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Abstrakt

Covid-19 je vysoce nakaZlivé onemocnéni
zplisobené koronavirem SARS-CoV-2 a jeho
pandemie zasahla postupné cely svét.
Zatimco vétSina symptomi tohoto one-
mocnéni mizi v prabéhu akutni faze,
nékteré symptomy mohou pretrvavat
po dobu nékolika mésici. Tento stav je
oznacovan jako post-COVID-19 syndrom.
Kognitivni poruchy jsou jednim z moznych
dlouhodobé trvajicich symptomti, které
maji pfimou souvislost s komunika¢nimi
schopnostmi pacientil. Tyto obtize se ma-
nifestuji zejména v oblasti vybavnosti slov,
ve verbalni fluenci a informa¢ni hodnoté
diskurzu. Tato prehledova studie sumari-
zuje dosavadni informace o kognitivné-
-komunika¢nich poruchach souvisejicich
také prehled dalsich dlouhodobé ptetrva-
vajicich komplikaci z oblasti poruch jazy-
ka, fe¢i a polykani, které mohou vzniknout
na zékladé onemocnéni covidem-19.

Abstract

COVID-19 is a highly contagious disease
caused by the SARS-CoV-2 coronavirus,
and its pandemic has gradually affected the
entire world. While most symptoms of this
disease disappear during the acute phase,
some symptoms may persist for several
months. This condition is referred to as the
post-COVID-19 syndrome. Cognitive im-
pairment is one of the possible long-lasting
symptoms that are directly related to
patients’ communication abilities. These
difficulties manifest mainly in the area of
verbal recall, verbal fluency and the infor-
mational value of discourse. This review
summarises the existing information on
cognitive-communication disorders asso-
ciated with the post-COVID-19 syndrome,
but also provides an overview of other
long-term persistent complications of
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language, speech and swallowing that may
arise from COVID-19.
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Uvod
Kratce po vypuknuti pandemie se v mé-
diich objevil pojem ,long COVID ktery
obecné oznacoval stav, kdy potize pretrva-
vaji nebo se rozviji poté, co bézné priznaky
onemocnéni vétsinou mizi, tedy po ukon-
¢eni akutni faze covidu-19. Prestoze je po-
jem mezi $irokou verejnosti stale hojné vy-
uzivan, pro védecké a odborné ucely byla
pfijata terminologie WHO (2021) vyuziva-
jici pojem ,,post-COVID-19 syndrom™
Symptomy covidu-19 trvajici do 4 tyd-
nu jsou oznacovany jako akutni fize one-
mocnéni, symptomy trvajici od 4 tydni
do 12 tydnu jako pokracujici symptoma-
ticky covid-19 a post-COVID-19 syndrom
oznacuje symptomy, které se rozviji v pru-
béhu infekce nebo po ni a pretrvavaji déle
nez 12 tydnd. Tyto symptomy se mohou
riizné ménit a postihnout jakykoliv systém
v téle. Symptomy se také mohou v pribéhu
Casu prekryvat ¢i recidivovat (NICE, 2022).
Mezi ptiznaky post-COVID-19 syn-
dromu patfi kardiovaskularni, respiracni,
tromboembolické, rendlni, gastrointesti-
nalni, endokrinni, neurologické a psycho-
logické (psychiatrické) priznaky (Prevence
a lé¢ba COVID-19 Zivy (Living) klinicky
doporuceny postup (adolopment), 2022).
Fernandez-de-las-Penaz et al. ve své
metaanalyze 33 studii (2022) odhalili, Ze
63,2% pacienti mélo minimalné jeden
pretrvavajici symptom po dobu 30 dnt,
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71,9% pacientti po dobu 60 dnt a 45,9 %
pacientt mélo minimalné jeden symptom
po dobu 90 dnt po hospitalizaci nebo
ndstupu onemocnéni, pfi¢emZ mezi symp-
tomy s nejvyssi prevalenci patfila slabost,
dyspnoea, kasel, anosmie, ageusie a bolest
kloubtl. Metaanalyza 39 studii se sedmi-
mésicnim  sledovianim (Michelen et al.,
2021) ukazala, Ze za nejcastéji pretrvavajici
obtiZe jsou pacienty oznacovany slabost,
Unava, naru$eni pozornosti a dus$nost.
Obtize souvisejici s post-COVID-19 syn-
dromem mohou pretrvévat i déle nez rok.
Symptomy s nejvétsi prevalenci byvaji v ta-
kovém ptipadé slabost, dyspnoea, artro-
myalgie, deprese, tizkost, pamétové potize,
potize s koncentraci a insomnie (Han et
al., 2022).

