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Resumen

Objetivos. Al ser una enfermedad de nueva aparicidn pocos estudios han sido publicados sobre las secuelas y
lamorbilidad a nivel respiratorio amedio y largo plazo de aguellos pacientes que han padecido una
neumonia o infeccion grave por el SARS-CoV-2. Laneumonia o infeccion grave por SARS-CoV-2 genera
una afectacion intersticial anivel pulmonar y, por tanto, la disnea o desaturacion al esfuerzo es una de sus
principales caracteristicas. Para su valoracion el test de lamarcha de los 6 minutos se trata de una de las
pruebas més utilizadas y validadas y es, por €llo, la que hemos utilizado.

Métodos: A los4 mesestras el ingreso selesrealizo el test de la marcha de los 6 minutos a todos |os
pacientes. A los 7 y 12 meses del ingreso, solamente se les realizé a aquell os pacientes que tuvieron el test
patol 6gico en lavisita previa. Se considerd patoldgico el test en aquell os pacientes cuya saturacion bajase >
3%.

Resultados: De la cohorte de 271 pacientes, en la primera visita 6 no pudieron realizarla por problemas
meédicos y de los 265 restantes 49 (18,5%) fueron patol 6gicos. De esos 49 pacientes, a5 no se les pudo
realizar €l test en la22visitay de los otros 44 pacientes, 23 (8,7%) volvieron a presentar un test patol6gico en
la segundavisita. En la Ultimavisita 15 (5,6%) de estos Ultimos volvieron a tener una desaturacion mayor del
3%.

Discusion: Paraunamejor valoracion de las secuelas anivel respiratorio tras la COVID-19, seriade gran
interés poder combinar €l test de lamarcha de los 6 minutos junto a otras pruebas como |as pruebas de
funcion respiratoria.

Conclusiones. Por la afectacién intersticial que generael SARS-CoV-2 un porcentgje importante (18,5%) de
pacientes tiene un nivel de afectacion significativo alos 4 meses del ingreso. En casi la mitad de estos casos
(8,7% del total) la afectacion persistira como minimo 3 meses masy en un 5% no se recuperara pasado el
ano. El test de lamarcha se trata, por tanto, de una herramienta a tener en cuenta paralavaloracién de la
afectacion respiratoriay funcional en pacientes ingresados por SARS-CoV-2.
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