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Resumen

Introducción:  Aunque  la  edad  en  el  ictus  no condiciona  los tratamientos  de reperfusión,  lleva
implícitamente  una  fragilidad  que  condiciona  el  estado  funcional  y  probablemente  el  pronóstico
y la  evolución.
Objetivos:  Estudiar  la  fragilidad  en  pacientes  con  ictus  isquémico  tratados  con  trombectomía
mecánica  y  de  ≥ 80  años  de  edad.
Método:  Estudio  observacional  en  población  ≥  80  años  tras  sufrir  un ictus  isquémico  y  tratarse
con trombectomía  mecánica,  entre  febrero  y  octubre  de 2018.  Se recogieron  variables  sobre
factores de  riesgo  cardiovascular,  tratamiento  concomitante,  datos correspondientes  al  episodio
del ictus  (gravedad  neurológica  y  funcional  con  las  escalas  NIHS  y  Rankin  modificada)  y  fragilidad
(entrevista telefónica,  enero-febrero  2019).
Resultados:  La  muestra  fue  de 65  personas.  El  72%  padecían  hipertensión  arterial  y  el  43%,
fibrilación auricular.  El 75%  no estaban  a  tratamiento  anticoagulante.  El  78%  fueron  tratados
antes  de  6  h.  El 82%  no  sufrieron  complicaciones  neurológicas.  Se  consiguió  una  reperfusión
arterial completa  en  el 83%.  El 27,69%  puntuaron  como  no frágil  (n  =  28).  Se observó  relación
estadística entre  la  fragilidad  y  la  edad  (p  =  0,003).
Discusión:  A  nivel  neurológico  y  funcional  los  ictus  presentaban  puntuaciones  mayores  (más
graves) en  las  escalas  NIHS  y  Rankin  modificada  respecto  a  otros  estudios  de  investigación.  Los
pacientes  más  mayores  que  sobrevivieron  al  ictus  son  en  su mayoría  no frágiles,  por  lo  que  la
recuperación  debería  medirse  en  términos  de funcionalidad  y  calidad  de  vida  y  no tanto  en  base
a la  edad  cronológica.
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Frailty  in  people  over  80  years after  an  ischemic  stroke  treated  with  mechanical

thrombectomy

Abstract

Introduction:  Although  the  advanced  age  is  not  an  exclusion  criterion  for  the  stroke  treatments,
is characterized  by  a  frailty  state  that  affected  the  evolution  and prognosis  in  such  patients.
Objectives:  To  describe  the possibility  of  a  relation  between  frailty  in  elderly  people  (≥  80  years
old) after  mechanical  thrombectomy,  and  clinical  severity,  and  to  describe  stroke  clinical  fea-
tures.
Method: Observational  study  in people  over  80  year-old  who  suffered  an  ischemic  stroke  and
underwent  to  mechanical  thrombectomy,  between  February  and  October  2018.  Data  about
cardiovascular  risk  factors,  medical  treatment,  stroke  episode  and  frailty  were  collected.
Results:  The  sample  was  constituted  by  65  people.  A  72%  suffered  hypertension  and  43%  atrial
fibrillation.  A 75%  did  not  take  anticoagulants.  A 82%  did not  suffer  complications  with  the
procedure,  and  a complete  arterial  reperfusion  was  achieved  in 83%.  A 27.69%  (n  = 28)  was  not
fragile.  There  was  statistical  association  between  age  and  frailty  (P  =  .003).
Discussion:  In  our  sample,  the neurological  and  functional  state  caused  by  the  stroke  were
more severe  (described  by the  NIHS  and  Rankin  modified  scales  score),  but  the recovery  after
hospital discharge  was  more  positive.  Elderly  survivor  patients  were  characterized  as  no  fragile.
The recovery  after  a  stroke  should  be measured  in functionality  and quality  of  life  terms,  and
not only  using  the  age data.
©  2021  Sociedad  Española de Enfermeŕıa Neurológica.  Published  by  Elsevier  España,  S.L.U.  All
rights reserved.

