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QUE DIERON POSITIVO A SARS2-COVID-19 DURANTE LA PANDEMIA

Mtra. Celeste Mata Paez, Dra. Claudia Margarita Abascal Hernandez, Mtra. Karol Italia Carrasco Curiel, Lic. Oviedo Manuel Quifiones Ponce

A 4

La pandemia SARS2-COVID-19, trajo diversos problemas sin precedentes a nivel de salud publica, el deterioro
cognitivo que se ha presentado en las personas que han padecido la enfermedad ha causado gran preocupacion
en la sociedad (Hamshire, 2024). En los primeros casos analizados se hablaba de sintomas como mala memoria,
concentracion alterada y dificultad para pensar. Sin embargo, a pesar de que este fenédmeno estd confirmado hoy
en dia, aun es necesaria informacion sobre su persistencia en el tiempo y las areas de funcionamiento cognitivo que
se pueden ver mayormente afectadas. Es asi que el propdsito del estudio es evaluar el funcionamiento cognitivo en
adultos que experimentaron COVID-19 (Crivelli, 2022).

La evaluacion MoCA, es una herramienta de alta sensibilidad para la deteccion temprana del deterioro cognitivo
leve, dicha escala es empleada en la investigacion académica y no académica.

Los resultados de pruebas neuropsicolégicas aplicados a pacientes post-covid, muestran una capacidad
cognitiva general disminuida (Hartung, 2022); en las pruebas de funcién ejecutiva, los pacientes mostraron un deterioro
en la funcién del control ejecutivo, mayores efectos de interferencia y tiempos de reaccion prolongados (Hugon, 2022).

Debido a lo anterior, fue de relevancia significativa realizar esta evaluacion MoCA en la FMVZ, con la finalidad de
obtener un estudio coherente rastreando la incidencia de la infeccién por SARS-CoV-2 en el 30% de la poblacion total
de profesores. Asi mismo, la intencion es plantear soluciones para evitar el avance del deterioro cognitivo en individuos
mayores de 18 de la institucion; es asi que se invitd a 14 profesores a completar una evaluaciéon cognitiva.

} Palabras clave: COVID-19; Deterioro cognitivo; MoCA; Profesores.

ABSTRACT
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The SARS2-COVID-19 pandemic brought several unprecedented health problems to the general public, such
as the level of cognitive impairment that has occurred in people who have suffered from the disease; this has caused
great concern in society (Hamshire, 2024). In the first cases analyzed, symptoms such as poor memory, impaired
concentration, and difficulty of thoughts were mentioned. However, although this phenomenon is now confirmed,
information is still needed on its persistence over time and the areas of cognitive functioning that may be most affected.
Thus, the purpose of this study is to assess cognitive functioning in adults who suffered COVID-19 (Crivelli, 2022).

The MoCA assessment is a highly sensitive tool for the early detection of mild cognitive impairment; this scale is
used in academic and non-academic research.

The results of neuropsychological tests applied to post-covid patients show a decreased general cognitive
capacity (Hartung, 2022); in executive function tests, patients showed impaired executive control function, increased
interference effects and prolonged reaction times (Hugon, 2022).

Due to the above, it was of significant relevance to perform this MoCA assessment at the FMVZ in order to obtain
a consistent study tracking of the incidence of SARS-CoV-2 infection in the 30% of the total population of teachers.
Likewise, the intention is to propose solutions to prevent the progression of cognitive impairment in individuals over 18
of the institution; thus, 14 professors were asked to complete a cognitive assessment.

Key Words: COVID-19; Cognitive impairment; MoCA; Professors.
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INTRODUCCION

n el afio 2019, se identificd una
variante del coronavirus como la
causante de un brote de una en-
fermedad que se origind en Wu-
han, China. La enfermedad por coronavirus (COVID-19)
es una enfermedad causada por el virus SARS-COV-2
(Araf, 2021).

Ademas, de la severa mortalidad y morbilidad en
las primeras semanas de la infeccion (Jin, 2010), se
han presentado casos donde hasta el 70% de los
sobrevivientes del COVID-19 pueden experimentar
complicaciones médicas a largo plazo.

