Rev Col Med Fis Rehab 2020;30(Suplemento):29-40 - http://revistacmfr.org
http://dx.doi.org/10.28957/rcmfr.v30spa4

ARTICULO ORIGINAL

Autores:

IMédico especialista en Medicina Fisica
y Rehabilitacion, Universidad El Bosque,
Alta Especialidad en Rehabilitacion
Pediatrica, UNAM (México).

M¢édico especialista en Medicina Fisica

y Rehabilitacion, Universidad El Bosque.
Fellowship en Neurofisiologia.

Director del Postgrado de la especialidad
en Medicina Fisica y Rehabilitacion,
Universidad El Bosque,

Bogota, Colombia.

3Médico Residente de 3er. afio en
Medicina Fisica y Rehabilitacion,
Universidad El Bosque,

Bogota, Colombia.

4Médico Residente de 20. aflo en Medicina
Fisica y Rehabilitacion, Universidad El
Bosque, Bogoti, Colombia.

5Médico Residente de ler. afo en
Medicina Fisica y Rehabilitacion,
Universidad El Bosque,

Bogota, Colombia.

Correspondencia:
Andrea Juliana Rodriguez
arodriguezc@unbosque.edu.co

Recibido:
08.07.20

Aceptado:
02.10.20

Publicacion en linea:

02.10.20

Citacién:

Rodriguez Chaparro AJ, Rangel Galvis CE,
Anez Rojas JA, Quintero Acevedo M],
Alvarez Fajardo JA. Estrategias de
rehabilitacion en los paciente pediatricos
con infeccién por Sars Cov-2/Covid-19:
revision de la literatura. Rev Col Med Fis
Rehab 2020;30(Suplemento):29-40.

Conflictos de interés:
Los autores no tienen ningtn conflicto
de intereses para declarar.
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Rehabilitation strategies in pediatric patients
with Sars-CoV-2/Covid-19 infection

Carlos Eduardo Rangel Galvis?,
Maria Juliana Quintero Acevedo?,

Andrea Juliana Rodriguez Chaparrol,
Julidn Alejandro Afiez Rojas3,
Solimar Yonaira Alvarez Fajardo’

RESUMEN

Objetivo. Realizar una revision de la literatura sobre rehabilitacion en nifios en tiempos de la
pandemia por Covid-19, sintetizando las recomendaciones expuestas por los documentos de
consenso internacional y la bibliografia reciente. Ademas, exponer la manera como estas
recomendaciones se puedan aplicar bajo la forma de un protocolo multidisciplinar desde la
tele-rehabilitacion.

Materiales y métodos. Se realizo una buasqueda bibliografica de la literatura existente y de los
consensos internacionales centrados en el diagnostico, la presentacion clinica y la rehabilita-
cién en nifios durante la pandemia por Covid-19, desde el 01 de enero de 2020 al 31 de
mayo del 2020, en las bases de datos de Pubmed, Science Direct, Clinical Key, Embase y Ovid.
Con base en estas recomendaciones se ofrecen pautas para ser implementadas en la modali-
dad de tele-rehabilitacion en nifios.

Resultados. Se encontré un total de 471 articulos de los cuales 34 cumplieron con los
criterios de inclusion.

Conclusiones. La rehabilitacion infantil plantea el objetivo de disminuir la limitacion de la
actividad y mejorar la participacion en todos los entornos. A casusa de la pandemia actual, la
necesidad de confinamiento ha llevado a que buena parte de la rehabilitacion se implemente
en casa, mediante ayudas tecnologicas conocidas como ‘tele-rehabilitacién’. No hay que
olvidar que esta modalidad de tratamiento debe ser interdisciplinar y enfocada en la preven-
cion de problemas a mediano y largo plazo. El impacto del Covid-19 aun es incierto y la
rehabilitacion no debe parar, pues el objetivo es brindar herramientas para conseguir la
maxima funcionalidad de todos los nifios.

Palabras clave. Rehabilitacion, nifios, discapacidad, Covid-19, coronavirus, Sars-CoV-2,

2019-nCoV. @
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ABSTRACT

Objective. To carry out a review of the literature on rehabilitation in children in times of the
Covid-19 pandemic, synthesizing the recommendations set forth by international consensus
documents and recent bibliography. Also, to expose the way in which these recommendations
can be applied from tele-rehabilitation in the form of a multidisciplinary protocol.
Materials and methods. A bibliographic search of the existing literature and international
consensus focused on the area of diagnosis, clinical presentation and rehabilitation in
children during the Covid-19 pandemic was carried out, from January 1, 2020 to May 31,
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2020, in the Pubmed, Science Direct, Clinical Key, Embase and Ovid databases. Later,
guidelines were given regarding these recommendations to be implemented in the tele-
rehabilitation modality.