Specifickym tématem vyzkumu je
problematika post-COVID-19 syndromu
u déti. Prestoze je kalkulace prevalence
u déti problematicka, odhaduje se kolem
10 % (Zimmermann et al., 2021). Ackoliv
vyzkum nardazi v ptipadé postcovidového
syndromu u déti na mnoho bariér, déti
a dospivajici mivaji podobné obtize jako
dospéli. Bézné uvadeénd je unava, dechova
nedostate¢nost, obtize se spankem, bolesti
hlavy a bricha, zavraté, potize s koncent-
raci a poruchy paméti (Kikkenborg et al.,
2022).

Postcovidové kognitivni zmény

K postinfekénim kognitivnim zménam
miuize vést nékolik faktort. Jedna se o fak-
tory neurodegenerativni, somatické i so-
cidlni. Ke zménam kognice tak muze
dojit z davodu pfimého neurotropismu
(neuroinvaze), postizeni mozkovych te-
pen a koagulopatie, neurorotoxicity pro-
inflamatornich cytokind, hypoxie, oxida-
tivniho stresu ¢i terapeutickych faktort.
Dopad na kognici mtize mit také psycho-
socidlni distres pfi socialni izolaci a distres
u tézkého prubéhu nemoci (Jirdk, 2023).
Prevalence kognitivnich poruch v sou-
vislosti s postcovidovym syndromem se
pohybuje od 7,2% do 59,2% (Quan et al.,
2023).

Dle dosavadnich studii (Matias-Guiu
et al., 2023; Evans et al., 2022) se jako cit-
nich poruch jevi pacienti stfedniho véku,
vysledky vSak zatim nejsou konzistentni
a vyzaduji daldi zkoumani. Castéji se
také obtize vyskytuji u Zen nez u muzi
(Asadi-Pooya, 2022), v détském véku
vsak rozdily patrné nejsou (Osmanov et al.,
2022). Za rizikové se povazuji také pacien-
ti, ktefi prodélali téZkou formu onemocné-
ni (Nalbandian et al., 2021), medikovani

pacienti v ramci lé¢by covidu-19 (napft.
raltegravir) (Izcovich et al., 2022) a pacien-
ti s malou socidlni participaci ¢i v izolaci
(Manca et al., 2020).

V oblasti kognitivnich schopnosti mo-
hou mit pacienti v rdmci postcovidového
syndromu obtize v oblasti pozornosti,
exekutivnich funkci, paméti a uéeni. Tyto
obtize jsou oznacovany jako PCCD (post-
-COVID cognitive dysfunction) s rela-
tivné charakteristickym profilem deficitii
v oblasti pozornosti / rychlosti zpracovani
s moznou pritomnosti deficitd v oblasti
epizodické paméti a exekutivnich funkci
(Quan et al.,, 2023). V mnoha piipadech
odpovidaji popisované potize diagnoéze
mirné poruchy kognitivnich funkei (Jirdk,
2023). Kognitivni dysfunkce se mohou
manifestovat také v oblasti jazyka, orien-
tace nebo percepce. Tyto symptomy byvaji
pacienty popisovany jako tzv. ,mozkova
mlha“ a ¢asto se objevuji spolu s unavou,
nedostatkem motivace a poruchami span-
ku. Se skérem kognitivniho vySetfeni mo-
hou také korelovat funké¢ni a strukturalni
zmény mozku pii zobrazovacim vySetieni
(Diez-Cirarda et al., 2022).

Diagnostika PCCD je zalozena na neu-
ropsychologickém  vySetfeni, krevnich
testech a vysledcich neurozobrazovacich
metod. Vzhledem k limitacim dosavad-
nich vyzkumit v$ak musi byt senzitivita
a diagnosticka presnost pouzivanych $kal
a markert v ptipadé PCCD i nadale testo-
vana a validovana. Jak napiiklad ukazala
studie Schild et al. (2022), testy MMSE
a MoCA nelze u kognitivnich poruch pri
post-COVID-19  syndromu povazovat
za dostate¢né senzitivni. V této studii po-
tvrdilo neuropsychologické vysetteni ko-
gnitivni poruchu u 60 % ucastnikd, kteti
subjektivné udavali obtize s kognici jako
nasledek postcovidového syndromu, pres-
to test MoCA zachytil pouze 25 % z nich
(tedy vysledky pod hranici normy) a test
MMSE zachytil pouze 1 %.

