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RESUMEN 

El COVID-19 ha tenido un impacto significativo en la salud mundial de las personas, no solo a sus efectos inme-
diatos, sino también por las consecuencias prolongadas que enfrentan quienes se han recuperado de la enfer-
medad. El objetivo fue caracterizar analitos de bioquímica e inmunológica de adultos post COVID-19 en parro-
quias rurales del cantón Jipijapa. la metodología utilizada abarcó un diseño no experimental, con un enfoque 
analítico de cohorte transversal, prospectivo y cualitativo conformada por 365 adultos. Los resultados mostraron que 
los hombres prestaron síntomas respiratorios y musculares principalmente, relacionadas con los intervalos de eda-
des entre 38-57 y 58 – 76 años en conjunto con elevaciones del índice de masa corporal. Finalmente, dichos patro-
nes de secuelas reflejaron que la interacción entre factores físicos, psicológicos y demográficos son cruciales 
para entender la necesidad de los grupos afectados, particularmente aquellos que cuentan con comorbilidades.

Palabras clave: Hombres, Psicológicos, Muscular, Físicas, Convalecencia.

ABSTRACT

COVID-19 has had a significant impact on people's global health, not only for its immediate effects, but also for the long-
term consequences faced by those who have recovered from the disease. The objective was to characterize biochemical 
and immunological analytes of post-COVID-19 adults in rural parishes of the Jipijapa canton. The methodology used 
included a non-experimental design, with a cross-sectional, prospective and qualitative cohort analytical approach made 
up of 365 adults. The results showed that men presented mainly respiratory and muscular symptoms, related to the age 
ranges between 38-57 and 58 - 76 years in conjunction with elevations in the body mass index. Finally, these patterns of 
sequelae reflected that the interaction between physical, psychological and demographic factors are crucial to understand 
the needs of the affected groups, particularly those with comorbidities.

Keywords: Men, Psychological, Muscular, Physical, Convalescence.

RESUMO

A COVID-19 teve um impacto significativo na saúde global das pessoas, não só pelos seus efeitos imediatos, mas também 
pelas consequências a longo prazo enfrentadas por aqueles que recuperaram da doença. O objetivo foi caraterizar analitos 
bioquímicos e imunológicos de adultos pós-COVID-19 em paróquias rurais do cantão de Jipijapa. A metodologia utilizada in-
cluiu um desenho não experimental, com uma abordagem analítica de coorte transversal, prospetiva e qualitativa composta 
por 365 adultos. Os resultados mostraram que os homens apresentaram principalmente sintomas respiratórios e musculares, 
relacionados às faixas etárias entre 38-57 e 58-76 anos em conjunto com elevações no índice de massa corporal. Por fim, 
estes padrões de sequelas reflectiram que a interação entre factores físicos, psicológicos e demográficos são cruciais para 
compreender as necessidades dos grupos afectados, particularmente aqueles com comorbilidades.

Palavras-chave: Homens, Psicológico, Muscular, Físico, Convalescença.
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Introducción 

El COVID-19 no solo afecto a millones de 
personas en su fase aguda, sino también 
dejo una amplia gama de consecuencias 
conocidas como secuelas post COVID-19, 
cuyas afectan la salud mental, física y social 
de los sobrevivientes. La preocupación se 
mantiene en aumento en las áreas rurales 
donde las condiciones socioeconómicas y 
el acceso a los servicios de salud son real-
mente limitados, como es el caso de las pa-
rroquias rurales del cantón Jipijapa (1,2,3). 

Las secuelas se caracterizan por generar 
complicaciones en el diario vivir de las per-
sonas, destacándose los problemas articu-
lares, disfunciones respiratorias, alteracio-
nes neurológicas hasta psicológicos como 
la depresión o ansiedad (4,5). 

Estudios internacionales, han identificado 
que entre el 10 al 30 % de personas recu-
peradas de la enfermedad han desarrolla-
do secuelas a largo plazo, sumado a ello, 
las comunidades rurales enfrentan desafíos 
debido a la lejanía de centros médicos es-
pecializados y prevalencia de comorbilida-
des no tratadas (6,7).

En Ecuador, varios estudios han señalado a 
pacientes con síntomas persistentes como 
dolores articulares, fatiga y problemas res-
piratorios, en cambio en las ruralidades del 
cantón Jipijapa gran parte de la población 
se dedica a la agricultura, lo cual dificulta el 
diagnóstico y tratamiento oportuno (8,9,10). 

