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Resumen

Objetivos: Se sugiere que la infección por SARS-CoV-2 induce un estado hipercoagulable.
Postulándose la trombosis in situ como mecanismo fisiopatológico en estos pacientes, sería
esperable encontrar una incidencia baja de TVP en pacientes con TEP. El objetivo del presente
trabajo fue conocer la incidencia de TVP en pacientes con COVID-19 y TEP.

Métodos: Realizamos un estudio prospectivo de los pacientes ingresados por COVID-19 que fueron
diagnosticados de TEP desde el 30 de marzo al 6 de mayo de 2020. Se evaluó la incidencia de TVP
en las extremidades inferiores mediante ecografía clínica con compresión realizada por médicos
especialistas en Medicina Interna entrenados en la técnica.

Resultados: Un total de 26 pacientes con COVID-19 fueron diagnosticados de TEP, con una edad
media de 60 años, 57% varones. Se detectó TVP concomitante en dos pacientes (7,7%; IC95%:
3,6-11,7). En ambos casos la tromboembolia venosa fue diagnosticada en urgencias, por lo que no
recibieron profilaxis antitrombótica previa. En los pacientes con TVP la localización de los trombos
pulmonares fue central y bilateral.

Discusión: En población general, la presencia de TVP en pacientes con TEP varía entre un 35-45%.
En base a este dato, en nuestro estudio la incidencia de TVP en pacientes con COVID-19 y TEP fue
baja. El resultado de nuestro análisis es concordante con las series de Poissy1 y Lodigiani2 que
observaron una incidencia de TVP del 13,6 y 10%, respectivamente, en pacientes con COVID-19 y
TEP.

Conclusiones: Nuestro estudio sugiere que el TEP en pacientes con COVID-19 podría estar
relacionado con una microangiopatía trombótica pulmonar frente al embolismo procedente del
sistema venoso de las extremidades inferiores.
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