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g/de qué estamos hablando?

e S

A clinical case definition of post COVID-19

condition by a Delphi consensus

7Y World Health
6 October 2021 s ,}"Organization
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‘;,cle qué estamos hablando?

nswork | Open. &

Original Investigation | Infectious Diseases

Short-term and Long-term Rates of Postacute Sequelae of SARS-CoV-2 Infection
A Systematic Review

Destin Groff, BA; Ashley Sun, BA; Anna E. Ssentongo, DrPH, MPH:; Djibril M. Ba, PhD, MPH; Nicholas Parsons, MPhil; Govinda R. Poudel, PhD; Alain Lekoubou, MD, MSc;
John S. Oh, MD: Jessica E. Ericson. MD. MPH: Paddy Ssentongo. MD. PhD. MPH: Vernon M. Chinchilli, PhD

57estudios

57 estudios

250.351 pacientes vivos
Edad media 54,4 afios 2-5meses >6meses
56% hombres

79% hospitalizados

13 estudios 38 estudios 9 estudios

54% 55% 54%
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g}de qué estamos hablando?

Europe PMC Funders Group
Author Manuscript
Nat Med. Author manuscript; available in PMC 2021 October 01.

Published in final edited form as:
Nat Med. 2021 Apnl 01: 27(4): 626-631. do1:10.1038/541591-021-01292-y.

Attributes and predictors of long COVID

Carole H. Sudre’23 Benjamin Murray', Thomas Varsavsky', Mark S. Graham', Rose S.

Penfold*, Ruth C. Bowyer®, Joan Capdevila Pujol®, Kerstin Klaser' Michela Antonelli’,

Liane S. Canas’, Erika Molteni', Marc Modat', M. Jorge Cardoso', Anna May®, Sajaysurya

Ganesh®, Richard Davies®, Long H. Nguyen®, David A. Drew®, Christina M. Astley’, Amit D.

Joshi®, Jordi Merino®2.1% Neli Tsereteli'", Tove Fall'2, Maria F. Gomez'', Emma L.

Duncan®, Cristina Menni*, Frances M. K. Williams*, Paul W. Franks*!!, Andrew T. Chanf

Jonathan Wolf®, Sebastien Ourselin®'-'3_ Tim Spector™, Claire J. Steves™= Female

Number of different symptoms
reported over the first week

AaDMNB =T ED R - uAg’ew R EE R

Lower than high Higher than high

Higher than balanced Higher than high
[: sensitivity threshold D sensitivity threshold . sensitivity/specificity threshold specificity threshold

Number of different symptoms
reported over the first week
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g}cle qué estamos hablando?
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GCMSC, Report June 2021
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g}de qué estamos hablando?

e Dificultad para conocer la prevalencia real
e Dificultad para conocer los factores de riesgo
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Dificultades/Froblemas

e :Qué sintomas tienen los pacientes?

Unitat
Covid
Persistent



;Qué sintomas tienen los pacientes?