En el afio 2021, Cairoli et al. reportaron que, dentro
de las principales afecciones médicas fisicas a largo
plazo encontradas en los pacientes, incluyen sintomas
generales como la fatiga, astenia, adinamia, fiebre y
sudoracion; ademas, en el ambito neurocognitivo se
presentan sintomas como la falta de concentracion, la
pérdida de memoria, la niebla mental, entre otros.

El COVID-19 figuré una amenaza a tal grado de
establecerse como pandemia en marzo del ano 2020,
esto al afectar a mas de 19 millones de personas a nivel
mundial, con un alto grado de mortalidad, esto debido a
que tiene una amplia gama de manifestaciones clinicas,
siendo algunas de ellas, las afectaciones neurolégicas,
incluido el deterioro cognitivo (Araf, 2021).

La facultad de la cognicion, le permite al ser
humano desarrollar una vida sin dificultad, aportando
para la resolucion de problemas y situaciones lo
cual le permite al ser humano mantener un correcto
aprendizaje para procesar de manera correcta la
informacion captada en el ambiente, para después
lograr recordarla y posteriormente utilizarla en la vida
cotidiana. La cognicién se puede construir en distintos

dominios tales como la memoria, la atencién, la funcién
ejecutiva, la capacidad visoespacial y el lenguaje
(Oleskyenio, 2024).

Asi mismo, se define como deterioro cognitivo a
un sindrome que causa un déficit cognitivo superior
al esperado para la edad y el nivel de cultura de los
pacientes, esto sin que altere su capacidad para llevar
a cabo sus actividades de la vida diaria, pero sin llegar
a cumplir con los criterios establecidos para considerar
demencia, es asi que se establece que el problema
principal es la alteracion de la memoria sin que el resto
de funciones mentales superiores se vean totalmente
afectadas (Oleskyenio, 2024).

En la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootec-
nia de la Universidad Juarez del Estado de Duran-
go (FMVZ-UJED) se observo en el personal docente
ciertas dificultades relacionadas con la atencion y la
memoria a corto plazo, principalmente para nombrar
situaciones u objetos de la vida cotidiana. Al presen-
tarse esta inquietud y problematica, surgié la necesi-
dad de encontrar posibles causas y soluciones para
parar dicho problema. Es asi que indagando con los
docentes acerca del inicio de las dificultades previa-
mente establecidas, se llegd a la conclusién de que
estas dieron inicio a partir del contagio y recupera-
cion de la enfermedad causada por el virus SARS-
COV-2. Dando asi, un indice de incidencia en el de-
terioro cognitivo de los profesores de la FMVZ-UJED.

Objetivos:

1. Identificar la incidencia del deterioro cognitivo de
los académicos de la FMVZ-UJED con relacion al
padecimiento de COVID-19.

2. Proponer soluciones para contrarrestar el dete-
rioro cognitivo detectado.
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} FUNDAMENTACION TEORICA

PANDEMIA SARS-COV-2

SARS-CoV-2 (enfermedad por coronavirus del sindro-
me respiratorio agudo grave de tipo 2) mejor conocido
mundialmente como COVID-19 es brote de una enfer-
medad infecciosa derivada de una variante del corona-
virus. A inicios del afio 2020, la Organizacion Mundial
de la Salud (OMS) la declar6 como una emergencia de
salud publica de preocupacion internacional, y fue para
el dia 11 de marzo del mismo afio en que el director
general de la OMS la declar¢ oficialmente como pan-
demia, titulo que hace alusion a la rapida propagacion
de la epidemia por varios paises, continentes o todo el
mundo, afectando a una cifra importante de personas
(Organizacion Panamericana de la Salud, 2020).

A partir de esta declaracion cada pais tomo las me-
didas que se creyeron pertinentes para salvaguardar la
seguridad y salud de sus habitantes, trayendo consigo
un nuevo estilo de vida.