Results. A total of 471 items were found and 34 of them met the inclusion criteria.
Conclusions. Child rehabilitation seeks to decrease the activity limitation and improve the
participation in all environments, due to the current pandemic, the need for confinement
has led to a large part of rehabilitation to be carried out at home through technological aids
known as tele-rehabilitation. We must not forget that this treatment must be
interdisciplinary, focusing on the prevention of problems in the medium and long term; the
impact of Covid-19 is still uncertain and rehabilitation should not stop, because the goal is to

a1

provide the tools for maximum functionality of all children
Keywords. Rehabilitation, children, disability, Covid-19, coronavirus, Sars-CoV2, 2019-

nCoV.
http://dx.doi.org/10.28957/rcmfr.v30spa4

INTRODUCCION

En diciembre de 2019 surgié un brote de
una nueva enfermedad infecciosa en Wuhan,
poblacién en la provincia de Hubei (China).
Dadas las caracteristicas clinicas de esta enfer-
medad, se atribuye al Coronavirus 2 del Sin-
drome Respiratorio Severo (Sars-CoV-2),
condicion actualmente conocida a nivel mun-

dial como Covid-191.

El dia 11 de marzo de 2020, la Organiza-
cion Mundial de la Salud clasifico esta enfer-
medad como pandemiay a la fecha de escribir
este articulo se reportan mds de 9 millones de
contagios a nivel mundial, junto con mas de
500 mil muertes lo que corresponde a una
tasa de letalidad del 5,4%, datos que se pue-
den encontrar mediante un sistema interactivo
creado por el Centro de Ciencia e Ingenieria
de Sistemas de la Universidad Johns Hopkins,
Baltimore, Maryland, EE.UUZ. En la pobla-
cién pediatrica las cifras actuales de contagios
son mucho mas bajas que en adultos; en efec-
to, en EE.UU. se reportan 149.082 casos
(99,6%) de los cuales 2.572 (1,7%), corres-
ponden a nifios menores de 18 afios; a su vez,
la tasa de hospitalizacién es mas baja que en
adultos3.

La ruta de transmisién en nifios no varia
respecto a la de los adultos, pues ambas son
por contacto cercano entre miembros de la
familia con antecedentes de infeccion (89%)
o por historia de exposicion en area epidémi-

Rodriguez Chaparro AJ, Rangel Galvis CE, Afiez Rojas JA,
Quintero Acevedo M], Alvarez Fajardo JA

gose

ca (33%). La principal causa de muerte es la
neumonia, aunque pueden existir causas inmu-
noldgicas distintas a las infecciones virales que
provocan dafos graves en los drganos vitales;
entre los principales sistemas que se ven afec-
tados se cuentan el sistema cardiovascular, el
sistema nervioso central e incluso sistema tegu-
mentario. Sin embargo, la tasa de recupera-
cion de la infeccion Sars CoV-2 es buena en
la poblacion pediatrica y la presentacion clini-
ca no varia de los sintomas que presentan los
adultos; no obstante, aproximadamente la mi-
tad de los nifios presentan una enfermedad
leve sin sintomas lo cual se asocia a su pronta
recuperacion?.

Dada la emergencia sanitaria que esta ocu-
rriendo, surge la necesidad de revisar los aspec-
tos de rehabilitacion infantil con base en
evidencia cientifica reciente, con el fin de sinte-
tizar de manera apropiada y dar continuidad a
los procesos de rehabilitacion en la poblacion
pediatrica.

METODOLOGIA

Se realizo una busqueda bibliografica de la
literatura existente y de los consensos interna-
cionales referidos al diagnostico, la presentacion
clinica y la rehabilitacion en nifios afectados
por Covid-19. Las palabras clave fueron saca-
das de los tesauros DeCS y MeSH y la busque-
da se llevd a cabo en las bases de datos de
Pubmed, Science Direct, Clinical Key, Embase
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y Ovid, en las cuales se hallaron un total de
471 articulos.

