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Resumen

Objetivos. Conocer las caracteristicas clinicasy epidemiol 6gicas de |os pacientes con tromboembolismo
pulmonar (TEP) y cancer ingresados en un hospital de tercer nivel.

Métodos: Estudio observacional de tipo retrospectivo que incluye pacientes con TEPy cancer ingresados en
el servicio de Medicina Interna del Hospital Universitario Joan X XI11 de Tarragona (desde enero 2007 hasta
diciembre 2018). L os datos analizados son: caracteristicas epidemiol égicas, metodol ogia de diagndstico del
TEP, repercusion clinica, comorbilidades y factores de riesgo trombatico asociados (cirugia reciente,
inmovilizacion, CV C), localizacion, extension y tratamiento de la enfermedad oncol 6gica, complicaciones
durante el seguimiento y tratamiento anticoagulante crénico. El andlisis de datos se realiz6 con SPSSv19.

Resultados: Del total de 534 pacientes ingresados con TEP, 136 (25,5%) presentaban ademas neoplasia, de
los cuales 28,7% fueron TEPs incidentales. La edad media fue de 70,86 (+ 12,3), 56,6% eran varones. Tenian
antecedentes de tabaquismo 13,2%, hipertension 60,3%, diabetes tipo 2 20,6%, enfermedad cardiovascular
(IAM, ACV, Claudicacion intermitente) el 23,5%, ICC 12,5%, fibrilacién auricular 4,4% y EPOC 17,6%. El
diagnostico de TEP se realizé mediante angioTC en 92,6%, con af ectacion subsegmentaria en 23,5%,
asociando trombosis venosa profunda (TVP) en 45,6%. Presentaron como factores de riesgo trombético
cirugiareciente ( 2 meses) 10,3%, inmovilizacion reciente 11,8%, CVC solo € 1,5%. La neoplasia més
frecuente fue el cancer colorrectal, seguido de prostata, mamay pulmon, con afectacion metastasica el
29,4%. Recibieron quimioterapia el 26,5%. La complicacion mas frecuente fue lahemorragia (8,1%), la
recidiva trombética (6,6%), la tasa de mortalidad (24,3%). El tratamiento crénico anticoagul ante de eleccién
fue la heparina de bajo peso molecular (HBPM) 96%.

Discusién: Una cuarta parte de los pacientes ingresados por TEP presentaron ademés enfermedad oncol dgica,
lafrecuencia de los tipos de neoplasia, la extension y |a tasa de hemorragias son similares a otras series
publicadas. Solo € 1,5% se asociaba a catéter venoso.

Conclusiones: Nuestros resultados reafirman la asociacion entre la enfermedad tromboembdlica venosa
(ETV) y € cancer. El tratamiento anticoagul ante de eleccién eslaHBPM.
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