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Resumen

Objetivos: Determinar las caracteristicas clinicas de pacientes diagnosticados de Tromboembolismo
pulmonar (TEP) en un Centro de Salud urbano.

Metodologia: Se registraron variables como nimero de episodios, cronologia del mismo, localizacion dela
lesion, tratamiento recibido y si habia trombosis venosa profunda (TV P) asociada.

Resultados: Seincluy6 en € estudio a 40 pacientes (52,5% varones 'y 47,5% mujeres) con edad media de
71,35 afios y desviacion estandar de + 13,67 anos. En €l 85% de los casos era el primer episodio
tromboembdlico, mientras que en el 15% era recurrente. Los defectos de replecién afectaban a un solo
pulmon en el 62,5% frente a 37,5% en el que eran bilaterales. De los 40 casos, se realizo Unicamente
fibrindlisis en el 10%, documentandose en €ellos datos ecocardiograficos de sobrecarga de ventriculo derecho.
Respecto ala cronologia, e 32,5% acontecieron en el Ultimo afio y €l 67,5% restante hace mas de 12 meses.
También se comprobd que solo en el 20% de los casos habia una TV P asociada.

Conclusiones: El TEP constituye un motivo frecuente de asistencia médica (fundamentalmente en los
servicios de Urgencias), su prevalencia esta en aumento y dada su variabilidad clinica de presentacion es
importante un diagnéstico de sospecha. El papel del médico de Atencion Primaria es fundamental en la
deteccion de las situaciones de riesgo y asi instaurar profilaxis para evitar dichos eventos.

1138-3593 / © 2017 Sociedad Espafiola de Médicos de Atencion Primaria (SEMERGEN). Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los
derechos reservados.


https://www.elsevier.es/semergen

