
18  Revista Ecuatoriana de Neurología / Vol. 29, No 2, 2020

Estimada Editora:
Se ha especulado sobre la afectación neurológica 

en la infección por COVID-19, a pesar de ser un virus 
con predilección por el epitelio respiratorio. Por consi-
guiente, la forma en que afecta al sistema nervioso cen-
tral (SNC) no está bien dilucidado, puesto que las hipó-
tesis existentes se basan en datos extrapolados de otros 
coronavirus. Sin embargo, cabe resaltar que el meca-
nismo infeccioso del SARS-CoV-2 (Figura 1) podría 
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afectar directa o indirectamente, lo que plantea la pre-
gunta si realmente compromete el SNC o solo las fun-
ciones neurológicas.1 Aunque la expresión de la ACE2 es 
baja en el cerebro, los estudios de autopsia han demos-
trado previamente la presencia de partículas de SARS-
CoV-2 en el tejido cerebral.2 Se han propuesto meca-
nismos en los que la enfermedad de COVID-19 altera el 
SNC. La hipótesis principalmente aceptada se basa en 
la expresión de ACE2 en el endotelio vascular compro-

Figura 1. Figura 1. Compromiso neurológico por COVID-19. [Fuente: elaboración propia].
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metiendo la microcirculación cerebral. Igualmente se ha 
estudiado la posibilidad de invasión directa del virus por 
vía linfática o hematógena, no obstante, no existe evi-
dencia que respalde esta hipótesis.3

Clínicamente se ha demostrado en pacientes con 
síntomas de COVID-19, como dolor de cabeza, anosmia 
y ageusia, que ocurren durante la etapa temprana de la 
enfermedad y su función de progresión como una carac-
terística de alerta significativa de COVID-19. Además, 
se han informado numerosos casos en algunos pacientes 
con complicaciones psiquiátricas por el virus, con alte-
ración de la conciencia y encefalopatía.4

El vínculo existente de COVID-19 con afecciones 
neurológicas sin un mecanismo de invasión confirmado 
se cuestiona actualmente, por lo que se debe promover la 
génesis de estudios que demuestren un posible vínculo 
causal de afecciones neurológicas secundarias infección 
por SARS-CoV-2/COVID-19. 
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