V ramci diferencidlni diagnostiky je
dalezité odlisit PCCD od kognitivnich
poruch z jinych pri¢in, napt. Alzheimerovy
nemoci nebo vaskularni demence. To
vyzaduje multidisciplinarni pfistup zahr-
nujici klinické, laboratorni a zobrazovaci
metody spolu s pravidelnym sledovanim
a hodnocenim vyvoje stavu pacienta
(Quan et al., 2023).

V soucasné dobé neexistuje medikace
slouzici k 1é¢bé PCCD. K managementu
poruch slouzi nefarmakologické pristupy,
jako je kognitivni rehabilitace (kognitivni
cviceni a kompenza¢ni strategie) a dodrzo-
vani zasad spravného zivotniho stylu.
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Kognitivné-lingvistické obtize

u pacientti s post-COVID-19
syndromem

Louise Cummings ve své studii z roku
2022 zkoumala prevalenci subjektivné
vnimanych komunika¢nich obtizi jako
soucasti  post-COVID-19  syndromu.
Jejiho online vyzkumu se ucastnilo celkem
973 dospélych osob. Ve studii bylo vyuzito
dotazniku Quality of Communication Life
(QCL) Scale (Paul et al. 2004). Za nejcas-
t¢j8i komunikacni problém byly oznacova-
ny obtize s vybavnosti slov, které oznacilo
93,1 % respondenttl. Respondenti si také
stézovali na potize pti ¢teni (61,7 %), za-
mény slov a produkci nespravnych slov
(72,4 %) a ztratu povédomi o tématu v prii-
béhu konverzace (50,8 %). Celkem 83 %
pacientd se kvili svym postcovidovym
komunika¢nim obtizim citilo frustrované
a 54,9% se za svou komunikaci stydélo.
Pouze 22,8 % respondentu ve studii tvrdilo,
ze aktudlni stav jejich komunikace odpo-
vida pozadavkim jejich zaméstnani, coz
potvrzuje vyrazny vliv obtizi souvisejici
s post-COVID-19 syndromem na kvalitu
Zivota pacienttl. Z dotazniku vyplynul vy-
razny vliv komunikac¢nich obtizi na oblast
zaméstnani, socialnich vztahd, traveni vol-
ného Casu a plnéni rodinnych povinnosti.
Vzhledem k nedostatku lékatskych infor-
maci uvadélo mnoho respondentt obavy
ze zdravotni pri¢iny svych komunika¢nich
obtizi. Mnozi z nich podstoupili $iroké
spektrum zdravotnich vysetfeni, vcetné
MRI, CT a rozborti krve, ale az na par vy-
jimek tato vySetfeni neprinesla zZadné vy-
sledky, coz jen posilovalo prozivani tzkosti
a nejasnosti ohledné prognozy.

Udévané potize koreluji s vysled-
ky objektivniho vysetfeni jazykovych
schopnosti u dospélych pacient s post-
-COVID-19 syndromem (Cummings,
2023). V ramci své studie vysetfila vice
nez sto pacientd s timto syndromem
v nasledujicich oblastech: okamzita vybav-
nost slov, opozdéna vybavnost slov, popis
obrazku, tvofeni vét, fonémicka verbalni
fluence, kategoridlni verbalni fluence
(zvifata a zelenina), vypravéni s obrazko-
vou podporou, vypravéni bez obrazkové
podpory, proceduralni diskurz (pfiprava
svafiny a psani dopisu) a konfronta¢ni
pojmenovani. Primérna doba mezi nastu-
pem onemocnéni a jazykovym vySetfenim
byla 366,7 dnd.

