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ARTA AL EDITOR

rograma de rehabilitación
europsicológica en pacientes
on síndrome post-COVID-19:
na experiencia clínica

europsychological rehabilitation program
or patients with post-COVID-19 syndrome: A
linical experience

r.  Editor:

ras  la  infección  por  el  SARS-CoV-2  la  mayoría  de  los  pacien-
es  se  recuperan  en  pocos  días  o  semanas.  No  obstante,
lrededor  del  10%  continúan  presentando  síntomas  durante
ás  tiempo1.  El  denominado  síndrome  post-COVID-19  se

aracteriza  por  una  serie  de  síntomas  que  se  desarrollan
urante  o  después  de  la  infección  por  el  SARS-CoV-2,  con-
inúan  durante  más  de  12  semanas  y  no  se  explican  por
n  diagnóstico  alternativo.  Suele  presentarse  en  forma  de
rupos  de  síntomas,  a  menudo  superpuestos,  que  pueden
uctuar  y  cambiar  con  el  tiempo  y  afectar  a  múltiples  siste-
as  del  organismo2.
Los  pacientes  con  síndrome  post-COVID-19  pueden  expe-

imentar  problemas  de  memoria,  pérdida  de  concentración,
iebla  cerebral  (del  inglés,  brain  fog),  trastornos  de  ansie-
ad  o  del  estado  anímico3.  Estas  alteraciones  condicionan  su
apacidad  para  afrontar  con  éxito  las  demandas  del  entorno,
a  sea  a  nivel  familiar,  social  o  laboral.  La  rehabilitación
europsicológica  puede  ayudarles  a  recuperar  funciones
erebrales  alteradas,  mejorar  su  capacidad  funcional  y  bie-
estar  emocional.

En  junio  de  2020  Institut  Guttmann  emprende  un  pro-
rama  de  neurorrehabilitación  ambulatorio  (de  8  semanas)
ara  pacientes  con  síndrome  post-COVID-19.  El  programa
ncluye  terapia  respiratoria,  fisioterapia  y  rehabilitación
europsicológica  (intervención  emocional,  estrategias
ompensatorias  y  tratamiento  cognitivo).  Los  pacientes
ealizan  el  tratamiento  cognitivo  desde  su  domicilio  a
ravés  de  la  plataforma  Guttmann,  NeuroPersonalTrainer®,

 razón  de  5  sesiones  semanales  (de  una  hora  de  duración).
 partir  de  los  resultados  en  la  exploración  pre-tratamiento

l  asistente  a  la  planificación  automática  de  Guttmann,
euroPersonalTrainer® programa  las  sesiones  terapéuticas4.
ste  selecciona  las  tareas  que  integrarán  cada  sesión  y
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onfigura  su  nivel  de  dificultad  a  través  de  la  combinación
e  los  valores  de  diferentes  parámetros  (p.  ej.,  número
e  estímulos,  tipo  de  estímulo,  velocidad  de  presentación

 duración  de  la  tarea).  El  programario  de  tareas  de  la
lataforma  incluye  diversos  dominios  cognitivos  (atención,
emoria,  funciones  ejecutivas  y lenguaje,  entre  otros).
A  continuación,  se  presentan  los  resultados  de

0  pacientes,  sin  antecedentes  neurológicos,  que  siguieron
l  programa  entre  junio  de  2020  y  enero  de  2021.

La  edad  media  de  la  muestra  fue  de  53,3  años  (DS:  12,78;
ango:  26-76  años).  El  54%  (n  =  27)  eran  mujeres.  Nueve
enían  un  nivel  de  escolaridad  bajo  (≤  8  años  de  forma-
ión  reglada),  14  una  escolaridad  media  (9-12  años)  y  27
scolaridad  alta  (≥  13  años).  El  tiempo  medio  transcurrido
ntre  la  primera  PCR  positiva  y  la  inclusión  en  el  programa
e  neurorrehabilitación  fue  de  24,18  semanas  (DS:  7,91;
ango:  12-37  semanas).  El  62%  (n  =  31)  requirieron  ingreso
ospitalario  (en  planta  o  UCI).  Se  observaron  diferencias
ignificativas  entre  los  pacientes  hospitalizados  y  no  hospita-
izados  en  género  (p  <  0,001)  y  edad  (p  =  0,001).  El  67,7%  de
os  pacientes  hospitalizados  eran  varones  (n  =  21),  mientras
ue  el  89,5%  (n  =  17)  de  los  no  hospitalizados  fueron  mujeres.
n  cuanto  a  la  edad,  los  no  hospitalizados  eran  más  jóvenes
media:  45,6  años;  DS:  10,2)  que  los  hospitalizados  (media:
8  años;  DS:  11,9).