Introducción

El  ictus  es  una  enfermedad  cerebrovascular  que  genera  un
importante  problema  a nivel  social,  sanitario  y  económico,  y
en  nuestro  país es  la principal  causa  de  muerte  en mujeres1.
En  torno  al  80%  de  los  ictus son  isquémicos2.

Los  factores  de  riesgo  no  modificables  del ictus  son  la
edad  y  el sexo3.  Sin  embargo,  existen  otros  sobre  los que
se  puede  actuar:  hipercolesterolemia,  hiperglucemia,  dis-
lipemia,  enfermedad  cardiovascular  previa,  consumo  de
tabaco,  alcohol  y/u  otras  drogas,  inactividad  física,  sobre-
peso/obesidad  e  hipertensión  arterial  (HTA)3.  A este  último
factor  se le atribuye  el  50%  de  los  casos  de  ictus4.  Los  fac-
tores  asociados  a muerte  tras  el  ictus  son  la edad,  el  género
masculino,  la HTA,  la  fibrilación  auricular,  el  ictus  previo  o
el  déficit  neurológico  al  alta5.

En  relación  con  el  tratamiento,  no  fue  hasta  el año  2015
cuando  se  evidenció  la  trombectomía  mecánica  como  el
método  estándar  en  los  pacientes  con  ictus  por  oclusión  en
la  circulación  cerebral  anterior6.  Este  método  aumenta  la
ventana  terapéutica  y  puede  aplicarse  hasta  8  h  en circula-
ción  anterior  y 24  h  en circulación  posterior,  estando  avalado
por  mayores  tasas  de  recanalización  (45-81%)  y  una  reduc-
ción  notable  del número  de  hemorragias  que se asocian  a  la
terapia  fibrinolítica7,8.

La  atención  urgente  a  los  pacientes  con ictus se realiza
utilizando  el  código  ictus.  En  Asturias,  la  última  actualiza-
ción  se  implantó  en  marzo  de  2019.  El hecho  más  relevante
fue  la  eliminación  de  los  límites  en  la  edad  como  criterio  de
exclusión  para  los tratamientos9.  Atendiendo  a estas  modi-
ficaciones  y  teniendo  en  cuenta  que  en  los últimos  años  se
está  viviendo  en Europa  un  cambio  poblacional  (aumenta

el  colectivo  anciano  y las  patologías  crónicas  asociadas)10,
surge  el  concepto  de  «fragilidad».  El primer  estudio  pio-
nero  centrado  en  esto  fue  el  realizado  por  Linda  Fried
et al.11, donde  se definió  como  un mayor  riesgo  de sufrir
efectos  adversos  de  salud.  El resultado  fue  la  creación  del
llamado  «fenotipo  de fragilidad»

11. El padecimiento  de  un
ictus  deriva  en  limitaciones  funcionales  características  del
llamado  «anciano  frágil»; sin  embargo,  la fragilidad  se  ha
estudiado  poco  en esta  población10.

Actualmente  se  estudia  la independencia  funcional,  pero
se  olvidan  otras  esferas  como  la  realización  de tareas  o
trabajos  y  los aspectos  psicológicos,  entre  otros12. La elimi-
nación  de los  límites  de edad  en el código  ictus  de  Asturias
(España)9 hace que  esta  investigación  se base  en  el  hecho
de  que,  aunque  la edad  no  es criterio  de exclusión,  lleva
implícitamente  un  estado  de  fragilidad  que  condiciona  real-
mente  el  estado  funcional,  y probablemente  el  pronóstico  y
la  evolución  de los  pacientes  sometidos  o no  a  dichos  trata-
mientos.  Sin  embargo,  la  bibliografía  al  respecto  es  escasa  y,
además,  no  existen  escalas  adecuadas  que  nos  permitan  dis-
cernir  sobre la  aplicación  o  no  de la  trombectomía  mecánica
en nuestros  pacientes.  Así pues,  el  objetivo  de  la  inves-
tigación  será  estudiar  la fragilidad  en  pacientes  con  ictus
isquémico  tratados  con  trombectomía  mecánica  y de  edad
≥  80  años.