V porovnani s kontrolni skupi-
nou mély osoby se syndromem post-
-COVID-19 vyrazné horsi vysledky v ob-
lasti okamzité a opozdéné vybavnosti slov,
ve verbdlni fluenci a informac¢ni hodnoté
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diskurzu. Jejich vykony v oblasti konfron-
ta¢niho pojmenovani a tvoreni vét byly
vétSinou v pasmu normy. ObtiZze v ramci
diskurzu souvisely s vy$simi kognitivné-
-lingvistickymi procesy odpovidajicimi
za planovani a fazeni udalosti, vyvozovani
zavért o dusevnim stavu postav a stano-
vovani ¢asovych a pri¢innych vztaht mezi
udalostmi. Vzhledem k tomu, Ze se tyto
potize lisi od gramatickych a jinych lin-
gvistickych obtizi souvisejicich s primar-
nimi jazykovymi poruchami, a vzhledem
k tomu, Ze vznikaji sekundarné z obtizi
kognitivniho zpracovani, maji charakter
kognitivné-komunikac¢nich poruch.
Vzhledem k cetnym vyzkumnym ba-
riéram a limitacim, které jsou spojené
s vyzkumem post-COVID-19 syndromu
u déti, nelze zatim uvést dostatek dat sou-
visejicich s dopadem syndromu na specifi-
ka jejich kognitivné-lingvistickych obtizi.
Vzhledem k podobnosti udavanych symp-
tomt lze ale o¢ekavat podobné obtize jako
u dospélych, zejména v oblasti dopadu
post-COVID-19 syndromu na exekutivni
funkce (pracovni pamét, kognitivni flexi-
bilita, pozornost) (Ariza et al., 2023). Pro
zjisténi komunikacnich a psychosocial-
nich dopadt post-COVID-19 syndromu
na détskou populaci je potieba dal$iho
vyzkumu, a to zejména u déti s jiz diagnos-
tikovanymi neurovyvojovymi poruchami.

Ddsledky u pacientti

s neurodegenerativnim
onemocnénim

Dal$im souvisejicim rizikem u pacientl
s covidem-19 je zhor$eni priznaki jiz pre-
existujiciho, ¢i demaskovani dosud nedia-
gnostikovaného  neurodegenerativniho
nebo autoimunitniho onemocnéni.

Ve studii Dubey et al. (2023) byl
zkoumdn vliv covidu-19 na pacienty s jiz
diagnostikovanou demenci. Dle zavéra
studie dochdzi ke zrychleni progrese one-
mocnéni u véech typt demence. Studie
se zucastnilo 14 pacientd, pri¢emz Ctyfi
z nich méli Alzheimerovu nemoc, pét
mélo vaskuldrni demenci, pét mélo de-
menci u Parkinsonovy nemoci a dva méli
behavioralni variantu frontotemporalni
demence. Soucasti vySetieni bylo testovani
kognitivnich funkci a neurozobrazovaci
vyS$etfeni. Vyzkumnici porovnavali vysled-
ky z doby tfi mésice pfed onemocnénim
covidem-19 (pacienti se ptivodné tcastnili
jiné studie) a nasledné jeden rok po one-
mocnéni. Po roku od onemocnéni doslo
u vSech pacientti k vyraznému zhor$eni
unavy a deprese spolu se zhorSenim po-
zornosti, paméti, fe¢i, vizuospacialnich

schopnosti a exekutivnich funkei. U v8ech
pacienti doslo k mozkové atrofii a vzni-
ku 1ézi hluboko v bilé hmoté mozkové.
Prestoze méli rozlicné typy demence,
po onemocnéni covidem-19 se u nich vy-
vinuly podobné symptomy. Doslo u nich
také k rapidni strukturdlni a funkéni
mozkové deteriorizaci. Vzhledem k uni-
katnim zménadm mozku, které vyzkumnici
vidéli u téchto pacientli, navrhli ve své
praci vyuzivat k oznaceni komplikaci
spojenych s covidem-19 u pacientd s de-
menci novy pojem ,,FADE-IN MEMORY “
(Fatigue, decreased Fluency, Attention
deficit, Depression, Executive function,
slowed INformation processing speed,
subcortical MEMORY impairment).

Dal$im z prikladi mutze byt zhorSeni
symptomui po prodélani covidu-19 u pa-
cientl s Parkinsonovou nemoci. Ke zhor-
$enf symptoml parkinsonismu mize
v téchto pripadech vést vice faktord, ze-
jména vsak zvysené riziko tézsiho prtibéhu
respira¢nich onemocnéni s naslednymi
vaznymi komplikacemi (napf. pneumonie,
prodlouzena délka hospitalizace) u pa-
cienti v pokrocilé fazi Parkinsonovy ne-
moci (Otruba et al., 2020).

