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Resumen 

Palabras claves: 

Introducción: La mielitis es una enfermedad inmunomediada Infección de 

rara, puede llegar a clasificarse de acuerdo con el área afectada coronavirus, 

en  mielitis  transversa,  mielitis  transversa  longitudinalmente inmunización, 

extensa, mieloradiculitis. A pesar de ser considerada como una mielitis, mielitis 

patología  rara  actualmente  se  han  encontrado  casos  en  los transversa, vacuna 

ensayos clínicos tras la aplicación de la vacuna para el COVID-19. Objetivo: Describir la mielitis transversa y su relación con las  vacunas  para  COVID  19. Metodología:  Se  realizó  una investigación  no  experimental  de  tipo  revisión  bibliográfica, tomando artículos de diferentes bases de datos como PubMed, Science  Direct,  Scopus,  en  español  y  en  inglés,  desde  el  año 2019 hasta el 2022. Resultados: De los artículos estudiados se encontró  un  total  de  596  pacientes  que  presentaron  la enfermedad tras la vacunación con los diferentes preparados. De 9  reportes  de  casos  5  fueron  secundarios  a  la  inoculación  con AstraZeneca,  4  con  Pfizer  y  3  con  Moderna.  Mientras  que  en otras  5  investigaciones  3  tuvieron  un  mayor  porcentaje  con AstraZeneca  seguido  de  Pfizer. Conclusiones:  Se  determinó que puede desarrollarse mielitis transversa tras la aplicación de la  vacuna  contra  COVID-19,  Moderna,  AstraZeneca,  Pfizer, fueron  las  inmunizaciones  que  más  casos  reportaron. Área  de estudio: Neurología 



Abstract 

Keywords: 

Introduction: Myelitis is a rare immune-mediated disease, it can Coronavirus 

be classified according to the affected area as transverse myelitis, Infections, 

longitudinally  extensive  transverse  myelitis,  myeloradiculitis. 

Immunization, 

Despite  being  considered  as a  rare  pathology,  cases  have  been Myelitis, Myelitis 

found  in  clinical  trials  after  the  application  of  the  vaccine  for Transverse, 

COVID-19. Objective: To describe transverse myelitis and its Vaccine 

relationship  with  COVID-19  vaccines. Methodology:  A  non-experimental research of literature review type was performed, taking articles from different databases such as PubMed, Science Direct,  Scopus,  in  Spanish  and  English,  from  2019  to  2022. 

Results: From the articles studied, a total of 596 patients were found  who  presented  the  disease  after  vaccination  with  the different preparations. Of nine case reports, 5 were secondary to inoculation with AstraZeneca, 4 with Pfizer and 3 with Moderna. 

While in other five investigations 3 had a higher percentage with V i d a   &   S a l u d  
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AstraZeneca  followed  by  Pfizer. Conclusions:  It  was determined  that  transverse  myelitis  can  develop  after  the application  of  the  vaccine  against  COVID-19,  Moderna, AstraZeneca, Pfizer, were the immunizations that reported more cases. 





 

Introducción 

La  mielitis  transversa  es  un  trastorno  de  tipo  desmielinizante  en  la  medula  espinal, caracterizado  por  la  presencia  de  inflamación  que  en  algunas  ocasiones  puede  ser  de origen idiopático, o puede ser secundario a una enfermedad o a un agente infeccioso (1,2). 

Durante mucho tiempo fue considerada una patología rara, sin embargo, tomo relevancia luego de que se implementó el programa de vacunación para el COVID-19, debido a que, tras  unos  días  de  la  aplicación,  algunos  pacientes  presentaron  sintomatología correspondiente  a  una  afectación  neurológica,  específicamente  a  la  mielitis  trasversa, afectando funciones sensoriales, autónomos y motoras (3). 

A  pesar  de  ser  considerada  una  patología  rara  es  una  de  las  complicaciones  que  se  ha observado  a  nivel  neurológico  y  también  una  de  las  que  se  ha  tomado  desapercibida debido  a  su  poca  incidencia  a  nivel  mundial  sin  embargo,  las  complicaciones  a  nivel mundial  deben  ser  tratadas  con  prioridad,  esto  debido  a  que  estas  pueden  llegar  a  ser potencialmente  incapacitantes  provocando  una  parálisis  o  inclusive  puede  llegar  a  un accidente  cerebrovascular  (2);  Al  igual  que  el  cuadro  clínico  que  puede  llegar  a presentarse  como  cefalea,  fiebre,  escalofríos  o  debilidad  (4,5).  Se  han  presentado diferentes  casos  alrededor  del mundo  asegurando  que  esta  patología  se  produjo  tras  la aplicación. Se estima que la incidencia de esta patología es entre 1,3 y 4,6 casos nuevos por un millón de habitantes al año (6), afectando en mayor proporción a pacientes de entre 30-39 años (7). 

