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Resumen

Objetivos: Analizar los métodos diagndsticos empleados en pericarditis constrictiva en un hospital de tercer
nivel.

Material y métodos: Se trata de un estudio descriptivo en € que se incluyeron los pacientes diagnosticados de
pericarditis constrictiva ingresados en el periodo de enero de 2013 a diciembre de 2017 en nuestro hospital.

Resultados: Se encontraron 22 pacientes con diagnostico de pericarditis constrictiva. Se excluyeron 2
pacientes por faltade informacién. Se incluyeron un total de 20 pacientes, 18 hombresy 2 mujeres con una
edad media de 63,4 afios. Se han analizado las pruebas complementarias utilizadas, al margen de
ecocardiografia transtorécica. En 10 serealizé TC toracico, en 9 RMN cardiaca, en 5 cateterismo derecho. Se
realizaron dos o més pruebas en 6 pacientes y ninguna en 1.Se ha analizado también €l tiempo entre €l inicio
de la sintomatologiay la confirmacion del diagndstico siendo de 6 meses; en 8 no disponemos de esta
informacion. Se ha analizado si un mayor empleo de pruebas tiene relacion con determinados factores. En los
pacientes en |os que se emplearon mas de una prueba |a clinica de presentacién eratipica, no encontrando
relacion. Tampoco se encontrd relacion entre el uso de pruebas diagndsticas adicionalesy € tiempo de
evolucion.

Discusion: Segun la Guia de Préactica Clinica de la Sociedad Europea de Cardiologia el método diagndstico
de eleccion es la ecocardiografiatranstoracica, siendo el TACy laRMN cardiaca pruebas de segundo
escalon. Habria que recurrir a cateterismo derecho cuando con las pruebas no invasivas no se obtenga un
diagndstico claro de constriccion. Cabe destacar en nuestro estudio gue en un porcentaje no despreciable se
realizé cateterismo derecho sin haber realizado otras pruebas no invasivas.

Conclusiones. El diagndstico de pericarditis constrictiva se basa en |a presencia de clinica de insuficiencia
cardiaca derecha junto con signos de constriccién en la ecocardiografia. En nuestro estudio hubo un alto
porcentaj e de pacientes en los que fueron necesarias més pruebas.
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