Mezi daldi faktory zhorsujici stav pa-
cient s Parkinsonovou nemoci (¢i po-
dilejici se na nardstu novych pripadi)
muze patfit také vliv chronického stresu
souvisejictho s covidem-19 na zhorseni
tfesu, motoriky a chuize (Zach et al., 2017;
Djamshidian a Lees, 2014), omezeni fyzic-
kych aktivit souvisejici s pandemickymi
opatfenimi nebo hor$i dostupnost 1é¢by
botulotoxinem a ostatnich podpiirnych
sluzeb v dobé pandemie. Smith et al.
(2020) ve svém systematickém prehledu
potvrdili také vyznamnou roli socialni
izolace jako rizikového faktoru, ktery
miize vést ke zhorseni zdravotniho stavu
u pacienti po cévni mozkové prihodé,
s demenci nebo se srde¢nim onemocnéni.

Afézie a ziskand dysartrie
a covid-19
U pacienti hospitalizovanych s covidem-19 je
potvrzeno vyssi riziko cévni mozkové pii-
hody (CMP), a to zejména ischemické
(Klok et al., 2020). Soucasné infekce pti-
mo ¢i nepfimo zvysuje riziko dal$ich neu-
rologickych komplikaci (napf. syndrom
Guillain-Barré, myositida, polyneuropatie
¢i myopatie) (Otruba et al., 2020). Tyto
stavy mohou vést ke vzniku pretrvavajicich
neurogennich poruch komunikace, jako je
afazie ¢i dysartrie.

Pak-Hin Kong et al. (2021) se
ve své studii v souvislosti s nasledky
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covidu-19 vénovali pacientim s afazii.
Studie identifikovala vyznamny pokles
komunika¢nich prilezitosti u téchto pa-
cienti spolu se zhor§enym pfistupem
k rehabilitaci. Za nejvétsi a nejzavaznéjsi
vsak lze povazovat psychosocidlni dopad
pandemie na pacienty s afazii a jejich ro-
diny. Vzhledem k tomu, Ze jednim z hlav-
nich cilt rehabilitace u téchto pacienti je
snizeni emocionalni zatéze a lepsi zapojeni
do spole¢nosti, lze toto povazovat za vy-
znamnou komplikaci terapeutické snahy.

Ve spojitosti se syndromem post-
-COVID-19 byly zaznamenany také oje-
dinélé pripady neurogennich dysfluenci.
Furlanis et al. (2023) ve své studii popisuji
ptipady dvou pacientl s pretrvavajicimi
kognitivnimi deficity a nastup dysfluent-
nich obtizi po prodélani covidu-19.
Repetice a bloky byly také nékdy dopro-
vazeny grimasami a orofacidlnimi pohyby.
Dle neurofyziologického vysetteni se prav-
dépodobné jednalo o nésledek zménéného
metabolismu (pre)frontalnich a senzori-
motorickych oblasti mozku.

Dysfonie a dysfagie u pacientii

s covidem-19

Také hlasové obtize mohou u nékterych
pacientd pfetrvavat i nékolik mésica
od onemocnéni covidem-19. Systematicka
prehledovd studie a metaanalyza Lin et
al. (2023) ukazuje, Ze dysfonické poti-
Ze se mohou objevit u 25,1% pacientl
v akutni fdzi onemocnéni (zejména
u zen) a u 70 % pacientti mohou tyto ob-
tize pretrvavat i po vyléceni. Potvrzuje to
naptiklad i studie Golac et al., jejiz autofi
zjistili, Ze jesté po osmi mésicich od prodé-
lani covidu-19 maji néktefi pacienti nizsi
fonacni dobu, vic subjektivné vnimanych
hlasovych obtizi a horsi kvalitu Zivota
v souvislosti s hlasem.

