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Abstract: Ictus related to viral infection that causes COVID-19 disease is a vascular complication that is
caused in parallel by the pathophysiology of neuroinflammation and prothrombotic state, where the ischemic
type is the most common caused by vascular thrombosis. The clinical manifestations depend on the
establishment and location of arterial and venous lesions in the brain and their treatment will be effective
according to their early establishment, thus avoiding complications and sequelae.

Objective: To carry out a systematic review on cerebrovascular accident as a neurovascular complication and
secondary treatment to SARS COV2 infection by searching transcendental bibliography for its correct diagnosis
and treatment in a consolidated of statistical results.

Background. El accidente cerebro vascular (ACV) relacionado con infeccion viral que provoca la enfermedad
COVID-19 es una complicacion vascular que se suscita paralelamente por fisiopatologia de neuro inflamacién
y estado protrombético, en donde el tipo isquémico es el mas comun causado por trombosis vasculares. Las
manifestaciones clinicas dependen del cuadro de instauracion y localizacion de lesiones arteriales y venosas en
el cerebro y su tratamiento sera eficaz de acuerdo a su precoz instauracion evitando asi complicaciones y
secuelas.

Obijetive: Efectuar una revisidn sistematica sobre accidente cerebro vascular como complicacion neurovascular
y tratamiento secundario a la infeccion por SARS COV2 mediante blsqueda de bibliografia transcendental
para su correcto diagnéstico y tratamiento en un consolidado de resultados estadisticos.

Materials and Methods: Revision sisteméatica cualitativa que se encuadra en un disefio observacional y
retrospectivo que permite obtener, analizar y sintetizar los resultados de la bisqueda que se realiz6 en el mes
de marzo de 2022 en los motores de busqueda de Pubmed, Scopus y Web of science (WOS).

Results: Se obtuvieron dieciséis estudios incluidos para la revision sistematica cualitativa, se observa que la
mayor agrupacion de estudios se realiz en Estado Unidos y su publicacidon fue en el afio 2021. A partir de esta
informacion se obtuvo una muestra de 17834 pacientes post COVID-19 con el diagnéstico de accidente cerebro
vascular. El tratamiento recibido de forma mas eficaz para el ACV isquémico fue la trombectomia mecéanica,
mientras que las terapias de reperfusion farmacoldgica siguen siendo coadyuvantes. Las complicaciones
neurovasculares se presentan en pacientes afectados por la enfermedad de COVID-19.

Conclusion: El accidente cerebro vascular se presenta concomitante a la infeccién por SARS CoV-2 dado que
la fisiopatologia de estado de inflamacion e hipercoagulabilidad que se presenta suscita un estado idéneo para
la aparicion de las complicaciones neurovasculares. En cuanto al tipo de ACV, sigue siendo més prevalente el
isquémico. Los marcadores de inflamacion generalmente estdn aumentados en estos cuadros. Las
complicaciones a largo plazo son la problemética en la salud publica que debera ser estudiada més a fondo, y
debera ser atendida para una calidad de vida integral en los pacientes COVID-19 con secuelas de ACV.
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I. Introduction

El Accidente cerebro vascular (ACV) también conocido como ataque cerebrovascular o ictus, produce
una alteracién focalizada de méas de 24 horas de duracion, provocada exclusivamente por causas vasculares,
relacionadas con la alteracion de la circulacion arterial, ACV esta presente en la patologia del COVID-19, cuya
ruta exacta y el mecanismo de accion del SARS-CoV-2 aln no se conocen. Esto abre la puerta a varias posibles
hipotesis que pueden entrar en juego como la explicacion de que varias células como las células gliales y las
neuronas contienen receptores ACE-2 lo que convierte al cerebro en un objetivo del SARS-CoV-2 (1). La
anosmia y la ageusia estuvieron entre los primeros sintomas neuroldgicos focales descritos en COVID-19 y
generaron interés en el neuro tropismo potencial de SARSCoV-2.(2)
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Respecto a lo mencionado ayude a la aparicién de ACV también existe la evidencia de endoteliopatia,
una interrupcion de las células endoteliales responsables de mantener integridad vascular en COVID-19 se ha
identificado como un contribuyente sustancial a desarrollo de complicaciones trombéticas como el accidente
cerebrovascular.68 Debido a que el SARS-CoV-2 particulas infiltran las células endoteliales de la vasculatura
cerebral, hay activacion de macrofagos, neutrofilos, vias del complemento y produccion de trombina; juntos,
estos fomentan la deposicidn de micro trombos. (3)

