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Resumen

Objetivos. Valorar los resultados de una ecografia doppler en pacientes con sospecha de trombosis venosa
profunda (TVP) atendiendo alacifrade dimero D y s dicho parametro influye también en lalocalizacion de
lalesion.

Métodos: Se analizaron 318 pacientes atendidos en €l servicio de Urgencias de un hospital terciario alos que
se realiz6 una ecografia doppler por sospecha de TVP 'y se compararon los resultados de acuerdo alacifra
obtenida de dimero D ( 500, 500-5.000, 5.000-10.000 y > 10.000) y también en funcién desi laTVP era
proximal o distal. Paraello se realizaron tablas de contingenciay se analizaron los resultados con €l test de U
- Mann Whitney.

Resultados: El dimero D no se solicito en 87 pacientes, de los cuales 21 presentaron un doppler positivo. En
el grupo de dimero D 500 solo 1 fue positivo de 26. En la subdivision de 500-5.000 de 170 se encontraron 17
positivos (10%). Entre los 20 que presentaban dimero D de 5.000 a 10.000, 10 tenian TV P (50%). Por
ultimo, de los 15 con un valor superior a 10.000 todos resultaron positivos (100%). Estas diferencias fueron
estadisticamente significativas (p = 0,000). En cuanto alalocalizacion de latrombosis, se analizaron 64
pacientes con TV P de los cuales disponiamos del dimero de 43. Entre los 33 pacientes con TVP proximal, se
hall6 unamediaen el valor de dimero D de 9.680. De los 10 pacientes con TVP distal, la media fue 2.353.
Estas diferencias también fueron estadisticamente significativas (p = 0,001).

Tabla 1. Resultado del doppler en funcion de dimero D

Doppler (+) Doppler (-)

Dimero D 500 1 25

500-5.000 17 153



https://www.revclinesp.es

5.000-10.000 15 10

> 10.000 15 0

Tabla2. Vaor del dimero D en funcion de proximal vs distal

TVP proximal TVP distal

Dimero D medio 9.680 2.353

Discusion: Se encontraron diferencias en cuanto al resultado del doppler, hallando mayor incidenciade TVP
en funcién del dimero D siendo mas alta cuanto mayor es la cifra de éste pardmetro. Se alcanzd un 100% de
resultados positivos en el doppler en el subgrupo con dimero D mayor de 10.000. Por otro lado, el dimero D
también podriaresultar Util de caraalocalizar lalesion. En nuestro estudio, se encontraron diferencias
estadisticamente significativas en la cifra media de dimero D de |os pacientes con TV P segun € lugar del
trombo, siendo mayor paralos que lo presentaban a nivel proximal.

Conclusiones. En |la poblacion estudiada se han encontrados diferencias en e resultado del doppler de
extremidades inferiores, siendo positivo en mayor medida cuanto més altos eran los valores de dimero D de
los pacientes. Los pacientes con TV P proximal presentaban una cifra media de dimero D mayor que en
aquellos con trombosis distal.
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