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Post-Exertional Malaise (effects of physical and mental activity on
symptoms)

Malestar post-esfuerzo
Empeoramiento o recaida de los sintomas después de la actividad fisicay /o
mental.

Durante tu recuperacion de COVID-19, has experimentado algin
empeoramiento o recaida de sus sintomas después de realizar actividad fisica
o mental? ~

O si
O No

¢, En promedio, con qué intensidad has experimentado un empeoramiento /
recaida de tus sintomas? Manten el control deslizante en 0 si no has
experimentado esto. *

Sin malestar post- Poco malestar Mucho malestar
esfuerzo post-esfuerzo pos-esfuerzo

O 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Fisico
O

Cognitivo
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En caso de que hayas experimentado emperoramiento o recaidas después de
la actividad fisica, cuando las has sentido? *

[J Inmediatamente

I:I El mismo dia, después de unas horas
[J Al dia siguiente

[J Un par de dias después

] Varia

[J No experimento un empeoramiento / recaida de los sintomas después de la
actividad fisica.

En caso de que hayas experimentado emperoramiento o recaidas después de
la actividad mental, cuando las has sentido? *

[J Inmediatamente

|:| El mismo dia, después de unas horas
] Al dia siguiente

[J Un par de dias después

D Varia

[J No experimento un empeoramiento / recaida de los sintomas después de la
actividad mental.
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¢, CGuanto tiempo suele durar el empeoramiento / recaida de los sintomas
después de la actividad fisica o0 mental?

[J Pocas horas

[] Pocos dias

[] Pocas semanas

O Otros

(Opcional) Explica cualquier otra cosa que te gustaria compartir sobre tu
experiencia con el malestar post-esfuerzo. Por ejemplo, puedes enumerar el
tipo de actividades que empeoran mas tus sintomas (caminar, ejercicio
extenuante, leer, ver peliculas, etc.).

¢, Cuando experimentaste estos sintomas? *
Por favor marca los sintomas de las primeras 4 semanas, luego meses (si
corresponde). Incluso si solo ha experimentado estos sintomas durante parte

de una semana o un mes, seleccionelo.

Semana Semana Semana Semana MeS Mes Mes Mes Mes Mes
1 2 3 4 2 3 4 5 6 7

https://uclcovid19.eu.qualtrics.com/Q/EditSection/Blocks/Ajax/...urveyID=SV_b7QROw98zfEuf1b&ContextLibrarylID=UR_3k4DR6nWZdxdBbs Page 62 of 95



Qualtrics Survey Software 14/02/2021, 18:26

Empeoramiento ] ] ] O O 0 0 0 0 O

/ recaida de
sintomas por
esfuerzo fisico
y mental
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