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Resumen

Objetivos: Investigar las características clínicas, la estrategia de tratamiento y la supervivencia de
los pacientes con HPTEC de edad avanzada respecto a los jóvenes.

Métodos: Se incluye de forma consecutiva los pacientes evaluados en nuestra unidad entre enero de
2000 y diciembre de 2018. Se dividieron en dos grupos según el percentil 75 de edad (mayores de
menores de 70 años). Las lesiones trombóticas se consideraron proximales cuando afectaban a la
arteria pulmonar principal, las arterias lobares y segmentarias proximales. Todos los pacientes
fueron discutidos en el comité multidisciplinario de nuestro centro. La tromboendarterectomía
pulmonar (TEA) se consideró el tratamiento de elección siempre que se estimase posible. El
programa de angioplastia pulmonar con balón se inició en nuestro centro en 2013, por lo que los
pacientes diagnosticados antes de este año, no se les pudo ofrecer esta estrategia.

Resultados: Se incluyeron 484 pacientes de los cuales, 133 tenían más de 70 años. Las
características basales de la muestra quedan recogidas en tabla. El empleo de tratamiento médico
exclusivo fue más frecuentemente seleccionado en el grupo de pacientes de edad avanzada. Sin
embargo, tras ajustar por la localización de las lesiones trombóticas, no hubo diferencias entre la
incidencia de las distintas estrategias de tratamiento seleccionadas (p < 0,0005). La mortalidad fue
mayor en pacientes de edad avanzada (p < 0,00005), manteniéndose tras ajuste por localización de
las lesiones trombóticas (p = 0,01) (fig.).
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Conclusiones: Los pacientes de edad avanzada con HPTEC presentan mayor incidencia de afectación
distal. Después de ajustar por ubicación de las lesiones, las estrategias de tratamiento fueron
similares entre ambos grupos. Sin embargo, la mortalidad es mayor en el grupo de edad avanzada.
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