Kandinsky
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

Long-term effects of COVID-19

44% 27% 21%

Attention - |
LT Anosmia
I New
o
7%
Chils
| Abnommal Chest
XRay/CT (34%) »son
D-dimer (20%) 30-50% Ageusia
NTpoBNP (11%) SN
CRP (B%) 3%
Serum feeritin (§%) 515% 1::
Procalcitonin (4%) e~
80-90 % A e
. Viakos Oto-tubaritis neQY) " %) "1“
gpisis : i 2%  Otalga L
14% Expectoracién  g76% 52 prpes m
] : perdida -y 2%
-y £ - ? ) auditive 70-80 % —t R 8%
constriccion B Hipertensio: i jén Cacosmia AT% T Basting heart t- Sleep
34% 29 ea 393% Disfagia A% Aciifenos —— fone
i ja  S7S% pradicardia  Afonia®" o 416% : TTEE ik Chest pain I
227 % ;.. potesion. 3% 485% Aftas 8-70% w5 Paiprations  Discomiort (it o)
Desal iones 24% ' —a 5 :E =— : - -
bruscas 0-60 % et ———s 1' B ] / 6%
nax . == W/ /) ~  pagvane
i v 30-50 % 1”& = N
Diplopia . 3yy  Prlrito v — (0.4%) ; \ A 1
Dolor ocular 185% Pérdida ufias g 4?3‘ Cikirsiionibon 15-30% Povamen e E— "\* f/fi/“{ / F\ ‘ \ \\\§ L 3%
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Figura 3 - Mapa de sintomas persistentes y frecuencia de presentacién. {/ \ | & 02; \
= \ b )
= / oz e
o) PP P10,
. Ovepree -
Rodriguez-Ledo P et et al, Med Gen Fam 2021 —— e S notiongtem etectsorcovors | 03%
Vowinbe - Parancla
—"n » = » - “

Lopez-Leon et et al, Scientific reports 2021
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Cluster 1

<

Cluster 2

ué sintomas tienen los Pacientes’?

a. Systemic
] ® Chills, flushing, sweats
Cluster 3

08 /-——-._g @ Elevated temp (98.8-1004F)
< @Fatigue

(T @ Fever (>=1004F)
@ Low temperature

3 041l @ Other temperature Issues
z By, — @ Post-Exertional Malaise:
: ) —
H [
3 0 4 8 121620 M 8
) ¢ Cardiovascular
1
@ Bradycardia
FE— T oW w m = Tow % w 08 @ Fainting
Time (weeks) Time (weeks) Time (weeks)
@ Palpitations
06
Ccardiovascular 25, Fainting 49 Bradycardia . @ Pain/burning in chest
19 Painfburning in chest 38. Palpitations. 04 - @ Tachycardia
33, Tachycardia 64. Visibly inflamed/bulging veins. == @ Visibly bulging veins
Dermatologic 30.COVID toe 53 Dermatographia 0z
55. Other Skin and Allergy
a2 peeling skin =
54. petechiae 0 4 8 172 16 M B
44, Skin rashes
Gastrointestinal 9. Diarthea 26. Abdominal pain 45, Constipation f. Head, Ear, Eye, Nose, Throat (HEENT)
2. Loss of Appetite 18. Nausea 43, Gastroesophageal reflux 1 )
4. Vomiting @ Hearing loss:
HEENT 7. Runny nose 48. Hearing foss. o ® Otherear, hearingissues
(Head, ears, 6.50re Throat 51.Other ear/hearing issues Othereye issues
eyes, nase, 39. Other eye symptoms 05 @ Runny nose
e ::' ;‘i"."i’”‘ 04 @ Sorethroat
. Vision symptoms. & Tirnitss
Immunologic/ 65. New allergies 2 1 Vision symptoms
Autoimmune 63. New anaphylaxis reaction 2
Musculoskelotal 32, Bane ache or burning 37. Joint pain = 0
21, Muscle aches 40. Muscle spasms 0 4 3 e N A
15 Tightness of Chest Time fweeks since liness onset]
Neuropsychiatric 20. i i ALAI ymptom:
12.Changes to sense of smell and taste 7. Brain fog
22, Dizzines, i i 61,
31. Hallucinations 50 Neuralgia (nerve pain)
29. Headaches and related symptoms. 62. Speechvlanguage issues
35. Insomnia 52, Tremors
27. Other sleeping symptoms 56. Vibrating Sensations.
34,Sleep apnea
36.Slurring words/speech
Pulmonary/ 3.0y cough 14, i
Respiratory 5. Rattling of breath 17. Cough with mucus production
10. Coughing up Blood
24, Other Respiratory and Sinus
16. Shortness of Breath
13.Sneezing
Reproductive/ 60, All menstrusliperiod issues
Genitourinary/ 46. Bladder control issues
Endocrine
Systemic 8. 1.0 39. Other temperature issues
1. Fever (>= 1004F) 28, Fatigue 57. Post Exertional Malaise:
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23.Low temperature