En el transcurso de la pandemia, un nimero cada vez mayor de se han desarrollado pruebas de
diagnostico de COVID-19, con diferentes niveles de confiabilidad. Estos incluyen pruebas que reflejan
infeccién actual o reciente por SARS-CaoV-2, incluido el ARN amplificacién utilizando cadena de polimerasa
transcriptasa inversa (RT-PCR), Inmunoglobulinas SARS-CoV-2 que son el examen de laboratorio méas
utilizado respecto a la deteccion del virus (4), en cuanto a los métodos diagnésticos IRN, TP, TTPa, los
reactantes de fase aguda como VSH o proteina ¢ reactiva.

Para el diagnéstico de ACV se debe realizar un Tomografia Computarizada (TC) cerebral lo mas
rapido posible o en casos de indicaciones particulares una resonancia magnética de cabeza. Este tipo de prueba
siendo la TC cerebral el Gold estandar, pueden diferenciar entre accidente de etiologia hemorrégico secundario
a una hemorragia intracerebral y el accidente cerebral isquémico. También puede estar indicado un Doppler de
troncos supra-adrticos y/o transcraneal. (5)

El accidente cerebrovascular es una de las 3 principales causas de muerte en los Estados Unidos de
América (EE.UU.). Aproximadamente, 140.000 muertes por afio son causadas por accidentes cerebrovasculares
en el EE.UU. En el afio 2000, el accidente cerebrovascular provoco 15.409 muertes (7%) de todas las muertes
en Canada. La enfermedad cerebrovascular en Ecuador represento la primera causa de mortalidad a través de 77
897 (6,70%) defunciones y es la Gnica con un patrén constante en tendencia en los Ultimos 25 afios. (6)

El tratamiento quirdrgico es la trombectomia mecanica para infarto agudo cerebral es un procedimiento
bien establecido para procesos de instauracion ya sea temprano o tarde, por esta razén la enfermedad del
COVID-19 no debe madificar los criterios de inclusion y exclusion para la terapia de repercusién endovascular
(22) otro procedimiento quirrgico es la craneotomia descompresiva EI DHC es un procedimiento quirdrgico
para reducir el aumento intracraneal presion y desplazamientos del tejido cerebral que ocurren en el contexto de
lesiones ocupantes de espacio como accidente cerebrovascular isquémico. (7)

Los protocolos para este procedimiento deben ser organizados para minimizar el riesgo de exposicion
tanto para los pacientes como para los profesionales de la salud sin comprometer la velocidad de la evaluacion y
el tratamiento tanto si es un procedimiento electivo o es urgente considerando el riesgo beneficio y la relacion
que tiene el procedimiento. (8)

1. Material And Methods
Study Design: Estudio observacional y retrospectivo
Study Location: Ecuador

Method:

La busqueda se realizd en el mes de marzo de 2022 en los motores de busqueda de Pubmed, Scopus y
Web of science (WOS), debido a que permiten acceder a bases de datos mundiales con alto prestigio y
reconocimiento tanto a nivel académico como cientifico. La estrategia de basqueda de articulos cientificos se
parametriz6 en los afios de publicacién comprendidos en el 2020, 2021 y 2022.
En la blsqueda se utilizdé palabras claves tomadas del tesauro SKOS y combinaciones con los booleanos
“AND”, “OR”, “NOT”. Para obtener resultado en Pubmed se aplic6 lo siguiente: (((((stroke) OR (ischemic
stroke)) OR (hemorrhagic stroke)) AND (post covid)) AND (complication)) OR (neuro complication). En
Scopus se utilizé: (TITLE-ABS-KEY (stroke) OR TITLE-ABS-KEY (ischemic AND stroke) OR TITLE-ABS-
KEY (hemorrhagic AND stroke) AND TITLE-ABS-KEY (post AND covid) AND TITLE-ABS-KEY
(complication) OR TITLE-ABS-KEY (neuro AND complication)) OR LIMIT-TO (PUBYEAR, 2020) OR
LIMIT-TO (PUBYEAR, 2021) OR LIMIT-TO (PUBYEAR, 2022) AND (LIMIT-TO (DOCTYPE, "ar”)).
Finalmente, para la WOS se realizaron las siguientes combinaciones: (((((TS=(*stroke)) OR TS=(*ischemic
stroke)) OR TS=(*hemorrhagic stroke)) AND TS=(post covid)) AND TS=(complication)) OR TS=(neuro
complication).