Es importante, entender la progresión de 
las secuelas en dichos lugares debido a la 
falta de seguimiento integral y multidisci-
plinario que dificulta la mitigación y control 
de los síntomas persistentes asociados a 
diferentes infecciones, lo cual limita las ca-
pacidades físicas y mentales para realizar 
actividades cotidianas (11,12,13). 

Este estudio tuvo como objetivo caracteri-
zar secuelas post COVID-19 en poblacio-
nes vulnerables de la zona sur de Manabí, 
cuyos resultados se extrajeron del proyecto 

MINA ORTIZ, J. B., LINO VILLACRESES, W. A., MURILLO ZAVALA, A. M., FUENTES PARRALES, J. E., PARRALES 

PONCE, N. R., & PALACIOS DUEÑAS, A. E.

vinculación “Estrategias de intervención en 
poblaciones vulnerables identificadas con 
secuelas post COVID-19 de la Zona Sur de 
Manabí. Fase I” que a su vez se vincula con 
el proyecto de investigación “Identificación 
y seguimiento de secuelas post-COVID-19 
e intervención en poblaciones vulnerables 
de la zona sur de Manabí” en conjunto con 
docencia en asignaturas como Inmunolo-
gía, Bioquímica y Salud Pública. 

Materiales y métodos 

EL presente estudio se llevó a cabo bajo 
un diseño no experimental, con un enfoque 
analítico de cohorte transversal, prospectivo 
y cualitativo. La población estuvo conforma-
da por 7020 habitantes de las parroquias El 
Anegado y La Unión, pertenecientes al can-
tón Jipijapa, provincia de Manabí, Ecuador. 
A través de un muestreo aleatorio simple, se 
seleccionó una muestra representativa de 
365 adultos, todos ellos con antecedentes 
confirmados de COVID-19 y aquellos que 
presentaron secuelas posteriores a la infec-
ción. Se incluyeron a personas adultas con 
diagnostico confirmado de COVID-19, per-
sonas que reportaron la persistencia de los 
síntomas o secuelas relacionadas con la en-
fermedad, residentes permanentes de las 
parroquias seleccionadas. Por otra parte, 
se excluyeron a los participantes con enfer-
medades crónicas preexistentes descom-
pensadas (eje, insuficiencia renal, cáncer o 
enfermedades autoinmunes), mujeres emba-
razadas o en periodo de lactancia y pacien-
tes en tratamiento farmacológico. Para iden-
tificar las secuelas post COVID-19, se utilizó 
un test previamente validado por expertos en 
el área de estudio, el cual se adaptó según 
la necesidad del estudio. Este instrumento 
contiene datos generales, tipos de secuelas 
clasificados por grupos con las alternativas 
de si y no, haciendo referencia a la presen-
cia o ausencia de los síntomas seculares 
post COVID-19, además de midieron datos 
antropométricos como índice de masa cor-
poral (IMC), saturación periférica de oxígeno 
(SpO2), frecuencia cardiaca, presión diastó-
lica y sistólica. Los datos fueron registrados 
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en una base estructurada y analizados me-
diante un software estadístico IBM SPSS, en 
base a un análisis descriptivo de frecuencias 
y aplicación de chi cuadrado para determi-
nar la relación entre las variables estudiadas 
El protocolo de estudio fue revisado y apro-
bado por un comité de ética en investigación, 
en todo momento se aseguró la confidencia-
lidad de los datos y el consentimiento infor-
mado por parte d ellos participantes, respe-
tando los principios éticos establecidos en la 
declaración de Helsinki.

Resultados

La distribución general de secuelas post 
COVID-19, demostró tener mayor frecuen-
cia en síntomas como tos, disnea, dolores 
generalizados, debilidad generalizada, an-
siedad e insomnio, comparados con los de-
más, figura 1. Por otra parte, los hombres 
tendieron a presentar más sintomatología 

de origen respiratoria y muscular, mientras 
que las mujeres destacan cuadros de ori-
gen psicológico y emocional. Las edades 
fueron claves en el estudio, destacándose 
el rango de (38-57 y 58-76 años), lo que po-
dría estar relacionado con la acumulación 
de factores emocionales y metabólicos, los 
intervalos restantes (18-37 y 77-95 años) 
mostraron menos frecuencia comparados 
con los otros grupos, tabla 1. En relación 
a la asociación de las secuelas con otras 
variables se destaca al IMC relacionado a 
la debilidad generalizada (p=0,019), dolo-
res generalizados (p=0,034), pérdida de 
memoria (p=0,017), mala calidad de sue-
ño (p=0,012), insomnio (p=0,023), ansie-
dad (p=0,005), depresión (p=0,004), tabla 
2. SpO2 y aumento de apetito (p=0,004), 
tabla 3. Frecuencia cardíaca e insomnio 
(p=0,014), pérdida de peso (p=0,002), res-
pectivamente, tabla 4.