Los criterios de inclusion tenidos en cuenta
fueron: (i) que el tiempo de publicacion estu-
viera entre el lo. de enero de 2020 y el 31 de
mayo del 2020; (ii) que fueran articulos publi-
cados en revistas cientificas de alto reconoci-
miento vy, (iii) que cumplieran con el requisito
de presentar enfoques en rehabilitacion, tanto
en nifios expuestos a Covid-19, como en aque-
llos con patologias concomitantes en los cua-
les el proceso de rehabilitacion pudiera verse
afectado.

Tras la busqueda se procedié a la exclusion
de aquellos articulos que no cumplian los
criterios de inclusion; ademds, en una segun-
da revision, se eliminaron los articulos cuyo
titulo no estuviera relacionado con el tema,
asi como los articulos duplicados y aquellos
que no estuvieran orientados al objetivo de
la revision. Posteriormente se realizo una lec-
tura critica completa de los trabajos poten-
cialmente relevantes y, finalmente, fueron
seleccionados 34 articulos para el andlisis
completo (Figura 1).

Los estudios incluidos fueron valorados res-
pecto de su calidad metodologica a través de

las declaraciones CONSORT (Consolidated
Standards of Reporting Trials) para ensayos clini-
cos y PRISMA (Preferred Reporting Items for
Systematic Reviews and Meta-Analyses) para revi-
siones sistematicas, con posterior evaluacion de
tipo cualitativo realizada de forma independien-
te por los seis autores.

RESULTADOS

En la busqueda inicial se encontraron 471
articulos potencialmente relevantes para la re-
vision de la literatura; después de la revision de
titulos y/o resimenes se descartaron 300 arti-
culos y 30 duplicados, quedando para el pri-
mer filtro un total 141 articulos. De estos, al
aplicar los criterios de inclusion propuestos,
fueron descartados 60 quedando 81 articulos.
A continuacién, en la primera lectura critica
para evaluacion de calidad, los autores descar-
taron 15 articulos. Finalmente, en segunda lec-
tura critica, fueron seleccionados 34 articulos
por parte de cada autor en calidad evaluadora
SIGN (Scottish Intercollegiate Guidelines
Network), lo cuales cumplian con los criterios
de inclusion sefalados previamente (es decir,
que estos estudios evaluaran las caracteristicas
clinicas en nifios que presentaban infecciéon por
Covid-19, asi como en nifios con patologias

Articulos identificados en las
bases de datos : 471

MEDLINE/ PUBMED: 37
SCIENCE DIRECT: 162
OVID: 203
EMBASE: 27

CLINICAL KEY: 42

Articulos excluidos por lectura
de titulos y resiimenes: 300

Articulos duplicados: 30

l

Articulos Seleccionados para
segundo analisis: 81

Articulos seleccionados en
primer andlisis: 141

Exclusién por incumpliento de
criterios de inclusién en titulo
y resumen: 60

l

Primera lectura en calificacién
de calidad que no cumplieron
con criterios de inclusion : 15

Articulos seleccionados para
lectura completa: 66

Segunda lectura critica en
calidad de calificacién SIGN
TOTAL ELEGIDOS: 34

Figura 1. Estrategia de busqueda y seleccion de estudios. Fuente: autores.
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que se encontraran en procesos de rehabilita-
cién durante esta pandemia y en la poblacion
pediatrica en procesos de tele-rehabilitacion. La
Tabla 1 enumera las caracteristicas principales
de los estudios encontrados.

Al evaluar los criterios de evidencia de estos
estudios, y segtin el nivel de evidencia del CEBM
(Center of Evidence Based Medicine), se encon-
tré que la mayoria de estudios cuentan con ni-
veles de evidencia adecuados (1 y 2), junto con
grados de recomendacion A, By C, lo que quiere
decir que son estudios de alta calidad con muy
poco de riesgo de sesgo por tratarse de revisio-
nes sistemadticas y ensayos aleatorizados; en el
caso de los estudios de cohorte, estos tienen
una alta probabilidad de establecer una rela-
cién causal con gran consistencia entre estos
estudios analizados. Finalmente, se tuvieron en
cuenta articulos clasificados como ‘opiniones
de expertos’ que poseyeran un nivel de eviden-
cia 4 y un grado de recomendacion D, dada la
contingencia mundial actual, puesto que esta
tipologia de articulos contienen conclusiones
valiosas para la rehabilitacion de nifios en tiem-
pos de pandemia.