Hasta  el  momento  se  han  informado  de  varios  casos  de  mielitis  transversa  tras  la colocación de la vacuna denominada moderna además de casos en Taiwán con AZD1222 

(6-7). 

Metodología 

Estudio no experimental, de tipo revisión bibliográfica mediante la búsqueda de artículos científicos  de  bases  de  datos  tales  como  PubMed,  Science  Direct,  Scopus.  Se  incluyo revisiones bibliográficas, análisis de casos clínicos, revisiones sistemática y metaanálisis. 
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La estrategia de búsqueda se realizó tomando en cuenta ciertos criterios de inclusión como información  publicada  del  año  2019  al  2022,  artículos  de  fuentes  confiables  e investigaciones en inglés y español los cuales abordaron temas relacionados al estudio de la mielitis y su asociación a la vacuna de COVID-19, de igual manera para la búsqueda se  utilizaron  descriptores  como  “Myelitis,  Transverse”,  en  combinación  con 

“Coronavirus  Infections”,  “Immunization”  “Myelitis”,  “Vaccine”,  además  de combinación con operadores boléanos “AND”, “OR” y “NOT”. 

Resultados   

Varios  autores  han  podido  destacar  en  sus  estudios  las  vacunas  que  han  estado relacionadas con la presencia de mielitis transversa, entre las 3 que más se asociaron están mRNA-1273    moderna,  ChAdOx1  nCoV-19  (AZD1222)  AstraZeneca,  ARNm BNT162b2  Pfizer-BioNTech  de  los  9  reportes  de  casos  se  reportaron  5  casos  de AstraZeneca, 4 de Pfizer y 3 de Moderna y de las 5 investigaciones 3 reportaron un mayor porcentaje luego de la aplicación de AstraZeneca y 2 luego de Pfizer , describiéndolas en la tabla 1. 

Tabla 1.   

Vacunas para COVID-19 más asociadas con la presentación de mielitis transversa Autor 

Titulo 

Año de 

Tipo de 

Número 

Vacuna 

% 

publicación 

estudio 

de 

pacientes 

Khan  et 

Mielitis transversa aguda 

2022 

Reporte 

de 

1 

1  caso  con  mRNA-

- 

al. (8) 

posterior a la vacunación 

caso 

1273 moderna 

contra  el  SARS-CoV-2: 

reporte  de  un  caso  y 

revisión de la literatura 

Román 

Mielitis transversa aguda 

2021 

Reporte 

de 

3 

3 

casos 

con 

- 

et al. (3) 

(ATM):  revisión  clínica 

caso 

y 

ChAdOx1  nCoV-19 

de 43 pacientes con ATM 

revisión  

(AZD1222) 

asociada a COVID-19 y 3 

eventos  adversos  graves 

de  ATM  posteriores  a  la 

vacunación con la vacuna 

ChAdOx1 

nCoV-19 

(AZD1222) 

Hsiao  et 

Mielitis transversa aguda 

2021 

Reporte 

de 

1 

1 caso con ChAdOx1 

- 

al. (4) 

después de la vacunación 

caso 

nCoV-19 

COVID-19 

(AZD1222) 
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Tabla 1.   

Vacunas para COVID-19 más asociadas con la presentación de mielitis transversa (continuación) 

Autor 

Titulo 

Año 

de 

Tipo 

de 

Número 

Vacuna 

% 

publicación 

estudio 

de 

pacientes 

Ismail 

Una  revisión  sistemática 

2022 

Revisión 

32 

11 casos con Pfizer 

34,37 

& 

de 

casos 

de 

sistemática 

Salama 

desmielinización 

del 

8 con AstraZeneca 

25 

(9) 

SNC 

después 

de 

la 

vacunación COVID-19 

6 con Moderna, 

18,75 

5 

con 

15,62 

Sinovac/Sinopharm  



1 con Sputnik 

3,12 

1  con  Johnson  & 

Johnson 

3,12 

Li  et  al. 

