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Resumen

Objetivos: Analizar las características de los pacientes con tromboembolismo pulmonar agudo e
hiponatremia (definida como sodio 135) al ingreso.

Material y métodos: Estudio retrospectivo descriptivo longitudinal. Se valoraron 172 pacientes con
diagnóstico TEP agudo ingresados en el HCU Lozano Blesa entre enero de 2014 y mayo de 2016. Se
registraron los valores de sodio al ingreso, los datos demográficos y la presencia de comorbilidades.

Resultados: De los 172 pacientes incluidos en el estudio el 13% presentaron hiponatremia. La edad media fue
de 82,6 ± 11,2 años con un 52,2% de mujeres. La estancia hospitalaria media fue de 12,3 días. El 8,7% de los
pacientes debutaron con síncope. En el 52% se demostró la presencia de TVP. En cuanto a la presencia de
comorbilidades la prevalencia fue de 26,1% para DM tipo 2, 52,2% HTA, EPOC 26,1%, Insuficiencia
cardiaca crónica 4,3%, enfermedad renal crónica 17,4%, enfermedad cerebrovascular 17,4% y de neoplasia
activa 39,1%. El 26,1% de los pacientes llevaban tratamiento previo con diuréticos y el 73,1% lo llevaron al
alta.

Discusión: La hiponatremia es un hallazgo común en los pacientes con TEP, sin embargo poco se ha
estudiado al respecto. En nuestra muestra la prevalencia de hiponatremia fue menor que en los estudios
realizados previamente, lo que podría estar relacionado con el punto de corte establecido para la misma. Se
trata de una muestra de edad más avanzada y con un prevalencia de neoplasia activa e insuficiencia renal
mayor que en otros estudios.

Conclusiones: La hiponatremia es una alteración común en los pacientes con TEP. La caracterización de
estos pacientes es importante porque está relacionada con una mayor morbimortalidad.
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