El total de la poblacion sujeto de estos
articulos correspondia a 3.398 nifios entre O y
18 afos, con prevalencia del género masculino
(71%), mientras que se reporta un 29% de ni-
fas. En relacion con la incidencia por origen

Tabla 1. Caracteristicas de los articulos.
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étnico se encontré que en blancos caucisicos
fue de 8%, en asiaticos de 7% y en mestizos de
4%. Dentro de las comorbilidades mas frecuen-
tes en estos nifios se encontrd, en orden de pre-
valencia: discapacidad intelectual, atrofia
muscular espinal, trastorno del espectro autista,
paralisis cerebral, distrofia muscular de Du-
chenne. Llama la atencion la fuerte asociacion
que se presentd, en estudios de cohorte obser-
vacional con 72 pacientes, entre el Sindrome
de Kawasaki y la enfermedad por Covid-19°.

Dentro de la sintomatologia prevalente, la
mayoria de estudios (entre los que se destaca el
de Robinson y Freire)® confirman que se pre-
sentan de forma ma4s leve que en los adultos,
siendo los sintomas mds importantes: fiebre
98%, tos 43-80%, rinitis 33%-60%, mialgias
40%; los sintomas menos comunes fueron:
emesis 20%, dolor abdominal 10% y convul-
siones febriles 10%. La via de contagio princi-
palmente fue por contacto directo con
familiares positivos para Covid-19 (entre 50%
y 80%), seguida de la nosocomial (15%). La
edad promedio de nifios infectados por Covid-
19 oscilo entre 7 y 12 afos. Los paises con
mayor tasa de infeccion fueron encabezados por
China, Estados Unidos e Italia®.

Entre las patologias que llaman la atenciéon
en ninos, se encontraron estudios con buena
evidencia sobre la asociacion del Sindrome de

Tipo de estudio Numerf) & Autores Idioma
estudios
Revisiones sistematicas y Zhen Dong, Zimmermann P, Santos Maria Teresa N, M ,
metandlisis 13 Carnovale, Sarsak H, Rose D, Narzisi A, Sarah Costa, Inglés
Robinson ], Feldstein L, Camdem C, Ludvigsson JF
Experimentales 1 Pathak EB Inglés
Aleatorizados controlados 2 Asbury K, Beani E Inglés
Retrospectivo, 8 Yuartuan Dong, Mo X, Turk M, Pu Yang, Kristin N, Inglés
prospectivo, de cohortes She Sjejiatong, Takashi. Verdoni L
L Aravindhan V, Emma C, Gerald C, Huar K, Kthryn R, )
Opinién de expertos 5 : Inglés
Elizabeth B.
Estudio observacional 5 Lucio V, Joel S, Fran E, Angelo M, Stephanie Bialek Inglés
experimental

Fuente: autores.
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Kawasaki con el Covid-19. En efecto, en los
ultimos 20 afios se ha estudiado la implicacion
de virus de la familia de los coronavirus en la
patogénesis de la enfermedad de Kawasaki®. En

2005, un grupo de New Haven (CT, EE.UU.)7

identifico un coronavirus que afectaba huma-

nos el cual fue designado como ‘coronavirus

de New Haven’ (HCoV-NH); fue hallado en las

secreciones respiratorias en ocho de 11 nifios

con enfermedad de Kawasaki versusuno (1) de

22 controles probados mediante RT-PCR. Sin

embargo, se expresaron argumentos en contra

de esta asociacion por un grupo de Japon que

realizd un estudio retrospectivo en hisopados

nasofaringeos de 19 nifios con enfermedad de

Kawasaki y 208 controles con infecciones del

tracto respiratorio; encontraron secuencias de

ARN de HCoV-NH en cinco (2%) de 208 con-
troles versus O de 19 nifios con enfermedad de

Kawasaki’.

Sin embargo, en el estudio de Verdoni et al.®
se pone en evidencia que en una cohorte de
10 nifios que fueron diagnosticados con enfer-
medad de Kawasaki (incidencia de 10 pacientes
por mes), y compuesto por el grupo desde el
18 de febrero del 2020 al 20 de abril del 2020,
cinco pacientes (50%) presentaron una forma
clasica de la enfermedad, mientras otros cinco
(50%) presentaron una forma incompleta. Los
hisopados nasofaringeos y orofaringeos para el
Sars-CoV-2, disponibles desde el 24 de fe-
brero de 2020, fueron positivos en dos (20%)
de 10 pacientes. Se investigaron los anticuerpos,
disponibles a partir del 13 de abril de 2020, en
todos los pacientes del grupo 2: ocho (80%)
pacientes fueron IgG positivos y tres también
fueron IgM positivos, por lo que se puede de-
ducir que la respuesta inmune al SARS-CoV-2
es responsable de ocasionar una enfermedad si-
milar al Sindrome de Kawasaki en pacientes sus-
ceptibles!. Sin embargo faltan mas estudios y
la evidencia es insuficiente’.