Association 

between 

2022 

Estudio 

de 

10 

5 

casos 

50 

(10) 

covid-19 

vaccination, 

cohorte 

conChAdOx1 

SARS-CoV-2  infection, 

nCoV-19 



and  risk  of  immune 

(AZD1222) 

mediated 

neurological 



events:  population-based 

5  casos  con  ARNm 



cohort and self-controlled 

BNT162b2 

Pfizer-

case series analysis 

BioNTech 

50 

Hirose 

Mielitis 

transversa 

2021 

Reporte 

de 

1 

1  caso  con  mRNA-

- 

et 

al. 

autoinmune 

aguda 

caso 

1273 moderna 

(11) 

posterior a la vacunación 

contra  el  COVID-19: 

Reporte de un caso 

Eom  et 

Informes  de  casos  de 

2022 

Reporte 

de 

2 

2  casos  con  ARNm 

- 

al. (12) 

mielitis  transversa  aguda 

casos 

BNT162b2 Pfizer 

asociada con la vacuna de 

ARNm para COVID-19 



Vegezzi 

Mielitis  aguda  y  vacuna 

2021 

Reporte 

de 

1 

1 caso con ChAdOx1 

- 

et 

al. 

ChAdOx1 

nCoV-19: 

caso 

nCoV-19 

(13) 

¿Asociación 

casual 

o 

(AZD1222) 

causal? 
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Tabla 1.   

Vacunas para COVID-19 más asociadas con la presentación de mielitis transversa (continuación) 

Autor 

Titulo 

Año 

de 

Tipo 

de 

Número 

Vacuna 

% 

publicación 

estudio 

de 

pacientes 

Ostovan 

Características  clínicas, 

2022 

Artículo 

de 

31 

12 

casos 

con 

38,70 

et 

al. 

características 

revisión 

ChAdOx1  nCoV-19 

(14) 

radiológicas  y  factores 

(Oxford-



pronósticos de la mielitis 

AstraZeneca) 

transversa 

tras 

la 

(AZD1222) 



vacunación 

contra 

la 



COVID-19:  una  revisión 

8  casos  con  ARNm 

sistemática 

BNT162b2 

Pfizer-

25,80 

BioNTech 



7  casos  conmRNA-

1273 moderna 

22,58 

3 

casos 

con 



Sinopharm 

9,67 

1 caso con Janssen 



3,22 

Nakano 

Mielitis transversa aguda 

2022 

Reporte 

de 

1 

1  caso  con  ARNm 

- 

et 

al. 

tras 

vacunación 

caso 

BNT162b2 

Pfizer-

(15) 

BNT162b2 

contra 

BioNTech 

COVID-19:  Reporte  de 

un caso fatal y revisión de 



la literatura 

McLean 

Mielitis  transversa  48 

2021 

Reporte 

de 

1 

1  caso  con  ARNm 

- 

& 

horas  después  de  la 

caso 

BNT162b2 

Pfizer-

Trefest 

administración  de  una 

BioNTech 

(16) 

vacuna  mRNA  COVID 

19 



Naeem 

La  asociación  entre  las 

2022 

Revisión 

11 

4 

casos 

con 

36,36 

et 

al. 

vacunas contra el SARS-

sistemática 

ChAdOx1  nCoV-19 

(17) 

CoV-2  y  la  mielitis 

AZD1222 



transversa: una revisión 

1  casos  con  Johnson 

9,09 

& Johnson 

3 

casos 

con 



BNT162b2 

Pfizer-

27,27 

BioNTech 

3  casos  con  mRNA-

27,27 

1273 moderna 
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Tabla 1.   

Vacunas para COVID-19 más asociadas con la presentación de mielitis transversa (continuación) 

Autor 

Titulo 

Año 

de 

Tipo 

de 

Número 

Vacuna 

% 

publicación 

estudio 

de 

pacientes 

Nguyen 

Mielitis 

transversa 

2022 

Artículo 

de 

500 

280 

casos 

con 

56 

et 

al. 

después de la vacunación 

investigación 

BNT162b2 

(18) 

contra  el  SARS-CoV-2: 

(Pfizer/BioNTech) 



un 

estudio 

fármaco 

epidemiológico en la base 

84 casos con mRNA-



de 

datos 

de 

la 

1273 (Moderna) 

16,8 

Organización Mundial de 

la Salud 

95 

casos 

con 

ChAdOx1nCov-19 



(Oxford–

19 

AstraZeneca) 

(AZD1222) 



41 

casos 

con 



Ad26.COV2. 

