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RESUMEN

Obijetivo: Evaluar el estado actual de la investigacion acerca de la actividad fisica y su relacion con
un mejor prondstico en la COVID 19.

Materiales y métodos: Se llevé a cabo una revision de alcance y se realizé una blsqueda avanzada
en las bases de datos Scopus, Science Direct y Pubmed, donde no hubo restriccion de idioma y se
analizd el periodo 2019-2022, para los criterios de elegibilidad se tuvieron en cuenta adultos >30
afios, con diagndstico de COVID 19 y que contaran con una evaluacion de los niveles de actividad
fisica, el periodo de hospitalizacion y la severidad de la enfermedad.

Resultados: Se obtuvieron un total de 2492 documentos. Posteriormente, se llevo a cabo la exclusion
de articulos a través de los criterios de elegibilidad, la eliminacion por duplicado, filtro de lectura de
titulo, resumen y lectura del texto completo. Finalmente se obtuvieron un total de 10 articulos para
llevar a cabo la revision de alcance.

Conclusion: Se encontré que, al parecer mayores niveles de actividad fisica pueden reducir en parte
la gravedad de la enfermedad COVID-19 y reducir el tiempo de hospitalizacion e ingreso a la UCI.

Palabras Clave: Covid 19, actividad fisica, factor protector.

Abstract
Obijective: To evaluate the current state of research on physical activity and its relationship with a
better prognosis in COVID 19. Materials and methods: A scope review was carried out and an
advanced search was carried out in the Scopus, Science Direct and Pubmed databases, where there
was no language restriction and the period 2019-2022 was analyzed, for the eligibility criteria. Adults
>30 years old, diagnosed with COVID 19 and who had an evaluation of physical activity levels,
hospitalization period and severity of the disease were taken into account. Results: A total of 2492

documents were obtained. Subsequently, the exclusion of articles was carried out through the



eligibility criteria, duplicate elimination, title reading filter, abstract and full text reading. Finally, a
total of 10 articles were obtained to carry out the scope review. Conclusion: It was found that,
apparently, higher levels of physical activity can partially reduce the severity of COVID-19 disease
and reduce the time of hospitalization and admission to the ICU.

Keywords: Covid 19, physical activity, protective factor.

INTRODUCCION

La organizacién mundial de la salud (OMS) ha establecido una guia de practica de actividad fisica
(AF) por ciclo vital y condiciones de salud como céncer, hipertension, diabetes y trastornos mentales
(ansiedad y depresidn), con el objetivo de generar cambios positivos en la salud. Dentro de las
recomendaciones se encuentra la realizacion de actividad aerdbica durante 150 a 300 minutos a la
semana con una intensidad moderada, de igual manera se recomienda incluir actividades de
fortalecimiento muscular entre 2 y 3 veces a la semana (1). No obstante, se estima que, a nivel
mundial, 1 de cada 4 adultos no cumple con las recomendaciones de la OMS (2). Por otra parte, en
Colombia segun el dltimo reporte de la encuesta de situacion nacional (ENSIN 2015), se identifico
que la préctica de AF se ha reducido en los Gltimos 5 afios, en donde solo 4 de cada 10 mujeres y 6
de cada 10 hombres realizan AF regular (3).

Aunado a lo anterior; debido a la pandemia que se origin6 en Wuhan, China a finales del 2019 causada
por la COVID 19, por directriz de la OMS los entes gubernamentales internacionales se vieron
obligados a implementar medidas de bioseguridad que pudiesen contrarrestar los altos indices de
contagio y mortalidad (4). Dentro de las medidas que se implementaron a nivel mundial se destacaron:
el uso del tapabocas, el lavado de manos constante, el distanciamiento social (2 metros) y finalmente
la cuarentena obligatoria qué dur6 alrededor de 2 afios (5). Como consecuencia de la cuarentena, las
personas se vieron obligadas a trabajar y a estudiar de manera remota, lo cual aument6 el tiempo
frente a pantallas tanto en nifios como adultos (6). De igual manera, se present6 una reduccién en la

practica regular de AF debido a la restriccion del uso de parques, gimnasios y espacios abiertos (7).



Un estudio realizado por Celis C y colaboradores (8) demostr6 que, una reduccion de la cantidad de
los pasos diarios durante dos semanas (10.501 a 1.344), se asoci6 con un aumento de los niveles de
insulina, péptido C y grasa intraabdominal (57%, 34% y 6,7% respectivamente). El aumento de estas
variables se ha relacionado directamente con enfermedades como obesidad, hipertension, diabetes,
entre otras, y se estima que durante la cuarentena se presentd un incremento de los factores de riesgo
cardiovasculares en personas aparentemente sanas y a su vez, se presentaron mayores complicaciones
de salud en aquellas personas que ya padecian enfermedades cardiovasculares (9) (10).