AFECCIONES DERIVADAS
DEL COVID-19

Producto de diversos estudios y observaciones por
parte de los expertos, se pudo observar que un vasto
porcentaje de los sobrevivientes de esta enfermedad
son propensos a presentar afecciones médicas a largo
plazo. De acuerdo con lo establecido por la OMS, di-
chas afecciones a largo plazo son consideradas dentro
del término “COVID-prolongado o Long-COVID” donde
los pacientes que han padecido la enfermedad con-
tindan con la sintomatologia pasadas 4 e incluso 12
semanas (Cairoli, y otros, 2021).

En el afio 2021, Cairoli et al. reportaron que dentro
de las principales afecciones médicas a largo plazo

encontradas en los pacientes incluyen sintomas gene-
rales como la fatiga, astenia, adinamia, fiebre y sudora-
cion; ademas en el ambito neurocognitivo se presentan
sintomas como la falta de concentracion, la pérdida de
memoria, la niebla mental, entre otros.

DETERIORO COGNITIVO

Se entiende deterioro cognitivo como al sindrome
que presenta un déficit cognitivo superior al estimado
de acuerdo con la edad y a la situacion socioeconémi-
ca; dicho déficit afecta el desempefio de las personas
en el desarrollo de sus actividades cotidianas afectan-
do principalmente la memoria, sin embargo, no se cum-
plen los criterios que determinan la demencia (Hernan-
dez Avitia, 2024).

DETERIORO COGNITIVO
POR COVID-19

El COVID-19 ha traido diversas afecciones persis-
tentes a los pacientes que han padecido la enferme-
dad, dentro de los sintomas neurolégicos mas comu-
nes se encuentran las afecciones gustativas y olfativas,
mialgia, dolor de cabeza, alteracion del estado mental,
confusion, delirio y mareos (Puentes-Parrales, Guerre-
ro-Pltas, & Rodriguez-Avila, 2024).

Hartung et al., (2022), en su estudio llevado a cabo
en la Red Nacional Alemana de Cohortes de Pandemia
(GNPGN por sus siglas en inglés), determiné que la fati-
ga persistente es una de las afecciones principales que
deja el COVID-prolongado en los pacientes, asi mismo,
establecié que ademas de la fatiga, el deterioro cog-
nitivo, sobre todo la memoria, se ha visto involucrado
como uno de los principales sintomas en los pacientes
pos-covid. Sus resultados obtenidos a través del ins-
trumento MoCA concluyen que, de 1000 participantes,
el 26% de los casos presenta deterioro cognitivo leve
y el 1% de los participantes muestran deterioro cog-
nitivo moderado; asi mismo, los autores determinaron
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que, hablando del deterioro cognitivo, este se puede
presentar hasta varios meses después de la infeccion.

EFECTOS COGNITIVOS Y COVID-19

En la pandemia por COVID-19 se han reportado efec-
tos directos e indirectos sobre la salud mental, inclusive
sintomatologia neurolégica, neuropsiquiatrica y neuropsi-
cologica con posibles efectos a largo plazo, y se sospe-
cha que en los préximos anos podria haber un aumento
de las tasas de incidencia de trastornos neurodegenerati-
vos a nivel mundial (Shayde,2022).

Es razonable pensar que el coronavirus puede afectar
el bulbo olfatorio y luego el sistema nervioso central (SNC)
en las primeras etapas de la infeccion, con cefalea, anos-
mia, hiposmia y disgeusia como sintomas comunes. Asi-
mismo, la alteracion de la conciencia y las convulsiones
surgen como complicaciones del COVID-19 grave; esto
se deberia a un supuesto retraso de la respuesta inmu-
nitaria inducida por el virus que conlleva neurotoxicidad
hipéxica debido a las lesiones desmielinizantes que pue-
den surgir por el estado proinflamatorio inducido por las
citosinas IL1, IL-6 y TNF-QL y que serfan responsables de
la activacion de las células gliales (Zanin, 2020).