Método

Se  trata de  un estudio  observacional  realizado  entre  los
meses  de junio  de 2018  y mayo  de 2019  en  el  Hospital  Uni-
versitario  Central  de  Asturias (HUCA).
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El  proyecto  fue  aprobado  por  el  Comité  de  Ética  de la
Investigación  con  Medicamentos  del  Principado  de  Asturias
(número  227/18).

Se  escogió  a toda  la población  que  cumplía  los siguientes
criterios  de inclusión:  edad  ≥  a  80  años,  basándose  en  la
eliminación  en el  año  2018  de  los  límites  de  edad  del código
ictus  de  Asturias9, actualizado  en marzo  de  2019;  haber
sufrido  un  ictus  isquémico  y  sometido  a  trombectomía  mecá-
nica,  independientemente  de  que  la  recanalización  fuese  o
no  fallida,  entre  febrero  y octubre  de  2018.  Para  ello  se
utilizaron  las  bases  de  datos  del  Área de  Neurorradiología
Intervencionista  del HUCA. Se  excluyó  a  los  que no hablasen
castellano  y con  datos  incompletos/perdidos  en  las  histo-
rias  del  Área  de  Neurorradiología.  El diagrama  poblacional
se  expone  en la  figura  1.

Los  datos  sobre  fragilidad  (escala  Frail)  y dependencia
funcional  según  la  escala Rankin  modificada  (mRs)12 tras  un
tiempo  tras  el  ictus,  al no  aparecer  en  las  historias,  se  obtu-
vieron  a  partir  de  la  entrevista  telefónica  con los  pacientes,
entre  enero  y  febrero  de  2019, por  lo  que  el  tiempo  de evo-
lución  tras  el  ictus  ha sido  variado.  El resto  de  las  variables
se  recogieron  a partir  de  las  historias  clínicas  informati-
zadas.  Se  agruparon  en  tres  categorías:  factores  de riesgo
cardiovascular3,  tratamiento  concomitante  importante13 y
datos  correspondientes  al episodio  del  ictus.

Como  factores  de  riesgo  cardiovascular  se  recogieron  de
forma  numérica  discreta  la  edad,  y  el  resto,  de  manera
dicotómica:  sexo (hombre/mujer),  HTA,  diabetes  mellitus,
dislipemia,  cardiopatía  isquémica,  isquemia  de  miembros
inferiores,  fibrilación  auricular,  neoplasia  activa,  insuficien-
cia  renal  crónica  e ictus  previo  (sí/no).

El  tratamiento  concomitante  se  dividió  en fármacos
antiagregantes  (simple,  doble,  no),  anticoagulantes  (anta-
gonistas  de  la vitamina  K,  directos,  heparina  de  bajo peso
molecular,  no),  antihipertensivos  (simple,  varios,  no),  anti-
diabéticos  (orales,  insulina,  ambos,  no)  e  hipolipemiantes
(estatinas,  fibratos,  varios,  no).  Estas  variables  se clasifica-
ron  en  cualitativas  nominales.

Las  variables  escogidas  para  describir  el  episodio  de ictus
fueron:  tiempo  hasta  la  recanalización  (≤ 1 h 30’, 1  h  30’-3  h,
3  h-4  h  30’,  > 4 h 30’-6  h,  > 6 h, valores  perdidos),  complica-
ciones  neurológicas  (edema,  hidrocefalia,  transformación
hemorrágica,  otras  que  no  se  contemplan,  varias  de  las
anteriores,  no)  y  sistémicas  (anemización,  insuficiencia  car-
diaca,  infección  del  tracto  urinario,  infección  respiratoria,
cardiopatía  isquémica,  bradicardia  sintomática,  locales  por
punción,  otras,  varias,  no)  tras  la  reperfusión,  escala TICI
(Thrombolysis  in  Cerebral  Infarction  scale)14 (0,  1, 2A,  2B,
3),  etiología  del  ictus  (criptogénico,  cardioembólico,  atero-
trombótico,  otros,  según  la clasificación  etiológica  TOAST
[Trial  of ORG  10172  in Acute  Stroke  Treatment  Subtype

