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Resumen

Objetivos: Evaluar la validez de la determinación de la VOP y el IAx como indicador de daño vascular en
enfermos con insuficiencia cardíaca.

Métodos: Estudio observacional, descriptivo, longitudinal y retrospectivo basado en una serie de casos de
enfermos con insuficiencia cardíaca. Participaron un total de 306 enfermos diagnosticados de insuficiencia
cardíaca seguidos en la UGC de Medicina Interna. La VOP y el IAx, se determinaron mediante el "Mobil-O-
Graph". Para la medida de la presión arterial, se usó esfigmomanómetro modelo OMRON-M7. La FEVI, se
evaluó por el método de volúmenes "Simpson biplano" corregido por edad y doppler tisular del septum
interventricular a nivel del anillo mitral en la ventana apical de 4 cámaras.

Resultados: Del total de la muestra, las mujeres fueron el 53,3% y los hombres el 46,7%. La edad media de
los sujetos de la muestra fue de 76,77 ± 9,8 años. El valor medio de la VOP en la totalidad de la muestra fue
de 11,52 ± 1,99 m/sg. Se encontraron diferencias estadísticamente significativas al comparar los cinco grupos
etarios entre sí para la VOP (p 0,05), de tal manera que el valor de la VOP se incrementa conforme aumenta
la edad. Cuando se compararon las medias de VOP entre hombres y mujeres con IC de tipo preservada, se
encontró una diferencia significativa (p 0,05), pero ambas medias se encontraron por encima de los valores
de normalidad de la VOP. De la misma manera que se analizó la VOP, se procedió al análisis de la validez
del AIx para el estudio del daño vascular en los enfermos con IC. En el conjunto de toda la muestra, solo se
encontró correlación con la PP ( 0,05). Se construyeron curvas ROC para el cálculo de la sensibilidad y la
especificidad. Se realizaron curvas ROC independientes de VOP y de IAx para la muestra, y curvas ROC
combinando VOP y IAx en los grupos de enfermos con IC con FEVI preservada y con FEVI deprimida
(figs.).

Conclusiones: Primera. El valor medio de la VOP en la totalidad de la muestra fue de 11,52 ± 1,99 m/sg. El
valor medio de la VOP es superior en los enfermos con IC con FEVI deprimida que en los enfermos con IC
con FEVI preservada, por lo tanto, la VOP aumenta conforme disminuye la FEVI. Segunda. La VOP muestra
una adecuada sensibilidad y especificidad a la hora de valorar el daño vascular tanto a nivel global como
según el tipo de IC. Sin embargo, la sensibilidad y especificidad del IAx es escasa como predictor del estado
vascular.
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