DISCUSION

En diferentes articulos se sefialan varias ca-
racteristicas epidemioldgicas de la infeccion por

Sars CoV-2/Covid-19 en nifios, como lo ha-
cen Dong et al.? en su revision sistematica con

2.143 casos de pacientes pediatricos, en donde

la transmision se dio por contacto cercano con

familiar; en cuanto a su presentacién clinica,
Tan et al.’> realizaron un estudio retrospectivo
en 10 niflos y encontraron que los pequefos

infectados presentaron manifestaciones clinicas
como fiebre, sintomas respiratorios, convulsio-
nes febriles, emesis y, en un solo caso, dolor
abdominal. Esto fue apoyado por Robinson y
Freire®, quienes en su revision sistemdtica nom-
braron estos mismos sintomas y, a su vez, agre-
garon sintomatologia grave como insuficiencia
respiratoria y afectacion vascular distal. Ambos
estudios concluyeron que es probable que ni-
fos con enfermedad pulmonar, cardiaca y/o
inmunodepresion, tengan un mayor riesgo de
enfermedad grave por Covid-19, lo que hace
pensar que muchos pacientes que se manejan
en la especialidad de habilitacion y rehabilita-
cion infantil pueden tener mayor riesgo de su
sufrir complicaciones dependientes de la
comorbilidad asociada.

En cuanto a patologias en especifico, hay
relacion entre la infeccion por Covid-19 en ni-
fos y algunas alteraciones asociadas con el de-
sarrollo neuroldgico. En efecto, en el me-
ta-andlisis de Dugas et al.1% la prevalencia real en
ninos con Covid-19 es baja, siendo aun
mucho menor en nifios con alteraciones en el
neurodesarrollo. Se debe tener en cuenta que
las alteraciones en el desarrollo se pueden sos-
pechar desde etapas tempranas de la vida; es
por eso que De Rose et al., en su revision siste-
matica de la literatura, analizaron la transmi-
sion de Covid-19 via materno-fetal como
probable signo ‘duro’ para riesgo neuroldgico.
Sin embargo, no hallaron resultados conclu-
yentes que afirmen que existe esta transmision
y pueda constituir riesgo para el desarrollo
neurologico. No obstante, hay que mantener
una estrecha vigilancia de estos pacientes, en
especial en este grupo de edad en el que la de-
teccion oportuna de riesgo neuroldgico podria
permitir identificar de manera temprana algiin
riesgo, no solo desencadenado por la infeccion
por Covid-19, sino por partos prematuros o
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asfixia perinatal; lo anterior se puede manifes-
tar como signo ‘duro’ para una sospecha de
discapacidad intelectual o de alguna complica-
ciéon neuroldgicall1Z,13,

Rehabilitacion pedidtrica en tiempos de

Cowid-19

Dada la emergencia sanitaria que se estd vi-
viendo actualmente a nivel mundial, nace la
necesidad de abordar a los pacientes a partir de
un ‘ambito rehabilitador en tiempos de
pandemia’. En esta perspectiva, la telemedicina
—y en especial la telerehabilitacion—, se han
presentado como herramientas utiles y senci-
llas para el acceso a estos servicios, en especial
en la poblacion pediatrica. Autores como
Cason?, evaluaron el impacto de la prestacion
de servicios en intervencion temprana median-
te tele-rehabilitacion en familias rurales y con-
cluyeron que este servicio tiene la capacidad de
satisfacer de manera costo-efectiva las necesidad
inherentes a la rehabilitacion en nifios.

Por su parte, en el ano 2014, la revision sis-
tematica realizada por Santos et al.!> apoya los
beneficios de la telemedicina. Afirman que la
tele-rehabilitacion es capaz de producir mejo-
res resultados en el tratamiento cuando se le
compara con los métodos de rehabilitacion tra-
dicionales, proporcionando reduccion de la
ocurrencia de sintomas, mejor calidad de vida,
mayor control de enfermedades y mayor adhe-
sion al tratamiento. Lo anterior permite esta-
blecer que la tele-rehabilitacién constituye una
estrategia viable y efectiva en el tratamiento de
patologias en niflos y adolescentes.