Classification])15, tiempo  de  estancia  hospitalaria  en  días,
escala  NIHS  (National  Institutes  of Health  Stroke  scale)16 al
ingreso,  tras  la  trombectomía  y  al alta  (0 puntos,  1-5  pun-
tos,  6-15  puntos,  16-20  puntos,  ≥  21  puntos),  independencia
funcional  según  la  puntuación  mRs12 basal,  al  alta  y  en  el
momento  de la  llamada  (de  0 a 6 puntos),  destino  al  alta
(domicilio,  centro  sociosanitario,  fallecimiento  y  datos  per-
didos)  y rehabilitación  al  alta  (sí,  no  precisa,  no  se aplica,
fallecimiento,  valores  perdidos).

Finalmente,  para  valorar  la existencia  o  no  de  fragilidad
se  ha  escogido  el  cuestionario  Frail17,  que  valora  la  fatigabi-

lidad,  la resistencia,  la  deambulación,  las  comorbilidades
y  la pérdida  de peso.  Con  3  o  más  de estos parámetros
alterados  se considera  a la  personal  como  frágil.

Análisis  estadístico

Para  el  análisis  estadístico  se  realizó  un  cálculo  de porcen-
tajes  de las  categorías  de cada  variable  con Microsoft  Office
Excel  y  el  programa  SPSS  versión  18.0.

En  segundo  lugar,  y con el  fin de  determinar  los  test  esta-
dísticos  a  emplear,  se  comprobó  la normalidad  de la  variable
edad  por medio  del  test  de Anderson-Darling.  La normalidad
de  las  variables  continuas  se estableció  a  través  del  mismo
test  y  con  la  ayuda del gráfico  cuantil-cuantil.  La  existencia
de  diferencias  estadísticamente  significativas  entre  dos  gru-
pos  en variables  normales  se  estudió  con la  ayuda  del  test
t,  mientras  que  en el  caso de las  variables  sin  normalidad  se
hizo  uso del  test no  paramétrico  de  Kruskal-Wallis.

Resultados

Del total  de la  muestra  (65  pacientes),  el  77%  fueron  mujeres
y  la edad  media  fue  de 87  ±  4,71  años. En la  figura  1  se
explica  la evolución  de  la muestra.

Los  factores  de riesgo  cardiovascular  y  el  tratamiento  far-
macológico  se exponen  en  la  tabla  1,  donde  se observó  un
72,31%  de pacientes  con  HTA,  seguido  del 50,77%  con  dis-
lipemia.  Respecto  al  tratamiento  concomitante,  el  63%  no
estaban  antiagregados,  el  75%  no  utilizaban  anticoagulan-
tes  y  el  66,15%  no  estaban  tratados  con hipolipemiantes.
Los  relacionados  con  el  ictus  (tabla  2)  mostraron  el  78%  de
pacientes  con  una  espera  de < 6 h hasta  su  recanalización,  el
81%  sin  complicaciones  neurológicas,  el  41,54%  sin complica-
ciones  sistémicas  y  el  83,08%  con  una  puntuación  TICI  3-2b.
La  puntuación  de la escala  NIHS16 pasó  del  50,77%  con  ≥  16
puntos  en  el  ingreso  al 79,99%  con ≤  15 al alta. Los  valores
3,  4  y  5  de la  escala  Rankin  modificada  se encontraron  en el
24,66%  al  ingreso.

El  número  total  de fallecimientos  al finalizar  la  recogida
de los  datos  de las  historias  clínicas  fue  de  23.  De ellos,
14  fallecieron  antes  de realizar  las  llamadas  telefónicas.  De
estos,  6 fallecieron  por  neumonía  broncoaspiratoria.

Se  obtuvieron  los  datos  sobre  fragilidad  de un  total  de
28  pacientes,  siendo  el  27,69% no  frágiles.  Respecto  a  la
relación  entre  la fragilidad  con la  edad  de  los  pacientes,  los
resultados  mostraron  diferencias  estadísticamente  significa-
tivas  (p = 0,033),  siendo  la  edad  superior  en  los pacientes  no
frágiles  (tabla  3).

