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Resumen

Objetivos: Conocer las caracteristicas clinicas y analiticas de los pacientes diagnosticados de
tromboembolismo pulmonar (TEP) con edad superior a los 85 afos.

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo que incluye los pacientes sometidos a angioTAC en un
Hospital comarcal rural entre enero 2015 y febrero 2020. Se analizaron: edad, género, disnea, dolor
tordacico, sincope, hemoptisis, frecuencia cardiaca, PO2, PCO2 y dimero D. Se procedi6 a andlisis
estadistico con el paquete informativo R commander 2.5.

Resultados: Se establecid un total de 72 pacientes validos. Hombres (49,1%), mujeres (50,9%). Entre
la sintomatologia en la muestra, disnea fue lo mas frecuente (95,83), dolor toracico (41,66%),
sincope (5,56%) y hemoptisis (4,16% -2 pacientes-). Frecuencia cardiaca > 100 lpm al ingreso
(47,22%). Valor dimero D: 4.969 + 2.102 mg/dl. Antecedentes de interés: Enfermedad tumoral
activa: 45,83%, Diagnostico de TVP:66,67%. Escala de Wells: 8,34 + 3,84.

Discusion: Entre los factores predisponentes destacamos antecedentes de ETEV, traumatismo o
fractura reciente y cancer. El valor de dimero D puede plantear grandes cambios segun la
comorbilidad del paciente, teniendo valores muy extremos en pacientes con enfermedad tumoral
activa, pero también en pacientes pluripatoldgicos (destaca pacientes encamados, EPOC, diabetes
con afectacion de o6rganos diana). La valoracién de score de Wells podria ser valida en estos
pacientes, pero plantea dudas en pacientes pluripatoldgicos y/o enfermedad oncoldgica.

Conclusiones: En nuestra cohorte plantea que los pacientes mayores de 85 afios presentan dificultad
diagndstica en relacion a que la sintomatologia més relevantes es disnea. Los valores de dimero D
pueden ser pocos representativos debido a la presencia de elevacion en el perfil de nuestros
pacientes por causas ajenas. La escala de Wells puede tener buena correlacion, pero se plantea la
posibilidad de mejora con parametros vinculados a pacientes afiosos.
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