [ 985
| Grave 5 1|34 | = = z || = 1 [ 08 = z 6 [ 13
| Critico [Fo= 3l = | - [ - [0 [ 09 | 1 [ 02

El asma bronquial predomind en 59 pacientes a partir de los 5 afios de edad (51,8 %) y las

sibilancias recurrentes en 34 pacientes en el grupo de 1 a 4 afios (36,2 %). En menor frecuencia la

diabetes (2,6 %). En la etapa de recién nacidos no hubo comorbilidades (tabla 4).
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Tabla 4 - Distribucion de los pacientes convalecientes segln edad (afios) y comorbilidades

7 ‘ <1 ‘ 14 i 59 ‘ 10-14 ’ 1519
Comozbilidades | n=234 n=9% [ n=106 n=12 n=116
[No. [% [ No. [ % [ No. [ % [No. | % [ No [ %

| Asma bronquial I [ =] [ - [ 24 [226 [ 18 [ 185 [ 17 [ 147
' Sibilancia recurrente F= "1 = i ™ ;|32 = 1 = (I = = I = (Il =
| mmunodeficiencias 722 e o o & .3k - 2 || 9% i % .43
| Cardiopatias [ [389 [ 3 [32 3 [ 2R [ 4 1| 08 [ = |
| Nefropatias [ = 1] [ [20 1] % [28 [ 38 [ s [ = |
[ Diabetes melfitus 1 ' [ [ 1 09 [ 1 [ 08 [ 1 [ 09
| Otras (2 (B 2 [BE1 % [2F [ 8 1] 8& [ B (188

Se encontré predominio de las secuelas psicoldgicas en 53 pacientes, lo cual representaba el 8,9

%, seguidas de las neurologicas en 41 pacientes (8,7 %). Las secuelas cardiovasculares y las

respiratorias resultaban las menos frecuentes (fig.).

Psicoldgicas
Neuroldgicas
Digestivas
Generales
Dermatoldgicas
Cardiovasculares
Respiratorias

Fig. - Distribucion de las secuelas identificadas en los pacientes convalecientes.
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Discusion
En la presente serie se describen las caracteristicas clinicas y epidemioldgicas de 474 pacientes
pediatricos convalecientes de COVID-19, y se destacan los adolescentes como la edad mas
vulnerable por sus relaciones de grupo, a pesar de las medidas de distanciamiento social, un
promedio de edad de 9,4 afios y rango entre 2 dias de nacido hasta 19 afios.
Diversos estudios nacionales reportan que los nifios por encima de 10 afios de edad resultaban los
més afectados, (18:192021.22).
El Comité de Pediatria Basada en la Evidencia de la Asociacion Espafiola de Pediatria y la
Asociacion Espafiola de Pediatria de Atencion Primaria, en su documento de revision externa
registraron los datos epidemiologicos por edad de China, Italia, Japdn, Singapur, Corea del Sury
Canada, y elaboraron un modelo matematico para valorar la influencia de la edad sobre la
transmision de la enfermedad. Encontraban que los menores de 20 afios presentaban la mitad del
riesgo de infeccion que los mayores de esta edad, con resultados similares en todas las
regiones.?%
En Espafia, para el 20 de abril de 2020, la Secretaria General de Sanidad registraba unos 1305
casos en menores de 19 afios (484 menores de 9 afios y 821 entre 10-19 afios), con una mortalidad
inferior a 1 % en ambos grupos de edad y resultaba notorio que, a mayor edad, mayor riesgo de
enfermar. En igual fecha, en Republica Dominicana se notificaban 6135 casos confirmados, y de
ellos el 55 % correspondia a los mayores de 10 afios.?*
Morilla y otros®® en su investigacion en Paraguay, demostraban que mas de un tercio de los
pacientes estudiados correspondian a los menores de 2 afios y una igual proporcion presentaba
comorbilidad.
El ligero predominio de sexo masculino (55,2 %) en la muestra coincidia con lo registrado por
otros autores.1%20)
La mayoria de los investigadores, en sus series, informaban, a nivel nacional e internacional, el

predominio del sexo femenino.(t8:20.25.27)
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El papel de los nifios en la transmision de la enfermad generaba controversias. La mayoria de los
estudios epidemioldgicos documentaban que el nimero de casos producidos entre los contactos de
un caso durante el periodo de transmisibilidad resultaba menor en nifios que en adultos. El hogar
reflejaba un lugar importante a la hora del contagio y los contactos fuera del hogar resultaban 10
veces menor.(>1028)

