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Tras haber aplicado alrededor de 200 millones de dosis, varios casos de
trombosis en sitios inusuales asociados con trombocitopenia se han descrito posteriores a
la exposicion al vector adenoviral recombinante que codifica la proteina antigénica del SARS
Cov2 como es el caso de la vacuna AstraZeneca y Johnson & Johnson/ Janssen.

El padecimiento conocido como Sindrome de inmunotrombosis y trombocitopenia asociada
con la vacunacion para covid -19, podria generar trombosis de forma preferencial pero no
exclusiva en las venas intracraneanas asociada probablemente con situacion de tendencia
hipercoagulativa.

A 4 de abril de 2021, en Europa se habian diagnosticado 169 casos de trombosis venosa
cerebral y 53 de trombosis venosa esplacnica, dentro de los 34 millones de vacunas
administradas.

Una relacién causal entre la vacuna y la ocurrencia de trombos con reduccién en recuento
de plaquetas se considera plausible pero no esta confirmada. Se esperan estudios
especializados que permitan entender completamente esta potencial relacion y los posibles
factores de riesgo involucrados.

Basados en todo esto la Asociacion Colombiana de Cirugia Vascular y Angiologia, sugiere
a los especialistas asociados, recomendar la vacunacion para COVID 19, entendiendo que
con cualquiera de las vacunas disponibles en nuestro pais existe eficacia superior al 80%
en la prevencién de la muerte por esta enfermedad y que la probabilidad de presentar
trombos, como se ha expuesto, es muy baja.

Puntualmente, la vacuna AstraZeneca es efectiva protegiendo contra muerte, hospitalizacion
y enfermedad severa y puede ser recomendada con mayor tranquilidad en pacientes
mayores a 50 afios en quienes los riesgos trombaoticos parecen ser menores.

Esta vacuna y las demas disponibles, pueden ser usadas aln si existe antecedente de
trombosis venosa profunda o embolismo pulmonar en el pasado, pues no existe evidencia
de que este grupo poblacional tenga riesgo incrementado de inmunotrombosis y
trombocitopenia.
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