Discusión y conclusiones

Se  han  encontrado  pocos  estudios  en  nuestro  país  sobre  la
enfermedad  cerebrovascular  en  edades  avanzadas  y  su evo-
lución  posterior13.  Sin  embargo,  en  ellos  se repite  la idea  de
que  aumenta  su incidencia  a medida  que  se cumplen  años.
Además,  las  personas  ancianas  que  han  sufrido  un ictus  se
asocian  con  mayor  polifarmacia,  más  ingresos  y  una  peor
percepción  de  su  estado  de salud10.  En  la etiología  isqué-
mica, la situación  física  previa  del paciente  se  asocia  a
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Figura  1  Evolución  de  la  muestra.

Tabla  1  Variables  clínicas  y  tratamiento  farmacológico  de la  población  estudiada,  n (%);  (n  =  65)

Factores  de riesgo  cardiovascular

Sí  No

Hipertensión  arterial  47  (72,31%)  18  (27,69%)
Diabetes mellitus  19  (29,23%)  46  (70,77%)
Dislipemia  33  (50,77%)  32  (49,23%)
Cardiopatía  isquémica  18  (27,69%)  47  (72,31%)
Isquemia  de  miembros  inferiores  9 (13,85%)  56  (86,15%)
Fibrilación  auricular  conocida  28  (43,08%)  37  (56,92%)
Neoplasia  activa  5 (7,69%)  60  (92,31%)
Insuficiencia  renal  crónica  5 (7,69%)  60  (92,31%)
Ictus previo  15  (23,08%)  50  (76,92%)

Tratamiento  farmacológico

Antiagregantes  Simple  Doble  No
24  (36,92%)  0  (0%)  41  (63,08%)

Anticoagulantes  Antagonistas
vitamina  K

Anticoagulantes
orales  directos

Heparina  bajo
peso  molecular

No

0 (0%)  14  (21,54%)  3  (4,69%)  48  (75%)
Antihipertensivos  Simple  Varios  No

19  (29,23%)  33  (50,77%)  13  (20%)
Antidiabéticos  Orales  Insulina  Ambos  No

9 (13,85%)  4  (6,15%)  1  (1,54%)  51  (78,46%)
Hipolipemiantes  Estatinas  Fibratos  Varios  No

19 (29,23%)  2  (3,08%)  1  (1,54%)  43  (66,15%)
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Tabla  2  Resultados  de  las  variables  sobre  el  episodio  del  ictus,  n  (%);  (n  = 65)

Tiempo  hasta  la
recanalización

≤  1  h 30  min  1 h  30  min-3  h  >  3  h-4  h  30  min  >  4  h  30  min-6  h  > 6  h Valores
perdidos

0 (0%)  9 (13,85%)  20  (30,77%)  22  (33,85%)  12  (18,46%)  2  (3,08%)
Complicaciones

neurológicas
Edema Hidrocefalia  Transformación

hemorrágica
Otras  Varias  No

0 (0%)  0 (0%)  11  (16,92%)  1  (1,54%)  0 (0%)  53  (81,54%)
Complicaciones

sistémicas
Anemia Insuficiencia

cardiaca
Infección
tracto  urinario

Infección
respiratoria

Cardiopatía
isquémica

0  (0%)  0 (0%)  5  (7,69%)  9  (13,85%)  0 (0%)
Bradicardia
asintomática

Locales  por
punción

Otras  Varias  No

0 (0%) 1  (1,54%) 11  (16,92%) 12  (18,46%) 27  (41,54%)
Índice TICI  0 1 2A  2B  3

6 (9,23%)  0 (0%)  5  (7,69%)  16  (24,62%)  38  (58,46%)
Etiología del  ictus  Criptogénico  Cardioembólico  Aterotrombótico  Otros

6 (9,52%)  48  (76,19%)  6  (9,52%)  5  (7,69%)
Tiempo de  estancia

hospitalaria  (días)
Media  Mínimo  Máximo

15  días  3 días  71  días
NIHSS al  ingreso  6-15  puntos  16-20  puntos  ≥  21  puntos

