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RESUMEN 

Cándida albicans es un hongo saprófito, levaduriforme, siendo la causa más común de 

infecciones micóticas en el humano, un diagnóstico oportuno de coinfecciones bacterianas y 

fúngicas se convierte en una herramienta terapéutica donde la existencia de una sobreinfección 

por Cándida en pacientes con COVID-19 se sospecha debido a las manifestaciones clínicas del 

paciente, cuando a pesar de tratamiento antibiótico presenta datos de síndrome de respuesta 

inflamatoria sistémica y por consiguiente se aísla el patógeno fúngico causante. El objetivo de la 

investigación fue analizar la candidiasis y secuelas post COVID-19 en adultos de Latinoamérica 

con una metodología de tipo descriptivo con un enfoque documental de artículos científicos en 

inglés y español publicados en revistas de realce académico. El resultado principal de la 

investigación fue las consecuencias que puede generar esta infección fúngica en personas con 

COVID-19 pueden resultar mortales, ya que el impacto de las infecciones fúngicas oportunistas 

en la morbilidad y mortalidad de estos pacientes aún está poco claro. Se puede concluir que el 

entendimiento científico acerca de esta nueva enfermedad sigue desarrollándose, apareciendo 

cada día más pruebas sobre cómo lidiar con esta condición clínica. 
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ABSTRACT 

Cándida albicans is a saprophytic, yeast-like fungus, being the most common cause of fungal 

infections in humans. A timely diagnosis of bacterial and fungal co-infections becomes a 

therapeutic tool where the existence of a Candida superinfection in patients with COVID-19 is 

suspected due to the clinical manifestations of the patient, when despite antibiotic treatment they 

present data of systemic inflammatory response syndrome and consequently the fungal pathogen 

causing it is isolated. The objective of the research was to analyze candidiasis and post-COVID-

19 sequelae in adults in Latin America with a descriptive methodology with a documentary 

approach of scientific articles in English and Spanish published in academic journals. The main 

result of the research was the consequences that this fungal infection can generate in people with 

COVID-19 can be fatal, since the impact of opportunistic fungal infections on the morbidity and 

mortality of these patients is still unclear. It can be concluded that the scientific understanding of 

this new disease continues to develop, with more evidence appearing every day on how to deal 

with this clinical condition. 
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INTRODUCCIÓN 

El coronavirus (COVID-19) es una enfermedad muy contagiosa causada por el virus SARS 

CoV-2, que genera una variedad de síntomas, destacando las alteraciones respiratorias como las 

más comunes, especialmente en casos severos de la enfermedad. En algunas ocasiones, la 

evolución de los cuadros clínicos se deteriora a causa de infecciones secundarias o patógenos 

oportunistas adquiridos; la frecuencia de infecciones por hongos ha crecido notablemente, lo que 

impacta en la mortalidad y morbilidad (1). 

Los coronavirus humanos fueron identificados por primera vez en los años 60 en las fosas 

nasales de individuos con resfriado común. Posteriormente, se les denominó coronavirus humano 

229E y OC43. En 2004 y 2005 se han descubierto otros dos miembros de esta familia: HCoV-

NL63 y HKU1, los cuales están presentes en la población mundial y son responsables de 

aproximadamente un tercio de los resfriados comunes. Al igual que otros virus, pueden provocar 

enfermedades respiratorias más serias, como la neumonía, especialmente en personas con factores 

de riesgo, ancianos, niños y pacientes con sistemas inmunológicos débiles. Además de las 

infecciones respiratorias, también pueden ocasionar problemas intestinales y neurológicos (2). 

Cándida albicans es un hongo oportunista que puede manifestarse en el cuerpo humano, 

especialmente en la cavidad oral, sobre todo en pacientes con prótesis removibles, lo que provoca 

infecciones en la mucosa que, sin el tratamiento adecuado, podrían ser una fuente de infección 

potencialmente mortal para el ser humano (3). 