No obstante, estudios han demostrado que el ejercicio fisico regular de tipo aerébico especificamente
de moderada intensidad se asocia con una mayor biogénesis mitocondrial y una mejor capacidad
antioxidante. Por tanto, una mejor condicion cardiorrespiratoria podria considerarse como un factor
protector frente a la disfuncion mitocondrial y tisular en condiciones de estrés oxidativo, como el que
se produce en una infeccion viral (11)(12)(13)(14). Asimismo, se han reportado reducciones en la
respuesta inflamatoria y en algunos biomarcadores inmunitarios en enfermedades como obesidad,
diabetes, cancer y el virus de inmunodeficiencia adquirida (15)(16). Sin embargo, se requieren mas
investigaciones para comprender los efectos del ejercicio en el sistema inmune, especificamente en
la COVID 19. En este contexto, el objetivo de esta revision fue evaluar el estado actual de la

investigacion acerca de la AF y su relacion con un mejor pronostico en la COVID 109.

Pregunta de revision
¢Se puede considerar a la actividad fisica un factor protector que atenta las complicaciones en la
CoVvID 19?

Palabras Clave
Covid 19, physical activity, protective factor, therapy, physical exercise, rehabilitation pandemic,

sedentary, lifestyle, quarantine, risk factor, complication, problematic, Health impact.

Criterios de elegibilidad

Criterios de inclusion

Para los criterios de elegibilidad no se tuvo restriccion en los disefios de investigacion de los estudios,
se incluyeron adultos > 30 afios que hayan presentado diagnéstico de COVID 19 y que cuenten con
una evaluacién de los niveles de actividad fisica ya sea a través de medicion directa o autoreporte.
Criterios de exclusion

Literatura gris (libros, capitulos, trabajos de grado, congresos).



Tipos de fuentes

En esta revision de alcance se incluyeron estudios de cualquier tipo sin ninguna restriccion los cuales
se consultaron en las bases de datos de la Universidad Santiago de Cali y estas bases fueron PubMed,
Science Direct y Scopus.

Métodos

Se llevé a cabo una revision de alcance, la cual consiste en mapear sistematicamente la literatura
disponible sobre un tema de interés, en este caso, la AF y su asociacién con un mejor prondstico de
COVID 19, con el objetivo de analizar el enfoque de diferentes autores, los cuales permitiran
establecer una conclusion frente a esos hallazgos (15). Por tanto, la revision de alcance se llevo a cabo
de acuerdo con la metodologia Joanna Briggs (JBI System for the Unified Management, Assessment
and Review of Information) y PRISMA para revisiones de alcance (PRISMA-ScR) (17)(18).

Estrategia de busqueda

Se llevara a cabo una bisqueda inicial de articulos cientificos a cargo de los tres autores (Alejandro
Grisales Londofio, Nicolas Morales Gémez y Javier Marin Trujillo) en las bases de datos PubMed,
Science Direct, Scopus, para identificar articulos relacionados con la practica regular de actividad
fisica y su asociacion con un mejor prondstico de la COVID 19, teniendo en cuenta las palabras clave:
Covid-19, actividad fisica, factor protector. Esta blsqueda se llevd a cabo en las bases de datos
PubMed, Science Direct y Scopus, donde no hubo restricciones en los disefios de investigacion ni de
idioma y la busqueda se realizé en el idioma espafiol e inglés correspondiente al periodo 2019-2022.
Al finalizar la busqueda, se reuniran todas las citas en el gestor bibliografico Mendeley a través del

cual se realizara la eliminacién de articulos duplicados de manera automatica y manual (tabla 1).

Tabla 1. Estrategia de busqueda.

Estrategia de busqueda Caracteristicas

Bases de datos y motores de busqueda | PubMed, Science Direct, Scopus.
analizados

Cada base de datos tiene una especificacion
en la blsgueda que ird acompafiada de la|"AND","NOT"
combinacion de operadores booleanos
necesarios para cada uno




Palabras claves incluidas Covid 19, physical activity, protective factor, therapy,
physical exercise, rehabilitation pandemic, sedentary,
lifestyle, quarantine, risk factor, complication,
problematic, Health impact.