32 (49,23%)  24  (36,92%)  9  (13,85%)
NIHSS tras  la

trombectomía
0 puntos  1-5 puntos  6-15  puntos  16-20  puntos  ≥ 21  puntos

5 (7,69%) 16  (24,62%)  31  (47,69%)  10  (15,38%)  3 (4,62%)
NIHSS al  alta 0  puntos 1-5  puntos  6-15  puntos  16-20  puntos  ≥ 21  puntos

12 (18,46%) 30  (46,15%)  10  (15,38%)  2  (3,08%)  0 (0%)
mRs basal 0,  asintomático 1,  sin

discapacidad
significativa

2,  discapacidad
leve

3, discapacidad
moderada

24 (32,88%)  16  (21,92%)  15  (20,55%)  15  (20,55%)
4, discapacidad
moderada-
grave

5,  discapacidad
grave

6,  muerte

2 (2,74%)  0 (0%)  0  (0%)
mRs al  alta  0, asintomático  1, sin

discapacidad
significativa

2,  discapacidad
leve

3, discapacidad
moderada

5 (6,85%)  4 (5,48%)  13  (17,81%)  25  (34,25%)
4, discapacidad
moderada-
grave

5,  discapacidad
grave

6,  muerte

9 (12,33%)  5 (6,85%)  12  (16,44%)
mRs en  el  momento

de  la  llamada
0,  asintomático  1, sin

discapacidad
significativa

2,  discapacidad
leve

3, discapacidad
moderada

3 (4,62%)  3 (4,62%)  1  (1,54%)  9  (13,85%)
4, discapacidad
moderada-
grave

5,  discapacidad
grave

6,  muerte  Datos  perdidos

10 (15,38%)  2 (3,08%)  23  (35,38%)  14  (21,54%)
Destino al  alta  Domicilio  Centro

sociosanitario
Datos  perdidos

43 (66,15%)  8 (12,31%)  3  (4,62%)
Rehabilitación  al  alta Sí  No precisa  No  se  aplica  Datos  perdidos

29 (44,62%)  13  (20%)  10  (15,38%)  2  (3,08%)
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Tabla  3  Resultados  de  la  escala  validada  Frail,  sobre  fragilidad,  n  (%);  (n  = 28)

•  Persona  frágil  10  (15,38%)
• Persona  no  frágil  18  (27,69%)
Resultado  del  test  t aplicado  a  las  variables  edad  y  fragilidad

Fragilidad  n  Media  Desviación
estándar

Desviación
estándar  po.

Frágil 10  83,70  3,74  1,92
No frágil  18  87,17  3,93  0,93

Diferencia =  � (Frágil)  −

� (No  Frágil)  (T-test)
IC 95%  para  diferencia:

(−6,61;  −0,32)
p  = 0,033

una  mayor  mortalidad  tras  el  ictus, en  comparación  con la
hemorrágica13.

En  la  investigación,  las  características  sociodemográfi-
cas  de  la  muestra  concuerdan  con otros  estudios:  en la
población  anciana  el  ictus  isquémico  predomina  en el  sexo
femenino13,18,  posiblemente  relacionado  con  la mayor  espe-
ranza  de  vida  en las  mujeres19.

Respecto  a los factores  de  riesgo  cardiovascular,  al  igual
que  en  otras  investigaciones13,18,  la  HTA  prevalece  como  el
más  importante  y  la  dislipemia  ocupa  el  segundo  puesto.
En  la  fibrilación  auricular  se ha observado  discrepancia  con
otros  estudios  en los  que  la  muestra  es de  >  80 años18,20. En
esta  investigación  el  porcentaje  de  fibrilación  auricular  ha
sido  mayor  (43%  frente  a 25%18,20),  lo que  podría  explicarse
porque  la  edad  media  de  los pacientes  fue  de  87  años  y  los
porcentajes  de  fibrilación  auricular  parecen  aumentar  en
≥  85  años13.

Destacamos  el  alto  porcentaje  que  no  tomaban  anticoa-
gulantes,  a  pesar  del elevado  número  de  diagnósticos  de
fibrilación  auricular,  por disminuirse,  según  estudios,  en la
población  anciana  el  tratamiento  con anticoagulantes12.