Actualmente en Colombia esta modalidad
ha aumentado en el 4rea pedidtrica tras la llega-
da del Covid-19, con 136 servicios de teleme-
dicina habilitados y mayor uso reportado en
los departamentos de Cundinamarca (Bogota
D.C.) y Antioquia; se puede decir que el Covid-
19, ademas de ser una gran crisis mundial, esta
impulsando una revolucién silenciosa en el cam-
po de la telemedicina, la cual ha estado en bus-
queda de abrir fronteras, permitiendo mayor
acceso a la salud y reduciendo, ademas, el

Rodriguez Chaparro AJ, Rangel Galvis CE, Afiez Rojas JA,
Quintero Acevedo M], Alvarez Fajardo JA
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tiempo de espera por una consulta (Guias de
fisioterapia digital de la Asociacion Colombia-
na de Fisioterapia, 2020).

Cowid-19 y patologias pedidtricas

En el ambito de la especialidad de Medici-
na Fisica y Rehabilitacion existen diferentes
patologias en la poblacion pedidtrica que
requieren manejo rehabilitador, el cual se esta
viendo afectado por la pandemia del corona-
virus. Asi, Dugas et al.!! (2020) encontraron que
la asociacion de Covid-19 con alteraciones en
el neurodesarrollo atn no es clara; sin embar-
go, resaltaron la importancia de no suspender
los procesos terapéuticos, sobre todo hacia los
2 anos cuando los procesos de mielinizacion
estan en su maxima expresion. De igual forma,
autores como Narcizi et al. (2020) y su grupo
de expertos!®, llaman la atencion sobre los ni-
fios con trastornos del neurodesarrollo, en es-
pecial entre aquellos que presentan trastorno
del espectro autista, dado que en tiempos de
confinamiento es muy probable que ocurra
exacerbacién de sus problemas de conducta;
en su articulo proponen actividades, tales como
reestructurar las tareas de la vida diaria y habili-
tar diferentes areas en la casa para manejar jue-
gos semi-estructurados basados en LEGO®.
Ademis estos autores abren la posibilidad de
incentivar la implementacion de actividades que
obliguen al niflo a compartir intereses especia-
les con los padres; resaltaron la importancia de
mantener el control de su patologia mediante
telemedicina, ademds de no perder contacto con
la escuela, para garantizar en estos nifios la con-
tinuidad de su proceso de rehabilitacion. Es-
tos tipos de intervencion propuestos se pueden
extrapolar a toda la poblacién pediatrica, con
o sin patologias subyacentes, que se ve afectada
por el confinamiento actuall®.

Hay estudios especificos en enfermedades
como la atrofia muscular espinal (AME) en la
que el manejo actual se basa en el uso de medi-
camentos como Nusinersen y Onasemnogene
que estan modificando la historia natural de la
enfermedad, lo que resulta en una mejor super-
vivencia y el restablecimiento de la funcion
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motora. Sin embargo, estos tratamientos no
son una cura y los pacientes contintian vivien-
do con una comorbilidad sustancial, especial-
mente los pacientes sintomdticos de inicio
infantil que pueden tener compromiso
pulmonar y requieren atencion diaria de apo-
yol7; Los pacientes con AME tienen un mayor
riesgo de contraer infecciones respiratorias vy,
en consecuencia, pueden tener un mayor ries-
go de manifestar sintomas graves de Covid-19%7.
Es por esto que el uso de la tele-rehabilitacion
y la atencién en consulta especializada no se
debe suspender.

Del mismo modo, respecto de otras pato-
logias infantiles como la distrofia muscular de
Duchenne y la de Becker, que usualmente
asisten a valoracién en la consulta de fisiatria,
existe la preocupacion de que estos pacientes
puedan tener un mayor riesgo de desarrollar
complicaciones multisistémicas graves por
Covid-19 debido a las comorbilidades princi-
pales, como la inmunosupresion crénica cau-
sada por corticosteroides, la insuficiencia
respiratoria que conduce a una eliminacion
deficiente de las vias respiratorias, la necesi-
dad de ventilacion cronica y la disfuncion
cardiaca, como lo afirman en su estudio Veera-
pandiyan et al. (2020)17. El manejo estindar
en estos nifos de ser integral e incluir evalua-
ciones periodicas (virtuales o presenciales) para
controlar la salud pulmonar, cardiaca y ¢sea,
asi como los efectos secundarios de los medi-
camentos o tratamientos. Los tratamientos de
asistencia para la tos no deben suspenderse
debido a la preocupacion por las particulas en
aerosol y siempre deben estar dirigidos por
personal médico entrenado!®. Finalmente, es
necesario aclarar que las evaluaciones de aten-
cion estandar deben ser individualizadas y ajus-
tadas, y a su vez equilibradas al paciente como
también a la fase de la enfermedad en la que se
encuentre: de igual manera se debe dar atencion
al cuidador limitando de esta manera, un
poco, la atencion en el domiciliol®.