Davis et al, EClinicalMedicine 2021

9. Pulmonary and Respiratory
i}

Percentage of Patients

[}

o8

06

8

8

12

d. Musculoskletal
T

]

@ Breathing difficulties (normal 02)
 Coughw mucus

@ Coughing up blood

@ Drycough

@ Other respiratory, sinus issues

@ Rattling of breath

@ Shortness of breath

@ Sneezing

[

2 16 1

%

@ Musdle spasms
S 08 % @ Tightness of chest

u 8

k. Neuropsychiatric - sensorimotor
1

@ Select sensorimotor symptoms.
@ Change of smell and taste

@ Dizziness and balance issues
@ Neunalgia

@ Tremors

@ Vibrating sensations

0B

h.

Gastrointestinal
'

08

05

1
04

048N

16 0 % B

J- Neuropsychiatric - cognitive
1

0 s 8 12

NE“‘VDDsychiatnc -other

>
=08

§—_—
0 4 B 1216 20 4 8
‘Time weeks since iness onset)

g

B

?
2
[
a
£
2
a
s
@

b. Experiences with relapses and symptom course

iI-Long-Covid-Patients
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Rapidly got better

Others

@ Abdominal pain

@ Constipation

@ Diarthea

@ Loss of appetite

@ Gastroesophageal reflux
@ Nausea

@ Vomiting

@ Acute confusion

@ Bainfog

@ Memory issues

@ Slurring words

@ Speech and language isues

6 0 2 B

@ Hallucinations

® Headaches

® Insomnia

@ Other sleeping issues
@ Sleepapnea



;Qué sintomas tienen los pacientes?

e Dificultad para definir las caracteristicas clinicas
e Dificultad para medir las alteraciones clinicas
e Dificultad para estudiar la fisiopatologia
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

PRIMERA
VISITA
UNIDAD

(MEDICA -
INFERMERIA)
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

PSICOLOGIA

SCREENING
PSICOLOGICO

PRIMERA VISITA
UNIDAD
(MEDICA -
INFERMERIA)
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

PSICOLOGIA

SCREENING
PSICOLOGICO

PRIMERA VISITA
UNIDAD
(MEDICA -
INFERMERIA)

REUMATOLOGIA
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#cuideu-nos

Long-term effects of COVID-19

7%
Cni.

7%
Sweat
12%
&

44% 27% 21%
X Headache — g - Anosmia
16%
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Toss
13%

=
”

i

=
A

3 I{EH 2 fr

i

= - - »




;Qué sintomas tienen los pacientes?

PSICOLOGIA

—— SCREENING PSICOLOGICO —

REHABILITACION

\ PRIMERA VISITA

UNIDAD
(MEDICA -

/ INFERMERIA)

REUMATOLOGIA
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

PSICOLOGIA

SCREENING PSICOLOGICO

PRIMERA VISITA
UNIDAD
(MEDICA -
INFERMERIA)

REHABILITACION

CARDIOLOGIA

REUMATOLOGIA

Long-term effects of COVID-19

#cuideu-nos
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

NEUROSPICOLOGIA

PSICOLOGIA

SCREENING PSICOLOGICO

REHABILITACION

PRIMERA VISITA
UNIDAD
(MEDICA -
INFERMERIA)

T
OMC/CO%JLOR

CARDIOLOGIA

REUMATOLOGIA

Lona-term effects of COVID-19

Itk
i
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il
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i
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PSICOLOGIA

SCREENING PSICOLOGICO

PRIMERA VISITA
UNIDAD
(MEDICA -
INFERMERIA)

NEUROSPICOLOGIA

;Qué sintomas tienen los pacientes?

