Rev Esp Cardiol. 2013;66 Supl 1: 135

Revista Espaiiola de Cardiologia

4018-3. MORTALIDAD HOSPITALARIA'YY A LOS6 MESES DE LOS PACIENTES
INGRESADOS POR SOSPECHA DE SINDROME CORONARIO AGUDO EN ESPANA
EN 2012: RESULTADOS PRINCIPALES DEL ESTUDIO DIOCLES

José A. Barrabés Riul, Alfredo Bardaji Ruiz!, Javier Jiménez Candill, Frutos del Nogal Saez?, Vicente Bodi Perist, Nuria Basterra
Solal, José Cufiat delaHoz2 y Antonio Fernandez Ortiz! de la1Seccién de Cardiopatia | squémicay Unidades Coronarias, Sociedad
Espafiola de Cardiol ogia y 2Sociedad Espariola de Medicina Intensiva, Criticay Unidades Coronarias.

Resumen

Introduccion y objetivos: En afios recientes se han producido avances significativos en la atencion alos
pacientes con sindrome coronario agudo (SCA), pero el ultimo registro disponible en nuestro pais, que
document6 una mortalidad hospitalariadel 5,7%, data de 2004-2005. El principal objetivo del estudio
DIOCLES (Descripcion de la Cardiopatia | squémicaen el Territorio Espafiol) fue evaluar |a mortalidad
hospitalariay alos 6 meses de |os pacientes ingresados por sospecha de SCA en hospitales espafioles en la
actualidad.

M étodos: Participaron en €l estudio 44 hospital es de diferentes nivel es asistenciales escogidos al azar que
incluyeron pacientes consecutivos ingresados entre enero y junio de 2012. Los datos del ingreso fueron
recogidos por €l investigador local y e seguimiento alos 6 meses se realizo mediante entrevista telefonica
centralizada.

Resultados: Seincluyeron 2.557 pacientes (edad media 67 + 13 afios, 74% varones). El diagndstico de
ingreso fue SCA con elevacion persistente del ST (SCACEST) en 789 (31%), SCA sin elevacion persistente
del ST (SCASEST) en 1.601 (62%) y SCA inclasificable en 167 (7%). Lamortalidad hospitalariaen la
poblacion global fue del 4,1% (6,1% en el SCACEST, 2,4% en el SCASEST y 7,8% en el SCA
inclasificable). El diagnéstico final fue de SCA en el 91% de los pacientes. Se dispone de seguimiento alos 6
meses en 2.012 pacientes (82% de los dados de alta con vida). La mortalidad alos 6 meses en esos pacientes
fue del 3,6%, en el 59% de |os casos de causa cardiaca.

Conclusiones: Los resultados indican que la mortalidad del SCA en Espafia continta disminuyendo respecto
alaobservada en registros previos en todos |os subgrupos definidos por su presentacion el ectrocardiogréfica
al ingreso.



