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Resumen

Objetivos: El objetivo primario es determinar si existe una posible relaciéon entre hiperuricemia y el
mayor o menor niumero de reingresos. Como objetivo secundario, analizar la mortalidad en relacion
con este factor de riesgo.

Meétodos: Hemos realizado un estudio observacional retrospectivo utilizando como muestra a 150
pacientes ingresados en Medicina Interna, Unidad de isquemia crénica y Neurologia desde enero
hasta abril de 2013 que presentaron eventos isquémicos agudos, asi como la evolucion de los
mismos hasta junio de 2015, registrando los reingresos sucesivos hasta el punto final del estudio ya
fueran por causa isquémica u otras. Se recogieron variables sociodemograficas, indice de
comorbilidad y valores de acido trico en el primer ingreso. Se consider6 hiperuricemia > 6 mg/dl
para ambos sexos, ya que son pacientes que ya han presentado un evento isquémico agudo,
dividiéndolos en una variable dicotdmica (si/no) segun tuvieran valores mayores o menores a 6
mg/dl. Todos los datos se han obtenido de las historias clinicas de los pacientes. Para determinar si
existe relacion del nivel de uricemia con el numero de reingresos y si existe mayor mortalidad, se
empleo el test de y°, tomando como significativo valores de p < 0,05.

Resultados: Un 49.3% de los pacientes eran hombres y un 50,7% mujeres. De los 150 individuos, 94
pertenecian a la planta de Medicina Interna (62,7%), 42 a Neurologia (28%) y 14 a la Unidad de
Isquemia cronica (9,3%). En cuanto al motivo de ingreso, 19,7% presentaban arteriopatia periférica,
42,7% tenian diagnodstico de ictus y 38% cardiopatia isquémica. En el grupo de hiperucemia se
incluyeron 60 casos, de los cuales reingresaron 35 y no reingresaron 21. En el grupo de
normouricemia, con un total de 56 casos, hubo 22 reingresos y 33 que no tuvieron reingresos
durante el tiempo analizado. Fueron excluidos los pacientes fallecidos en el primer ingreso. Se
obtuvo una relacion estadisticamente significativa (y° = 5,623; p = 0,018) entre el nivel de 4cido
urico > 6 mg/dl y el numero de reingresos. En cuanto a mortalidad, fallecieron 9 del grupo de acido
urico normal y 16 del grupo de hiperuricemia, sin datos estadisticamente significativos,
probablemente por la baja mortalidad de la poblacion.

Discusion: Hasta la fecha, la hiperuricemia no se reconoce abiertamente como factor de riesgo
cardiovascular independiente en las tablas que manejamos, y aunque es estadisticamente dificil
establecer si el papel que desempena el acido urico es de factor independiente o mero marcador de
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riesgo, ya que son necesarios mas estudios, seria planteable como factor emergente de riesgo
cardiovascular.

Conclusiones: El presente estudio pone de manifiesto que niveles de acido urico mayores de 6 mg/dl
se relacionan con un mayor numero de reingresos. Es necesario mayor tamafno muestral y mas
estudios que lo avalen pero se propone como un posible factor a estudiar y tener en cuenta a la hora
de posibles intervenciones en la tasa de reingresos y mortalidad de estos eventos.
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