Tromboprofilaxis en pacientes internados
con SARS-COV-2 en Argentina:
resultados de una encuesta

Results of the survey on thromboprophylaxis
in patients with SARS-COV-2 in Argentina
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La pandemia por SARS-Cov-2 colocé a los médicos
en una situacion excepcional: la de dejar de lado el
paradigma de la medicina basada en la evidencia
para ejercer la medicina basada en la poca expe-
riencia ajena (la de quienes nos precedieron en la
pandemia) y tomar decisiones terapéuticas sin nin-
guna evidencia cientifica sélida. La mayoria de las
publicaciones iniciales eran reportes de casos, estu-
dios observacionales, retrospectivos. Algunas publi-
caciones ni siquiera habian sido evaluadas por los
pares.

La literatura de comienzo del afio pasado relataba
la alta incidencia de complicaciones trombdticas
observadas en pacientes con SARS-Covid-2?, aun
en aquellos que recibian tromboprofilaxis®. Por lo
que las sociedades cientificas y los expertos se apre-
suraron a generar orientaciones que ayudaran a los
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médicos que, en la primera linea de esta batalla,
debian atender pacientes (y no sélo con Covid-19),
aprender acerca de una nueva enfermedad y cuidar-
se a si mismos y a los suyos. En nuestro pais, en un
esfuerzo digno de reconocimiento, la Subcomision
de Hemostasia y Trombosis de la Sociedad Argenti-
na de Hematologia, en el mes de mayo de 2020 gene-
ré unas guias para orientar el uso de la trombopro-
filaxis en pacientes internados con SARS-Covid-2®.
Algunas instituciones nacionales adoptaron esas
guias o generaron las propias. En el mes de julio de
ese afio la Sociedad Internacional de Hemostasia y
Trombosis (ISTH) publicé las suyas®, otras socie-
dades cientificas internacionales también hicieron lo
propio.

Sin embargo, mas alla de la evidencia y de las re-
comendaciones, el manejo de los pacientes depende



también del estado sanitario de un pais o region de-
terminado, y en una situacion de pandemia como la
actual, el numero de casos puede ser determinante
de la capacidad del sistema de salud para afrontarlos.
Con la finalidad de conocer la experiencia global en
el tema especifico del manejo del riesgo trombético
en pacientes con SARS-Covid-2, en julio de 2020 la
ISTH comenzd una serie de (mal) llamadas “Sesio-
nes con expertos” de diversas partes del mundo para
comentar como los médicos y el sistema de salud de
cada pais enfrentaron los desafios y valoraron y pu-
sieron en practica las recomendaciones en el drea es-
pecifica de Hemostasia y Trombosis. En septiembre
fui invitada por la ISTH a exponer sobre la experien-
cia de nuestro pais en el manejo del riesgo trombo-
tico en pacientes con Covid-19. Para poder comuni-
car la experiencia argentina, con el apoyo de la SAH
y del Grupo CAHT, realicé una breve encuesta a los
colegas de todo el pais. La encuesta fue anénima vy,
basada en los datos que la ISTH queria conocer, con-
sistié en 4 preguntas estructuradas, de eleccién mul-
tiple, sobre el tema especifico de la tromboprofilaxis
y dos preguntas de respuesta abierta: una sobre el
mayor desafio que ha vivido como profesional de la
salud en este tiempo y otra que invitaba a compartir
algin comentario sobre su vision o experiencia de la
pandemia en nuestro pais.

Mi agradecimiento a los 47 colegas que, en medio
de una situacion durisima desde todo punto de vista
y de muchisimo trabajo, se tomaron el tiempo para
contestar las preguntas y aportaron su experiencia y
sus vivencias.

A la pregunta ;Basa su indicacion de tromboprofi-
laxis en alguna guia o recomendacion?, sélo el 6% de

Otras (12%)

Si, al comienzo utilicé dosis
profilacticas, ahora dosis ajustadas

(32%)
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los encuestados respondi6 que no basaba su practica
en ninguna guia o recomendacion; la mayoria seguia
las de la ISTH (36%), las de la SAH (30%), las de la
propia institucién (17%) u otras sociedades (11%).
Los graficos muestran las respuestas a las preguntas
sDesde el comienzo de la pandemia hasta ahora, ha
cambiado su prdctica (o la de su institucion) con res-
pecto a la tromboprofilaxis en pacientes internados en
terapia intensiva (grafico 1) y en sala general (grafico
2)? (es necesario considerar que la encuesta fue rea-
lizada en los primeros dias de septiembre de 2020,
cuando aun no disponiamos de datos de ensayos cli-
nicos). Aunque no se especifico en el cuestionario,
se entienden como dosis profilacticas dosis fijas de,
por ejemplo, enoxaparina 40 mg/dia mientras que
las dosis ajustadas se refieren a dosis ajustadas a peso
(1 mg/kg/dia en caso de enoxaparina).