REHABILITACION

CARDIOLOGIA

#cuideu-nos

Long-term effects of COVID-19

23%
D-demar (20%) W
Wi (1) . o
! <
e Al \
S teran ) | () 510 e
Iocalctain (41)
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

PSICOLOGIA

#cuideu-nos

SCREENING PSICOLOGICO

REHABILITACION

PRIMERA VISITA
UNIDAD
(MEDICA -
INFERMERIA)

Long-term effects of COVID-19

44% 27% 21%
Attention

CARDIOLOGIA

SYIYOLVHIdSIY SITYNOIDNN
SY83NYd/2LNQIDVHILTY

NEUROSPICOLOGIA REUMATOLOGIA

| (aw
—-—)
-
. LL.2%)
PNEUMOLOGIA L
&
e
| 3 &
Y TN sl effects of COVID- 19
Rl iens e

i




;Qué sintomas tienen los pacientes?

PSICOLOGIA

REHABILITACION

SCREENING PSICOLOGICO

PSIQUIATRIA
A, ST
RACIONES Ps/QUI/( uﬂlﬁg“;‘:\'laﬁ‘o‘:\“
e PRIMERA VISITA “puael®

UNlDAD Long-term effects of COVID-19
(MEDICA -
INFERMERIA)

T
OMC/CO%’LOR

CARDIOLOGIA

SYIYOLVHIdSIY SITYNOIDNN
SY83NYd/2LNQIDVHILTY

NEUROSPICOLOGIA REUMATOLOGIA

PNEUMOLOGIA

i
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

PSICOLOGIA

SCREENING PSICOLOGICO

PSIQUIATRIA REHABILITACION

PRIMERA VISITA
UNIDAD
(MEDICA -
INFERMERIA)

T
OMC/CO%’LOR

CARDIOLOGIA

SYIYOLVHIdSIY SITYNOIDNN
SY83NYd/2LNQIDVHILTY

NEUROSPICOLOGIA REUMATOLOGIA

PNEUMOLOGIA

i i
bt A
e

I

Long-term effects of COVID-19

44% 27% | 21%

16%

- Memary

loss

1%

Aty

2%
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ns

Fever
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

PSICOLOGIA

SCREENING PSICOLOGICO

PSIQUIATRIA

PRIMERA VISITA
UNIDAD
(MEDICA -
INFERMERIA)

rOMC/cOD/‘;i OR
Qicy, Roy
I

CARDIOLOGIA

SYIYOLVHIdSIY SITYNOIDNN
SVYE3NYd/IL NOIDYHILIY

REUMATOLOGIA

PNEUMOLOGIA
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

V

Anamnesi breu: data infeccd, reinfeccions?...
_{.. . Constanks Vieals: TA FR,FC T, S;t02 -

waling 1" |- Temts
quorm lrepﬂidcm (3 repeticions)

*NOmEs 31 NO te analit<a previa de menys de I Mmesos

i
prévimes vistes |

Infermeria
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

Cuantificar las alteraciones

UESTIONARIO SINTOMAT!

éComo afecta actualmente la Covid-19 en su vida cotidiana?
Indique cudl de las siguientes se acerca mas a su situacion