En el presente estudio el 95,9 % de los pacientes manifestaban una fuente de infeccidn conocida,
resultado similar al de las investigaciones de Lopez y otros?y de Cabrera y otros®? con 98,3 %
y 96,1 %, respectivamente- En la mayoria de los casos se trataba de contactos autoctonos y la
exposicion resultaba intradomiciliaria.

La investigacion realizada por Fiel y otros,?” en 2021, destacaba que el domicilio constituia el
lugar de exposicion mas frecuente (81,8 %), los progenitores resultaban los principales
transmisores (85,2 %), mientras que otros familiares tenian el 7,4 % y los abuelos el 3,7 %. Los
nifios infectados fuera del nucleo apenas enfermaban a sus familiares; hubo un solo caso (3,0 %),
lo que apoy6 el menor grado de contagiosidad de los pequefios.

En Cuba, en los meses desde julio hasta septiembre, el incremento de la incidencia de la
transmision del virus SARS-CoV-2 coincidié con un predominio de casos contagiados por
contactos extradomiciliarios en todos los grupos de edades: de 0 a 5 afios, con 52 %; el de 6 a 11
afios, con 57 %:; y el de 12 a 18 afios, con 67 %.(

Los nifios representaban menos de 15 % de los casos y la severidad de la enfermedad en ellos se
expresaba de forma diferente que en los adultos.?

En la serie presentada predomind el nifio asintomético y los sintomaticos con manifestaciones
respiratorias leves al ingreso, con un reporte de cuidado, lo que coincidia con los resultados de
otros articulos, 8192022y escasos con criterios de gravedad, de ellos la mayoria contaba menos de
un afio y presentaban factores de riesgo. Sin embargo, Dong y otros®® encontraban una mayor
proporcion de casos graves a menor edad: 10,6 % en menores de 1 afio; 7,3 % de 1 a 5 afos; 4,2
% de 6a10afos; 4,1 % de 11 al5afiosy 3,0 % para los de 15 afios. Esto reafirmaba que los nifios
pequefios, especialmente los lactantes, resultaban méas vulnerables a la infeccion por SARS-CoV-
2.
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En el estudio de Bellino y otros®® se revelaba mayor niimero de pacientes graves en nifios de 0 a
1 afo (10,8 %) que en otras franjas de edad, y el resto de los grupos etarios presentaban menos
riesgo de gravedad que los lactantes menores de un afio.

El estudio de Graffy otros®? describia como factores de riesgo para el ingreso hospitalario la edad
de 1 a 3 meses, que aumentaba el riesgo de ingreso 8 veces y la presencia de comorbilidad
incrementaba el riesgo de ingreso 3 veces.

En la presente investigacion un tercio de los pacientes padecia alguna enfermedad de base; sin
embargo, esta no significaba una peor evolucidn clinica. En los nifios pequefios se identificaba el
episodio de sibilancias y en los nifios mayores, con mas frecuencia, el asma bronquial. De forma
similar, Cabrera y otros®” demostraban la presencia de episodios de sibilancias y de asma
bronquial como comorbilidades mas frecuentes.

El Comité de Pediatria Basada en la Evidencia de la Asociacion Espafiola de Pediatria y la
Asociacién Espafiola de Pediatria de Atencion Primaria describian que padecer una enfermedad
cronica triplicaba el riesgo de gravedad, y la presencia de asma duplicaba el riesgo de ingreso.®
Los nifios con enfermedades de base (cardiopatias congénitas, inmunodeficiencias, y
enfermedades pulmonares crénicas como asma, obesidad, desnutricion y tumores) resultaban méas
vulnerables a las complicaciones por SARS-CoV-2, especificamente, una infeccion severa. %32
En diferentes publicaciones®?1%) se expresa el antecedente de comorbilidades,
fundamentalmente, el asma bronguial en pacientes con infeccion por el coronavirus SARS-CoV-
2.

