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Resumen

Objetivos. Estudios retrospectivosy sin confirmacion espirométrica sugieren un peor pronéstico de los
pacientes con EPOC tras una intervencién coronaria percutanea (PCl). Objetivo: estudiar la prevalenciae
infradiagnéstico de EPOC en pacientes con cardiopatia i squémica diagnosticada por PCI. Confirmar si los
pacientes con EPOC tienen peor pronéstico tras la PCI.

Métodos: Se incluyen consecutivamente pacientes con isquemia coronaria por PCI, realizandose una
espirometria posterior y una valoracién de factores de riesgo cardiovascular. Se estudiala mortalidad, €
nimero de nuevos eventos cardiovasculares y una variable combinada de muerte o nuevo evento
cardiovascular.

Resultados: Se incluyeron 133 pacientes - 78,2% varones - con una edad media de 63 (10,12) afos. De ellos
33 (24,8%) cumplian criterios espirométricos de EPOC, con un infradiagnostico del 81,8%. L os pacientes
con EPOC eran mas ancianos, tenian mayor nimero de arterias coronarias estenosadas y mas antecedentes de
infarto previo, siendo similares en el resto de variables estudiadas incluyendo € tratamiento. La media de
seguimiento fue de 839,7 dias (RIQ 25-75%: 546-1.160). L os pacientes con EPOC presentaron mayor
mortalidad (p = 0,008; HR 8,85; 1C95% 1,76-44,47) y mayor niumero de eventos cardiovasculares (p = 0,024;
HR 1,87; 1C95% 1,04-3,33), incluso en pacientes no diagnosticados previamente de EPOC (p = 0,01). Estas
diferencias se mantuvieron tras gjustar por edad, sexo, antecedentes de infarto previo y nUmero de arterias
estenosadas.

Conclusiones. La prevalencia e infradiagnostico de EPOC en |os pacientes con cardiopatia isquémica
sometidos a una PCI es alta. Estos pacientes tienen mayor mortalidad y nimero de eventos durante el
seguimiento independientemente de otras variables.
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