Los pacientes que utilizan prótesis removibles pueden presentar manchas rojizas o 

blanquecinas en la boca debido a la presencia de Cándida albicans. La causa posible de esto puede 

ser el estrés, la falta de higiene dental, la xerostomía, las prótesis en mal estado, el uso de 

antibióticos o la administración de corticoides. Se ha informado que los pacientes que llevan 

prótesis dentales y tienen un sistema inmunitario comprometido, así como aquellos que han 

contraído el virus del SARS-COV-2, pueden desarrollar una infección aguda por Cándida 

albicans. Si a la disminución general de la salud y los problemas respiratorios severos en estos 

pacientes se añade la presencia de este hongo, esto podría incrementar la tasa de morbilidad y 

mortalidad (4). 

Según algunos estudios, la tasa de mortalidad en los infectados por COVID-19 era del 

50,47%, y de estos, se encontró que el 80% de los fallecidos presentaron hongos en su organismo. 

Asimismo, los pacientes que estaban coinfectados permanecieron más tiempo en el hospital y 

tuvieron un mayor riesgo de fallecer. El riesgo de muerte aumentó debido a coinfecciones 

bacterianas y micóticas, pero se identificó un mayor riesgo de muerte en los casos de Cándida 

albicans y Pseudomona spp (5). 

Aunque no se ha comprobado de manera definitiva si los pacientes con COVID-19 tienen 

una mayor incidencia de infecciones por Cándida spp. en comparación con otros pacientes, 
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algunos estudios recientes indican que podrían tener un riesgo más elevado de candidemia que 

otras cohortes retrospectivas sin COVID-19. Además de los factores de riesgo ya conocidos para 

el desarrollo de candidemia en pacientes que están en una UCI, es importante considerar que la 

frecuente combinación de inmunosupresores (como corticoides), antibióticos de amplio espectro 

y bloqueadores del receptor de interleucina-6 (IL-6) en pacientes con infecciones severas por 

SARS-CoV-2 podría incrementar el riesgo de infecciones nosocomiales por Cándida spp (6). 

Manabí, por su parte, fue considerada la tercera provincia más poblada de Ecuador y la 

segunda con más casos de coronavirus. Según datos oficiales, en mayo de 2020, esta provincia 

reportó 1.046 casos confirmados de COVID-19 y 209 pacientes fallecidos, donde el número de 

muertes por coronavirus en Manabí tampoco mostraba una tendencia a la baja. Mientras tanto, 

hasta esa fecha, Jipijapa contabilizaba 94 muertes entre confirmados y probables, presentando así 

la tasa más alta de fallecidos por cada 100.000 habitantes, ubicándose entre los cantones con 

mayor mortalidad del país. Sin embargo, las afectaciones pulmonares continúan siendo las 

mismas, siendo la neumonía la principal causa de mortalidad (7). 

Dada la información anterior, el objetivo de esta investigación fue analizar la candidiasis y 

sus secuelas tras el COVID-19 en adultos, así como determinar las secuelas en los países de 

América Latina. Esto es relevante considerando que quienes experimentaron síntomas graves de 

COVID-19 generalmente requieren atención en la unidad de cuidados intensivos. Muchos de los 

síntomas son similares a los provocados por el síndrome de fatiga y otras condiciones crónicas 

que surgen después de las infecciones. Por ello, se define como problema de investigación: 

¿Cuáles son las secuelas en infección la infección post COVID-19 en adultos de Latinoamérica? 

 

METODOLOGIA 

Diseño y tipo de estudio 

Se llevó a cabo un estudio descriptivo con un enfoque documental, mediante una revisión 

bibliográfica sistemática, con el objetivo de resumir información sobre las Candidiasis y las 

secuelas post COVID-19 en adultos de Latinoamérica. 