actual

Grado PCFS

Post-COVID-19 Functional

Sintoma Puntos Dolor Muscular [Tsin dolor 0 ptatusiScale
- 0 1
Fiebre >38°C si [N +5 []Dolor Leve * P E— PET— " —
tebre Osi [INo 0O -y Eiocior Woderado 7 No tengo ningdn tipo de limitacion para mis actividades
Febricula 37-382C [Isi [INo +4 = . . - B .
T — - Snddor e Modedo Severs My Méimo [IDolor severo +3 habituales, ni tampoco ningln sintoma relacionado con la 0
Sensaci6n distérmica [Isi [INo +3 severo Dolor = vy X s
- > = [ Dolor muy severo infeccién
Fatiga/astenia L Sin fatiga +0 Dolor de Cabeza [Jsin dolor 0
Fatiga leve +1 []Dolor Leve +1 " n " PR
0 0 o ‘ (] Fatiga moderada = ') o o0 P Boior 3 Aunque todav!a tenlgol algun sintoma, tengo limitaciones muy
Nofatiga L Moderada Severa  Muy  Mitima []Fatiga severa +3 ndver oo Moteudo Sewo Muy  Mamo ] Dolor severo W3 leves para mis actividades, ya que puedo hacer todas las 1
ofatigs leve  Moserscs = = . - A A
& severa Ftiga Fatiga muy severa +4 oo [ L] Dolor muy severo :‘; actividades basicas de la vida diaria
[] Méxima fatiga +5 ; H| S""EE";:’ dolor -
Sensacién de falta de aire [JAusencia de disnea al realizar ejercicio intenso +0 — el" 2 Els‘ DNO *3 Sufro ciertas limitaciones en las actividades, ya que, a pesar de
M i ici liebla mental i o + . oy . P
(mMRC Dyspnea Scale) L No, excepto durante el ejercicio extenuante +1 . : que puedo hacer las actividades bdsicas de la vida diaria, 2
[[] Ocurre al apresurarse en un terreno nivelado o al +2 Pérdida de memoria [Jsi [INo +2 . . . N R
- . ocasionalmente las debo evitar, reducir o espaciar en el tiempo
subir una ligera enla ion/ Osi CINo 2
[[] Le hace caminar mas lentamente que las personas +3 - - —— - —
de la misma edad en terreno llano ificultad de planificar Osi[ne 2 Sufro limitaciones moderadas en mis actividades, ya que no
o Sensacién de Inestabilidad/mareo LIsi LINo & puedo hacer todas las actividades basicas de la vida diaria. A 3
Le hace detenerse para respirar al caminar a su Alteraciones gusto s CINo 2 pesar de ello, puedo cuidar de mi mismo / a sin necesitar ayuda
propio ritmo en un terreno nivelado en el olfato [Jsi [INo +2
t Le hace detenerse para respirar después de e Alteraciones en la voz Osi Ono +2 Sufro limitaciones importantes en las actividades, ya que no
caminar unos 100 metros o después de unos minutos — L. L. N R
en terreno llano Dificultad al tragar [si [INo +2 puedo hacer las actividades basicas de la vida diaria, y dado que 2
[ Lo suficientemente grave como para evitar que la +5 Dolor de garganta Osi CIne +2 no soy capaz de cuidar de mi mismo / a, necesito la ayuda de
persona salga de la casa Dolor de oido [Jsi [INo +2 otra persona
o Nauseas Osi CINo +2
: ODcusr.reDal ,\\l/estlrse o desvestirse 5 Dolor Tsin dolor 30
0s i o + = i
Dolor Leve o 7
Expectoracion OJsi CINo 2 0 o o ° Clolor 2 _ _ Escala d Severidad de la Fatiga (FSS)
Dolor Tordcico 7 5in dolor ) Sndolr Lo Mot Sevrs Mu/ v [ Dolor severo +3 Mi motivacion se reduce cuando estoy fatigado 1 2 3 4 5 6 7
[ bolor Leve 1 (] Dolor muy severo +4
= [1Maximo dolor +5 El ejercici duce fatij
2 L ejercicio me produce fatiga 1 2 3 4 5 6 7
o0 00 Dolor Moderado = Diarrea Osi CIno 3
i Dolor severo Py B
Sncolor leie  Modersdo Severo Moy MmO [ Dolor muy severo 4 Pérdida de apetito Osi Ono +2 Me fatigo facilmente 1 2 3 4 5 6 7
= Maximo dolor 5 Pérdida de peso [Jsi [INo +2
Taquicardia (>100 lpm) Jsi [INo +3 Pérdida de cabello [CIsi CINo +2 La fatiga interfiere en mi funcionamiento fisico 1 2 3 4 5 6 7
Alteraciones en el control de la tensién arterial [si [INo +2 Sequedad de ojos o boca Osi CIno +2 - .
Dolor Articular []sin dolor +0 enla piel Osi CINo & La fatiga me produce con frecuencia problemas 1 2 3 4 5 6 7
[]Dolor Leve +1
[ si CIN 2 - — ——— -
o ° ° ° ] Dolor Moderado +2 enla Usi Ono " La fatiga me impide hacer ejercicio fisico continuado 1 2 3 4 5 6 7
. oo [ Dolor severo +3 Acufenos (pitido en los oidos) Lsi Lino = La fatiga interfiere en el desempefio de algunas 1 2 3 4 5 6 7
e u) Maxi y Py " . m
SindolorLeve - Moderado Severo B [JDolor muy severo +4 Alteraciones en la vision Osi OONo +2 obligaciones y responsabilidades
[ ] Méxi +5 La fatiga es uno de mis tres sintomas que mas me 1 2 3 4 5 6 7
[ 1Maximo dolor TOTAL PUNTOS: . 83 es u ' ! au
incapacitan
La fatiga interfiere en mi trabajo, familia o vida 1 2 3 4 5 6 7
social
1: totalmente en desacuerdo
7: totalmente en acuerdo
Puntuacidn final:
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;Qué sintomas tienen los pacientes?

