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Resumen

Objetivos: Evaluar el control lipidico en el paciente con vasculopatia periférica avanzada.

Material y métodos: Estudio transversal de pacientes que ingresan en la unidad de Cirugia Vascular
con diagndstico de sindrome de isquemia cronica (SIC) grado III, SIC grado IV, aneurisma de aorta
abdominal (AAA) o estenosis carotidea durante los meses de abril y mayo. Se ha realizado revision
de historia clinica y del ultimo control lipidico. Se ha solicitado control lipidico al ingreso y revisado
tratamiento e indicaciones al alta.

Resultados: De los 33 pacientes analizados, el 84,85% son hombres y el 15,15% mujeres. La edad
media es 72 afnos. El motivo de ingreso fue SIC IV en un 72,7%, AAA en un 18,2% y SIC III en un
9,1%. E1 81,2% recibian tratamiento con estatina previo al ingreso, de los cuales el 44,4% (37,5% del
total de la muestra) es de alta potencia. El1 15,1% de los pacientes reconocian ser mal cumplidores
del tratamiento. Al ingreso los pacientes presentaban una LDL media de 70,5, con un 62,5% de los
pacientes con LDL > 70. De los pacientes que presentan LDL > 70 se modifica tratamiento al alta al
25%. Al alta, no constan indicaciones sobre los objetivos de control lipidico en ningin paciente, ni
fueron derivados a la unidad de riesgo cardiovascular.

Discusion: La arteriopatia periférica es una manifestacion frecuente de la ateroesclerosis. Los
pacientes que la presentan tienen elevado riesgo cardiovascular, por lo que son necesarias medidas
terapéuticas de prevencidn secundaria. Se debe iniciar el tratamiento con estatinas de alta potencia,
con un objetivo de LDL < 70 mg/dl. Los ingresos hospitalarios son una buena oportunidad para
evaluar el tratamiento hipolipemante. En nuestro estudio encontramos que los objetivos del
tratamiento hipolipemiante no se cumplen en un 62,5%, y que pese a presentar mal control lipidico,
sélo se ha intervenido ajustando el tratamiento en el 25%.

Conclusiones: Los pacientes con arteriopatia periférica estan infratratados y los objetivos el control
lipidico no se suelen cumplir, pese a la elevada morbilidad cardiovascular. Se deben instaurar
medidas para mejorar el tratamiento de la hipercolesterolemia en este grupo de enfermos de alto
riesgo.
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