La bibliografia consultada sobre las secuelas del sindrome poscovid en nifios y adolescentes resulta
escasa.*21314) En el presente articulo, la tercera parte de los pacientes convalecientes presentaban
secuelas, con predominio en los adolescentes de las secuelas psicoldgicas y las neuroldgicas, lo
cual coincidia con los resultados de otros investigadores.21314)

Un estudio en Suecia, en 5 nifios, revelaba la persistencia de sintomas durante 6-8 meses, y
destacaba la presencia en ellos de fatiga, disnea, palpitaciones, dolor en el pecho, cefalea, debilidad

muscular, dificultad para concentrarse; y uno solo presentaba una perimiocarditis.*?
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Estudios recientes en Italia informaban como sintomas persistentes en la etapa de la adolescencia,
fatiga, tos, disnea, cefalea, dolor muscular y articular, insomnio, y pérdida del gusto y el
olfato.314

Pérez y otros™® en su investigacion sobre afrontamiento psicoldgico en nifios entre 5y 11 afios
convalecientes de COVID-19 durante el primer rebrote en Villa Clara, demostraban que los
sintomas con mayor presencia resultaban: la ansiedad, el miedo y la tristeza, unido a irritabilidad,
estado distraido, pesadillas, hiperquinesia, agresividad y depresion.

Los efectos psicoldgicos consecutivos a la enfermedad infecciosa y el confinamiento pueden
perdurar mas alla de su duracién. La bibliografia consultada identificaba desajustes emocionales
asociados al estado de tensidon sostenida, especialmente, estrés, ansiedad y depresion, con
predominio en los adolescentes. 1633

La Asociacion de Neuropediatria de Madrid y Zona Centro informaban, en cuanto a la COVID-19
persistente, que un tercio de los pacientes presentaba cefalea cronica o aumento de su intensidad
o frecuencia de sus cefaleas previas. Las mialgias solian desaparecer, pero algunos desarrollaban
fatiga o intolerancia al ejercicio. También se describian sintomas cognitivos en forma de falta de
concentracion y fallos atencionales.®¥

Vega y otros™® en su publicacion en Villa Clara, Cuba, en la etapa inicial de convalecencia de 36
nifios estudiados, solamente en 5 encontraron manifestaciones de miocarditis y pericarditis.

El sindrome inflamatorio multisistémico asociado a COVID-19 (SIM-C) constituye otra forma de
presentacion posterior a la infeccion aguda por COVID-19 con mayor incidencia en la edad
pediatrica. Un total de 27 paises y territorios notificaban 8220 casos confirmados acumulados, que
coincidian cronoldgicamente con la COVID-19, incluidas 160 defunciones. #5101

Un estudio de cohorte prospectivo en el que participaban nifios entre 5 y 17 afios mostraba que,
aunque la enfermedad solia ser breve y con poca carga viral en los nifios, menos del 2 % presentaba
una enfermedad de larga duracion tras la infeccion por el SARS-CoV-2.4)

Se destaca que en septiembre de 2021 en Cuba comenzé la campafia nacional de vacunacién contra

la COVID-19 en edades pediatricas, en la provincia de Cienfuegos, en nifios entre 2 y 11 afios, con
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lo cual se lograba una notable disminucién de la transmision de la COVID-19 en nifios y
adolescentes en el pais, y, por ende, de las posibles secuelas en la etapa de la convalecencia.

La investigacion presentd limitaciones en el hecho de que existe un nimero restringido de
investigaciones sobre la presencia de secuelas en nifios convalecientes de COVID-109.

Se concluye que la mayor incidencia de la COVID-19 durante la etapa de la convalecencia se
presentaba en nifios de 10 afios 0 mas, con un predominio ligero del sexo masculino, la tercera
parte de los pacientes manifestaba algin tipo de secuelas con predominio de las psicoldgicas,
seguidas de las neuroldgicas.

Se recomienda continuar el estudio en los nifios y adolescentes que presentaron COVID-19 para poder
identificar las manifestaciones clinicas que caracterizan cada tipo de secuelas y tratarlas

adecuadamente.
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