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Resumen

Objetivos: Describir las posibles diferencias de los pacientes diagnosticados de tromboembolismo
pulmonar en funcion de la localizacion intra o extrahospitalaria.

Material y métodos: Se analizan variables clinicas y prondsticas en 63 pacientes en 2017, creando
dos subgrupos diferenciados (intra y extrahospitalarios).

Resultados: El 68,2% de los pacientes intrahospitalarios fueron varones (53% extrahospitalario) con
una media de edad muy similar en torno a 75 afios. E1 90,9% de los intrahospitalarios fue en
medicina interna. El sintoma predominante fue la disnea en ambos subgrupos (51,2% en
intrahospitalarios y 57,1% en extrahospitalarios). El sequndo sintoma mas frecuente fue dolor
toracico en extrahospitalario (17,1%) y en intrahospitalarios el dolor toracico y el sincope con un
19% ambos. Existe patron S1Q3T3 en 3 pacientes de los extrahospitalarios, siendo taquitardia
sinusal la alteracion mas frecuente en intrahospitalarios (27,3%), sin presentar el patron anterior.
En ambos grupos el predominio es la afectacion bilateral (61% intrahospitalario y 36,4%
extrahospitalario), sin diagndsticos de tromboembolismo pulmonar masivo en el grupo de
extrahospitalarios, si en 4,5% de los pacientes en el otro grupo. La puntacién PESI en el grupo
intrahospitalario fue de bajo e intermedio riesgo con un 31,8% mientras que en el grupo
extrahospitalario fue un PESI muy alto lo méas registrado con un 36,6%. El 31,7% de los diagndsticos
extrahospitalarios fallecieron frente al 13,6% intrahospitalarios.

Discusion: Revisando los datos no encontramos grandes diferencias en nuestra muestra en cuanto a
presentacion clinica y datos epidemioldgicos, aunque si cabe resaltar que tanto el PESI como la
mortalidad fue mas elevada en el grupo extrahospitalario.

Conclusiones: Los pacientes de diagnostico extrahospitalario tuvieron una mayor mortalidad precoz,
un mayor puntaje PESI y méas alteraciones electrocardiograficas con respecto al grupo
intrahospitalario. Por el contrario, éste ultimo grupo presentd mayor frecuencia de afectaciéon
bilateral y masiva.
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