Tabla 1. Clasificación de secuelas post COVID-19 según sexo y edad

Fuente: Elaboración propia.

 

 Sexo Intervalos de edades 
Femenino Masculino 18-37 38-57 58-76 77-95 

Anosmia Si 37 48 21 27 30 7 
No 151 129 85 84 86 24 

Tos Si 77 97 56 45 55 18 
No 111 80 50 66 61 13 

Disnea Si 50 74 35 26 48 14 
No 138 103 71 85 68 17 

Secreción mucosa Si 79 102 58 48 55 20 
No 109 75 48 63 61 11 

Dificultad para 
inspiración 

Si 67 79 41 45 43 17 
No 121 98 65 66 73 14 

Dolor torácico Si 46 61 19 34 39 15 
No 142 116 87 77 77 16 

Debilidad generalizada Si 58 66 28 35 45 16 
No 130 111 78 76 71 15 

Dolores generalizado Si 90 85 43 54 65 13 
No 98 92 63 57 51 18 

Falta de atención Si 85 66 45 39 51 16 
No 103 111 61 72 65 15 

Pérdida de memoria Si 42 51 24 29 33 7 
No 146 126 82 82 83 24 

Mala calidad de sueño Si 35 35 13 20 31 6 
No 153 142 93 91 85 25 

Insomnio Si 71 70 24 49 58 10 
No 117 107 82 62 58 21 

Ansiedad Si 69 56 21 40 53 11 
No 119 121 85 71 63 20 

Depresión Si 43 51 24 28 37 5 
No 145 126 82 83 79 26 

Tristeza Si 54 44 22 30 39 7 
No 134 133 84 81 77 24 

Llanto Si 57 64 23 42 43 12 
No 131 113 83 69 73 19 

Disminución del 
rendimiento laboral 

Si 50 37 18 24 37 8 
No 138 140 88 87 79 23 

atragantamiento Si 57 66 31 34 48 10 
No 131 111 75 77 68 21 

Cambio ritmo 
deposición 

Si 31 41 17 18 30 6 
No 157 136 89 93 86 25 

Sensación de plenitud Si 27 35 14 22 22 4 
No 161 142 92 89 94 27 

Aumento de apetito Si 57 52 29 32 37 11 
No 131 125 77 79 79 20 

Disminución de apetito Si 46 41 25 31 25 5 
No 142 136 81 80 91 26 

Pérdida de peso 
Si 46 44 21 28 30 10 
No 142 133 85 83 86 21 
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Tabla 2. Relación de secuelas post COVID-19 e índice de masa corporal

 

  

Índice de Masa Corporal Sig. 
(2-

tailed) 
Bajo 
peso 

Peso 
normal Sobrepeso Obesidad  

Anosmia 
Si 4 38 29 14 0,764 
No 10 112 112 46 

 

Tos 
Si 7 73 60 34 0,319 
No 7 77 81 26 

 

Disnea 
Si 5 59 40 20 0,27 
No 9 91 101 40 

 

Secreción mucosa 
Si 7 79 61 34 0,258 
No 7 71 80 26 

 

Dificultad para 
inspiración 

Si 6 59 51 30 0,329 
No 8 91 90 30 

 

Dolor torácico 
Si 4 48 31 24 0,058 
No 10 102 110 36 

 

Debilidad 
generalizada 

Si 8 55 36 25 0,019* 
No 6 95 105 35 

 

Dolores 
generalizado 

Si 7 82 54 32 0,034* 
No 7 68 87 28 

 

Falta de atención 
Si 5 61 55 30 0,497 
No 9 89 86 30 

 

Pérdida de memoria 
Si 5 50 27 11 0,017* 
No 9 100 114 49 

 

Mala calidad de 
sueño 

Si 4 39 16 11 0,012* 
No 10 111 125 49 

 

