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Desde su aparicién en Wuhan, provincia de Hubei, en China central, y producto de su
répida propagacién y gravedad, el nuevo coronavirus (2019-nCov) ha sido declarado
como “emergencia de salud publica de importancia internacional” por la Organizacién
Mundial de la Salud (OMS). Cabe mencionar que es la sexta vez que la OMS realiza
un pronunciamiento de tal magnitud desde la aprobacién del Reglamento Sanitario
Internacional en el 2005 (1).

Esta enfermedad se transmite de persona a persona a través de aerosoles generados
por tos o estornudos, que en su etapa mas critica desarrolla el sindrome respiratorio
agudo severo (SARS), condicién que en un gran porcentaje de pacientes demandard
ventilacién mecdnica. Sin embargo, diversos estudios publicados y en fase de publica-
cidn reportan también sintomas gastrointestinales en pacientes infectados, en los que se
destaca la presencia de diarrea (Tabla 1) (2-6).

Tabla 1. Manifestaciones gastrointestinales de pacientes con COVID-19 segun el pais de estudio

Nausea/ Dolor
abdominal

Primer autor Pacientes  Diarrea

vomito

Majeed y cols. (2) China 2748 24591 %) 133(7%)  17(24 %)
Garg y cols. (3) Estados Unidos 180  48(26,7 %) 44(244%) 15(8,3 %)
Kim y cols. (4) Corea del Sur 101 3(297%) 6(594%)  3(297 %)
Shing Cheung y cols. (5) Hong Kong 59 13(22%) 1(1,7 %) 1(11,9 %)
Escalera-Antezan y cols. (6) Bolivia 12 2(16,6%) 1(8,3%) 2 (16,6 %)

E12019-nCov utiliza la enzima convertidora de angiotensina 2 (ECA-2) para ingresar
a la célula. Esta no solo se encuentra en el pulmén, también se expresa en células del
tracto digestivo, colangiocitos y hepatocitos (7, 8). Esto tiltimo explicaria las manifesta-
ciones gastrointestinales reportadas y, a su vez, fundamentaria una posible transmision
fecal-oral de la enfermedad (7). Este contexto convierte automdticamente a los centros
endoscopicos en lugares de alto riesgo.

En tal sentido, diferentes sociedades han manifestado sus recomendaciones y linea-
mientos para la atencién en dreas de procedimientos endoscopicos, asi como también
en el seguimiento de pacientes ambulatorios. Entonces, la Asociaciéon Americana de
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Gastroenterologia (AGA) recomienda el correcto uso del
equipo de proteccidon personal y el empleo de cuartos de
presion negativa durante la realizacién de la endoscopia de
un paciente confirmado o sospechoso de COVID-19 (9).

Por su parte, la Asociaciéon Europea para el Estudio del
Higado (EASL) sugiere, en pacientes ambulatorios, redu-
cir la frecuencia de visitas a los establecimientos de salud
mediante el uso de la telemedicina, con el fin de disminuir
la exposicién de pacientes vulnerables al COVID-19 (10).
Esto revela que la practica clinica diaria sufrird cambios en
los meses venideros y dependerd de nuestra capacidad de
adaptacion para seguir ofreciendo los mismos estdndares
de atencién a nuestros pacientes.
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Desde otro punto de vista, es una oportunidad para el
desarrollo de lineas de investigacion. Es preciso desarro-
llar estudios con el objetivo de evidenciar las manifes-
taciones del COVID-19 en el tracto digestivo, asi como
también evaluar su impacto en pacientes con enfermeda-
des gastrointestinales cronicas. Esto permitird una mayor
comprension del comportamiento de esta enfermedad en
nuestra region.

En conclusidn, es dificil determinar el impacto real de
esta epidemia; a pesar de ello, se crean nuevas oportunida-
des para el desarrollo de competencias y herramientas que
marcardn el rumbo de la atencién de los pacientes.
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