Generador de busqueda especifica Términos de busqueda en titulo, resumen y palabras
clave, en todos los campos y en algunas bases de datos
se incluyeron términos MESH (18)

Idioma Sin restriccién
Fecha 20 de octubre 2021
Criterios de elegibilidad Criterios de inclusion:

e Poblacién: Adultos >30 afios

Tipos de Estudios: Sin restriccion.

e Diagnostico de COVID-19.

e Evaluacion del nivel de actividad fisica.

Criterios de exclusion:

Literatura gris (libros, capitulos, trabajos de grado,
congresos)

Seleccion de estudio

Finalizada la fase de busqueda de articulos en las bases de datos, los tres autores (Alejandro Grisales
Londofio, Nicolas Morales Gomez y Javier Marin Trujillo) se encargaron de evaluar de manera
independiente los titulos y resimenes para determinar su elegibilidad. Se excluyeron aquellos
articulos que no se relacionaban con el tema central ni con las palabras claves. Finalmente, se realizd
la lectura completa de los textos seleccionados y se incluyeron aquellos que cumplieron con los
criterios de inclusion. Cualquier desacuerdo que surgio entre los participantes de esta revision de
alcance en cada etapa del proceso de seleccidn se resolvio a través de la discusion. Los resultados de
la busqueda se reportaron y se presentaron en un diagrama de flujo de acuerdo con los criterios de
PRISMA-ScR (18).

Extraccion de datos (Excel)

Los datos de los articulos incluidos en la revision de alcance se extrajeron en una matriz de Excel
(Version 16.16.13 (190811) donde se incluyeron los items especificos sobre el tipo de estudio, titulo,
autor, pais, objetivo, base de datos, poblacion, técnica, variables y conclusion (Tabla 2). Una vez

organizada la informacién se procedié a realizar un analisis de las caracteristicas generales de la



poblacién y las variables de desenlace: periodo de hospitalizacién y severidad de la COVID 19
(Anexo 1).

Tabla 2. Matriz de extraccion de datos.

Titulo | Autor/ | Disefio Base N Nivel de Desenlace Evento | Conclusion
afio/ del de (participantes) | actividad Periodo
pais articulo | datos Edad fisica hospitalizacion/
Sexo Severidad
RESULTADOS

La busqueda de articulos se realizd en las 3 bases de datos ya mencionadas y se obtuvieron un total
de 2492 documentos distribuidos de la siguiente manera: Science Direct con 622, PubMed con 915y
Scopus con 915. Posteriormente, se excluyeron 2396 documentos después de leer el titulo y el
resumen, guedando 96 documentos los cuales fueron examinados y después de ser leidos en su
totalidad se descartaron 86 documentos de los cuales 23 fueron excluidos por ser estudios realizados
en nifios, 20 que no contaban con texto completo, 25 documentos que sélo evaluaron la variable de
estrés durante la cuarentena y 18 en los cuales no se evalud la actividad fisica. Finalmente se

obtuvieron 10 articulos para llevar a cabo la revision de alcance (Figura 1).
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Figura 1. Diagrama de flujo PRISMA Sc-R (18)

Caracteristicas de la poblacion

Una vez realizado el proceso de blsqueda v filtro de la informacion, 10 articulos cumplieron con los
criterios de elegibilidad y se incluyeron en esta revision. Se evaluaron un total de 685.152
participantes con diagndstico de enfermedad de COVID 19, de los cuales en 6 articulos de los estudios
no se discriminaron si eran hombres o mujeres (11)(19)(20)(21)(26)(27). Y se encontraron 4 articulos
los cuales identificaban la poblacion de hombres y mujeres la cual representaban un total de 330.502
hombres y 354.650 mujeres (22)(23)(24)(25). Obteniendo un promedio de edad de 51.3+8.7 afios y
contaron con una evaluacion de los niveles de actividad fisica.

De los 10 estudios analizados se encontraron 3 revisiones sistematicas (26)(27)(20), 3 estudios

transversales (22)(23)(24), 1 estudio prospectivo (25), 2 descriptivos (11)(21) y un ensayo clinico



(19), donde se incluyeron las variables de desenlace severidad de la COVID 19 y periodo de
hospitalizacion.

Ademas, en la variable de AF se encontrd que 6 articulos incluyeron mediciones subjetivas con
cuestionarios como el International Physical Activity Questionnaire (IPAQ) y cuestionarios en linea
no validados en donde se preguntaba acerca de la practica de AF, mientras que, los 4 articulos
restantes incluyeron mediciones objetivas, como la prueba de caminata de los 6 minutos y medicién
por MET. Para estimar el diagndstico de la COVID 19 en diferentes articulos se utilizaron pruebas
como RT y PCR (22). Por otra parte, en aquellos estudios donde se discrimind la poblacion por sexo,
se identificdé que las mujeres presentan una mayor severidad de la COVID 19 y tiempo en
hospitalizacion que los hombres (52% y 48% respectivamente) (22)(23)(24)(25).

