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La COVID-19 sorprendió a todos. Surgió cuando muchos de nosotros no esperábamos 

esta terrible pandemia ni conocíamos cuales serían sus terribles complicaciones; 

quizás, solo a través de la historia antigua y contemporánea. En tiempo récord, 

todos hemos tenido que aprender con rapidez sobre este tema. Como consecuencia 

de la observación y la investigación, las armas fundamentales de los científicos, 

aparecieron en la literatura las noticias de las complicaciones vasculares 

periféricas de esta tenebrosa enfermedad, irrespetuosa de por sí. Las 

enfermedades trombótica y tromboembólica, con sus implicaciones de prevención 

y formas terapéuticas, se publicaron en la Revista del Colegio Americano de 

Cardiología.(1) Se le sumaron aquellas publicaciones que enunciaban las 

posibilidades prácticas del tratamiento del tromboembolismo de causa venosa, 

enunciado por Obi y otros(2) en una publicación reciente. La Clínica Cleveland 

enunciaba que la coagulopatía asociada a la COVID-19 y la coagulación 
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intravascular diseminada eran especialmente comunes, y se asociaban con la 

enfermedad grave y a la muerte.(3) 

Todos los presagios se tornaban pesimistas. Dos estudios recientes apoyaron la 

impresión clínica de que la COVID-19 causaba muchas complicaciones de origen 

trombótico: 

  

1. Madjid y otros(4) informaron una incidencia trombosis venosa profunda (TVP) 

del 25 % en pacientes con neumonía grave por coronavirus.  

2. Evans y otros(5) hallaron una incidencia combinada de TVP, embolia 

combinada y trombosis arterial en el 31 % de los pacientes con coronavirus 

en estadio crítico. De estos eventos trombóticos, el 81 % correspondió a 

tromboembolias pulmonares. 

 

Se informó también que en las unidades de cuidados intensivos de la Cleveland 

Clinic se había comprobado que la ecografía en el punto de atención (POCUS, por 

sus siglas en inglés) detectaba la TVP con una frecuencia que oscilaba entre 25 % 

y 30 %. 

Otro hallazgo frecuente fue el “flujo venoso lento”. Este patrón, descrito como 

ecogenicidad amorfa en las venas principales, se ha asociado con mayor riesgo 

posterior de TVP. 

Wu y otros(6) señalaban desde antes la alta tasa de trombosis venosa que 

acompañaba a los pacientes portadores de la COVID-19.  

Como era de esperar, el tratamiento anticoagulante se sumó al seguimiento 

constante de los pacientes diagnosticados por los test de Dímero D, tiempo de 

protrombina y seguimientos constantes de todos los elementos atribuibles a las 

necesidades terapéuticas. Todo ello nos hace unirnos a aquellos colegas que, en el 

mundo de hoy, dan mucha importancia al papel del endotelio vascular, definido 

por muchos como un órgano más, que es muy útil en múltiples seguimientos 

investigativos y terapéuticos.  

El endotelio vascular –también “membrana de la vida”– tiene entre sus funciones 

la protección contra gérmenes, la secreción, y ser regulador de la temperatura, 

productor de sudor y sintetizador de vitaminas. Asimismo, presenta propiedades 

angiogénicas, antiagregantes, anticoagulantes y fibrinolíticas. Produce 

innumerables mediadores químicos, responsables de la inflamación, de los factores 

de crecimiento vascular, de las metaloproteinasas, del interferón gamma y otros.  
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Por ello, los angiólogos y cirujanos vasculares, así como aquellos colegas cercanos 

a la especialidad, debemos estudiar y conocer más sobre cómo dar al endotelio 

vascular el papel preventivo, de protección, de apoyo a acciones terapéuticas que 

pensemos y desarrollemos, si queremos dar respuestas efectivas a enfermedades 

como esta.  

Mis queridos colegas, nuestra presencia está cada día más unida a la vida de los 

seres humanos. En una de sus páginas, el diario Risk Analysis de Nueva Zelanda, 

publicaba que, entre los 20 países más seguros, Cuba se situaba en el número 10. 

Concluía el artículo refiriendo “que los científicos comparan la información de sus 

estudios con una póliza de seguro: uno espera no tener que usarla nunca, pero si 

ocurre un desastre las estrategias tienen que estar muy bien pensadas”. 

Los científicos cubanos y, como parte de ellos, los cirujanos vasculares, seguimos 

haciendo investigación y dando información, para ofrecer cada día más calidad de 

vida, esperanza y victoria ante todos los retos que la naturaleza nos depara. 
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