Inclusion criteria:

1. Articulos en idioma inglés, espafiol y portugués

2. Estudios clinicos con resultados sobre tratamientos aplicados en pacientes post COVID-19 con afectacion
cerebro vascular.

3. Estudios publicados entre enero de 2020 y febrero de 2022.
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4. Articulos completos y con acceso al documento original.

Exclusion criteria:

Revision sistemética.

Idioma diferente al inglés, espafiol, portugués.

Revision bibliografica.

Estudio de enfermedades no relacionadas a estudio clinico de enfermedades no relacionadas a la COVID-19
Estudio clinico que incluyan a mujeres embarazadas.

Estudio clinico que incluyan a nifios y nifias menores a 17.9 afios.

Articulos sin acceso.

Estudio clinico sobre morbilidad de accidentes cerebro-vasculares en pacientes post COVID-19.
Estudio clinico sobre prevalencia de accidentes cerebro-vasculares en pacientes post COVID-19
10 Estudio descriptivo de la enfermedad COVID-19

11. Estudio sobre las complicaciones de los accidentes cerebrovasculares.

©oNoGOMWNE

Procedure methodology

Como parte del proceso de revision, se examiné los articulos duplicados entre las tres bases de datos
obtenidas, con el fin de suprimirlos. Luego se pasé a la lectura de los titulos y resimenes de los articulos
potencialmente relevantes. Una vez pasado el cribado, se accedié a los articulos en su version de texto completo
para la lectura y aplicacion de los criterios de inclusion y exclusion. A partir del proceso explicado, se revisaron
1446 articulos (Scopus: 88, Pubmed: 112, WOS: 1246), de los cuales, finalmente se seleccionaron 16. Esto se
observa en el siguiente diagrama de flujo.

Figura 1.
Diagrama de flujo del proceso de revision sistematica.
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111. Result
Durante los afios comprendidos entre enero de 2020 y febrero de 2022 se evidencia que existe una
produccion de 1446 articulos cientificos relacionados con el tema del estudio, de los cuales, se agrupan en
mayor proporcion en la WOS (1246). Lo particular de estos datos, es la agrupacion en las bases de datos, ya que
tanto Scopus (88) como Pubmed (112) se encuentran muy por debajo de la WOS en cuanto a la cantidad de
articulos que aportaron para la revision sistematica (ver figura 2).
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Figura 1.
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Considerando los afios de publicacion de los articulos cientificos obtenidos de las bases de datos, se
evidencia que en el afio 2021 hubo una mayor cantidad de publicaciones en Scopus, Pubmed y la WOS. Esto
tiene sentido con el contexto mundial de la pandemia por la enfermedad COVID-19 (producida por el virus
SARS-COV?2), ya que el desarrollo de las investigaciones y publicaciones se agrupan un afio posterior al pico
mas alto de infectados y con mayores evidencias cientificas de la enfermedad. Por ello, los pacientes post
COVID-19 pudieron ser analizados clinicamente con relacion a las afectaciones cerebro vasculares producto de
la enfermedad que desarrollaron.

Figura 2.
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Tabla 1.
Sintesis de las investigaciones seleccionadas para la revision sistematica.
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El accidente cerebral
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Con base en los hallazgos encontrados en los 16 articulos cientificos incluidos para la revision
sistematica cualitativa, se observa que la mayor agrupacién de estudios se realizd en Estado Unidos y su
publicacién fue en el afio 2021. A partir de esta informacion se obtuvo una muestra de 17834 pacientes post
COVID-19 con el diagndstico de accidente cerebro vascular. En este sentido, se plantea la tabla 1 con las
caracteristicas de cada uno de los estudios y los resultados que se obtuvieron con la aplicacion de tratamientos.