Estrategia de búsqueda 

Se llevó a cabo un estudio de literatura de artículos científicos en inglés y español 

publicados en revistas indexadas en PubMed, Biomed Central, Scielo, Google Académico, 

Springer y Science Direct. En la base de datos Pubmed, se utilizaron los operadores booleanos 

“and” para obtener de forma específica las variables del estudio y el operador “or” como estrategia 

para realizar una búsqueda más amplia, con el objetivo de conseguir información actual y 

específica sobre el tema establecido, eligiendo estudios publicados desde el año 2019 hasta la 

fecha, cumpliendo con cada uno de los criterios de selección. 
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Criterios de elegibilidad 

Criterios de inclusión 

• Artículos pertenecientes a bases de datos como PubMed, Scopus, Biomed Central, Scielo, 

Google académico, Redalyc, Latindex, Elsevier, Dialnet y Science Direct,  

• Artículos en idiomas inglés como español.  

• Artículos originales  

• Articulo con información no mayor a 5 años  

Criterios de exclusión 

• Revisiones sistemáticas 

• Artículos que no cuenten con una visión completa del tema 

• Estudios científicos antiguos con fecha de publicación mayor a 5 años  

• Artículos con población diferente a la considerada en este estudio. 

• Artículos en idiomas diferentes a los mencionados  

Selección de artículos 

De acuerdo con los criterios de inclusión definidos para esta revisión, se examinaron los 

métodos de cada artículo (para preseleccionar aquellos cuyos diseños se ajustarán a los criterios 

previamente establecidos) y se eligieron para un análisis de resultados todos los estudios que 

presentaran una definición clara y precisa de sus objetivos, así como conclusiones coherentes con 

los resultados del análisis mediante el uso del esquema PRISMA. 

Consideraciones éticas 

Este análisis se lleva a cabo sin ningún riesgo, basado en resoluciones internacionales, 

cumpliendo con los derechos de autor y citando adecuadamente conforme a las normas de 

Vancouver, especificando las fuentes bibliográficas. 
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Ilustración 1 

Diagrama de flujo de PRISMA utilizado para la selección de artículos 

 

RESULTADOS 

Tabla 1 

Principales secuelas de la Candidiasis en la infección post COVID 19 

Autor/ 

Referencia 
Año País Tipo de estudio no Secuelas 

Osorio M (8) 2020 Cuba Estudio 

descriptivo de 

corte transversal 

292 Neumonía 

Vomito 

Alarcón y col 

(9) 

2020 Perú Estudio 

retrospectivo, 

descriptivo  

31 Coinfecciones 

Cefalea 

Hernández F 

(10) 

2020 México Estudio 

descriptivo 

transversal 

101 Neumonía 

nosocomial 

 

Pemán y col 

(11) 

 

2020 

 

Cuba 

 

Estudio 

descriptivo, 

observacional 

378 

 

Hiponatremia 

Miocarditis 

  

2020 

 

Colombia 
Estudio 

observacional, 
341 
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Rodríguez y 

col (12) 

descriptivo, y 

transversal 

Lesión cardiaca 

aguda 

Arastehfar y 

col (13) 

2020 USA Estudio 

descriptivo, 

transversal 

67 Nauseas 

Anosmia 

Carrillo E. (14) 2021 México Estudio 

descriptivo 

cualitativo 

69 Choque séptico 

Disnea 

Tapia M (15) 2021 México Estudio 

observacional 

21 Falla 

respiratoria 

Pérez y Col. 