El 43% de los encuestados contestd tener en cuenta
parametros de laboratorio (dimero D, ferritina, etc.)
para decidir la dosis de la profilaxis antitrombotica
en pacientes internados por COVID 19, mientras
que el 25% utilizaba estos datos para definir la con-
ducta antitrombética solo en pacientes criticos y
28% no los tenia en cuenta en ningun caso.

Para el analisis de las preguntas de respuesta abierta,
se agruparon las respuestas por la frecuencia de los
temas referidos. Entre los 32 colegas que respondie-
ron a la pregunta ;Cudl ha sido el mayor desafio que
ha experimentado como profesional de la salud en este
tiempo?, el mayor desafio fue la atencion de los pa-
cientes “no-Covid-19” (oncologicos, trasplantados,
contencién de los pacientes, etc.) con 11 respuestas,
seguido por la falta de evidencia e incertidumbre so-
bre los datos (6 respuestas) y la falta de recursos y el

No, siempre utilicé dosis profilacticas (28%)

No, siempre utilicé dosis ajustadas (28%)

Grafico 1. ;Desde el comienzo de la pandemia hasta ahora, ha cambiado su practica (o la de
su institucion) con respecto a la tromboprofilaxis en pacientes internados en terapia intensiva?
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TROMBOPROFILAXIS EN PACIENTES INTERNADOS CON SARS-COV-2 EN ARGENTINA: RESULTADOS DE UNA ENCUESTA

Si, al comienzo utilicé dosis ajustadas, ahora dosis

profilacticas (2 %)

Si, al comienzo utilicé dosis profilacticas, ahora

dosis ajustadas (19 %)

No, siempre utilicé dosis ajustadas (26 %)

Otras (4 %)

No, siempre utilicé dosis profilacticas (49 %)

Grafico 2. Desde el comienzo de la pandemia hasta ahora, ha cambiado su préctica (o la de su institucidn)
con respecto a la tromboprofilaxis en pacientes internados en sala general?

exceso de trabajo (6 respuestas). Las interconsultas,
el temor por la propia salud y el manejo de la trom-
bosis en pacientes con Covid-19 fueron también di-
ficultades mencionadas por los encuestados (con 3
respuestas cada una).

Diecinueve colegas compartieron comentarios so-
bre su vision de la pandemia en nuestro pais y su
experiencia personal. Para algunos la descripcién
fue escueta pero contundente: “devastadora’, “abru-
madora”. Muchos sefalaron como positivo la cola-
boracion con otros colegas y la mejora de lo que ya
funcionaba en el sistema de salud (aunque junto con
el empeoramiento de lo que era deficitario antes de
la pandemia). La falta de apoyo, los errores en la pes-
quisa de los casos, las pocas certezas, el exceso de
trabajo no (o mal) remunerado y la profusién de re-
uniones por zoom fueron las experiencias negativas
mas frecuentes de este tiempo.

En conclusién, més del 90% de los hematélogos ar-
gentinos se baso en recomendaciones de sociedades
cientificas y/o institucionales para definir la trom-
boprofilaxis en pacientes internados por Covid-19,
aunque la falta de certeza sobre dicha evidencia fue

una de sus mayores preocupaciones. La atencion de
los pacientes “no Covid-19” fue uno de los mayo-
res desafios de la pandemia, que puso en evidencia
tanto el espiritu colaborativo como las falencias del
sistema de salud.

En estos meses hemos aprendido a valorar muchas
cosas que dabamos por supuestas, tanto en el plano
personal como en el profesional. En este tltimo, me
parece que aprendimos a valorar el rigor cientifico,
la importancia de la metodologia en la investigaciéon
clinica como fundamento de la confiabilidad de los
resultados y, por lo tanto, de la terapéutica. Como
en toda situacion de crisis, se puso de manifiesto
lo mejor de cada uno (el espiritu colaborativo y al-
truista de nuestra profesion, la preocupacién por los
pacientes) pero también lo peor. Entre las cosas ne-
gativas ocupan un lugar preponderante las distintas
y numerosas falencias de nuestro sistema de salud.
Sin embargo, como toda crisis, esta pandemia nos
ofrece también una oportunidad de crecimiento, de
intentar corregir algunos de los errores que hemos
detectado y de consolidar lo bueno.
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