Mientras  que  en  las  series  generales  de  ictus  la  etiolo-
gía  aterotrombótica  se registra  como  la  más  frecuente2,21,
en  esta  muestra  es  la  cardioembólica  la que  parece  justifi-
carse  por  el  alto porcentaje  de  fibrilación  auricular  en esta
población13.

Respecto  a  las  complicaciones  neurológicas,  la trans-
formación  hemorrágica  se  manifestó  como  la complicación
neurológica  más  relevante  y  en tasas  mayores  que  en  otros
estudios6.  De cualquier  manera,  habría  que  tener  en cuenta
que  la  literatura  revisada6 se ocupa  de  la  trombectomía  en
general,  mientras  que  esta  investigación  solo  incluye pacien-
tes  ≥ 80  años,  con  lo que  podría ser en  sí  mismo  un  sesgo
de  selección  compararlos.  Además,  es importante  destacar
que  en  este  trabajo  se incluyen  todas  las  transformacio-
nes hemorrágicas  presentes  en la neuroimagen  de  control,
sintomáticas  y  no  sintomáticas.  Por  otro  lado,  las  tasas  de
recanalización  arterial  (índice  TICI)14 están  por encima
de  las  obtenidas  en  estudios  aleatorizados22, acercándose
al 85%  de  éxito  expuesto  en  el  estudio  Solitaire19.  Las  técni-
cas  endovasculares  han  aumentado  la supervivencia  en los
ictus  agudos  isquémicos23.

La  estancia  media  hospitalaria  en  esta  investigación  es
más  elevada  que  en otros  estudios  (12  días)13,  mientras  que
el  número  de  pacientes  derivados  a su domicilio  tras  el  alta
concuerda,  aunque  disminuye  en  un  20%  en  <  85  años13.  Por

otro  lado,  el  número  de pacientes  a los que  se aplicó  rehabi-
litación  aumentó  casi  en  un  34%, lo  que  se considera  un dato
positivo  al traducirlo  en una  mayor  implicación  terapéutica
en ese  grupo de edad  avanzada.  A su vez,  este  hecho  podría
justificar  que  al alta  haya  muchos  pacientes  que  no  vayan  al
domicilio,  por ser trasladados  al  hospital  de rehabilitación.

La  dependencia  y  el  deterioro  funcional  previos  al  episo-
dio  de ictus  podrían  determinar  una  peor  situación  funcional
al  alta20, por  lo  que  se utilizó  la escala  Rankin  modificada12

para  valorar  esos  parámetros.  La situación  funcional  de
esta  muestra  al ingreso  ha sido notablemente  más  positiva
que  en  otros  estudios,  con  solo  un 2,7% con discapacidad
moderada-severa  (mRs12 ≥  4 puntos), frente  al 36%  de  otras
investigaciones  con  ≥  85  años13.  Los  fallecimientos  durante
la  estancia  hospitalaria  han  sido  menos,  provocando  que  al
alta  las  tasas  de pacientes  con una  discapacidad  moderada-
severa  aumentasen.  No  pasa  lo mismo  en el  momento  del
contacto  telefónico,  en el  que  el  número  de  fallecidos
aumenta,  probablemente  porque  al  ser  una  muestra  de
población  anciana existe un  sesgo  de supervivencia.

El estado  neurológico  previo  también  podría  ser determi-
nante  en la  situación  a posteriori20.  Se  observa  una  notoria
gravedad  en  los  ictus,  con más  de la mitad  con grave  déficit
neurológico  al  ingreso  (escala  NIHS16 >  16  puntos),  frente  a
los  5 y 11  puntos  de la mediana  calculada  en  otras  investiga-
ciones  similares13,  en  < 85 y ≥  85  años,  respectivamente.  Al
alta,  más  de la  mitad  se  habían  recuperado  adecuadamente
(escala  NIHS16 0-5).  Aunque  a  priori  la  gravedad  del  ictus  en
la  muestra  ha sido  mayor,  los  ingresos  han  sido  más  largos  y
se  ha realizado  rehabilitación  en más  pacientes,  la  evolución
ha sido mejor  en términos  neurológicos  y de dependencia
funcional.

