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Resultados del SNOT-22 en pacientes
recuperados de SARS-CoV-2 leve a 2, 3
y 4 meses desde el diagnostico

Results of SNOT-22 in patients recovered
from mild SARS-CoV-2 at 2, 3 and 4 months
from diagnosis.
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Resumen

OBJETIVO: Conocer cual es el sintoma predominante a lo largo del tiempo tras la
recuperacién de la infeccion por SARS-CoV-2 a dos, tres y cuatro meses con mayores
repercusiones en la calidad de vida de los pacientes.

MATERIALES Y METODOS: Estudio observacional, transversal, descriptivo y analitico
en el que se usé el Sino-Nasal Outcome Test (SNOT-22) mediante encuesta de opcién
mudltiple, difundida por via electrénica (Google encuestas) del 23 de octubre al 23 de
noviembre de 2020. Se realiz6 su analisis estadistico mediante el programa IBM SPSS
Statistics 21.

RESULTADOS: Se incluyeron 158 pacientes que contaban con prueba PCR positiva para
SARS-CoV-2. Se obtuvieron 58, 46 y 54 pacientes en el grupo respectivo de 2, 3 y 4
meses posteriores a la infeccién por SARS-CoV-2. Las alteraciones del gusto y olfato se
catalogaron como de “maxima gravedad” en 3/58, 6/46 y 6/54 pacientes. El apartado de
despertar cansado se catalogé como sintoma “grave/severo” en 7/58 y 10/46 pacientes
en los grupos de 2 y 3 meses, respectivamente. La disminucién del rendimiento y pro-
ductividad se refirié como “grave/severa” en 9/54 pacientes a 4 meses de la infeccion.

CONCLUSIONES: Los sintomas mas predominantes fueron las alteraciones del gusto
y olfato seguidas de despertar cansado.

PALABRAS CLAVE: SARS-CoV-2; SNOT-22; gusto; olfato.

Abstract

OBJECTIVE: To know which is the predominant symptom over time after recovery from
the SARS-CoV-2 infection at 2, 3 and 4 months, with the greatest repercussions on the
quality of life of patients.

MATERIALS AND METHODS: A descriptive and analytical cross-sectional observational
study was done using the Sino-Nasal Outcome Test (SNOT-22) by means of a multiple-
choice survey distributed electronically (Google surveys) forms, from October 23 to
November 23, 2020. Statistical analysis was performed using IBM SPSS Statistics 21.

RESULTS: One hundred fifty-eight patients were included with a positive PCR test for
SARS-CoV-2; 58, 46 and 54 patients were obtained in the respective range of 2, 3 and
4 months after infection by SARS-CoV-2. Taste and smell alterations were classified as
“maximum severity” in 3/58, 6/46 and 6/54 patients. The section of waking up tired
was classified as a “serious/severe” symptom in 7/58 and 10/46 patients for 2 and 3
months, respectively. The decrease in yield and productivity was referred to as “serious/
severe” in 9/54 patients at 4 months after infection.

CONCLUSIONS: The most predominant symptoms were taste and smell alterations
followed by waking up tired.
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ANTECEDENTES

En diciembre de 2019 comenzé una infeccion
por el coronavirus 2019 (COVID-19), que generd
una pandemia declarada oficialmente por la
Organizacién Mundial de la Salud (OMS) el dia
11 de marzo de 2020. Esta infeccion se distingue
por un sindrome respiratorio agudo, los infecta-
dos pueden cursar totalmente asintomaticos o
generar un cuadro gripal leve hasta una severa
neumonia y enfermedad sistémica, donde predo-
mina la disnea, cefalea, tos y malestar general.’

Actualmente el ndmero de casos confirmados
de SARS-CoV-2 supera 58 millones en todo el
mundo. En México los casos confirmados apro-
ximados son de 1,582,131, con un nimero de
muertes que alcanza 141,420. Los principales
factores de riesgo son la hipertension arterial
sistémica, la obesidad, el tabaquismo y la dia-
betes mellitus.?

La fisiopatologia conocida hasta el momento des-
cribe un portal de entrada a partir de receptores
de células epiteliales de toda la via respiratoria,
donde esta implicada la enzima convertidora de
angiotensinégeno tipo 2 (ACE2), referida como
probable sitio de acceso primario al cuerpo
humano; por tanto, se ha descrito como epite-
liotrépico respiratorio y neurotrépico.?

