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¢ Que protocolo de vacunacion produce
mas reaccion ganglionar axilar:

doble vector viral
(AstraZeneca)
0
vacunacion heterologa

(AstraZeneca-Pfizer)?

A.C lgual Rouilleault?, I. Soriano Aguadero?,
M. Barrio Piqueras?, F.) Mendoza Ferradas?,
C. Urtasun Iriarte!, C. Sobrido Sampedro?,
A. Elizalde Pérez!, L. Pina Insaustil

1Clinica Universidad de Navarra, Pamplona;
2Clinica Universidad de Navarra, Madrid.
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===) Comparar l|la reaccidon ganglionar
axilar entre el protocolo de vacunacion
con doble dosis de AstraZeneca vy I3
combinacion de AstraZeneca con Pfizer.
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MATERIALY METODOS

Febrero 2021 - Julio 2021

Reclutamiento prospectivo de 101 empleados tras recibir |a
vacunacion frente al COVID-19 con doble dosis de
AstraZeneca o combinacion AstraZeneca&Pfizer,
orevia aprobacidn del Comité de Etica de Investigacidn Clinica

. .

Una semana tras la 22 dosis

Ecografia de la region axilar ipsilateral
al brazo vacunado
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Parametros ganglionares evaluados mediante ecografia

= Numero total de ganglios visibles

Diametro maximo (mm)

Engrosamiento cortical (mm)

Clasificacion de Bedi (grados de 1 a 6)

Escala Doppler color (grados 0 a 3)
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Clasificacion de Bedi (grados 1 a 6)

Grado 1

Grado 3

Corteza uniforme<1 mm

Corteza uniforme <3 mm

Corteza uniforme >3 mm

Grado 4

Grado 5

Grado 6

Corteza completamente
lobulada

Engrosamiento focal
de la cortical

Pérdida de la formay
reemplazo total del hilio
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Escala Doppler color (grados 0 a 3)

Senal Doppler
en hilio

Senal Doppler +/++
en hilio y corteza

Senal Doppler +++
en hilio y corteza




25/28 MAYOD 202

XXX| e e e
3 ~Ondreso  Congreso 18 i _ Jd

YEEEL CIR

slscio de Ferias vy C

= f ' 3 ' 'EII I:if-_ _ LS _:' !._-.I:-I_ ._'."Il_l.jl- : I s ::;'LI:;J.T_ i - : 24 MAY ::'_‘;.

seram &5 - Ll SIS RS . (R0 PRECONGRESC
T ' . ' uih - s

R i L | e SN e RSNA
] ¥ | HUE .-: e ey ".__'":'.:"'-:'_'-'_.'.:L:-E"""_ .
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Analisis estadistico

* Comparacion de las variables cuantitativas continuas
(humero total de ganglios visibles, diametro maximo vy
grosor cortical ) y de las variables ordinales (clasificacion
morfologica de Bedi y escala Doppler color) entre ambos
grupos: test de U de Mann-Whitney.
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RESULTADOS

101 voluntarios

v

AstraZeneca
(2 dosis)

n=/7 n=24
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RESULTADOS

Variables cuantitativas continuas

v

N° ganglios Diametro (;(;l;ltizzr:la
(mediana) P (mediana, mm) P P
mm)
AstraZeneca 4 19.3 2.6
R | oo |
, 5 19,5 4,5
& Pfizer
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Variables cualitativas

v

Clasificacion de Bedi

100%

80%

19

70%

60%
50%
40%
30% | 48 | |

20% : r

10% ] ’ . 4

0% 1 2 - 0
AstraZeneca AstraZeneca&Pfizer

l] B2 E3 H4 B5 B6

AstraZeneca 1290

 AstraZeneca&Pfizer 42%
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RESULTADOS

Variables cualitativas

v

Escala Doppler color

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%
10%

0%

AstraZeneca AstraZeneca&Pfizer

OEl m2 m3

AstraZeneca 62%0

 AstraZeneca&Pfizer 79%




XXXI
36 Longreso Congreso
YEME B EL CIR

7 -I- -I [ m g
| i :.I.' e =il | i X .
' | Y . g '
i o — g e e " ]
- s ! 1 'i:!. | i i L e e _' i . ;" Fom
: : T 1 A e S - T ,
. i ST e L " g e Z Wi

Conclusiones

El protocolo de vacunacion mixta mostro valores
significativamente mayores respecto a la doble
dosis de AstraZeneca en el numero total de
ganglios visibles, en el espesor cortical asi como
en el grado morfologico de Bedi.
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