Insomnio 
Si 4 72 46 19 0,023* 
No 10 78 95 41 

 

Ansiedad 
Si 3 67 40 15 0,005* 
No 11 83 101 45 

 

Depresión 
Si 3 45 23 23 0,004* 
No 11 105 118 37 

 

Tristeza 
Si 4 44 32 18 0,565 
No 10 106 109 42 

 

Llanto 
Si 6 50 42 23 0,563 
No 8 100 99 37 

 

Disminución del 
rendimiento laboral 

Si 3 37 33 14 0,989 
No 11 113 108 46 

 

atragantamiento 
Si 4 56 46 17 0,594 
No 10 94 95 43 

 

Cambio ritmo 
deposición 

Si 3 33 22 14 0,471 
No 11 117 119 46 

 

Sensación de 
plenitud 

Si 4 26 20 12 0,472 
No 10 124 121 48 

 

Aumento de apetito 
Si 4 46 39 20 0,866 
No 10 104 102 40 

 

Disminución de 
apetito 

Si 4 34 31 18 0,613 
No 10 116 110 42 

 

Pérdida de peso 
Si 5 34 36 15 0,728 
No 9 116 105 45   

*Significancia estadística < 0,05     

 

 Sexo Intervalos de edades 
Femenino Masculino 18-37 38-57 58-76 77-95 

Anosmia Si 37 48 21 27 30 7 
No 151 129 85 84 86 24 

Tos Si 77 97 56 45 55 18 
No 111 80 50 66 61 13 

Disnea Si 50 74 35 26 48 14 
No 138 103 71 85 68 17 

Secreción mucosa Si 79 102 58 48 55 20 
No 109 75 48 63 61 11 

Dificultad para 
inspiración 

Si 67 79 41 45 43 17 
No 121 98 65 66 73 14 

Dolor torácico Si 46 61 19 34 39 15 
No 142 116 87 77 77 16 

Debilidad generalizada Si 58 66 28 35 45 16 
No 130 111 78 76 71 15 

Dolores generalizado Si 90 85 43 54 65 13 
No 98 92 63 57 51 18 

Falta de atención Si 85 66 45 39 51 16 
No 103 111 61 72 65 15 

Pérdida de memoria Si 42 51 24 29 33 7 
No 146 126 82 82 83 24 

Mala calidad de sueño Si 35 35 13 20 31 6 
No 153 142 93 91 85 25 

Insomnio Si 71 70 24 49 58 10 
No 117 107 82 62 58 21 

Ansiedad Si 69 56 21 40 53 11 
No 119 121 85 71 63 20 

Depresión Si 43 51 24 28 37 5 
No 145 126 82 83 79 26 

Tristeza Si 54 44 22 30 39 7 
No 134 133 84 81 77 24 

Llanto Si 57 64 23 42 43 12 
No 131 113 83 69 73 19 

Disminución del 
rendimiento laboral 

Si 50 37 18 24 37 8 
No 138 140 88 87 79 23 

atragantamiento Si 57 66 31 34 48 10 
No 131 111 75 77 68 21 

Cambio ritmo 
deposición 

Si 31 41 17 18 30 6 
No 157 136 89 93 86 25 

Sensación de plenitud Si 27 35 14 22 22 4 
No 161 142 92 89 94 27 

Aumento de apetito Si 57 52 29 32 37 11 
No 131 125 77 79 79 20 

Disminución de apetito Si 46 41 25 31 25 5 
No 142 136 81 80 91 26 

Pérdida de peso 
Si 46 44 21 28 30 10 
No 142 133 85 83 86 21 

MINA ORTIZ, J. B., LINO VILLACRESES, W. A., MURILLO ZAVALA, A. M., FUENTES PARRALES, J. E., PARRALES 

PONCE, N. R., & PALACIOS DUEÑAS, A. E.
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Tabla 3. Relación de secuelas post COVID-19 y saturación de oxígeno

 

  
Saturación de oxigeno 

Sig. (2-tailed) Normal Hipoxemia 
Anosmia Si 73 12 0,915 

No 244 36 
 

Tos Si 156 18 0,259 
No 161 30 

 

Disnea Si 107 17 0,882 
No 210 31 

 

Secreción mucosa Si 163 18 0,175 
No 154 30 

 

Dificultad para 
inspiración 

Si 130 16 0,543 
No 187 32 

 