Aunque  existe  relación  entre  la  edad  cronológica  y  la bio-
lógica,  la  fragilidad  podría  explicar  la  vulnerabilidad  de las
personas  mayores  a sufrir  efectos  adversos  de salud,  que
derivarían  en  un  posible  estado  de  institucionalización  y
dependencia10,24.  Queda  patente  la  falta  de estudios  sobre
el  ictus  en población  anciana21,  y más  aún  sobre  la  fragili-
dad y  su posible  relación  con  el  accidente  cerebrovascular,
a  pesar  de la relación  evidente  que  hay  entre  ser un  adulto
mayor  frágil  y sufrir  un  mayor  deterioro  cardiovascular,  una
disminución  de la capacidad  para  desarrollar  las  actividades
de  la vida  diaria  y  un  mayor  aislamiento  social25.  Cada  vez  se
corrobora  más  la  necesidad  de medir  la  salud  de las  personas
mayores  en  términos  de función, calidad  de vida,  recur-
sos  y apoyos.  El  Ministerio  de  Sanidad,  Servicios  Sociales  e
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Igualdad  publicó  en  2014  un documento  de  consenso  donde
se  hablaba  por  primera  vez de  fragilidad26.  En  él  defendía
que  «la  situación  funcional  previa al desarrollo  de  la  disca-
pacidad  y  dependencia  es uno  de  los  mejores  indicadores
de  salud  y  resulta  mejor  predictor  de  discapacidad  que  la
morbilidad»

26.
A  pesar  de  que  no se ha podido  asociar  la  fragilidad  con el

ictus,  se  precisarían  más  investigaciones,  puesto  que  parece
que  existe  una  tendencia  que  vincula  ese  mejor  estado fun-
cional  previo  con  el  pronóstico  del  ictus20.  Donde  sí  se ha
podido  observar  relación  ha  sido  entre  la  edad  y  la  fragili-
dad.  Los  pacientes  de  mayor  edad  que  sobreviven  al  ictus
son  los  menos  frágiles,  siendo  posible  la  supervivencia  en
estados  de  fragilidad  solo  a edades  más  jóvenes.  Es decir,  el
estudio  podría  abrir  puertas  a futuras  líneas  de  investigación
sobre  la idea  de  que  la  evolución  de  los  pacientes  tras sufrir
un  ictus  no depende  tanto  del factor  edad  sino  de otros,
como  la  pluripatología  o  la  discapacidad  funcional  previa13.
Y  aunque  todo  se  relacione  con  el  concepto  de  fragilidad,  la
muestra  ha  sido demasiado  pequeña  para  poder  determinar
dicha  relación.

Aunque  los  datos  no  han  sido  suficientes,  el  hecho  de
que  la  escala  mRs12 mida  únicamente  parámetros  físicos21,27

hace  necesario  plantearse  futuras  líneas  de  investigación
sobre  el  ictus  en  personas  ancianas,  así como  para  determi-
nar  qué  aspectos  realmente  son determinantes  para  decidir
qué  terapias  son mejores,  con  la idea  de  mejorar  la  super-
vivencia  con  unas condiciones  de  funcionalidad  adecuadas  y
elegir  líneas  diagnósticas  para  alcanzarlo.

Limitaciones

En  la recogida  de  los  datos  de  la  fragilidad  mediante  entre-
vista  telefónica  se  han  producido  pérdidas  importantes  en la
población,  por  lo  que  la  muestra  final  en la que  se ha podido
obtener  este  dato  ha sido  demasiado  pequeña para  poder
establecer  posibles  relaciones.

El  tiempo  pasado  entre  el  suceso  del  ictus  y  la  recogida
de  los  datos  sobre  fragilidad  y  dependencia  funcional  ha sido
distinto  entre  los pacientes  por razones  de  logística.

La  población  escogida  se considera  anciana,  por  lo que
se  ha  tenido  en cuenta  la  presencia  de  un posible sesgo  de
selección  para  compararla  con otros  estudios  y  un  sesgo  de
supervivencia.
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