Mezi rizikové faktory vzniku dysfagie
ve spojitosti s covidem-19 patii faktory
existujici pred hospitalizaci, jako je vyssi
vék pacienta, jiz dfive diagnostikovana
dysfagie, neurologické onemocnéni, one-
mocnéni dychacich cest (napt. astma) nebo
vy$$i BML Riziko ale vyrazné zvysuji také
faktory, k jejichz vzniku doslo pfi hospita-
lizaci. Sem patfi naptiklad nové neurolo-
gické symptomy, mimotélni membranova
oxygenace, syndrom akutni dechové tisné,
uziti vasopresinu pfi 1é¢bé septického $oku,
zvy$ena doba intubace, tracheostomie,
pronacni poloha u ventilovanych pacientd,
tézké a dlouhotrvajici delirium a dalsi
(Miles et al.,, 2021). Dle metaanalyzy Lee
et al. (2022) je prevalence orofaryngealni
dysfagie u hospitalizovanych pacientti
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s covidem-19 35 % a je spojena s vysokym
rizikem mortality. U velké vétsiny pacientt
dojde k obnové normalni funkce polykani
jiz béhem hospitalizace (az 90%, Miles
et al., 2021), pfesto u nékterych pacientt
muze dojit k pretrvavani obtizi i po dobé
del$i nez Sest mésict, a to rovnéz u nein-
tubovanych pacientti (Martin-Martinez et
al., 2021). Symptomy se mohou u pacientd
rozvinout i v postakutni fazi onemocnéni
¢i opakované recidivovat (Neevel et al,
2021).

Diskuse
Data z poukazu-
ji na vyznamnou souvislost syndromu
post-COVID-19 s pretrvavajicimi obti-
Zemi v oblasti komunikace a polykani.
Zjednodusené shrnuti etiologickych sou-
vislosti 1ze najit v Tabulce 1. Tyto poruchy
maji hluboky dopad na kvalitu zivota pa-
cientt jak v roviné osobni, tak pracovni.
Prestoze dosavadni odborné studie maji
své limitace a je potfeba dalsiho vyzkumu
v oblasti diagnostiky a efektivni terapie se

recentnich  studif
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specifiky pro pacienty se syndromem post-
-COVID-19, je zfejmé, Ze jedincim s pre-
trvavajicimi komunika¢nimi a dysfagicky-
mi obtizemi v dusledku covidu-19 by se
mélo dostat odborného multidisciplinarni-
ho vySetfeni a rehabilitace s terapeutickym
diirazem na pacientovy aktualni potteby.

Porucha

Etiologie

Kognitivné-komunikac¢ni poruchy

> kognitivni poruchy jako pfimy nasledek post-COVID-19 syndromu
> zhorseni ptiznakd jiz existujiciho neurodegenerativniho

onemocnéni ¢i jeho demaskovani

Dysfonie

> pretrvavajici symptomy plicni dysfunkce

> nésledek novych neurologickych komplikaci

Dysfagie

> nésledek novych neurologickych komplikaci

Afazie

> vyssi incidence CMP u covidu-19

Dysartrie

e

> vyssi incidence CMP u covidu-19

> nasledek novych neurologickych komplikaci

> zhorSenf pfiznak jiz existujictho neurodegenerativniho ¢i
autoimunitniho onemocnéni ¢i jeho demaskovani

Tab. 1

Zaveér

Syndrom  post-COVID-19  oznacuje
symptomy, které se rozviji v souvislosti
s covidem-19 a pretrvavaji déle nez 12 tyd-
nt. Tyto symptomy se mohou v pribéhu
¢asu ménit nebo mohou recidivovat. Mezi
symptomy s nejvétsi prevalenci patti kogni-
tivni dysfunkce. Tyto obtize maji ptimou
souvislost s kognitivné-komunika¢nimi

poruchami, které mohou po onemoc-
néni pretrvavat. Typické jsou obtize ze-
jména v oblasti vybavnosti slov, verbdlni
fluence a informacni hodnoty diskurzu.
Covid-19 mize vSak mit pfetrvavajici na-
sledky i v dal$ich oblastech spadajicich
do kompetence klinického logopeda, jako
jsou poruchy jazyka, feci ¢i polykani. Tyto
poruchy se mohou rozvinout nové, nebo

muze dojit ke zhorSeni symptomud dia-
gndzy stanovené v minulosti. Mohou mit
hluboky emociondlni, fyzicky a profesni
dopad na kvalitu Zivota pacientd, a je pro-
to potfeba dalsiho vyzkumu, ktery by se
vénoval diagnostickym a terapeutickym
nastrojim se specifiky pro pacienty se syn-
dromem post-COVID-19.
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