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R ecién finaliza un año que ha dejado grandes y dolorosas
lecciones a la humanidad. El 2020 modificó nuestra vi-

da diaria, la actividad hospitalaria, asistencial, la docencia e
investigación, que son sin duda los pilares de nuestro queha-
cer diario. Las sesiones académicas, congresos, clases y todo
tipo de reuniones se han convertido en virtuales, ha cambia-
do la forma en que nos comunicamos e interactuamos, ahora,
es a través de ordenadores o móviles.

En la asistencia, el ejercicio médico vive hoy con miedo
a ser contagiado, a contraer la enfermedad y ser los trans-
misores para otros colegas o a nuestras propias familias. La
nueva normalidad nos obliga a llevar múltiples objetos de
protección personal, a mantener distanciamiento social, que
implica no saludar a nadie de mano, mantenernos a distan-
cia de quienes nos rodean y a lavarnos o desinfectarnos las
manos en múltiples ocasiones durante el día. Como si fuera
poco, en esta pandemia el personal de salud, somos quienes
hemos estado en la primera línea de batalla en la atención
de pacientes, tanto en los hospitales COVID, como no CO-
VID. Muchas de nuestras compañeras enfermeras, asistentes,
técnicos radiólogos, administrativos y colegas han perdido la
batalla contra el coronavirus. No quiero dejar de mencionar
a nuestro amigo, colega y socio de AMEVASC Luis Enrique
Amaya Sánchez, a quien seguiremos recordando y nos sigue
doliendo su anticipada partida.

En la misma práctica médica, parece ser que ante una nue-
va enfermedad, retrocedemos varios años atrás, a la era pre-
via a la medicina basada en evidencia, en la que las decisio-
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nes terapéuticas se fundamentaban en experiencias persona-
les. Sorprende ver la gran cantidad de medicamentos emplea-
dos, los cocteles de antibióticos, antiparasitarios, antiagre-
gantes plaquetarios, anticoagulantes, vitaminas, esteroides,
antivirales, entre otros, que prescriben algunos de nuestros
colegas. Es decir, ante la ausencia de evidencia y tratamien-
tos eficaces, se impone el criterio personal o la intuición clí-
nica.

La investigación ha cambiado su foco de atención hacia
la pandemia, en pocos meses nos hemos inundado de in-
formación divulgada en diversos journals médicos, incluidas
prestigiosas revistas internacionales, caracterizadas tradicio-
nalmente por la rigurosa evaluación de lo que publican; no
obstante, ahora ante la emergencia sanitaria, nos sorprenden
con manuscritos carentes de calidad metodológica. Con sus
excepciones claro, pese a la numerosa información que pode-
mos analizar, es difícil poder construir evidencia de diagnós-
tico y tratamiento de esta nueva enfermedad. En nuestra área,
la enfermedad vascular cerebral (EVC), han aparecido múlti-
ples series de casos y estudios de casos y controles que sugie-
ren una relación entre la infección por COVID-19 e infarto,
hemorragia y trombosis venosa cerebral (TVC). Es intere-
sante comentar que, el número de casos con EVC atendidos
en los servicios de urgencias inexplicablemente ha disminui-
do.1 Este fenómeno puede ser atribuido a que los pacientes
con síntomas leves o moderados prefieren esperar en casa
ante el temor de ser contagiados por SARS-CoV-2 y sólo los
graves acuden en búsqueda de atención médica.

En este momento sabemos que, los pacientes con COVID-
19 pueden presentar una amplia variedad de sintomatología
neurológica, entre la cual la EVC es de las más devastado-
ras. La infección severa por COVID-19 induce coagulopatía,
alteración de la función endotelial y promueve un estado hi-
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percoagulable que predispone a EVC.1 Los datos actuales
sugieren que la incidencia de infarto cerebral (IC) en pacien-
tes con COVID-19 va del 1.6 al 2.5%2 y los IC asociados a
COVID-19 son más graves, con peor pronóstico funcional y
de mayor mortalidad.3 En cuanto a la hemorragia intracere-
bral, aún queda duda si existe una relación causal con coro-
navirus. Los pocos casos reportados sugieren predominio de
localización lobar en pacientes con un proceso inflamatorio
sistémico severo previo.4 De forma similar, la influencia de
un proceso inflamatorio sistémico causado por el virus pare-
ce ser una de las principales razones para ruptura de aneu-
risma en pacientes con hemorragia subaracnoidea,5 mientras
que, en los casos reportados de TVC/COVID-19, contrario a
lo esperado, se presenta en sujetos mayores, sin factores de
riesgo vascular y con pronóstico funcional desfavorable.6

Es indudable que, en el 2020 aprendimos por fuerza de una
nueva enfermedad y de sus complicaciones, pero la realidad
nos muestra que todavía tenemos mucho por delante. Habrá
que pasar de las series de casos y de los estudios casos y con-
troles a estudios metodológicamente más robustos. Es desea-
ble tener estudios que además de describir las característi-
cas y pronóstico de la asociación entre EVC-COVID-19, nos
muestren quienes tienen mayor riesgo de complicaciones ce-
rebrovasculares, cuáles son los factores que incrementan el
riesgo de EVC y su forma de prevenirla, sus mecanismos fi-
siopatológicos y posible tratamiento.

Más allá del conocimiento de esta nueva enfermedad, la
medicina y la investigación, parecen recobrar el valor que ha-
bían perdido en tiempos pasados, el olvido que políticamente
habían sufrido y que explican parte de las devastadoras con-
secuencias de la pandemia en países como México. Ante una
amenaza tan real como la actual, quisiéramos tener lo mejor
que la ciencia y la medicina pueden ofrecer para enfrentarla.
La comunidad médica y científica han trabajado en conjunto
tratando de hallar el mejor tratamiento posible, y aunque has-
ta hoy todos los intentos han fallado, se ha logrado tener en
un tiempo récord diferentes vacunas, las cuales son percibi-
das como la única solución confiable y representan la mayor
esperanza para terminar con esta emergencia sanitaria mun-
dial. Por todo ello, debemos seguir defendiendo a la ciencia y
a la medicina y obligar a su impulso. Quizás el mayor temor
que deberíamos tener, es el no haber aprendido nada de esta
trágica experiencia.

La pandemia nos recuerda lo frágiles que somos como se-
res humanos, nos muestra día con día las grandes desigual-
dades que existen en el mundo. Para este enemigo invisible,
no hay fronteras, muros, clases sociales, preferencias políti-
cas, religiosas o sexuales; todos somos iguales, y el virus lo
mismo puede propagarse en China, que en los Estados Uni-
dos de Norteamérica, Alemania o México; nos puede pasar a
todos.

El 2021 es la oportunidad de un nuevo inicio con valores
más auténticos, de replantearse metas y adaptarse a una reali-
dad distinta en la que la tecnología y la innovación serán la
base de nuestra nueva normalidad. Sin embargo, lo más im-

portante es que esta pandemia nos enseña prioridades, que y
quienes son lo más valioso para cada uno de nosotros.

Les deseo un 2021 lleno de vacunas seguras y eficaces,
de buenos libros, paz y confianza en el futuro. Que este año
marque en definitiva el rumbo y despegue de nuestra revista
ICTUS.
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