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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas epidemiol 6gicas y analizar los motivos de consultaen el Servicio de
Urgencias de pacientes con enfermedades autoinmunes sistémicas (EAS).

Material y métodos: Estudio observacional retrospectivo de los pacientes con EAS que acudieron a Servicio
de Urgencias del Hospital Universitario la Paz en €l periodo comprendido entre el 1 de octubrey 31 de
diciembre de 2011. L os datos fueron obtenidos mediante larevisiéon de la historia clinica electronica. Se
analizaron las caracteristicas demogréficas, tipo de EAS diagnosticada, motivo de consulta, presencia de
factores de riesgo cardiovascular, diagnoéstico final y destino del paciente. El andlisis de datos se realizo con
€l programa de andlisis estadistico SPSS.

Resultados: Se incluyeron 166 pacientes con EAS de un total de 18,153 consultas meédicas, representando un
0,91% de las urgencias atendidas en este periodo. La edad mediafue de 62,7 + 18 afios, con predominio de
mujeres (122 casos, 73,5%). Las EAS que con més frecuencia se observaron fueron: artritis reumatoide (AR)
en 61 pacientes (36,7%) y lupus eritematoso sistémico (LES) en 35 (21,1%). Los motivos de consulta més
comunes fueron las enfermedades cardiovasculares en 42 pacientes (25%), seguidos de causas infecciosas en
24 (15%) y trastornos digestivos en 24 (15%). Los sintomas cardiovascul ares mas comunes fueron el dolor
torécico con sospecha de cardiopatiaisgquémicaen 15 (35,7%) y disnea en 17 (40,6%). Se observaron
diferencias estadisticamente significativas en la edad de |os pacientes que consultaron por motivos
cardiovasculares frente alos no cardiovasculares (73,2 £ 15 afos vs 59,2 + 17,6 afios, p 0,001). Un 32,5%
requirio ingreso, con diagnosticos a alta de insuficiencia cardiaca (43,2%), anginainestable (14,4%) y
tromboembolismo pulmonar (14,4%). No se observaron diferencias estadisticamente significativasen la
prevalencia de factores de riesgo cardiovascular entre los pacientes con EAS que consultaron por sintomas
cardiovasculares y |os que consultaron por otras causas.

Discusion: Este estudio describe los motivos de consulta de pacientes con EAS en un Servicio de Urgencias
de un Hospital terciario. Se observod una prevalencia de 0,91% de consultas en urgencias. Las causas
cardiovasculares fueron e principal motivo de consulta, difiriendo esto de estudios previos, si bien, estos
estudios no se realizaron en Servicios de Urgencias Generales. Estos pacientes requirieron ingreso con una
frecuencia mayor que la poblacion general. Estos hallazgos podrian explicarse por |a alta edad media de los
pacientes incluidosy por la arterioesclerosis y enfermedad cardiovascular precoz gque presentan, causado por
inflamacion crénica, disfuncién endotelial, estado protrombético y terapiainmunosupresora, siendo la
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enfermedad cardiovascular una causa de morbimortalidad importante en pacientes con EASy
recomendandose un control estrecho de los factores de riesgo cardiovascular. Los sintomas mas frecuentes
fueron el dolor torécico y disnea. Las EAS que mas consultaron fueron ARy LES. Laprincipal limitacién de
este estudio fue que no se incluyeron pacientes que acudieron por motivos dermatol 6gicos, oftalmol 6gicos o
traumatol 6gi cos.

Conclusiones. La causa més comun de consulta en urgencias de pacientes con EAS es cardiovascular, siendo
los sintomas mas frecuentes dolor torécico y disnea, causado por €l dafio cardiovascular inherente ala propia
patologia. Las EAS que més consultaron fueron AR y LES. Los pacientes que consultaron por motivos
cardiovascul ares presentaban una edad mayor que los que consultaron por otras causas'y requirieron ingreso
con una frecuencia mayor que la poblacion general. Este estudio refuerza las recomendaciones actuales de un
buen control de factores de riesgo cardiovascular y realizar estudios precoces de prevencion cardiovascular
en este grupo de pacientes.

0014-2565 / © 2017, Elsevier Espafia S.L.U. y Sociedad Espafiola de Medicina Interna (SEMI). Todos los derechos reservados.



