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Resumen

Objetivos. Describir el peso que tienen |os procesos oncol 6gicos en pacientes que ingresan por enfermedad
tromboembdlica en Medicina Interna del Hospital Regiona de Méalaga.

Métodos: Se trata de un estudio descriptivo retrospectivo de 52 pacientes que ingresaron en Medicina Interna
por TVP en el afio 2014. Se han recogido datos sociodemograficos, epidemiol dgicos, patologias previas,
tratamientos recibidos; asi como datos clinicos (disnea, dolor toréacico o tos) y constantes (frecuencia cardiaca
(FC) > 100 Ipm, tension arterial 100/60) y SatO., 90%), resultados de pruebas de |aboratorio y de imagen.

Resultados: Del total, 48% son varones y 52% mujeres. Media de edad en varones. 59,5 afios, en mujeres:
70,1 afos (t=2,5). LaTVPen e 7,7% del total fue el debut de una neoplasia. Sélo el 2% delas TVP fue
bilateral y se dieron en pacientes oncol 6gicos. El 11,5% presentd TV P en miembros superiores, siendo €l
33,3% oncoldgico. El 36,5% eran oncoldgicos: 47,4% varonesy 52,6% mujeres. El 42,1% teniavida
inactiva. El 68,4% tenia FRCV, €l 10,5% habia tenido eventos tromboticos previosy e 43,3% tenia ademéas
patologias previas. El 15% estaba antiagregado, el 15% anticoagulado y €l 5,26% antiagregado +
anticoagulado. Media de niveles de dimero D de los pacientes con cancer fue de 11.474, de pacientes sin
patol ogia neoplasica, 6,324 (t = 1,3). En e 55% de | os pacientes oncol 6gicos se objetivo un TEP en el
angioTAC, habiendo en el 88,8% sospecha clinica previa(disnea, dolor torécico, tos, cifras tensionales
100/60, saturacion de oxigeno (SatO,) 90% o frecuencia cardiaca> 100 |pm).

Discusion: Los resultados hallados en nuestro estudio manifiestan un porcentaje no despreciable de pacientes
oncol 6gicos entre aquellos que ingresaron en la planta de Medicina Internapor TV P (36,5%). Ademas se
detectan 4 casos de TV P como debut de una neoplasia, se objetiva que la TV P es una complicacién coman de
los pacientes con cancer y unaimportante causa de morbilidad y mortalidad. En dicho proceso oncol égico
influyen tanto laliberacion de factores procoagulantes por el propio tumor (TNF, IL-1, IL-6,...) como la
citotoxicidad de los tratamientos recibidos, colocacién de catéteres venosos centrales y tendenciaal reposo
prolongado. La distribucion por género es bastante equitativa en nuestro estudio, siendo la media de edad
mas el evada en mujeres que hombres (70,1 afios frente a 59,1 afios), diferencia no estadisticamente
significativa. Se destaca una vida poco activaen lamayoria (42,1%), gran parte tenian FRCV (68,4%) y

patol ogias previas (47,3%). En cuanto a los tratamientos previos, llamala atencion que solo unaminoriade
pacientes estuvieran anticoagul ados teniendo el antecedente de neoplasia.

Conclusiones: La patologia neoplésica esta ampliamente rel acionada con |os fenémenos tromboembdlicos,
claramente observada en nuestro estudio. Es importante tenerlo en cuenta ala hora de decidir dosisy


https://www.revclinesp.es

duracion de anticoagulacion, ya que vaaimplicar un peor prondéstico en el desarrollo de estos eventos
trombdéticos.
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