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Resumen

Objetivos. Analizar las caracteristicas clinicas de |os pacientes con angiodisplasias que se encuentran en
tratamiento con octreotide, asi como larelacion entre sus antecedentes y la presencia de eventos adversos
como €l sangrado intestinal o €l exitus.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo de |os pacientes mayores de 18 afios en tratamiento con
octreotide en nuestro centro entre enero de 2015 y marzo de 2022. Se recogieron datos demogréficos,
factores de riesgo cardiovascular, antecedentes hematol dgicos, tratamientos predisponentes al sangrado,
localizacion de | as angiodisplasias, determinacion de cifras de hemoglobinay necesidad de transfusion de
hemoderivados. Se valord durante |os afios de seguimiento la presencia de sangrado, la evolucion de las
cifras de hemoglobinay los exitus. Se realizo el andisis de los datos mediante SPSS v.22 utilizando €l test
estadistico de i a cuadrado paralas variables cualitativas.

Resultados: Se recogieron 66 pacientes tratados con octreotide. El 51,5% eran mujeres. La edad mediafue de
71,62 afos. Entre |os antecedentes mas preval entes destacaban |a hipertension arterial (83,3%), la diabetes
mellitus (57,6%), la dislipemia (51,5%), la cardiopatia isquémica (34,8%), lafibrilacién auricular (37,9%), la
enfermedad renal crénica (37,9%), la EPOC (24,2%) y latelangiectasia hemorragica hereditaria (THH)
(18,2%). El 36,4% tenian valvul opatia asociada, (24,2% estenosis adrtica). El 9,1% de |os pacientes eran
portadores de prétesis valvular. Mas de la mitad de los pacientes (56,1%) no consumian alcohol ni tabaco.
Aproximadamente un tercio de |los pacientes estaban antiagregados (34,8%), otro tercio anticoagulados
(30,4%) y solo un 3% consumian antiagregantes y anticoagulantes en biterapia. En el 84,8% de los casos se
evidenciaron angiodisplasias, precisando en un 39,4% de los casos tratamiento endoscdpico. La localizacion
mas frecuente de las mismas fue en €l colon (24,2%), seguida de intestino delgado (21,2%) y estbmago
(19,7%). La presencia de angiodisplasias gastricas suponia un riesgo significativamente mayor de sangrado
(OR 9,93, IC: 1,02-81,95 p = 0,012) en relacion con otras localizaciones. El 40% de |os pacientes tomaban
octreotide a una dosis entre 10-20 mg mensual. A pesar de ello, mas de la mitad presentaron nuevos
episodios de sangrado (62,1%) y requirieron transfusiones sanguinesas (69,7%). Finalmente, fallecieron un
total de 30 pacientes. Se observo que los pacientes con valvulopatias y ausencia de THH tenian mayor riesgo
de exitus de forma significativa (p 0,05).

Conclusiones:. Las angiodisplasias gastrointestinales son lesiones vascul ares frecuentes en pacientes mayores
de 65 afos y pueden cursar de forma asintomética o provocar sangrados que repercuten en la calidad de vida


https://www.revclinesp.es

de los sujetos. Pese a que las angiodisplasias col6nicas son las mas frecuentes, son las géstricas las que
presentan un riesgo de sangrado significativamente mayor. En nuestra serie, 10s pacientes con valvulopatias y
aguellos sin THH, presentan un mayor riesgo de exitus, aungue estos resultados pueden presentar
limitaciones por |a escasa proporcion de pacientes con THH.
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