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Resumen

Objetivos: Comparar las diferencias en cuanto a la clínica y comorbilidades entre hombres y mujeres de
pacientes ingresados por ETEV desde 1 junio de 2023 al 1 de enero de 2024 en un hospital Comarcal de
Sevilla.

Métodos: Estudio observacional, retrospectivo y unicéntrico de 158 pacientes con diagnóstico al alta/exitus
de EP y TVP desde el 1 junio de 2023 al 1 de enero de 2024 en el Hospital de la Merced de Osuna. Se
compararon las características cualitativas mediante la ?2 de Pearson y las cuantitativas mediante t-Student
estudiando así las características de ETV según sexo.

Resultados: De los 158 paciente, el 63,3% eran hombres, siendo la edad media en hombres 67 años y mujeres
72 años. Los síntomas más frecuentes en ambos grupos fueron disnea, desaturación y síncope. Sin embargo,
hemos visto mayor frecuencia en síncopes (6,96% con p = 0,16) y en desaturación (36,07% y p = 0,00) en
hombres que en mujeres. No hubo diferencias significativas en la media de los niveles de ProBNP ni en la
proporción de pacientes que presentaban retrombosis tras tratamiento anticoagulante. No hubo diferencias en
la tasa de ingreso en UCI ni en la mortalidad.

Discusión: La enfermedad tromboembólica venosa (ETEV) es un proceso grave, caracterizado por la
aparición de un trombo que puede fragmentarse y llegar al pulmón provocando una embolia pulmonar (EP).
La ETV aumenta su incidencia en ambos sexos con la edad, pero existen diferencias epidemiológicas y
clínicas entre ambos según los grupos de edad. Así, en la mujer es más frecuente en edad fértil y en hombres
entre los 60 y 80. A partir de los 80 años, predomina en mujeres. Se han publicado diversos estudios sobre las
diferencias entre sexos en la ETV basados en grandes registros multicéntricos internacionales. En todos ellos
observamos que las mujeres son mayores que los hombres, tienen más episodios provocados, es más
frecuente la inmovilización, tienen menos comorbilidades, se presentan más a menudo como EP y con
presentaciones más graves (con síntomas como la hipotensión arterial y signos de disfunción ventricular
derecha). Sin embargo, en nuestra muestra son los hombres los que presentan clínica más llamativa en forma
de síncope y mayor frecuencia de desaturación. Esto puede ser porque la media de edad de nuestra población
es 80.

Conclusiones: A pesar de que en estudios previos hay más incidencia global en mujeres que en hombres, en
nuestro estudio los resultados han sido notablemente mayores en hombres. Además, objetivamos en estos
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síntomas graves como la hipotensión y mayor desaturación.
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