Teniendo en cuenta otras patologias o com-
plicaciones asociadas al Sars-CoV2, hay un
hallazgo reciente reportado por Dufort et al.!8,

en la ciudad de New York, mediante un
andlisis descriptivo en pacientes menores de
21 afios de edad en el que estudiaron a 186
individuos con enfermedad grave por Sars-
CoV2 que requirieron hospitalizacion; estos
investigadores encontraron evidencia que afec-
ta de manera importante a la poblacion pe-
diatrica, pues 171 pacientes (92%) presentaron
afectacion multisistémica asociada con el sin-
drome inflamatorio derivado de la infecciéon
por Sars-CoV2, el cual afecté de manera
importante al sistema cardiovascular (en un
80%) y al sistema cardiorespiratorio (en un
70%). De igual manera, en un estudio de ana-
lisis de casos realizado en Estados Unidos por
Pathak et al'® (2020), se confirma que se pre-
sentd un aumento de casos graves por Covid-
19 en ninos, dado que para el mes de abril
habia alrededor de 176.190 nifios infectados
(de los cuales 52.381 eran menores de dos
afos), con un ingreso a hospitalizacion de 50%
y un 5% de estancia en UCIP. Estos sintomas
pueden llevar a un estado de shock hiperinfla-
matorio finalmente mortall%20,

A pesar de la bibliografia existente, relativa
a que la infeccion es mas leve en nifios, existe
nueva informacién acerca de una complicacion
llamada Sindrome Inflamatorio Multisistémico
en nifos y adolescentes que puede conducir a
enfermedades graves y potencialmente morta-
les. Este sindrome tiene una amplia variedad
de presentaciones clinicas?%-?l y ausencia de ha-
llazgos patognomonicos o pruebas de diagnos-
tico. Sin embargo, se ha sugerido en informes
iniciales que afecta predominantemente a ado-
lescentes y nifios mayores de cinco anos. Es
importante reconocer la ocurrencia de este
sindrome puesto que afecta a mas de cuatro
sistemas corporales, predominantemente el gas-
trointestinal y el cardiovascular. La mayoria de
estos pacientes no tenian otras patologias de
base y fueron tratados con inmunomodula-
dores?!: 22, A pesar de no ser frecuente, aun es
incierto el porqué algunos pacientes pedidtricos
son ven afectados y otros no; por lo anterior,
aun estan por esclarecer las posibles secuelas,
en especial a nivel cardiovascular, porque la
mayoria de los pacientes presentan elevaciéon
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de troponinas, alteraciones en el ecocardio-
grama o aneurismas coronarios?4. Por lo tanto,
estos nifios requeriran de manejo rehabilitador
cardiopulmonar intensivo posteriormente al
cuadro infeccioso, a fin de mejorar su capaci-
dad funcional respiratoria y cardiaca, y asi per-
mitir un rapido reingreso a sus actividades
bésicas de la vida diaria y participaciéon en dis-
tintos escenarios como el hogar, la escuela y la
vida social?®.

En los servicios de rehabilitacién infantil,
la mayor poblacién que se recibe en consulta
son los nifios con parilisis cerebral (PC), sien-
do esta la discapacidad motora mas prevalente
a nivel mundial?®. En el ensayo clinico aleato-
rizado realizado por Beani et al.3 (2020), se
evaluo la viabilidad de un programa de rehabi-
litacion en casa para nifios con PC unilateral,
mediante la aplicacion de TELE-UPCAT (Tele-
monitored UPper Limb Children Action
Observation Training), un instrumento para el
entrenamiento de miembros superiores. Ha-
llaron una adaptacion del 95% de los nifios
evaluados (un total de 29), con adherencia del
77% al programa y sin dificultades técnicas a
corto y mediano plazo, lo cual nuevamente
confirma los beneficios de una terapia realiza-
da en el hogar con instrucciéon por medio de
telemedicinal®.