IV. Discussion

Fue en la nombrada unidad de terapia intensiva de COVID-19 (COVITA) y otros servicios del Hospital
Rigshospitalet, donde se realiza el estudio en donde los investigadores Nersesjan V et at. Evaluaron signos y
sintomas que indiquen la toma, en el proceso de infeccion por la enfermedad del COVID-19, del sistema
nervioso central y periférico. Dentro de su muestra encontraron a cuatro pacientes sufrieron un ictus isquémico
de nueva aparicién, 2 pacientes durante su ingreso en COVID-19 y 2 pacientes entre el alta y el seguimiento de
3 meses. La edad media de los pacientes fue de 75 afios (DE 3,1), el tiempo transcurrido desde el debut de los
sintomas en el COVID-19 hasta el inicio del ictus fue de 40,5 dias (mediana), y todos los pacientes tenian uno o
varios factores de riesgo cardiovascular, los investigadores atribuyen las complicaciones a los cambios
inflamatorios que ocasionan secuelas neuroldgicas mediante la cascada de sucesos el correcto funcionamiento
de Sistema Nervioso Central se ve afectado. (9)

En el estudio multicéntrico dirigido en Portugal por los investigadores Oliveira, VVanessa y comparieros,
de igual manera demostro la afectacion aguda del Sistema nervioso central bien definido, ya que se encontré en
el 19,1% de los pacientes implicados, lo que corresponde a una tasa de 217 por 1000 pacientes hospitalizados.
Esto en contexto de que todos los pacientes con enfermedades neuroldgicas graves fueron hospitalizados, se
extrapolo resultados a todos los pacientes con COVID-19 en la region, estimandose que 116 tendran un evento
neurolégico severo, correspondiente a una tasa de nueve por 1000 (IC 95% = 7-11). (10)

El trastorno cerebrovascular agudo fue el diagnéstico (1,8%) pacientes: 15 accidentes
cerebrovasculares isquémicos, cuatro accidentes cerebrovasculares hemorrégicos, tres accidentes isquémicos
transitorios y una trombosis venosa cerebral, existiendo en su mayoria como presencia de lesiones isquémicas
en el cerebro, asi como la inflamacion caracterizada por infiltracion de linfocitos y ademé&s en el tronco
encefélico y el cerebelo.(10) Se debe destacar que la etiologia principal en ACV y SARVS COV?2, es oclusién
arterial, y en Gltimo porcentaje, la trombosis venosa.

Al contrario, los investigadores Andrew Ward y asociados en una gran cohorte presentan la relacion de
oclusién arterial y trombosis venosas cambian en relacion a lo indicado por Oliveira, Vanessa y compafieros,
debido a un resultado compuesto del estudio de presentacion de las patologias: trombosis arterial, como en
infarto de miocardio (IM) y accidente cerebrovascular isquémico; y el otro lado, oclusion venosa resultado del
tromboembolismo, que consiste en trombosis venosa profunda aguda (TVP) y embolia pulmonar (EM) dando
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resultados inversos en donde hubo un ajuste mas alto en pacientes afectados entre COVID- 19 vy la
presentacion de oclusidn venosa como trombosis venosa profunda y embolia pulmonar en comparacion a la
etiologia de trombosis arterial, dando a demostrar que COVID-19 se asocia de forma independiente con un
mayor riesgo de 90 dias para trombosis venosa, pero no trombosis arterial (11)

En el estudio llevado a cabo por Laudanski, Krzysztof; Hajj, Jihane; Restrepo, Mariana; Siddig, Kumal;
Okeke, Tony; Rader, Daniel J., a una extensa cohorte de pacientes, se demostré la dindmica de la
neurodegeneracion y biomarcadores que indican su suceso, en donde la procalcitoninca, IL-6 se muestran
elevadas junto a otros reactantes como: leucocitosis, aumento plaquetario, factor de necrosis tumoral, entre
otros, se establece que la mortalidad entre los pacientes con accidente cerebrovascular y estos biomarcadores
alterados fue 40%, y el 50% de estas muertes ocurrieron 110 dias después de la admision. (12).

En la investigacion realizada por Pinna, Pranusha y asociados concluyeron que los eventos
cerebrovasculares se produjeron en el 40% (n = 20) de los pacientes, divididos en ictus isquémico en el 20% (n
= 10), hemorragia intracerebral (HIC) en el 8% (n = 4), hemorragia subaracnoidea subaracnoidea (HSA) en el
8% (n = 4), y ataque isquémico isquémico transitorio en el 4%. Como tratamiento se demuestra a la
trombectomia como terapia de eleccion para las alteraciones de la coagulacion COVID-19 que en el sistema
cerebrovascular provoca la oclusion de grandes vasos dando paso a ictus isquémico causado por la infeccion de
SARS-CoV-2. (13)