La suma de los participantes incluidos en los 10 estudios estuvo expuesta a que se generalizara a nivel
mundial. Por tanto, se necesitan mas estudios con estas nuevas variables para ratificar nuestros
hallazgos, asi como estudios que analicen el impacto de la prevencion y el uso de nuevos métodos.
Por otra parte, la mayoria de los estudios utilizaron cuestionarios auto informados para determinar
los niveles de actividad fisica y recopilaron solo acciones de tiempo libre, lo que puede afectar la
magnitud de las asociaciones verdaderas. Lo cual puede hacer la revision mas susceptible al sesgo.

Por ende, se necesita indagar en méas variables que puedan llegar a confirmar nuestros hallazgos.

Severidad de la COVID 19

La COVID 19 se caracteriza por generar una afectacion multisistémica, no obstante, se caracteriza
principalmente por presentar alteraciones en el sistema respiratorio. De igual manera, se encontré que
factores como la edad avanzada y la presencia de algun tipo de comorbilidad como obesidad o
hipertension o se asocid con una mayor severidad de la COVID 19 (32). Por ejemplo, el estudio de
Rolando Herndndez D y colaboradores reportd que aquellas personas con comorbilidades como la
diabetes (OR 1,69), la obesidad (OR 1,42) y la hipertension (OR 1,24), presentaron casi dos veces
mas riesgo de ingresar a la unidad de cuidado intensivo (UCI) por complicaciones severas asociadas
ala COVID 19 (24).

Por su parte, un estudio realizado por Melina B y colaboradores (19) reporto que aquellos pacientes
que recibieron movilizaciones tempranas en casos severos y ejercicios de baja-moderad intensidad
en los casos mas leves, presentaron una disminucion en las complicaciones asociadas a la COVID 19
en comparacién con aguellos pacientes que no realizaban ningun tipo de AF.

De igual manera, Chen Xiongun (20) y colaboradores encontraron una relacion causal entre la AF y

la disminucion del tiempo de hospitalizacién y gravedad de la COVID 19.



Periodo de Hospitalizacion

Factores como la edad, el estilo de vida, la presencia de comorbilidades y la severidad de la
enfermedad, van a ser determinantes para establecer el periodo de hospitalizacion y el ingreso a la
UCI (24). Un estudio realizado por M. Rahmati y colaboradores (26) demostré que el grupo de
pacientes con COVID 19 que fue fisicamente activo redujo en un 0.58% la tasa de hospitalizacion,
un 0,65% el ingreso a UCI y un 0,47% la mortalidad en comparacion del grupo que no realiz6 ningln
tipo de AF.

Un reciente metaanalisis demostro que la AF impacta directamente en el desenlace de la enfermedad
puesto que, aquellos pacientes que fueron fisicamente activos disminuyeron el riesgo de ser
hospitalizados (RR=0.64; IC 95%) y la severidad de la enfermedad (RR=0.66; IC 95%). También
reportaron que alcanzar al menos 500 MET min/semana de AF se asocié con mayores beneficios
(27). De igual manera, Silvio Maltagliati y colaboradores reportaron que las personas que realizaban
actividad fisica mas de una vez por semana tenian 0.41% menos probabilidad de ser hospitalizados y
de ingresar a la UCI (25).

Por otra parte, Z. Tavakol y colaboradores (22) determinaron que los bajos niveles de AF se asociaron
con un desmejoramiento rapido frente a la enfermedad. Sumado a esto, se ha evidenciado una
recuperacién mas tardia, con mayores complicaciones y un periodo de hospitalizacién mas
prolongado. Por otra parte, describen que la practica regular de AF intensa o moderada podria

representar un factor que promueve la recuperacion (33).



DISCUSION

De acuerdo con el analisis realizado en esta revision de alcance, se puede determinar que aquellos
pacientes que presentan mayores niveles de AF tienen un mejor prondstico frente a la COVID 19 que
aquellos no realizan AF.

