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Resumen

Objetivos. Lahemorragia cerebral es una patologia muy prevalente y con unaimportante morbimortalidad,
sobre todo en las edades mas avanzadas de la vida. Es importante conocer tanto los factores que se asocian a
lamisma en la poblacion anciana por ello hemos revisado |os pacientes que ingresaron por dicho motivo en
nuestro centro.

Métodos. Revision de las historias clinicas de todos |os pacientes mayores de 75 afios que ingresaron por
hemorragia cerebral en nuestro centro durante un periodo de 3 afios. Se analizaron las siguientes variables:
sexo, edad, comorbilidades, localizacion de la hemorragia, uso previo de anticoagul acién oral, cirugia del
hematoma, mortalidad y secuelas a ata.

Resultados: Seincluyeron en el estudio un total de 78 pacientes, de los cuales 41 eran mujeres (52,6%) y 37
varones (47,4%). La edad media global de la serie fue de 76,8 afios (77,7 afios mujeresy 75,8 afios varones).
L as principales comorbilidades fueron: HTA (66%), diabetes mellitus (28,2%), dislipemia (23,1%), ACV
previo (23,1%), fibrilacion auricular (21,8%). Recibian anticoagulacion oral con acenocumarol el 26,9% de
los pacientes (21 casos), ningun paciente recibia tratamiento con |os nuevos anticoagulantes orales. Con
respecto alas localizaciones del hematoma, las mas frecuentes fueron: parietal (12 casos, 15,3%), ganglios
basales (12 casos, 15,3%), cerebelo (8 casos, 10,3%) y capsulainterna (7 casos, 9%). Recibieron tratamiento
quirargico del hematoma tan solo 6 pacientes (7,7%), con una edad media de 79,7 afos. Durante €l ingreso
hospitalario, fallecieron 31 pacientes (39,7%), de los cuaes 21 fueron mujeres (51,2% del total de mujeres) y
10 varones (27% del total de varones). En cuanto a las causas de la muerte, 20 fueron debidas al hematoma
(64,6%), seguidas de | os procesos infecciosos (en su mayoria de origen respiratorio) con 7 casos (22,6%).
Tras un afo de seguimiento en consulta externa, se recuperaron sin secuelas 10 pacientes (21,3%), 9
pacientes tuvieron secuelas leves (19,1%) y 28 pacientes con secuel as moderadas-graves (59,6%).

Discusion: El hematoma cerebral es unaimportante causa de morbimortalidad en la poblacion anciana, con
aumento de incidencia en los pacientes de mayor edad, y ademas, |os pacientes que sobreviven suelen
presentar algun tipo de secuela, sobre todo motora. Suele predominar en varones, aunque en nuestro caso
hubo una mayor incidencia en mujeres, que también experimentaron una mayor mortalidad, con respecto a
los varones. Dentro de |os factores de riesgo, en nuestra serie tenemos que destacar la anticoagulacion oral y
la hipertension arterial. Por Ultimo, destacar que pocos pacientes se beneficiaron de tratamiento quirdrgico,
debido quizas ala pluripatologiay lalocalizacion del hematoma, pues |os pacientes intervenidos presentaron
una edad media superior aladel resto delaserie.
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Conclusiones. EI hematoma cerebral constituye en nuestro medio una causaimportante de mortalidad en la
poblacion ancianay de secuelas. Es fundamental el control de los factores de riesgo predisponentes para el
desarrollo del ACV hemorréagico, sobre todo en los pacientes méas mayores. En nuestra serie, tan solo se
beneficiaron de la cirugia un 7,7% de los pacientes. La causa de mortalidad méas importante fue el propio
hematoma en un 64,5% de |os casos, seguido de los procesos infecciosos (22,6%).
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