Objetivo

Caracterizar clinicamente
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Dificultades/Froblemas

e ¢ Por qué persisten los sintomas?
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(;For qué Persisten los sintomas?
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é,For qué Persisten los sintomas?

Miguel Angel
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(;For qué Persisten los sintomas?

- ENFERMEDADES INFECCIOSAS

(Sindrome)
CARDIOLOGIA (taquicardias)
CARDIOLOGIA (dolor torécico) GESTIQN .d,e MUESTRAS
REUMATOLOGIA Coordinacion Grupos de
SEGUIMENTO . Investigacion
cLiNICcO REHABILITACION .
NEUMOLOGIA -
OTORRINO CEX IrsiCaixa Programacion
PSIQUIATRIA HUGTIP sttt do Recarca
L GINECOLOGIA . INFERMERIA Recogida

de muestras
Cuestionarios

EQUIPO o Medida dinamoémetro
Itidiscipli d Coordinacion Medida Bioimpedancia
: muitiaiscipiinar ae
COORDINACION @) i &
CLINICA seguimiento CRO APP Seguimento
LONG COVID Coordinacion simptomatologia
CEIC persistente
SEGUIMENTo NUTRICION . 2
CLINICO otras Ccoloci CEX REDCap GESTION de
o umi : DATOS
disciplinas , .
NEUROPSICOLOGIA Abordaje
] i SACCTUNIN \ultidisciplinar
Unitat

. ESTADISTICO
Covid
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(;For qué Persisten los sintomas?

* COHORTE KING:Prospective Comparative Observational Cohort of individuals with documentgg infection (KING cohort Extension of KING
study). (#P1-20-217 project)
*  PROYECTO ANGICOVID: PROTOCOLO DE ESTUDIO Y SEGUIMIENTO DE LOS PACIES
DOLOR TORACICO AL ESFUERZO (ANGI-COVID)
*  PROYECTO TACHOVID: TACHOVID (Sinus TACHycardia after COro
* PROYECTO VAGUS COVID: STUDY OF VAGUS NERVE IN LOD
*  PROYECTO EpiNeuroCOVID: Evaluation of epigeneti W good and CSF in individuals with documented SARS-CoV-2 infection
(EpiNeuroCovid Substudy of KING cohort Extes
e BECA CARLES CAPDEVILA: Creacio i Djsg ger la Millora de I'Estat Cognitiu, Emocional i Funcional en Persones amb Sindrome
Post-COVID
*  PROYECTO ARTEMISA: Estudi de pre
* PROYECTO CAPICOVID :Utilitat de la ®a com a eina ¢
*  PROYECTO PAX :Plasma Exchange The Or Post- COVID-19 Co ”
e  PROYECTO ISIS: A Phase 2-3, Multicenter, Randomized, Double-§ VISION INTEGRAL sin in adults
with Post COVID-19 Condition.
* PROYECTO ATENEA: Caracterizacion de las disfunciones musculares en [a condicion post covid-