No solo se debe enfatizar en la continuidad
del manejo con terapia fisica; no hay que olvi-
dar que la terapia ocupacional va a garantizar
una adecuada realizacion de las actividades ba-
sicas de la vida diaria. Por ello, Sarsak?> (2020),
en una revision de la literatura en Arabia
Saudita, enfatiza la importancia de la terapia
ocupacional mediante la modalidad de
teleconsulta y concluye que, al estar los nifios
en casa dentro de su entorno, presentan mejor
adherencia a la actividad terapéutica propues-
ta, garantizando casi un 100% de continuidad
con los programas. Lo anterior permite afirmar
que las tecnologias de la telemedicina pueden
mejorar el acceso a los servicios de la especiali-
dad de Medicina Fisica y Rehabilitacién que
actualmente se est llevando de manera parcial
a nivel nacional.
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Es importante resaltar la labor de los padres
de niflos con discapacidad en estos tiempos de
pandemia. En efecto, en el estudio observa-
cional con analisis de contenido inductivo de-
sarrollado por Asbury et al.2 (2020) fue evidente
que en 241 padres de la muestra, la salud men-
tal se vio directamente afectada, mas aun en
familias donde existen nifios con alguna clase
de discapacidades: en general, 44% de los pa-
dres presentaron ansiedad y un 25% cuadros
de estrés derivados de la incertidumbre propia
de esta época de pandemia; es por esto que los
padres deben ser los principales actores en la
continuidad de los procesos de rehabilitacion,
puesto que ahora son ellos los primeros
involucrados en la realizacion de las actividades
rehabilitadoras propuestas a sus hijos; no obs-
tante, es importante dispensarles consulta psi-
cologica y psicoterapia con el fin de mantener
un estado de equidad mental y fisico?7-29.

Se hace énfasis en que actualmente son nu-
merosos los estudios que avalan los beneficios
de los programas que usan tele-rehabilitacion.
Entre estos estudios encontramos el de
Camden et al.3lque lo corrobora por medio
de una revision sistémica; de igual manera los
reportes de Koh y Hoenig3?, Ray et al.33 y
Goldschmidt3*todos llevados a cabo en 2020,
apoyan y son favorables a los programas lleva-
dos en casa bajo super vision de médicos
rehabilitadores o fisioterapeutas a nifilos con
discapcidad que cursen o no con la infeccion
por el virus Sars-CoV-2.

CONCLUSIONES

La rehabilitacion infantil se plantea los ob-
jetivos de disminuir la limitaciéon de la activi-
dad y mejorar la participacion en todos los
entornos del nifio. La situacion de emergen-
cia sanitaria actual con confinamiento ha lle-
vado a que gran parte de la rehabilitacion se
implemente en casa utilizando diversas ayudas
tecnoldgicas agrupadas bajo el término ‘tele-
rehabilitacion. No se debe olvidar que el
tratamiento que se brinde debe ser interdisci-
plinario, con el fin de prevenir problemas a
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mediano y largo plazo. El impacto del nuevo
Covid-19 atn es incierto; sin embargo, la re-
habilitacion no debe parar, pues el fin es brin-
dar las herramientas para lograr la mdxima
funcionalidad de todos los nifios con o sin
condicion de discapacidad.

Se deben identificar a aquellos nifios que
sean susceptibles ala infeccién por Sars-CoV-
2, dado que esto interferiria en el proceso inte-
gral de rehabilitacion y/o habilitacion. Hay que
reconocer las patologias de nuestra drea que
mayormente se estan viendo afectadas por el
confinamiento actual y asi generar estrategias
que mitiguen el impacto y reduzcan las compli-
caciones asociadas. Por ello la telerehabilitacion
se constituye en una herramienta que satisface
de manera costo-efectiva las necesidades inhe-
rentes a la rehabilitacion, siendo una estrategia
viable, segura y efectiva en el tratamiento de
patologias en nifios y adolescentes.

Resulta importante desarrollar investigacio-
nes futuras que extiendan el conocimiento del
efecto de la infeccion por Covid-19 como sig-
no ‘duro’ de riesgo neuroldgico, teniendo en
cuenta las posibles complicaciones inflamatorias
multisistémicas y que es preciso desplegar una
estrecha vigilancia de estos pacientes.
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