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Estimado Editor. 

Se considera muy oportuna y acertada la carta al editor “Convalecencia posCOVID-19”, publicada en 

el volumen 28 (2022); al expresar que los pacientes recuperados de COVID-19 padecen múltiples 

síntomas que son secuelas de la enfermedad. Los tromboembolismos –estudiados por la especialidad de 

angiología y cirugía vascular– son los más frecuentes, y causan muertes. 

Entre las complicaciones extrapulmonares de la COVID-19 con evolución desfavorable, se encuentran 
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las vasculares, que aparecen tanto en pacientes críticos como en aquellos con síntomas leves de la 

enfermedad y en estado posCOVID. La COVID-19 ocasionó alta incidencia de coagulopatías, 

principalmente trombóticas, que afectaron vasos venosos –los más estudiados en la bibliografía 

revisada–y arteriales. 

Todo ello está determinado principalmente por el daño endotelial, inflamación, trampas extracelulares 

de neutrófilos, activación de macrófagos y tormentas de citosinas. Estas causan a su vez 

tromboembolismos venosos, embolias pulmonares, trombosis en circuitos extracorpóreos la trombosis 

arteriales. Generan un estado protrombótico, e incrementan las complicaciones vasculares asociadas al 

aumento en la morbimortalidad de estos pacientes.(1-3) 

Los estudios realizados en pacientes en etapas aguda de COVID-19 o posCOVID, atendidos en el 

Hospital General Provincial Docente “Dr. Antonio Luaces Iraola” de Ciego de Ávila, –al igual que los 

realizados en otras instituciones–(4) muestran que la mayoría de los diagnosticados de trombosis venosa 

profunda se encontraba en los servicios de angiología y cirugía vascular. Mientras que el mayor 

número de fallecidos con diagnóstico de tromboembolismo pulmonar, estaba ingresado en los servicios 

de terapia intensiva. 

Aunque no se ha descrito del todo el mecanismo, según los documentos revisados se observa que en los 

pacientes con COVID-19 los niveles de antitrombina son menores; y los de fibrinógeno y el dímero D, 

son mayores en pacientes con síntomas leves de la enfermedad. Por lo que al evolucionar la COVID-19 

a la gravedad, aumentan los niveles de dímero D. Así se traduce en las teorías planteadas sobre el 

desarrollo de coagulopatías secundarias a la infección por el virus SARS-CoV-2; este es un signo de 

mal pronóstico de la enfermedad para la vida del paciente.(5-7) Por estas razones se deben tener los 

conocimientos necesarios para identificar y tratar oportunamente las complicaciones trombóticas de la 

COVID-19. 

Se debe enfatizar en la tromboprofilaxis de los pacientes, individualizada según sus riesgos de 

enfermedades tromboembólicas o hemorragias por antecedentes de enfermedad tromboembólica, 

trombofilia, inmovilización prolongada, estado inflamatorio agudo, hipertensión arterial, diabetes 

mellitus, tabaquismo, obesidad, y otros factores de riesgo cardiovascular o enfermedad cardiovascular 

establecida, accidente cerebrovascular, y enfermedad arterial periférica. Los cuales aumentan las 

probabilidades de que los pacientes sufran complicaciones trombóticas.(8-10) 
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Uno de los principales objetivos del tratamiento de los pacientes con COVID-19 o en la etapa de 

posCOVID, es prevenir las enfermedades tromboembólicas, por su impacto en el pronóstico de su 

salud.(11) En estos casos, el trabajo del especialista en medicina general integral es decisivo para la 

mejoría de los enfermos, mediante acciones concretas de manejo y control del curso evolutivo de la 

enfermedad y sus complicaciones. 

De igual forma, es importante vigilar los grupos de riesgo y pacientes con tratamientos anticoagulantes 

por dolencias de base, que pudieran desarrollar la enfermedad o estar en etapa posCOVID. Para ello se 

necesita la participación activa de los equipos de trabajo (médicos y enfermeras de la familia) para la 

elección, dosificación y control de los tratamientos, según los protocolos vigentes.(12,13) 

La prevención es la mejor estrategia de enfrentamiento a la enfermedad tromboembólica, por lo que 

una profilaxis adecuada podría evitar muchas muertes por complicaciones trombóticas en pacientes con 

COVID-19 o en estado posCOVID.(14,15) 
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