Segun el estudio de los investigadores Papanagiotou, Panagiotis; Parrilla, Guillermo; Pettigrew, L.
Creed: A la fecha, solo existen 3 publicaciones de los resultados de trombectomia mecénica realizada para el
tratamiento de accidente cerebrovascular tromboembélico agudo en pacientes que se sabe que estan infectados
con SARS-CoV-2, en su estudio realizaron 4 trombectomias. hubo una recuperacion exitosa del coagulo de la
ACM izquierda proximal MCA izquierda; como complicacion, el paciente tuvo hemorragia intraparenquimatosa
en el hemisferio cerebral izquierdo post-reperfusion y fue readmitido 10 dias después de haber sido dado de alta.
(13)

En cambio, segln los investigadores Pezzini A y colaboradores, pacientes con COVID-19 que se
sometieron a cirugia endovascular la trombectomia tuvo con mayor frecuencia colaterales ausentes o colaterales
que llenaban <50% del territorio ocluido (50,0% vs. 16,6%; O 5,05; IC 95% 1,82-13,80) y una menor tasa de
recanalizacién buena/completa de la lesion arterial oclusiva primaria (55,6 % frente a 81,0 %; OR 0,29; IC 95 %
0,10-0,80). Las hemorragias intracraneales post-procedimiento fueron mas frecuentes (35,3% vs. 19,5%; O
2,24; IC del 95 %: 1,04-4,83) y el resultado fue peor entre los pacientes con COVID-19 demostrando una
muerte intrahospitalaria de 38,2 %. (14)

Los autores Papanagiotou, Panagiotis; Parrilla, Guillermo; Pettigrew, L. Creed concluyeron en su
estudio que las victimas de oclusién larga de vasos asociado con COVID-19 pueden ser atipico, con respecto a
la edad juvenil, y noté la ausencia de factores de riesgo vascular. Trombectomia mecénica para reperfundir
cerebro isquémico se ha aplicado con éxito a tratar en estos pacientes en COVID-19, pero el resultado general
puede verse afectado adversamente por la severidad del virus subyacente, haciendo complicado el cuadro.
También explican que los retos a los que se enfrenta el neurointervencionista al tratar las oclusiones
vasculocerebrales en COVID-19 incluyen retraso presentacion debido al miedo del paciente a la infeccién
contraida, manejo de pacientes disruptivamente complicado y coagulopatia arterial mediada por virus. (15)

La terapia farmacoldgica previa a la trombectomia en un paciente con oclusion de larga de vasos y la
recanalizacion fue exitosa en 9/10 pacientes con trombectomia TICI > 2B; Como seguimiento posterior dentro
de las 24 horas, el NIHSS oscil6 entre 19,75 y 42 puntos; mortalidad en 6/10 pacientes: sepsis, edema cerebral
maligno edema cerebral maligno, o insuficiencia respiratoria aguda respiratoria aguda (n = 2 cada uno); no hubo
hemorragia intracraneal sintomatica. (13)

En funcidn del tratamiento farmacoldgico los investigadores Pinzon R.T., Kumalasari M.D., Kristina H
publicaron un caso en donde se proporciond terapia en forma de anticoagulantes orales rivaroxaban (10 mg),
citicolina (500 mg), vitamina D3 (1000 Ul) y complejo de vitamina B. + al paciente con accidente cerebro
vascular agudo, al seguimiento mostré una mejora significativa. (16)

El tratamiento farmacoldgico con alteplasa tuvo un resultado favorable, la tomografia computarizada
del cerebro en el segundo dia después de la apoplejia en el paciente estudiado en el caso de los investigarores
Alkouh Rajae y asociados, no revel6 signos de hemorragia, después de cinco dias, hubo una mejoria de los
sintomas respiratorios y neurolégicos. (17)

Para el diagnostico de esta patologia, en el estudio realizado por Paterson R.W. y compafieros sobre el
accidente cerebrovascular demostro que el Dimero D que es un reactante de fase aguda se ve afectado al existir
coagulopatia por infeccion de SARVS Cov2 en donde 8 pacientes sufrieron un ictus isquémico en un contexto
de hipercoagulabilidad y 6 tuvieron un Dimero D elevado mayor a 47000 mg/l). (18)