Entre los sintomas atipicos del cuadro estan las
alteraciones del gusto y del olfato, que se han
reportado en series de casos con prevalencia del
64%. El trastorno olfativo puede ocurrir antes,
durante o después de la sensacién alterada re-
portada por el paciente; existen especulaciones
para poder dar explicacién a ambos trastornos,
algunas de ellas explican que cepas humanas del
coronavirus generan invasion por parte del virus
al sistema nervioso central, predominantemente
sobre el neuroepitelio olfatorio con extensién
hacia el bulbo olfatorio; asimismo, las células
epiteliales olfatorias son las células que mas

expresan receptores para SARS-CoV-2 a lo largo
del trayecto de la via respiratoria,* asi como una
posible obstruccion de la hendidura olfatoria.®

El objetivo de este estudio se dirigi6 hacia el co-
nocimiento de la historia natural de la infeccion
por SARS-CoV-2 aun después de la recuperacion
del cuadro agudo, con la finalidad de puntuali-
zar afecciones a corto y largo plazo con amplia
afeccién a la calidad de vida de los pacientes
a los dos, tres y cuatro meses tras la infeccion.

MATERIALES Y METODOS

Estudio observacional de tipo transversal ana-
litico. Se utilizé el cuestionario modificado
de Sino-Nasal Outcome Test (SNOT-22) como
instrumento para medir la calidad de vida de
los pacientes con afecciones de las vias respira-
torias superiores. Nos centramos en afecciones
otorrinolaringolégicas predominantes, como
alteraciones del gusto, olfato, obstruccién nasal,
secrecion nasal, dolor facial y repercusiones ge-
nerales derivadas de las anteriores, como fatiga,
despertar cansado, baja productividad o suefio
poco reparador.

La encuesta se distribuyé a modo de cuestionario
electrénico via Google encuestas para una mejor
difusién sin contacto directo y preservando las
medidas de proteccién recomendadas. Se aplic
entre el 23 de octubre y el 23 de noviembre de
2020. En la encuesta se indicé fecha de inicio de
los sintomas y tenia un apartado donde se indi-
caba si la infeccién habia sido documentada con
una prueba positiva de PCR para SARS-CoV-2. Se
evaluaron 22 apartados con sintomas subjetivos
relacionados con la via aérea superior, referidos
como sintomas que predominaban en un periodo
reciente en las dltimas dos semanas. Cada una
se catalogé de acuerdo con el impacto en la
calidad de vida como: sin problema (0), muy
leve (1), leve (2), moderado (3), grave-severo (4)
y de maxima severidad (5).
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Los resultados se dividieron entre la severidad
de cada sintoma descrito en los 22 apartados
evaluados y de acuerdo con la fecha de infec-
cién de la siguiente manera: a los dos, tres y
cuatro meses tras el cuadro agudo. Finalmente,
el analisis estadistico se realiz6 mediante el IBM
SPSS Statistics 21.

RESULTADOS

Se obtuvieron 302 encuestados de los que 158
fueron posibles de analizar dentro del periodo a
medir de nuestro estudio y contaban con prueba
positiva PCR para SARS-CoV-2. Estos pacientes
se separaron por subgrupos de acuerdo con los
meses transcurridos desde el diagnéstico. Se
obtuvieron 58 pacientes en el rango de 2 meses,
de los que 31 eran mujeres y 27 hombres; los
sintomas con maxima gravedad fueron tristeza
y alteracion en el gusto y olfato, cada uno con
3 pacientes; entre los sintomas grave/severo
estuvieron representados por 7/58 pacientes al
referir despertarse cansados, 6/58 pacientes con
fatiga o cansancio y 5/58 pacientes con dificultad
para quedarse dormidos.

En el rango de 3 meses se obtuvieron 46 pacien-
tes, de los que 30 eran mujeres y 16 hombres; el
sintoma con maxima gravedad fue la alteracién
en el gusto y olfato referido por 6/46 pacientes;
entre los sintomas grave/severo destacaron
despertarse cansado y dormir mal por la noche,
representados por 10 pacientes en cada subca-
tegoria, 9 pacientes refirieron disminucién del
rendimiento/productividad, despertarse por la
noche y fatiga o cansancio en cada una de estas
subcategorias.