El SARS-CoV-2 se une a la enzima convertidora de an-
giotensina 2 (ACE2), que puede encontrarse en los pul-
mones, los vasos sanguineos, los riflones y el cerebro,
donde puede provocar patologia significativa. Asimismo,
puede ocasionar tormenta de citosinas, con aumento de
la permeabilidad vascular, inflamacién e hipercoagula-
cion, 1o que contribuye a diversas condiciones neurolo-
gicas. Se ha encontrado ACE2 en neuronas del tronco
encefalico, la corteza, el cuerpo estriado y el hipotalamo,
lo que sugiere vulnerabilidad del encéfalo frente al SARS-
CoV-2 (Baig,2020) e, inclusive, se ha comparado al CO-
VID-19 con el cancer en cuanto a su capacidad de produ-
cir metastasis, ya que el virus se adhiere a los receptores
de ACE2 que estan presentes en muchos tipos de células
humanas (Piore,2021).

REVISTA ELECTRONICA DESAFIOS EDUCATIVOS - REDECI

Desde otra perspectiva, Ferrari (2021) refiere que las
citosinas originadas por la infeccién en la sangre periféri-
ca pueden asociarse a varias alteraciones neurolégicas,
inclusive enfermedades neurodegenerativas como enfer-
medad de Alzheimer, esclerosis multiple y enfermedad de
Parkinson, y exacerbar el dafio preexistente en el SNC.
La inflamacion sistémica ocasionada por el COVID-19 au-
menta la permeabilidad de la barrera hematoencefdlica y
permite que el virus o las citocinas y las células inmuni-
tarias infectadas ingresen al SNC (Hampshire, 2021). Se
ha descrito que el SARS-CoV-2 infecta de forma cronica
a los astrocitos, los macréfagos y las células gliales, que
secretan citocinas proinflamatorias que incrementan los
efectos perjudiciales de la inflamacion y lesiones cerebra-
les (Gonzalez, 2020).

Se ha identificado sintomatologia neurolégica, neu-
ropsiquiatrica y neuropsicolégica del COVID-19 (Cuadro
1) con posibles efectos a largo plazo en la capacidad
funcional individual, inclusive sintomas depresivos y de
ansiedad, insomnio, agitacion, delirio, comportamiento
suicida y sindrome de estrés postraumatico (Valdivieso,
2021). También se ha reportado periodos de confusion
conocidos como niebla mental, brain fogg (Del Busto,
2020) con muchos sintomas psicoldgicos que incluyen
desorientacion, poca energia, dificultad para concentrar-
se y nombrar palabras, temblores, fatiga, olores fantas-
mas y veértigo (Piore, 2021).

El conjunto de manifestaciones neurolégicas observa-
das en los pacientes con COVID-19 se ha denominado
neurocovid-19. Este término fue usado en ltalia para refe-
rirse a pacientes hospitalizados que presentaron acciden-
te cerebrovascular, delirio o encefalitis, y posteriormente
desarrollaron dificultad respiratoria como consecuencia
de la posible neurovirulencia y neuroinvasion del corona-
virus (Davila, 2021).

El objetivo de este estudio es presentar informacion
actualizada sobre los posibles efectos del COVID-19 en
el cerebro, exponiendo las teorias del dafio y los sintomas
neuropsiquiatricos.
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Cuadro 1.
Sintomas Psiquiatricos, Neurolégicos y Cognitivos

SINTOMAS
PSIQUIATRICOS

SINTOMAS
NEUROLOGICOS

SINTOMAS
COGNITIVOS

Epilepsia
Depresivos L

Ansiosos
Sindrome de estrés postraumatico

) o Distonia
Comportamiento suicida

Vértigo

Mioclonias
Alteraciones oculomotoras

Dificultad para concentrarse
Alteraciones de la atencion
Pérdida de memoria
Niebla mental
Dificultad para nombrar palabras
Dificultad para escribir
Desorientacion
Alteraciones en la funcién ejecutiva
Fatiga

Fuente: Shayde, 2022.