En la investigacion realizada por Tunc, Abdulkadir; Unlubas, Yonca; Alemdar, Murat; Akyuz, Enes en
donde se intercalaron resultados entre 4 pacientes, en donde a su vez destacan la importancia de la deteccion de
factores de riesgo como la edad avanzada y factores protrombdticos para alertar sobre la aparicion de accidentes
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cerebrovasculares en pacientes afectados por COVID-19, dentro de la muestra se constata que existe una
elevacién del Dimero D 803 1040 644 378, corroborando la teoria de Paterson R.W. y compafieros en donde
existe un estado protrombético que afecta paralelamente en el cuadro instaurado de infeccion por SARVS COV
2. (19)

En el contexto de la pandemia, hay publicaciones de casos como el de los investigadores Pawar,
Twinkl y compafieros publican un caso en donde una poblacién antes no afectada por los accidentes cerebro
vasculares, ya que es una complicacion comin que se encuentra principalmente en la vejez es raro presenciar lo
mismo en paciente joven en ausencia de factores de riesgo previos, esto sumando afectacion respiratoria por
infeccién de COVID-19 aumenta la mortalidad en una poblacion mas general. (20)

En un caso clinico presentado por los investigadores Konstantinos Priftis y compafieros encontraron
que se produjo un cambio cognitivo con la aparicion del infarto cerebrovascular suscitado en un paciente
comprometiendo el area occipito-temporal izquierdo, esto depende del area afectada causando signos
neurolégicos focales como Alexia, Agrafia, entre otras (21)

En el caso de los investigadores Ranard L.S., Engel D.J., Kirtane A.J., Masoumi A., en el cual su
paciente sin COVID-19 severo y sin antecedentes patologicos de importancia presenta eventos vasculares
sistémicos, un primer episodio fue el infarto miocardico por lo cual se le instaura  régimen
antiplaguetario/anticoagulante siendo aspirina, clopidogrel, infusién de heparina no fraccionada, los cuales no
pudieron evitar la aparicion de un nuevo episodio vascular, siendo el accidente cerebro vascular tratado con
trombectomia mecénica. (22)

En este estudio se encontré que la mayoria de accidentes cerebros vasculares son etiologia isquémica,
se reportaron 1783 pacientes con accidente cerebral vascular y tan solo dos pacientes han sido reportados como
tipo hemorragico representando el 0.11%, los autores Retnaningsih, Tugasworo D., Andhitara Y., Ardhini R.,
Kurnianto A., Bunyamin J., Utami F.S., Sogata I.A., Hairuzaman proponen a la ruptura de la barrera
hematoencefalica como una caracteristica importante subyacente. Los investigadores, aseguran que a los
pacientes afectados no se les administrd terapia anticoagulante previa, sin embargo, los pacientes presentaron
tiempos de trombina y tiempo parcial de tromboplastina alargados, lo que predispuso la aparicion de accidente
cerebral hemorragico (23), algo no caracteristico de la enfermedad del COVID-19 ya que el estado de
hipercoagulabilidad, trombofilia son méas probables que sucedan haciendo al accidente isquémico la
presentacion mas recurrente, por lo que el estudio de la fisiopatologia en el accidente cerebrovascular
hemorragico no esta lo suficientemente estudiada.

En la investigacion de los autores Roy D, Song J, Awad N, Zamudio P., un régimen de medicacion que
incluye carbidopa-levodopa y modafinil pueden ser un medio eficaz de reanimacién neurol6gica en pacientes
que han sido afectados con infarto cerebral asociado a infeccion COVID-19, ya que demuestran en su paciente
luego de una larga estancia en la unidad de cuidados intensivos se pudo sacar del coma al paciente en estudio.
(24)

V. Conclusion

El accidente cerebrovascular isquémico es una manifestacién neurolégica comun de la enfermedad de
la COVID-19 con casos ampliamente reportados, siendo prevalente dejara secuelas neuroldgicas a corto y largo
plazo en la poblacién, dependeran de la localizacion de infarto isquémico cerebral.

El tratamiento recibido de forma més eficaz para el ACV isquémico fue la trombectomia mecanica,
mientras que las terapias de reperfusién farmacolégica siguen siendo coadyuvantes en la mayoria de casos.

El seguimiento por parte del area de Neurologia de los pacientes con luego de presentar accidente
cerebro vascular por COVID es cuando se podra detectar el impacto de las secuelas en la salud y estilo de vida
de los pacientes, mismo afectados necesitaran terapia fisica, ocupacional o inclusive de terapia del lenguaje para
retomar habilidades pérdidas.
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