En el grupo de 4 meses se obtuvieron 54 pacien-
tes, de los que 28 eran mujeres y 26 hombres.
Cuadros 1y 2
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Cuadro 1. Sintomas de maxima gravedad a los cuatro meses
del diagnéstico

4 Nim. de
Sintomas :
pacientes

Alteracién del gusto y olfato 6
Necesidad de sonarse la nariz 1
Estornudos 1
Secrecién nasal continua 1
Secrecién nasal espesa 1
Despertar durante la noche 1
Dormir mal por la noche 1
Disminucién del rendimiento o 1
productividad

Tristeza 1
Congestién/obstruccién nasal 1

La alteracién del gusto y olfato fue el sintoma de méaxima
gravedad predominante cuatro meses después del diagnés-
tico de SARS-CoV-2.

Cuadro 2. Sintomas graves-severos a los cuatro meses del
diagnoéstico

Sintomas Nam. de
pacientes

Disminucion del rendimiento o 9
productividad

Fatiga o cansancio

Despertar durante la noche
Dormir mal por la noche
Despertarse cansado
Disminucién de la concentracion

Congestién/obstruccién nasal

w 1 1 L1 L U1 O

Dificultad para quedarse dormido
La disminucién del rendimiento/productividad fue el sin-
toma grave/severo predominante cuatro meses después del
diagnéstico de SARS-CoV-2.

DISCUSION

Hasta el momento de la pandemia por SARS-
CoV-2 es bien conocido que las alteraciones
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del gusto y del olfato son sintomas comunes de
la infeccién, con prevalencia del 60 al 64%.°
De acuerdo con nuestros resultados es posible
destacarlo como un déficit neurosensorial tem-
prano, manifestado desde el inicio del cuadro
agudo y predominando a través del tiempo por
dos, tres y hasta cuatro meses; esta afeccion fue
referida en la escala de maxima gravedad en la
mayoria de las personas encuestadas. Existen
varias revisiones sobre este aspecto que permi-
ten asociar las multiples disfunciones olfativas
y gustativas de acuerdo con temporalidad y
gravedad.”?

Es posible, entonces, generar una nueva hi-
potesis al respecto; se permite cuestionar la
variabilidad de las alteraciones del gusto y del
olfato, de acuerdo con la temporalidad, posible
ante cualquier momento del cuadro agudo, asi
como secuela con grandes repercusiones en la
calidad de vida. Nos abre camino hacia nuevas
investigaciones al respecto, sobre posibles trata-
mientos o terapias de rehabilitacion que puedan
ofrecerse principalmente tras la recuperacién del
cuadro agudo.

Los sintomas mds predominantes en todos los
grupos fueron la alteracion del gusto y del olfa-
to y, en segundo lugar, despertar cansado. Esto
nos ayuda a entender la evolucién natural de la
enfermedad y las consecuencias a largo plazo
en los pacientes recuperados de COVID- 19.

Asimismo, la disminucién de la productividad,
tristeza y despertar cansado son otros aspectos
que destacaron entre los resultados. Ya que los
dos tipos de sintomas predominantes que re-
percuten en la calidad de vida de los pacientes
se limitaron a alteraciones neurosensoriales,
asi como psicolégicas implicadas, podemos
destacar que son pocos los sintomas derivados
de la inflamacién de la mucosa nasal, como la
rinorrea persistente, la obstruccién nasal o el
dolor facial.

Aunado a lo anterior, debido a que el estudio
se centrd en obtener informacién de manera
aleatoria entre pacientes recuperados, deben
destacarse los sintomas como secuelas a corto y
largo plazo, solamente derivados de sindromes
respiratorios agudos de intensidad leve-mode-
rada.

CONCLUSIONES

En conjunto, este estudio permite obtener un
panorama general de las secuelas otorrino-
laringolégicas a corto y largo plazo que se
manifiestan tras el alivio del cuadro agudo por
la infeccion por SARS-CoV-2.

Existe una estrecha asociacién entre el inicio del
cuadro agudo respiratorio, su recuperacion y las
posibles alteraciones del gusto y del olfato; es
posible que un porcentaje de pacientes continte
con estas afecciones alin después de cuatro
meses de haber cursado con el cuadro agudo.

Por otro lado, la falta de productividad, la sen-
sacion subjetiva reportada por los pacientes
como “despertar cansado” es una queja cons-
tante tras la recuperacién de la infeccién por
SARS-CoV-2, a un grado que deja en claro que
las repercusiones en la calidad de vida no son
despreciables.
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