(16) 

2021 Cuba Estudio 

descriptivo 

transversal 

 

165 

Asma 

Gastroenteritis 

Aguilar y col 

(17) 

2021 Perú Estudio 

descriptivo de 

corte transversal 

 

63 

Reflujos 

Dolor 

abdominal 

Nobrega y col 

(18) 

2021 Brasil Estudio 

ambispectivo 
301 

Anosmia 

 

Magnasco y 

col (19) 

 

2021 

 

Cuba 
Estudio 

descriptivo 

retrospectivo 

112 

 

Odinofagia 

Hiponatremia 

Abdullah y col 

(20) 

2021 USA Estudio 

observacional, 

descriptivo, y 

transversal 

 

378 

 

Reflujos 

Arritmia 

cardiaca 

 

Moser y col 

(21) 

 

2021 

 

México 

 

Estudio 

observacional 

descriptivo 

 

184 

Daño 

cerebrovascular 

Villanueva y 

col (22) 

 

2021 

 

México 
 

Estudio 

retrospectivo 

41 Daño 

cardiovascular 

De Almeida y 

col (23) 

2021 Brasil 
Estudio 

descriptivo, 

transversal 

 

285 

Cefaleas 

Dolor muscular 

Segrelles y col 

(24) 

2021 Venezuela 
Estudio 

descriptivo 

observacional 

 

476 

 

Lesión 

miocárdica 

Prestel y col 

(25) 

2021 USA 
Estudio 

descriptivo, 

observacional 

 

20 

Arritmias 

Miocarditis 

Quiridunbay y 

col (26) 

2022 Ecuador Estudio 

observacional, 

descriptivo y 

transversal 

 

10 

Nauseas 

Fatiga 

Cefalea 

González y 

Col. (27) 

2022 Perú Estudio 

descriptivo 

cualitativo 

45 Disnea 

Dolor muscular 
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García y col 

(28) 

2022 Ecuador Estudio de tipo 

descriptivo, 

transversal, con 

enfoque 

cuantitativo 

 

44 

 

Odinofagia 

Hiponatremia 

 

Vaseghi y col 

(29) 

 

2022 

 

USA Estudio 

ambispectivo 

 

14 

 

Daño pulmonar 

Cefalea 

Ahmed y col 

(30) 

2022 Argentina Estudio de 

cohorte 

retrospectivo 

 

197 

 

Hiponatremia 

Ramos y col 

(31) 

2022 Ecuador Estudio 

retrospectivo 
179 

Daño 

cardiovascular 

 

Erami y col 

(32) 

 

2022 

 

Uruguay 

Estudio 

observacional 

descriptivo 

66 

 

Daño pulmonar 

Cefalea 

Thomaz y col 

(33) 

2022 Brasil Estudio 

descriptivo 

observacional 

346 

 

Arritmia 

cardiaca 

Kordalewska y 

col (34) 

2023 Cuba Estudio 

descriptivo 

retrospectivo 

 

122 

 

Anosmia 

Lagree y col 

(35) 

2023 Perú Estudio 

descriptivo, 

transversal 

284 

Fibrosis 

pulmonar 

 

Lyman y col 

(36) 

 

2023 

 

USA 

Estudio 

descriptivo, 

transversal 

145 

Fibrosis 

pulmonar 

Neumonía 

 

San Martin y 

col (37) 

 

2023 

 

Cuba 

 

Estudio de 

cohorte 

retrospectivo 

294 

 

Dolor muscular 

Disnea 

 

Análisis e interpretación  

Las consecuencias que puede generar esta infección fúngica en personas con COVID-19 

pueden resultar mortales, ya que el impacto de las infecciones fúngicas oportunistas en la 

morbilidad y mortalidad de estos pacientes aún está poco claro. Las afecciones pulmonares son 

las más comunes, pero también hay otras secuelas como la hiponatremia, cefalea, anosmia y 

disnea, entre otras complicaciones, cada una de las cuales se manifiesta en función de la gravedad 

de la infección. 

