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RESUMEN

La pandemia por COVID-19 ha dejado cerca de 70 mil muertes en Colombia y presenta grandes
desafios al sistema de atencion en salud. Los profesionales de la rehabilitacion tienen un rol
fundamental en la recuperacion de muchas personas que han padecido COVID-19 y han debido
adaptarse a las consecuencias provocadas por la pandemia, reorganizando el protocolo de atencion
para poder atender las necesidades de rehabilitacion durante las fases aguda, subaguda, y a largo
plazo. En este contexto, se busca identificar y reflexionar acerca de los desafios de la rehabilitacion
implicitos en el manejo de personas con COVID-19.
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ABSTRACT

The COVID-19 pandemic has left nearly 70.000 deaths in Colombia and presents great challenges
to the health care system. Rehabilitation professionals play a fundamental role in the recovery of
many people who have suffered COVID-19 and have had to adapt to the consequences caused by the
pandemic, reorganizing the care protocol to be able to meet the rehabilitation needs during the acute,
subacute, and long-term phases. In this context, it seeks to identify and reflect on the challenges of
rehabilitation implicit in the management of people with COVID-19.
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INTRODUCCION

La actual pandemia ocasionada por el virus SARS-CoV-2, y co-
munmente llamada COVID-19, de acuerdo con el Gltimo reporte
de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), ha acumulado
al 25 de abril 146.067.511 casos de en el mundo y 3.092.497
muertes.! En Colombia por su parte, de acuerdo con el Ministerio
de Salud, al 27 de abril hay 2.804.881 casos y 72.235 muertes.’
Muchos sobrevivientes al COVID-19 evolucionaran con dete-
rioro de la capacidad funcional, limitacion de las actividades de
la vida diaria, y con restriccion de la participacion, impactando
negativamente en la calidad de vida de los pacientes y sus fami-
lias.? Teniendo en cuenta lo anterior, la rehabilitacion, se presenta
como una estrategia interdisciplinaria, longitudinal en el tiempo,
incluyendo un conjunto de intervenciones no solo para tratar, sino
para prevenir discapacidad secundaria a COVID-19.4

La pandemia puso a prueba la rehabilitacion en Colombia, y el
desafio esta no solo en fortalecer los equipos interdisciplinarios,
sino también en brindar una atencion eficiente y de calidad, con
intervenciones oportunas, diferenciales y resolutivas, fundamen-
tadas en la evidencia cientifica disponible.’ En este contexto, se
busca identificar y reflexionar acerca de los desafios de la reha-
bilitacioén implicitos en el manejo de personas con COVID-19.

DESAFIOS DE LA REHABILITACION EN TIEMPOS DE
COVID-19

Las situaciones complicadas y dificiles de resolver se consideran
desafios. En la pandemia actual, es bastante comtin escuchar “los
desafios deben superarse”. Colombia es un pais ubicado al noroc-
cidente de América latina, con una superficie de 1.143 millones
km? y una poblacion de 50,34 millones (2019) de habitantes, de
acuerdo con el Banco Mundial. Este pais no ha sido ajeno a la
realidad de la pandemia por la COVID-19; Para el dia 27 de abril
de 2021, reportes del Ministerio de Salud y Proteccion Social,
mostraron 72.235 fallecidos y 2.616.821 recuperados;? estas cifras
plantean enormes desafios en el seguimiento y rehabilitacion de
quienes logran sortear la enfermedad.

Entre un 10% y 65% de los supervivientes al COVID-19 de leve
a grave, independientemente de la gravedad de los sintomas en
la fase aguda, presentan manifestaciones asociadas al Sindrome
post-COVID-19.° Este ha sido definido como los signos y sinto-
mas que se desarrollan durante o después de 12 semanas de una
infeccion por SARS-CoV-2/COVID-19 y no se atribuyen a un
diagnéstico alternativo. Los sintomas mas frecuentes son: fatiga,
cefalea, trastorno de atencion, disnea, dolor articular, depresion,
ansiedad y estrés, entre otros, y con frecuencia comprometen
multiples 6rganos y sistemas, impactando no solo al individuo,
sino también a la familia, a la comunidad y a los servicios de
rehabilitacion.” Como respuesta, diversas sociedades cientificas

han puesto en evidencia la necesidad implementar la rehabilitacion
temprana para reducir las deficiencias y mejorar los resultados
clinicos y la calidad de vida de los pacientes.®® La rehabilitacion
ha sido definida por la OMS como un conjunto de intervenciones
disefnadas para optimizar la funcionalidad y reducir la discapaci-
dad en personas con problemas de salud que interactian con su
ambiente, destacando la necesidad de rehabilitacion en pacientes
con COVID-19 durante las fases aguda, subaguda y a largo plazo
de la enfermedad con un enfoque de trabajo interdisciplinario.

En este escenario, los profesionales de la rehabilitacion adquieren
un rol protagoénico al favorecer la restauracion de la funcionalidad
y la independencia funcional acorde de las necesidades propias
de cada individuo. Sin embargo, el papel de los profesionales de
la rehabilitacion en el tratamiento de pacientes con COVID-19,
ademas de la forma en que se distribuyen las intervenciones entre
las disciplinas, varia segan el contexto y el pais.'