S 

(Janssen/Johnson  & 



Johnson) 



8,2 

Gao  et 

Mielitis transversa aguda 

2021 

Reporte 

de 

1 

1  caso  con  ARNm-

- 

al. (6) 

después de la vacunación 

caso 

1273, Moderna 

COVID-19 

 

Discusión   

En los resultados obtenidos en esta investigación la mayor parte de los autores concuerdan en cada uno de sus resultados obtenidos que la vacuna que más se asocia con la presencia de  esta  patología  es  la  mRNA-1273  moderna  seguido  por  la  AstraZeneca,  Pfizer  y  en menor proporción Janssen, Johnson and Johnson y Sinovac. 

Otros  autores  quienes  en  su  trabajo  de  investigación  acerca  de los  efectos  secundarios neurológicos post inmunización obtuvo resultados positivos esto con un mayor valor para la AstraZeneca (19-21), Moderna la cual estuvo también asociada con déficit de vitamina B12  y  Sinovac,  se  observaron  pocos  casos  tras  la  aplicación  de  Johnson  y  Johnson  en donde  la  mielitis  se  asoció  con  parálisis  facial,  sin  embargo  Volpp  &  Cannuscio (20), mediante su análisis, determino la predominancia de casos tras la AstraZeneca. 
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Merma et al. (22), en su revisión de literatura acerca de las vacunas contra COVID-19 

menciona acerca del hallazgo de casos en Perú de mielitis trasversa en donde uno de estos fue considerado como desmielinización idiopática de segmento corto de la medula y con una muy certera asociación con AstraZeneca de refuerzo. De la misma manera Castillo 

& Martínez (23), en su investigación obtuvo como resultado casos de mielitis transversa tras la AstraZeneca, a pesar de esto a diferencia de los otros autores estudiados en esta investigación  este  autor  obtuvo  resultados  también  en  el  uso  de  Pfizer,  Sinopharm  y Sinovac. 

Por otra parte, Lotan et al. (24), en su estudio acerca de la seguridad de estas vacunas para COVID-19 en personas con patologías neurológicas, si bien estas personas ya padecían de esta enfermedad se detalló en que aplicación los pacientes empeoraron su estado de salud,  con  respecto  a mielitis  se  obtuvieron  porcentajes elevados  para  personas  que  se colocaron  la  AstraZeneca,  apoyando  de  alguna  manera  los  resultados  obtenidos  por Merma et al. (22). 

A  inicios  del  2022  se  realizó  un  estudio  acerca  de  la  producción  y  el  flujo  del conocimiento  por  las  vacunas  para  COVID-19  de  manera  internacional,  realizo  un análisis sobre los aspectos organizativos, epistemológicos y financieros de las estas en el mundo,  en  donde  al  analizar  el  uso  de  AstraZeneca  ya  en  la  fase  III  de  los  ensayos realizados en  septiembre del 2020 se pudo observar dos casos de mielitis trasversa sin embrago definieron estos sin significancia estadística para los ensayos ya realizados. A pesar de esta información el autor menciona la importancia de destacar estos casos que si bien no son datos significativos no excluye posibilidad de presentarse. De esta manera Martínez (25), autor de este articulo concuerda con el resto de autores. 

Walker et al. (26), realizo un estudio de serie de casos para descubrir la asociación de trastornos neurológicos como Guillain Barre, Parálisis de Bell y Mielitis transversa, con las diferentes vacunas para COVID-19 a diferencia de autores analizados en este trabajo, este  autor  no  encontró  una  asociación  significativa  con  la  mielitis  transversa  a comparación de los porcentajes elevados de la asociación con Guillain Barre y Parálisis de Bell, mencionando que con respecto a nuestra patología estudiada no existe una mayor incidencia tanto en el análisis primario como en el análisis secundario. 

Conclusiones 

  En pacientes que desarrollaron mielitis transversa se pudo encontrar asociación con la aplicación de la vacuna encontrándose en la gran mayoría de los estudios más de la mitad  del porcentaje de pacientes antes de desarrollarla se colocaron alguna dosis. Se pudo identificar que las que más se asociaron fueron Moderna, AstraZeneca,  Pfizer  y  en  menor  proporción  Janssen,  Johnson  and  Johnson  y Sinovac. 
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