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Resumen

Objetivos: La enfermedad tromboembolica venosa (ETEV), que comprende la trombosis venosa
profunda (TVP) y el tromboembolismo pulmonar (TEP), representa una preocupacion significativa en
la préctica clinica, siendo reconocida como la principal causa evitable de muerte en pacientes
hospitalizados. El objetivo de este estudio es analizar la utilizaciéon de la tromboprofilaxis en
pacientes médicos y quirargicos en un hospitalario terciario. Se analizara la adecuacién de la
tromboprofilaxis en funcién de los factores de riesgo para la ETEV, tal como estan definidos en las
escalas Pretemed y Caprini. Estas herramientas proporcionan una estructura para evaluar el riesgo
individual y por la propia enfermedad de desarrollar eventos tromboembolicos en pacientes
hospitalizados, permitiendo una estratificacion del riesgo que guie las decisiones terapéuticas. Un
aspecto crucial de este estudio es la comparacion de los resultados obtenidos con las practicas de
tromboprofilaxis realizadas hace cinco anos. Este andlisis retrospectivo permitira evaluar cualquier
cambio o mejora en las practicas clinicas relacionadas con la prevencion de la ETEV en el transcurso
del tiempo.

Métodos: Para ello se realizo un estudio transversal con seguimiento prospectivo hasta el alta
hospitalaria en el afio 2017 y 2023. Se incluyeron pacientes médicos y quirurgicos, en los que se
determind el grado de riesgo de ETV mediante las escalas Pretemed en pacientes médicos y Caprini
para paciente quirdrgicos. Segun la puntuacion obtenida de las escalas se recomienda la utilizacion
de medidas fisicas y/o farmacologicas.

Resultados: Los dias del corte 1 de marzo de 2017 y 09 de septiembre de 2023 se encontraban
ingresados un total de 550 y 545 pacientes distribuidos en areas médicas y quirurgicas. Se
excluyeron 177 pacientes, el 32% (2017) y 198 el 36% (2023). En el 2017 el 36% de los pacientes
médico presentaban un riesgo tromboembolico alto, mientras que en 2023 fue de 43%. Los pacientes
quirdrgicos, el 80% presentaban un riesgo alto y muy alto segun la escala de Caprini y en 2023 del
82%. La adecuacion de tromboprofilaxis en pacientes médicos fue de 70% (2017) y 68% (2023) no
habiendo diferencia significativa y en pacientes quirirgicos la adecuacion fue de 89% (2017) y 76%
(2023) siendo estadisticamente significativo.

Conclusiones: Los pacientes, tanto médicos como quirdrgicos, presentan un elevado riesgo de ETV.
La adecuacidén de la tromboprofilaxis es alta en ambas areas. Sin embargo, a 1 de cada 4 pacientes
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