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Señor editor: 

La pandemia COVID-19 ha generado un impacto de largo alcance sobre la salud pública 

global al dar lugar a una condición emergente: el COVID prolongado o Long COVID. Según 

la definición de la Organización Mundial de la Salud (OMS), esta entidad clínica se 

caracteriza por la presencia de síntomas que persisten o aparecen tres meses después de 

una infección confirmada por SARS-CoV-2, sin que exista una causa alternativa que los 

explique. Esta condición gana creciente atención por su complejidad fisiopatológica y su 

carga funcional a largo plazo. (1) 

Desde el punto de vista mecanístico, se han postulado múltiples hipótesis para explicar su 

fisiopatología: neuroinflamación sostenida, disfunción autonómica, disbiosis intestinal y 

alteraciones inmunológicas de tipo crónico. Estos procesos subyacentes pueden 

manifestarse de forma variable, con síntomas que fluctúan en intensidad y afectan 

distintos sistemas orgánicos. Los síntomas más persistentes reportados incluyen fatiga, 
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disnea, disfunción cognitiva (niebla mental), cefalea, mialgias, insomnio, ansiedad y 

depresión. (2) 

Aunque al inicio se pensó que Long COVID era prevalente en adultos mayores o personas 

con comorbilidades, estudios recientes han demostrado su ocurrencia también en 

adolescentes y jóvenes previamente sanos.(3) En esta población, predominan síntomas 

neuropsiquiátricos y cognitivos como fatiga mental, trastornos del sueño, dificultades 

atencionales, deterioro en la memoria, irritabilidad y manifestaciones afectivas. La carga 

de enfermedad en estos pacientes es real y subestimada. (3,4) 

La invisibilidad clínica de esta entidad puede derivar en diagnósticos erróneos, 

tratamientos inadecuados o incluso la estigmatización de los síntomas cuando las pruebas 

convencionales no arrojan hallazgos positivos. Es imprescindible no minimizar el impacto 

funcional del Long COVID en jóvenes, de forma especial en aquellos con sintomatología 

neuropsicológica que afecta su capacidad para estudiar, socializar o realizar actividades 

cotidianas. (3,4) 

Estas secuelas impactan de forma directa sobre la vida académica, social y emocional de 

los jóvenes. El estudio nacional CLoCk realizado en el Reino Unido encontró que 

aproximadamente un 30% de adolescentes continuaban con al menos un síntoma 

significativo tres meses después de la infección por SARS-CoV-2, en comparación con 

controles.(4) Otro metaanálisis internacional reciente estimó que la prevalencia de 

síntomas persistentes en menores de 20 años podría oscilar entre el 14 % y el 36 %, 

dependiendo de la metodología de los estudios y del contexto clínico.(5) 

En el contexto cubano, si bien aún no se cuenta con estudios epidemiológicos específicos 

sobre Long COVID en población juvenil, el país dispone de una sólida base para afrontar 

este desafío. El sistema nacional de salud cubano se caracteriza por su enfoque 

preventivo, su cobertura universal y su equidad en el acceso. Existen ocho programas de 

rehabilitación estructurados para mejorar la calidad de vida de la población con 

discapacidades funcionales, y una red de servicios de rehabilitación distribuidos en todo el 

país, equipados de acuerdo con las necesidades individuales de los pacientes. Esto ofrece 

una plataforma adecuada para desarrollar estrategias integrales que respondan al Long 

COVID desde un enfoque multidisciplinario y comunitario.  

Cuba, con su sólida tradición en medicina preventiva y en atención integral a la salud, está 
en condiciones de liderar en el contexto regional la generación de conocimiento científico, 
el diseño de políticas públicas y la implementación de programas clínicos específicos para 
el abordaje del Long COVID juvenil. Identificar precozmente los casos y brindar una 
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atención efectiva permitirá evitar que una generación arrastre secuelas invisibles pero 
incapacitantes por años. 
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