MONTREAL COGNITIVE
ASSESSMENT

El Montreal Cognitive Assessment (MoCA), conocido
en espafol como la Escala de Evaluacion Cognitiva de
Montreal, es un instrumento cuyo propdsito es la deteccion
del deterioro cognitivo en personas que presentan un per-
fil cognitivo complejo, tal como lo es el deterioro cognitivo
leve que determina areas de las funciones ejecutivas y la
evocacion de memoria (Rodriguez-Bores Ramirez, Sarac-
co-+Alvarez, Escamilla-Orozco, & Fresan Orellana, 2014).

Delgado, Araneda y Behrens (2019), mencionan en
su escrito que, el MoCA evalla diversas funciones, tales
como funciones ejecutivas, de atencion, abstraccion, fun-
ciones de memoria, de lenguaje, calculo y orientacion.

Asi mismo, tiene como distintivo que es un test muy
breve. La prueba consiste de 30 preguntas, las cuales
se pueden aplicar y contestar en no mas de 12 minutos;
ademas, es una prueba simple y confiable en casos de
deteccion de demencia, Alzheimer y la enfermedad de
Parkinson (MoCA COGNITION, 2024).

El test esta disponible en 35 idiomas, con la opcién
de un test equipado para ser aplicado a personas con

discapacidad visual.

Sin embargo, es importante enfatizar que algunas

desventajas que se pueden observar en el test, es que
debe combinarse con mas pruebas o examenes en el
paciente para poder identificar todas las causas de la
pérdida de cognicion. Por ende, no es un proceso tan ra-
pido como es el caso de otras pruebas (Lozano, 2009).

METODOLOGIA

>

El siguiente estudio es descriptivo y prospectivo, don-
de se evalud el deterioro cognitivo de los profesores de
la Facultad de Medicina Veterinaria y Zootecnia de la Uni-
versidad Juéarez del Estado de Durango, ubicada en la
carretera Mezquital km 11.5 en la ciudad de Durango. Se
aplicé a un total de 14 catedréticos de la Facultad, con un
rango de edad de los 27 afos el mas joven y 68 el mayor
considerando ambos sexos, el cuestionario se aplicd en
el cubiculo de los catedraticos; se les dio un consenti-
miento informado para que lo firmaran y aclarando que
los datos obtenidos se manejaron de forma anénima.

Posterior a contestar una pequefia encuesta para
saber si fueron positivos a COVID-19 dentro del lapso
2019-2024, se les aplico el test MoCA, antes de retirarse
el profesor se revisé de forma répida que el instrumento
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esté contestado, para contestar dicho test se brindd un o
tiempo maximo de 15 minutos.

Incluye la prueba del reloj, donde se le pide a la
persona que dibuje un reloj marcando las 11:10,
cuya finalidad es comprobar el nivel de memoria

El test MoCA evalla los siguientes aspectos: para recordar cuales son las caracteristicas de

Lenguaje: repeticion de palabras y frases con el
fin de evaluar la memoria.

Memoria: repeticion de las mismas palabras al
principio y fin del test.

Orientacion: que el paciente sefiale fecha, afo,
lugar, ciudad y dia.

un reloj y donde se ubican las manecillas para
dar la hora sefialada.

Asi mismo, de acuerdo con Lozano (2009), los re-
sultados del test de Montreal Cognitive Assessment
(MoCA) se interpretan de la siguiente manera:

Atencioén: repetir series numéricas hacia delante * Un puntaje de 26 o mas indica que la salud cog-
y atrés. nitiva es normal.
Funcion ejecutiva y habilidad visoespacial: se ° Un puntaje de 19 a 25 puede indicar deterioro
evallan con una prueba llamada Trails B. cognitivo leve.
Abstraccion: el paciente debe comparar dos ob- * Un puntaje de 10 a 18 puede sugerir un deterioro
jetos, utilizando el razonamiento abstracto. cognitivo moderado.

[ ]

Denominacion de animales: se le pide al paciente

Un puntaje menor de 10 indica deterioro cognitivo.

que sefale qué animales se le muestra.