Dolor torácico Si 95 12 0,230 
No 222 36 

 

Debilidad 
generalizada 

Si 108 16 0,751 
No 209 32 

 

Dolores generalizado Si 155 20 0,505 
No 162 28 

 

Falta de atención Si 129 22 0,714 
No 188 26 

 

Pérdida de memoria Si 83 10 0,833 
No 234 38 

 

Mala calidad de sueño Si 61 9 0,959 
No 256 39 

 

Insomnio Si 125 16 0,650 
No 192 32 

 

Ansiedad Si 111 14 0,556 
No 206 34 

 

Depresión Si 84 10 0,675 
No 233 38 

 

Tristeza Si 84 14 0,821 
No 233 34 

 

Llanto Si 106 15 0,438 
No 211 33 

 

Disminución del 
rendimiento laboral 

Si 81 6 0,26 
No 236 42 

 

atragantamiento Si 104 19 0,358 
No 213 29 

 

Cambio ritmo 
deposición 

Si 64 8 0,468 
No 253 40 

 

Sensación de plenitud Si 56 6 0,534 
No 261 42 

 

Aumento de apetito Si 85 24 0,004* 
No 232 24 

 

Disminución de apetito Si 78 9 0,357 
No 239 39 

 

Pérdida de peso Si 79 11 0,809 
No 238 37   

*Significancia estadística < 
0,05 

   

 

  

Índice de Masa Corporal Sig. 
(2-

tailed) 
Bajo 
peso 

Peso 
normal Sobrepeso Obesidad  

Anosmia 
Si 4 38 29 14 0,764 
No 10 112 112 46 

 

Tos 
Si 7 73 60 34 0,319 
No 7 77 81 26 

 

Disnea 
Si 5 59 40 20 0,27 
No 9 91 101 40 

 

Secreción mucosa 
Si 7 79 61 34 0,258 
No 7 71 80 26 

 

Dificultad para 
inspiración 

Si 6 59 51 30 0,329 
No 8 91 90 30 

 

Dolor torácico 
Si 4 48 31 24 0,058 
No 10 102 110 36 

 

Debilidad 
generalizada 

Si 8 55 36 25 0,019* 
No 6 95 105 35 

 

Dolores 
generalizado 

Si 7 82 54 32 0,034* 
No 7 68 87 28 

 

Falta de atención 
Si 5 61 55 30 0,497 
No 9 89 86 30 

 

Pérdida de memoria 
Si 5 50 27 11 0,017* 
No 9 100 114 49 

 

Mala calidad de 
sueño 

Si 4 39 16 11 0,012* 
No 10 111 125 49 

 

Insomnio 
Si 4 72 46 19 0,023* 
No 10 78 95 41 

 

Ansiedad 
Si 3 67 40 15 0,005* 
No 11 83 101 45 

 

Depresión 
Si 3 45 23 23 0,004* 
No 11 105 118 37 

 

Tristeza 
Si 4 44 32 18 0,565 
No 10 106 109 42 

 

Llanto 
Si 6 50 42 23 0,563 
No 8 100 99 37 

 

Disminución del 
rendimiento laboral 

Si 3 37 33 14 0,989 
No 11 113 108 46 

 

atragantamiento 
Si 4 56 46 17 0,594 
No 10 94 95 43 

 

Cambio ritmo 
deposición 

Si 3 33 22 14 0,471 
No 11 117 119 46 

 

Sensación de 
plenitud 

Si 4 26 20 12 0,472 
No 10 124 121 48 

 

Aumento de apetito 
Si 4 46 39 20 0,866 
No 10 104 102 40 

 

Disminución de 
apetito 

Si 4 34 31 18 0,613 
No 10 116 110 42 

 

Pérdida de peso 
Si 5 34 36 15 0,728 
No 9 116 105 45   

*Significancia estadística < 0,05     

SECUELAS POST COVID-19 EN ADULTOS DE PARROQUIAS RURALES DEL CANTÓN JIPIJAPA
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Tabla 4. Relación de secuelas post COVID-19 y frecuencia cardíaca

 

  
Frecuencia cardíaca Sig. (2-

tailed) Bradicardia Normal Taquicardia 
Anosmia Si 5 78 2 0,533 

No 10 266 4 
 

Tos Si 9 161 4 0,389 
No 6 183 2 

 

Disnea Si 6 117 1 0,593 
No 9 227 5 

 