DISCUSION 

Las consecuencias que puede generar esta infección fúngica en personas con COVID-19 

pueden resultar mortales, ya que el impacto de las infecciones fúngicas oportunistas en la 

morbilidad y mortalidad de estos pacientes aún está poco claro. Las afecciones pulmonares son 

las más comunes, pero también hay otras secuelas como la hiponatremia, cefalea, anosmia y 

disnea, entre otras complicaciones, cada una de las cuales se manifiesta en función de la gravedad 

de la infección (38). 
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De acuerdo a la revisión exhaustiva realizada a lo largo del estudio pudimos encontrar que 

ciertos autores concordaban y otros autores diferían entre si debido a que encontraban resultados 

diversos ya que la población estudiada presentaba secuelas distintas tal es el caso de Lagree y col 

(35) y Lyman y col (36) ambos estudios realizados en el año 2023 encontraron que la fibrosis 

pulmonar es la principal secuela originada en pacientes con estas infecciones, así mismo Segrelles 

y col (24) difiere con lo manifestado por Erami y col (32) ya que en el primer estudio la lesión 

miocárdica fue una afección frecuente y en el posterior estudio la cefalea tuvo un gran impacto 

clínico. 

De la misma forma Aguilera y col (39) en su investigación, indican que las coinfecciones 

por hongos en individuos con COVID-19 pueden manifestarse como neumonía y choque séptico. 

Por lo tanto, los autores enfatizan la necesidad urgente de generar evidencia prospectiva que 

respalde la formulación de políticas antimicrobianas y la implementación de intervenciones 

adecuadas y específicas para la pandemia. Además, estos autores hallaron que el 7.4% de los 

pacientes fallecieron, y que el 37.1% presentó una infección asociada a la Cándida spp. Por su 

parte el estudio de Salehi y col (40) concuerda con lo manifestando en nuestra investigación dado 

que la neumonía fue la principal complicación en aquellos que se recuperaban de la infección por 

COVID-19, la mayoría de los diagnósticos fueron considerados probables, ya que identificar de 

manera precisa las infecciones fúngicas oportunistas sigue siendo difícil en entornos con pocos 

recursos. 

Mientras que Islas y col (41) dentro de su investigación difiere lo manifestado 

anteriormente ya que en su estudio encontró que las consecuencias más significativas provocadas 

por estas infecciones afectan a los pulmones, causando daño en el tejido pulmonar y, lo más 

relevante, alteraciones respiratorias como la reducción de la expansión pulmonar y de la reserva 

espiratoria, así como una disminución de la capacidad funcional residual. 

Luego de la revisión exhaustiva de la literatura disponible hasta la fecha, podemos afirmar 

que hay varias secuelas producidas por la candidiasis en las infecciones posteriores a la COVID-

19. No obstante, se encontraron limitaciones, como la falta de evidencia que respalde estos 

hallazgos, ya que se observaron en su mayoría en investigaciones realizadas en países 

desarrollados; por lo tanto, es necesario realizar más estudios que busquen explicar la relación, 

especialmente en naciones de Latinoamérica. 

 

CONCLUSIONES 

El entendimiento científico acerca de esta nueva enfermedad sigue desarrollándose, 

apareciendo cada día más pruebas sobre cómo lidiar con esta condición clínica. Es aconsejable 

informarse y actualizarse de manera continua para poder conocer y aplicar las mejores estrategias 

de prevención y tratamiento de esta enfermedad. Además, la atención primaria, debido a su 
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naturaleza de continuidad y a su alcance entre la mayor parte de la población, es el contexto ideal 

para investigar la verdadera prevalencia del estado post-COVID-19. 

Las consecuencias a largo plazo que pueden experimentar los sobrevivientes de una 

infección por COVID-19 con características clínicas significativas aún no están completamente 

claras. También es importante considerar la evidencia clínica que indica que, entre otros síntomas, 

la anosmia se relaciona con la infección, probablemente por los receptores ACE-2 que se 

encuentran en la mucosa nasal. Además de los síntomas pulmonares típicos de la neumonía que 

provoca, presenta otras secuelas asociadas a la infección por Cándida spp, como daño en el 

corazón y en el sistema neurológico, dependiendo de la gravedad de la enfermedad.  
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