CARACTERIZACION CLINICA DATOS OBIJETIVOS

ESTUDIO FISIOPATOLOGIA
@Cz;% Unitat ENSAYOS CLINICOS TRATAMIENTO

Persistent

PERSISTENTE POST COVID QUE PRESENTAN

PUe la salut sexual i reproductiva en dones amb simptomes persistents de la COVID-19




5For qué Persisten los sintomas?

l s i Caix a Living Lab de Salut Barcelona CaixaResearch 3K Fundaci "aCaixa® B3 avptemen,
Institut de Recerca de 1a Sida Promovem la salut amb i per a la societat L’V’ng Lab IsGlobal S siCaixa

Per a un nou model assistencial i de recerca per a la Covid persistent a I’'Hospital

Rosina Malagrida, Responsable del Living Lab d’IrsiCaixa &
Co-coordinadora del Barcelona CaixaResearch Living Lab

Octubre 2021
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Dificultades/Froblemas

e iRealmente existe?
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LRealmente existe?

JAMA Internal Medicine | Original Investigation

Association of Self-reported COVID-19 Infection and SARS-CoV-2 Serology
Test Results With Persistent Physical Symptoms Among French Adults
During the COVID-19 Pandemic

Joane Matta, PhD; Emmanuel Wiernik, PhD: Oser Robineau, MD, PhD:; Fabrice Carrat, MD, PhD:

Mathilde Touvier, PhD; Gianluca Severi, PhD: Xavier de Lamballerie, MD, PhD; Héléne Blanche, PhD:
Jean-Frangois Deleuze, PhD; Clément Gouraud, MD, MSc; Nicolas Hoertel, MD, PhD; Brigitte Ranque, MD, PhD;
Marcel Goldberg, MD, PhD: Marie Zins, MD, PhD: Cédric Lemogne, MD, PhD: for the Santé, Pratiques, Retations et
Inégalités Sodales en Population Générale Pendant | Crise COVID-19-Sérologie (SAPRIS-SERO) Studv Groun

COMMENTARY
THE AMERICAN

JOURNAL of

MEDICINE ®

Long COVID: Does It Exist? What Is It? We Can We () cowr
Do For Sufferers?

m Unitat Edward P_Hoffer MD=
Covid
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Guia clinica per a I’'atencio
de les persones amb
simptomes persistents de

COVID-19

Area Assistencial
Servei Catala de la Salut

Marg de 2021

Generalitat
de Catalunya

/Salut
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&Rea]mente existe?

* Falta de conocimiento en el colectivo sanitario
e Falta en la identificacion correcta de los pacientes
* Falta de circuitos/protocolos especificos y adaptados

e Hiper-frecuentacion al sistema sanitario publico/privado

* Infraestimacion del problema

e Falta de recursos
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Dificultades/Froblemas

e ¢Cuantos pacientes tendremos?
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g,Cuéntos Pacientes tendremos?

Infecciones SARS Cov2 Cataluiia (14-abril-22)5!u/Dades Covid
Vg Office for 2.443.797

National Statistics

S 300.000

Prevalence of ongoing symptoms following
coronavirus (COVID-19) infection in the UK: 7
October 2021

Estimates of the prevalence of self-reported “long COVID" and associated activity
limitation, using UK Coronavirus (COVID-19) Infection Survey data.

ontact Releass dote
Ayoutkhan, 7 October 20,

Bosworth and Sasha King

hea'th datafons gov uk

01 aran srrane
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g,Cuéntos Pacientes tendremos?