Algunos autores han descrito que las personas fisicamente activas presentan una sintomatologia
menos grave y tiempos de recuperacion mas cortos, por ejemplo. Masoud Rahmati y colaboradores
(26) reportaron que el periodo de hospitalizacion se redujo aproximadamente 2 dias en pacientes que
participaron en la practica de ejercicios aerébicos y de fortalecimiento muscular, y que alcanzaron un
gasto caldrico entre 500-1000 MET-min/semana. Estos resultados coinciden con lo reportado por
Ezzatvar Y y col (27) quienes demostraron que la AF se asocié con un menor riesgo de
hospitalizacion, severidad y muerte por COVID 19. De igual manera, reportaron mayores beneficios

al alcanzar el equivalente a 150 minutos de AF moderada por semana.

demostrando asi que la actividad fisica efectia una respuesta estimulante en el sistema inmune al
realizar ejercicio de intensidad moderada a vigorosa de duraciones relativamente cortas. Como se
afirma en un estudio realizado en Australia por Richard J Simpson y colaboradores donde ademas se
encontrd que la duracién del ejercicio debe ser entre 30-45 minutos de duracién ya que este estudio
propone que de esta forma es mas probable que se obtengan resultados mejores que lleven a una
respuesta sistémica bien posicionada en los parametros inmunitarios innatos o adquiridos. Esto ayuda
a la vida media de las células NK alargando su tiempo de vida y su funcién, asi como los neutrdéfilos,
la funcién de los linfocitos T y B y la produccion de igA salival, y otros biomarcadores
inmunoldgicos. Esto nos lleva a una mejora en el proceso de la enfermedad de la COVID-19
mejorando la respuesta inflamatoria de las vias respiratorias las cuales se alteran en el curso de la
enfermedad y sus desenlaces, debido a que tanto la actividad fisica y el ejercicio fisico tiene la

capacidad de alterar la funcion inmunitaria transitoriamente (34).

Por otra parte, Xion Chen y colaboradores (20) aportaron evidencia durante la cuarentena, la cual
sugiere que la AF redujo el riesgo de hospitalizacion (OR = 0,93, IC del 95 % P = 0,002) y la severidad
de la COVID 19 (OR = 1,85, IC del 95 %: 1,33-2,56; P = 0,0002). Mientras que, el tiempo la
exposicion al tiempo de pantallas aumenté el riesgo de hospitalizacion por COVID-19 (OR = 1,55,
95 % IC). En este sentido, los autores recomendaron la practica de AF en casa a intensidades

moderadas mientras se cumplia con la cuarentena obligatoria.



Conclusion

Se dio a conocer acerca de la importancia que tiene la actividad fisica para tener un mejor pronostico
el cual sea menos severo y demande una menor estancia de hospitalizacién e ingreso a UCI o0 en
algunos casos ni siquiera llegar a esta. Se vio que el mayor beneficio al realizar actividad fisica se dio
cuando se alcanza a realizar al menos 500-MET min/semana (27). Con estos hallazgos y todo lo antes
dicho se pueden tomar para la realizacion de guias médicas, recomendaciones y politicas de salud
publica basadas en la realizacion de actividad fisica. A demas se deben realizar mas estudios objetivos
los cuales cuantifiquen la realizacion de la actividad fisica para disminuir los sesgos para asi poder

dar una asociacion precisa sobre esta relacién estudiada.
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COVID-19. Ademas,
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COVID-19 con
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experimentan una tasa

mas baja de
hospitalizacion y
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respectivamente. Los
hallazgos de este
metanalisis  sugieren
que las autoridades de
salud publica deben
continuar alentando a
las personas a
participar en  los
niveles recomendados
de actividad fisica
durante la pandemia
de COVID-19
mientras siguen las
pautas de seguridad de
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resistencia experimentan una
tasa mas baja de hospitalizacion
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y Severidad

Informamos sobre la
importancia de la
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reducir el riesgo de
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de COVID-19. EI
mayor beneficio se
obtiene al lograr al
MET

min/semana de

menos 500

actividad fisica, lo que
equivale a 150 min de
actividad fisica de
intensidad moderada o
75 min de actividad
fisica de intensidad

vigorosa por semana.

La AF regular parece estar
relacionada con una menor
probabilidad  de
adversos de

resultados
COVID-19.
Nuestros hallazgos destacan los
efectos protectores de realizar
suficiente actividad fisica como
estrategia de salud publica, con
beneficios
reducir el riesgo de COVID-19

grave.

potenciales para

Abreviaturas: Ensayo clinico aleatorizado (ECA), Revisidn sistematica (RS), Prospectivo (P), Descriptivo (D), Ejercicio Aeroébico de Intensidad Moderada Potencial Favorable (EAIMF), Actividad fisica

AF, Enfermedades no transmisibles ENT.
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