En Colombia, el primer caso de COVID-19 se presento el 6 de
marzo de 2020, y a partir de esa fecha el gobierno a nivel nacional,
departamental y municipal generd estrategias ¢ iniciativas para
dar respuesta a la pandemia. Indudablemente la pandemia por
COVID-19 ha puesto a prueba al pais, en especial el sistema de
atencion en salud. En este pais se duplicé la disponibilidad de
camas de la Unidad de Cuidados Intensivos (UCI), pasando de
5.346 camas, en febrero 2020, a 11.905 a la enero de 2021, segin
el Ministerio de Salud y Proteccion Social.! En este contexto, el
panorama de rehabilitacion también ha enfrentado grandes retos,
especialmente respecto al inicio temprano de la rehabilitacion en
el paciente critico, la escasez de recurso humano calificado para
la atencion de estos pacientes, teniendo en cuenta que son pocos
los equipos de rehabilitacion en UCI y que el inicio de la rehabi-
litacion y seguimiento varia dependiendo de cada institucion.!?
Frente a esta realidad, la deteccion y atencion de las necesidades
de rehabilitacion de pacientes con COVID-19 se ven enfrentadas
a los siguientes desafios:!>!*

1. Ausencia de registros nacionales del niimero de pacientes con
COVID-19 que evolucionan con Sindrome Post-COVID-19.
El Ministerio de Salud de Colombia emite diariamente
reportes de casos confirmados, y muertes, entre otros, pero
no hay registro de cuantos sobrevivientes evolucionan con
este sindrome. Este seria de gran importancia para poder
direccionar a estas personas a los programas de rehabilita-
cion correspondientes y favorecer a la recuperacion de la
independencia funcional y calidad de vida.

2. Pocos equipos interdisciplinarios para el acompanamiento
desde el alta hospitalaria hasta la asistencia domiciliar, con-
siderando lo sugerido por la OMS vy la Organizacion Pana-
mericana de la Salud (OPS) en términos de la necesidad de
rehabilitacion durante las fases aguda y subaguda, y de recu-
peracion a mas largo plazo por equipos interdisciplinarios. '
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3. Insuficiente personal capacitado para la atencion de pacien-
tes con Sindrome Post-COVID-19, teniendo en cuenta que
un sistema de salud debe estar preparado para responder
con profesionales capacitados en todos los niveles de com-
plejidad, buscando un punto de equilibrio entre el talento
humano capacitado y la atencion oportuna y especializada
que se necesita para atender a los pacientes con Sindrome
Post-COVID-19

4. Deficiencias en el sistema de salud, enfrentandose a la falta
de articulacion entre los distintos niveles de atencion. Este
desafio no solo depende de la intervencion del equipo reha-
bilitador, sino que también dependen de la interrelacion que
existe entre los diferentes actores en el proceso de salud.

Al inicio de la pandemia, en Colombia, las intervenciones de
rehabilitacion eran tradicionalmente muy disciplinares, y al igual
que en el resto del mundo, con poca o minima evidencia cientifica
sobre la rehabilitacion de pacientes con COVID-19 en las dife-
rentes fases del proceso asistencial. Sin embargo, rapidamente
se fueron adoptando las recomendaciones de las asociaciones
cientificas mundiales que pudiesen ser aplicadas a la poblacion
colombiana,'*!* basandose en las condiciones laborales y en la si-
tuacion epidemioldgica, y favoreciendo el trabajo interdisciplinar.
También vale la pena destacar que, en el curso de la pandemia,
se identifica la necesidad de aceptacion y capacitacion en tele-
rehabilitacion, por parte de todos los profesionales de salud, en
especial los de rehabilitacion, considerando la tele rehabilitacion
como una estrategia para dar respuesta a la pandemia a fin de
mejorar la calidad asistencial, aumentar la capacidad resolutiva,
facilitar el seguimiento y disminuir los desplazamientos a centros
de atencion ambulatoria.

CONCLUSIONES

Ha pasado un afo desde que fue reportado el primer caso en
Colombia, y la pandemia, al igual que los desafios para la re-
habilitacion, contintan. Es claro que el COVID-19 dividira la
rehabilitacion en un antes y un después. Al inicio de la pandemia,
en Colombia, los profesionales de la rehabilitacion realizaban
acciones aisladas, pero el tiempo y las necesidades surgidas en el
marco de la pandemia han llevado al trabajo en equipo. A pesar
de esto, aun en este pais se debe seguir pensando si el sistema de
salud estd preparado para asumir y responder a las necesidades
de rehabilitacion de todos los pacientes que sobreviven al CO-
VID-19. La rehabilitacion debe iniciarse desde la UCI y conti-
nuar hasta después del alta hospitalaria, planeada y coordinada
interdisciplinarmente.'®!” Si esto no sucede, el sistema de salud
estara muy lejos de decir que superd el desafio del COVID-19.
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