22,3% baja laboral
45,2% reduccion jornada
60 -
@Al .
- m Care independent n.s
— 49.2 W Care dependent ‘;:; to 'L
50 | COVID-19
v
a0 37.6 -
— =
% 31.7 .a_) *
g_ 30 27.7 ‘5 40 T
; Q
20
10 + 7.7
5.4 a3 V4
|l B SALUT PUBLICA
Partner
Figure 1. Need for help with perso
before infection based on the Mc ther
(CDS) score < 68 points (11 = 65); care independent: CDS score > 69 points (n = 145). I
0 L
Not Reduced No
working hours impact
Vaes AW, et al. J Clin Med. 2020 . - .
/ Davis HE, et al. EClinicalMedicine. 2021

Edad 40-55 anos
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g,Cuéntos Pacientes tendremos?

Unidad Post COVID-19 en el hospital

Atencion primaria
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g,Cuéntos Pacientes tendremos?

e Garantizar la atencion integral para las personas con sintomatologia persistente deCOVID-19.
e Posicionar a los equipos de Atencidon Primaria como referentes en este problema de salud.

* Emitir recomendaciones sobre el estudio y los criterios de consulta con otros niveles asistenciales de forma
consensuada.

e Aprovechar las sinergias creadas por todos los profesionales del sistema de salud y el Colectivo de
Afectadas y Afectados Persistentes por [aCOVID-19 para mejorar la estrategia de atencion a las personas
gue sufren sintomas persistentes

Velar por la eficiencia de los recursos empleados y la sostenibilidad del sistema sanitario en su manejo
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,_:,Cuéntos Pacientes tendremos?

Programa territorial
d’'atencio al COVID

fiu

y S

Identificacio persistent

Geréncia Territorial Metropolitana Nord

Escala d'afectacio Funcional 1| 2 Escala d'afectacié Funcional 3 | 4
Visita Infermeria / Visita Medicina de familia Visita Medicina de familia

Escolta activa

Consell

Xarxes d'ajuda

Recursos Comunitaris

Suport Treball Social

ORL Otfacte | Gust | Disforsa Suport Benestar Emocional

T n Educacio sanitaria

Simptomes Cogrataus Fatsga | Debaidat Signes d'alarma

Prevencié complicacions

Control ansietat  ~ \mae Educacié sanitaria
T ViR i Control emocions Nutricié i alimentacié
Resiliéncia Suport Nutricié
ort Benestar Emocional
Educacié sanitaria

S .
Suport Fisioterapia

Estimulacié cognitiva
e Registre Educacio sanitaria
C omi te d e cas Autocontrols . Mesures de promocié de la son

ensomotora
Salut Mental | RHB | Consuita Unitat COVID Persistent simptomatologia

Educacié sanitaria
Segons problema de salut

Meonitoritzacié
Seguimentd'escales

Educacio sanitaria
Activitat fisica

Consulta | Derivacio

Consells

Vida saludable
Vv Resolt X No resolt
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g,Cuéntos Pacientes tendremos?

* Trabajo colaborativo Atencion Primaria-Hospital
e Estandarizacion de las visitas

* Protocolos conjuntos Atencion Primaria-Hospital
* Divulgacion colectivo sanitario

e Creacion de una APP
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Conclusiones

Después de la definicion de OMS de la Post COVID-19 Condition son necesarios estudios para
* Determinar la prevalencia real
e Caracterizar los diferentes fenotipos
* |dentificar los factores de riesgo

e Es fundamental la creacion de grupos )
gue realicen una valoracion integral, para dar respuesta a los miles de posibles afectados

e La , tanto clinica como basica, son fundamentales y deben ir
unidas para identificar la fisiopatologia y poder encontrar dianas terapéuticas

e Estamos ante un problema de con gran impacto social y econdmico.

Es necesario
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