NOMBRE:
Nivel de
estudios:
Sexo:

MONTREAL COGNITIVE ASSESSMENT (MOCA)
(EVALUACIGN COGNITIVA MONTREAL)

Fecha de nacimiento:
FECHA:

oo o v
Copiar el
cubo (3 puntos)
Fial 7N
Comienzo

[1

Contomo

[] L) |25

Nameros

IDENTIFICACION

[]

Lea la ksta de , el
ﬂl;’e':;e det':e ?::::& ROSTRO IGLESIA CLAVEL Sin
g2 dos mlentos. i | 1er intento puntos
2° intento

MEMORIA

miés tarde.

ATENCION

Lea la serie de nimeros (1 nimero/seg.) B paciente debe repetira. l ] 21854

El paciente debe repetida a la inversa. [ ] 742 /2

Lea la serie de letras. El paciente debe dar un golpecito con la mano cada vez que se diga la letra A. No se asignan puntos si > 2 errores.
[ ] FBACMNAAJKLBAFAKDEAAAJAMOFAAB /1

Restar de 7 en 7 empezando desde 100. (193 [186 (179 (17 [16s

405 sustracciones correctas: 3 puntos, 2 03 correctes: 2 puntos, 1 comecta 1 punto, 0 comectas: 0 puntos. | —/3
LENGUAJE b [ ] egue dmensaieuns vz (1 /2
Fluidez del lenguaje. Decir el mayor nimero posible de palabras que comiencen por la letra *P'en 1min. [ ] Nz 11 palabras) | /1
LERUTUVOTI Simiitd ente p. oj. manzana-naranja = fruta [ ] wendiciceta [ ] relojregla L e
IGO0 Debe acordarse de las palabras | ROSTRO SEDA IGLESIA CLAVEL ROJO Puntos por /S

SNPSTAS| '] [] 1] L1 L] | G
Pista do categoria =
Pista leccion miltiple

[1%Ea 1] ves

Optativo

ORIENTACIO []1 an

[ e L

Normal > 26 /30

tgar [ Jrocaidad ] /6

Figura 1.
Evaluacion MoCA

TOTAL /30

Aadi 1 punto s tiena < 12 aios de estudas

©Z. Nasreddine MD Versién 07 noviembre 2004
www.mocatest.org
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RESULTADOS

>

A continuacion, como lo indica la Tabla 1, se pre-
sentan los datos obtenidos, cuya poblacién encuesta-
da estuvo compuesta por 14 catedraticos, siendo esta
cantidad la correspondiente al 31% del 100% (45) de
catedraticos que componen la totalidad de la planta
docente de la FMVZ-UJED.

Tabla 1.
Resultados de la aplicacion del test MoCA
PUNTAJE | NUMERO | PORCENTAJE R'iiul';;ﬁzg :E
19 2 14.28% Leve
21 2 14.28% Leve
22 1 0.22% Leve
23 4 28.67% Leve
24 2 14.28% Leve
26 3 21.42 % Normal
> DISCUSION

Como lo indica Lozano (2009) en el manual para la
aplicacion del test, el 78.8% del total de la muestra,
presentan un deterioro cognitivo leve, lo cual es muy
similar en muestras de poblacién mas grande.

En un estudio realizado en el Reino Unido con
153 pacientes internados en la unidad de cuidado
intensivo, estos presentaron un estado mental altera-
do; 21 pacientes tuvieron diagndésticos psiquiatricos
nuevos; 10 psicosis y delirio, junto con disfunciones
cognitivas como desorientacion, confusion, falta de
atencion y pérdida de memoria y 6 sindrome neuro-

cognitivo similar a la demencia. En alrededor del 40%
de los casos se reportd depresion, estrés postrauma-
tico y dificultades cognitivas leves (Varatharaj, 2020).

Un estudio de analisis de la funcion cognitiva se
destacan dificultades en diversos dominios cogniti-
vos, como el aprendizaje, la memoria de corto pla-
zo, el lenguaje escrito y funciones ejecutivas, por lo
que valdria la pena también el anélisis de la reserva
cognitiva. Da Silva et al. refieren que los efectos neu-
rocognitivos pueden ser ocasionados por efectos se-
cundarios de los sintomas del COVID-19, la falta de
oxigeno, haber estado en la UCI o los efectos de la
inflamacion (Brown, 2020).