Secreción mucosa Si 9 168 4 0,490 
No 6 176 2 

 

Dificultad para 
inspiración 

Si 6 135 5 0,092 
No 9 209 1 

 

Dolor torácico Si 6 99 2 0,631 
No 9 245 4 

 

Debilidad 
generalizada 

Si 5 119 0 0,207 
No 10 225 6 

 

Dolores generalizado Si 8 165 2 0,709 
No 7 179 4 

 

Falta de atención Si 7 143 1 0,43 
No 8 201 5 

 

Pérdida de memoria Si 4 88 1 0,879 
No 11 256 5 

 

Mala calidad de 
sueño 

Si 2 68 0 0,400 
No 13 276 6 

 

Insomnio Si 1 136 4 0,014* 
No 14 208 2 

 

Ansiedad Si 4 119 2 0,817 
No 11 225 4 

 

Depresión Si 4 89 1 0,875 
No 11 255 5 

 

Tristeza Si 5 91 2 0,788 
No 10 253 4 

 

Llanto Si 5 114 2 1,000 
No 10 230 4 

 

Disminución del 
rendimiento laboral 

Si 3 84 0 0,356 
No 12 260 6 

 

atragantamiento Si 7 114 2 0,555 
No 8 230 4 

 

Cambio ritmo 
deposición 

Si 5 66 1 0,396 
No 10 278 5 

 

Sensación de plenitud Si 5 57 0 0,128 
No 10 287 6 

 

Aumento de apetito Si 2 107 0 0,092 
No 13 237 6 

 

Disminución de 
apetito 

Si 3 82 2 0,811 
No 12 262 4 

 

Pérdida de peso Si 9 81 0 0,002* 
No 6 263 6   

*Significancia estadística < 0,05    

 

  
Saturación de oxigeno 

Sig. (2-tailed) Normal Hipoxemia 
Anosmia Si 73 12 0,915 

No 244 36 
 

Tos Si 156 18 0,259 
No 161 30 

 

Disnea Si 107 17 0,882 
No 210 31 

 

Secreción mucosa Si 163 18 0,175 
No 154 30 

 

Dificultad para 
inspiración 

Si 130 16 0,543 
No 187 32 

 

Dolor torácico Si 95 12 0,230 
No 222 36 

 

Debilidad 
generalizada 

Si 108 16 0,751 
No 209 32 

 

Dolores generalizado Si 155 20 0,505 
No 162 28 

 

Falta de atención Si 129 22 0,714 
No 188 26 

 

Pérdida de memoria Si 83 10 0,833 
No 234 38 

 

Mala calidad de sueño Si 61 9 0,959 
No 256 39 

 

Insomnio Si 125 16 0,650 
No 192 32 

 

Ansiedad Si 111 14 0,556 
No 206 34 

 

Depresión Si 84 10 0,675 
No 233 38 

 

Tristeza Si 84 14 0,821 
No 233 34 

 

Llanto Si 106 15 0,438 
No 211 33 

 

Disminución del 
rendimiento laboral 

Si 81 6 0,26 
No 236 42 

 

atragantamiento Si 104 19 0,358 
No 213 29 

 

Cambio ritmo 
deposición 

Si 64 8 0,468 
No 253 40 

 

Sensación de plenitud Si 56 6 0,534 
No 261 42 

 

Aumento de apetito Si 85 24 0,004* 
No 232 24 

 

Disminución de apetito Si 78 9 0,357 
No 239 39 

 

Pérdida de peso Si 79 11 0,809 
No 238 37   

*Significancia estadística < 
0,05 
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Tabla 5. Relación de secuelas post COVID-19 y presión arterial

 