Al  inicio  y  final  del  programa  de  rehabilitación  neuro-
sicológica  se  administró  una  breve  batería  de  exploración
ormada  por  las  siguientes  pruebas:  Dígitos  directos  e  inver-
os,  Rey  Auditory  Verbal  Learning  Test  (RAVLT;  aprendizaje,
ecuerdo  y  reconocimiento),  una  prueba  de  fluencia  formal
onémica  (PMR)  y  la  Escala  de  Ansiedad  y  Depresión  Hospi-
alaria  (HADS).  Las  comparaciones  pre  y  postratamiento  se
nalizaron  utilizando  la  prueba  de  Wilcoxon  para  muestras
elacionadas  (�  <  0,05).  El  tamaño del  efecto  con  el  coefi-
iente  de  correlación  de  Pearson.  Se  consideró  un  tamaño
el  efecto  pequeño  cuando  r  ≈  0,10;  mediano  r  ≈  0,30  y
rande  r  ≈  0,505.

En  rehabilitación  neuropsicológica,  y  en  neurorreha-
ilitación  por  extensión,  cuando  se  observan  cambios
sicométricos  tras  una  intervención,  es  inevitable  cuestio-
arse  si  son  reales  (recuperación  per  se)  o  bien  consecuencia
el  denominado  efecto  práctica  (cambio  o  mejora  que
esulta  de  la  práctica  o  la  exposición  repetida  a  una  medida

e  análisis).  De  tal  forma,  se  trató  de  controlar  el  posible
fecto  de  la  práctica  en  la  administración  postratamiento
orrigiendo  las  puntuaciones  brutas  con  el  procedimiento
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mpleado  por  Lubrini  et  al.6 (basado  en  el  trabajo  realizado
or  Calamia  et  al.7).

En  el  grupo  de  pacientes  no  hospitalizados  se  cons-
ataron  diferencias  significativas  entre  las  puntuaciones
re  y  postratamiento  (corregidas)  en  dígitos  inversos
p  =  0,48;  r  =  0,32),  RAVLT  aprendizaje  (p  =  0,004;  r  =  0,47),
AVLT  recuerdo  (p  =  0,002;  r  =  0,5),  RAVLT  reconocimiento
p  =  0,004;  r  =  0,46),  HADS  ansiedad  (p  =  0,021;  r  =  0,39)

 HADS  depresión  (p  =  0,046;  r  =  0,34).  Mientras  que
n  el  grupo  de  pacientes  hospitalizados  se  observa-
on  diferencias  en  RAVLT  aprendizaje  (p  =  0,005;  r  =  0,36),
AVLT  recuerdo  (p  <  0,001;  r  =  0,5),  RAVLT  reconocimiento
p  =  0,033;  r  =  0,27),  PMR  (p  =  0,042;  r  =  0,25),  HADS  ansiedad
p  =  0,002;  r  =  0,42)  y  HADS  depresión  (p  =  0,001;  r  =  0,46).

Todos  los  pacientes  incluidos  en  el  programa  de
ehabilitación  neuropsicológica  ambulatorio  post-COVID-19
btuvieron  mejores  resultados  en  las  pruebas  de  memo-
ia  postratamiento.  El  grupo  hospitalizado  también  mejoró
us  puntuaciones  postratamiento  en  la  prueba  de  fluen-
ia  formal  fonémica  (test  sensible  a  alteraciones  en  el
ontrol  ejecutivo:  concretamente  a  nivel  de  iniciativa  y
antenimiento  de  respuestas,  inhibición,  organización,  fle-

ibilidad  cognitiva  y  monitorización).  Las  puntuaciones  en  la
ADS  pretratamiento,  tanto  de  los  pacientes  hospitalizados
omo  no  hospitalizados,  mostraban  indicios  de  sintomatolo-
ía  ansioso-depresiva.  Tras  la  intervención,  la  probabilidad
e  presentar  sintomatología  ansioso-depresiva  se  redujo  sig-
ificativamente.

Dada  la  naturaleza  aplicada  del  trabajo,  y  las  circuns-
ancias  de  su  implementación,  no  contemplamos  crear  un
rupo  control.  Somos  conscientes  de  que  esto  limita  la
osibilidad  de  derivar  conclusiones  consistentes  acerca  de
a  efectividad  del  tratamiento.  Con  todo,  la  experiencia
línica  descrita  parece  mostrar  que  la  rehabilitación  neu-
opsicológica  es  una  herramienta  útil  para  tratar  los  déficits
ognitivo-emocionales  de  los  pacientes  con  síndrome  post-
OVID-19.  Serán  necesarios  estudios  de  seguimiento  que
ermitan  dilucidar  si  las  mejoras  observadas  se  mantienen

 medio  y  largo  plazo.
onflicto de intereses
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