Asimismo, las alteraciones psicolégicas, los sin-
tomas neurolégicos, los anticuerpos presentes en el
liquido cefalorraquideo y cambios en la sustancia
blanca se asocian con déficit neurocognitivo croéni-
co, y este deterioro podria ser equivalente a un de-
terioro cognitivo global de aproximadamente 10 afios
(Hampshire, 2024).

Si a esto le sumamos que con la edad es normal el
deterioro cognitivo, si lo sumamos a los 10 anos que
reporta Hampshire en su articulo, diremos que el cate-
dréatico con 27 afios tiene 37 afios en funcién cerebral,
y lo importante es recomendar ejercicios para la neu-
roplasticidad y detener ese deterioro cognitivo, Si bien
el COVID-19 no respeta edad ni sexo, si seguimos con
la premisa de a mayor edad, mayor deterioro cognitivo.
La pérdida de memoria parece ser el signo clave del
envejecimiento.

Se encontré6 que el sexo puede ser un factor
determinante, los hombres tienen un mayor riesgo de
sufrir deterioro cognitivo leve (DCL) que las mujeres
(Annalise, 2020).

El efecto acumulativo de multiples factores de ries-
go modificables sobre el deterioro cognitivo relaciona-
do con la edad es mayor en mujeres que en hombres
(Annaliese, 2020).
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Qué es lo que se debe hacer para evitar el avance
de este deterioro cognitivo y aumentar la neuroplastici-
dad y que el avance no sea significativo y llegue a la
afectacion total o parcial de las actividades diarias a
una temprana edad.

Para prevenir el deterioro cognitivo, se puede mante-
ner la mente activa, cuidar la salud fisica y evitar el aisla-
miento social. Dentro de estas actividades encontramos:
mantener la mente activa, aprender cosas nuevas, Como
un idioma, un instrumento musical o resolver rompeca-
bezas, leer libros, jugar juegos de mesa o videojuegos,
participar en actividades culturales y sociales, como ir al
cine, teatro, conferencias o exposiciones. Porque, a pe-
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sar de que han pasado ya algunos afios desde la infec-
cién, y de que se dedican a impartir catedra, investigary
planear, se observé una leve disminucion cognitiva. Esto
resulta preocupante, ya que el factor de analfabetismo
no es aplicable en este caso, lo que resalta la gravedad
de los resultados obtenidos.

>

Esta investigacion aporta evidencia respecto a que
el deterioro cognitivo es una realidad en los catedra-
ticos de las FMVZ-UJED. Generando preocupacion e
incertidumbre en la busqueda de estrategias que pue-
dan disminuir, sino revertir, el deterioro cognitivo que
se presenta en dichos catedraticos.

CONCLUSIONES

En conclusion, este estudio identificé la incidencia del
78.8% de la poblacion analizada con probable deterioro
cognitivo leve, después de haber padecido COVID-19.

Se sugiere recrear el estudio dentro de la poblacion
general de la FMVZ-UJED para sacar resultados més
concretos y poder llegar a resultados mas contunden-
tes que permitan esclarecer las estrategias a realizarse
para disminuir las dificultades cognitivas que acechan
al profesorado y que no permiten que expresen tu total
potencial al momento de impartir sus clases.

Se concluyd que es importante después de haber
resultado positivo a COVID-19, realizar ejercicios dia-
riamente, tener una vida activa, aprender cosas nue-
vas, resolver libros de problemas como SUDOKU, sopa
de letras, crucigrama con la finalidad de detener lo
mas posible el deterioro cognitivo. Y de ser el caso de
padecer cierto grado o tener sospecha de padecer de
deterioro cognitivo, acercarse a los profesionales de la
salud pertinentes para recibir un acompafiamiento in-
formado y capacitado en el area, con el fin de buscar
la reversion o parar el deterioro cognitivo para que este
no muestre mayores afecciones de manera prematura.
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