  
Presión arterial 

Sig. (2-tailed) Hipotensión Normal Hipertensión 
Anosmia Si 0 40 45 0,136 

No 7 144 129  
Tos Si 4 88 82 0,159 

No 3 96 92  
Disnea Si 2 59 63 0,659 

No 5 125 111  
Secreción 
mucosa 

Si 5 86 90 0,335 
No 2 98 84  

Dificultad para 
inspiración 

Si 4 71 71 0,309 
No 3 113 103  

Dolor torácico Si 1 52 54 0,205 
No 6 132 120  

Debilidad 
generalizada 

Si 3 52 69 0,031* 
No 4 132 105  

Dolores 
generalizado 

Si 3 81 91 0,281 
No 4 103 83  

Falta de 
atención 

Si 0 76 75 0,244 
No 7 108 99  

Pérdida de 
memoria 

Si 1 49 43 0,2 
No 6 135 131  

Mala calidad de 
sueño 

Si 1 36 33 0,986 
No 6 148 141  

Insomnio Si 1 62 78 0,119 
No 6 122 96  

Ansiedad Si 1 54 70 0,196 
No 6 130 104  

Depresión Si 1 50 43 0,861 
No 6 134 131  

Tristeza Si 1 46 51 0,812 
No 6 138 123  

Llanto Si 0 58 63 0,242 
No 7 126 111  

Disminución del 
rendimiento 
laboral 

Si 1 42 44 0,63 
No 6 142 130 

 
atragantamiento Si 0 59 64 0,301 

No 7 125 110  
Cambio ritmo 
deposición 

Si 0 40 32 0,301 
No 7 144 142  

Sensación de 
plenitud 

Si 1 37 24 0,431 
No 6 147 150  

Aumento de 
apetito 

Si 0 57 52 0,496 
No 7 127 122  

Disminución de 
apetito 

Si 1 43 43 0,54 
No 6 141 131  

Pérdida de peso Si 1 44 45 0,441 
No 6 140 129   

*Significancia estadística < 0,05    

 

  
Frecuencia cardíaca Sig. (2-

tailed) Bradicardia Normal Taquicardia 
Anosmia Si 5 78 2 0,533 

No 10 266 4 
 

Tos Si 9 161 4 0,389 
No 6 183 2 

 

Disnea Si 6 117 1 0,593 
No 9 227 5 

 

Secreción mucosa Si 9 168 4 0,490 
No 6 176 2 

 

Dificultad para 
inspiración 

Si 6 135 5 0,092 
No 9 209 1 

 

Dolor torácico Si 6 99 2 0,631 
No 9 245 4 

 

Debilidad 
generalizada 

Si 5 119 0 0,207 
No 10 225 6 

 

Dolores generalizado Si 8 165 2 0,709 
No 7 179 4 

 

Falta de atención Si 7 143 1 0,43 
No 8 201 5 

 

Pérdida de memoria Si 4 88 1 0,879 
No 11 256 5 

 

Mala calidad de 
sueño 

Si 2 68 0 0,400 
No 13 276 6 

 

Insomnio Si 1 136 4 0,014* 
No 14 208 2 

 

Ansiedad Si 4 119 2 0,817 
No 11 225 4 

 

Depresión Si 4 89 1 0,875 
No 11 255 5 

 

Tristeza Si 5 91 2 0,788 
No 10 253 4 

 

Llanto Si 5 114 2 1,000 
No 10 230 4 

 

Disminución del 
rendimiento laboral 

Si 3 84 0 0,356 
No 12 260 6 

 

atragantamiento Si 7 114 2 0,555 
No 8 230 4 

 

Cambio ritmo 
deposición 

Si 5 66 1 0,396 
No 10 278 5 

 

Sensación de plenitud Si 5 57 0 0,128 
No 10 287 6 

 

Aumento de apetito Si 2 107 0 0,092 
No 13 237 6 

 

Disminución de 
apetito 

Si 3 82 2 0,811 
No 12 262 4 

 

Pérdida de peso Si 9 81 0 0,002* 
No 6 263 6   

*Significancia estadística < 0,05    
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Presión arterial 

Sig. (2-tailed) Hipotensión Normal Hipertensión 
Anosmia Si 0 40 45 0,136 

No 7 144 129  
Tos Si 4 88 82 0,159 

No 3 96 92  
Disnea Si 2 59 63 0,659 

No 5 125 111  
Secreción 
mucosa 

Si 5 86 90 0,335 
No 2 98 84  

Dificultad para 
inspiración 

Si 4 71 71 0,309 
No 3 113 103  

Dolor torácico Si 1 52 54 0,205 
No 6 132 120  

Debilidad 
generalizada 

Si 3 52 69 0,031* 
No 4 132 105  

Dolores 
generalizado 

Si 3 81 91 0,281 
No 4 103 83  

Falta de 
atención 

Si 0 76 75 0,244 
No 7 108 99  

Pérdida de 
memoria 

Si 1 49 43 0,2 
No 6 135 131  

Mala calidad de 
sueño 

Si 1 36 33 0,986 
No 6 148 141  

Insomnio Si 1 62 78 0,119 
No 6 122 96  

Ansiedad Si 1 54 70 0,196 
No 6 130 104  

Depresión Si 1 50 43 0,861 
No 6 134 131  

Tristeza Si 1 46 51 0,812 
No 6 138 123  

Llanto Si 0 58 63 0,242 
No 7 126 111  

Disminución del 
rendimiento 
laboral 

Si 1 42 44 0,63 
No 6 142 130 

 
atragantamiento Si 0 59 64 0,301 

No 7 125 110  
Cambio ritmo 
deposición 

Si 0 40 32 0,301 
No 7 144 142  

Sensación de 
plenitud 

Si 1 37 24 0,431 
No 6 147 150  

Aumento de 
apetito 

Si 0 57 52 0,496 
No 7 127 122  

Disminución de 
apetito 

Si 1 43 43 0,54 
No 6 141 131  

Pérdida de peso Si 1 44 45 0,441 
No 6 140 129   

*Significancia estadística < 0,05    
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Discusión

Las secuelas post COVID-19 engloban una 
amplia gama de síntomas que persisten du-
rante semanas o meses después de la primo-
infección, entre los síntomas más comunes 
que encontramos se destacan la tos, disnea, 
dolores generalizados, debilidad, ansiedad 
e insomnio. Dichos hallazgos coinciden con 
datos reportados por Molina (11) donde iden-
tificaron fatiga, dificultad para respirar, tos y 
síntomas neurológicos como los más frecuen-
tes en el síndrome post COVID-19.

En cuanto a la distribución por género, he-
mos observado que los hombres tienden a 
presentar más síntomas respiratorios y mus-
culares, mientras que las mujeres experi-
mentan con mayor frecuencia síntomas de 
origen psicológicos y emocionales. Dicho 
patrón es similar con un estudio donde des-
tacan a los síntomas de origen psicológicos 
asociados principalmente a mujeres (14). 

La edad también juega un papel significati-
vo en la manifestación de secuelas post CO-
VID-19, dentro de los grupos etarios el de 38 
a 57 y 58 a 76 años mostraron mayor frecuen-
cia de síntomas, asociados posiblemente a 
la acumulación de factores emocionales y 
metabólicos. Por su parte, los intervalos de 
18 a 37 y 77 a 95 años resultaron con menor 
frecuencia. Es por ello, que los Centros para 
el Control y la Prevención de Enfermedades 
(CDC) expresan que la fatiga y otros sínto-
mas influyen significativamente en la vida 
diaria de las personas afectadas (15).

El índice de masa corporal se ha caracte-
rizado como un factor asociado a diversas 
secuelas post COVID-19. Estudios han de-
mostrado que un IMC elevado esta mayor-
mente relacionado con altas probabilidades 
de desarrollar síntomas como debilidad ge-
neralizada, dolores musculares, pérdida de 
memoria, mala calidad de sueño, insomnio, 
ansiedad y depresión. Fernández García 
(16), destaca la persistencia de síntomas 
de COVID-19 prolongados es superior en 
quienes tienen un IMC elevado y enferme-
dades pulmonares previas.

Por consiguiente, la asociación entre la 
SpO2 y aumento de apetito, así como la 
frecuencia cardíaca aumentada y síntomas 
como insomnio y pérdida de peso. Estos 
datos subrayan la necesidad de monitorear 
y gestionar adecuadamente estos paráme-
tros en pacientes que se recuperan de la 
enfermedad (17).

Conclusión

Las secuelas post COVID-19 revelaron pa-
trones específicos que denotan la interac-
ción entre factores psicológicos, físicos y 
demográficos, debido que estas no simple-
mente impactan de manera distinta a hom-
bres y mujeres, sino también varían según 
los rangos de edad y condiciones meta-
bólicas, como el IMC. En conjunto con los 
parámetros fisiológicos como la frecuencia 
cardiaca y la saturación de oxígeno los cua-
les aportan información clave sobre el de-
sarrollo de las sintomatologías.

Es por esta razón, se debe resaltar la nece-
sidad de un enfoque multidimensional para 
abortar secuelas en general, teniendo en 
cuenta las particularices individuales como 
los factores comunes en los grupos invo-
lucrados donde una atención medica per-
sonalizada y un monitoreo continuo serán 
pautas esenciales para la mitigación de los 
efectos y mejoramiento de la recuperación 
de los pacientes.
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