Rev Esp Cardiol. 2012;65 Supl 3: 348

Revista Espaiiola de Cardiologia

6001-421. CARACTERISTICAS DEL ACCIDENTE CEREBROVASCULAR
CARDIOEMBOLICO POR FIBRILACION AURICULAR Y EL TRATAMIENTO
ANTICOAGULANTE ORAL

Rafael Pefafiel Burkhardt, Manuel Molina Lermay Jesus Palomares Rodriguez del Hospital General Bésico Santa Ana de Motril,
Motril (Granada) y Hospital Universitario Virgen de las Nieves, Granada.

Resumen

Objetivos. Conocer las caracteristicas de pacientes ingresados por accidente cerebrovascular agudo (ACVA)
y que presenten antecedentes de fibrilacion auricular (FA) o sea su primer episodio.

M étodos: Se recogieron datos clinicos sobre pacientes ingresados en Medicina Interna de nuestro hospital
durante un afio con diagnostico de ACV A siendo incluidos tanto |os isquémicos como |os hemorrégicos. Se
establ ecieron variables demogréficas, diagnostico a alta, caracteristicas de patologia cardiacay tipo de FA
ademés de la puntuacién CHADS2y CHADs-VASC para establecer € riesgo embalico.

Resultados: Se obtuvieron un total de 200 pacientes ingresados de los cuales el 22,5% presentaron FA en sus
antecedentes o durante €l ingreso. En cuanto al tipo de FA mas frecuente fue la permanente en un 49%
seguido de laFA paroxisticaen e 33%. En un 76% de los ingresos existian antecedentes de FAde los cuales
un 65% era permanentey el resto paroxistica. Se calcul ¢ |a escala de riesgo embodlico CHADs2 y CHADs-
VASC en los pacientes ingresados con un predominio de la edad mayor de 75 afios como criterio mas
frecuente en el 75% (tabla) de los casos siendo en segundo lugar la hipertension arterial (57,1%) y € sexo
femenino (57,1%). La aplicacion ambas escalas a los pacientes ingresados mostrd 2 o més puntos en €l
44,9%y el 36,7% respectivamente. De |0s pacientes con una puntuacion de 2 0 mas puntos en la escala que
recomendaria la anticoagulacion oral, tan solo el 46,5% estaban con dicumarinicos sin diferencias
significativas en relacion al hecho de tener ictus previo, edad > 75 afos, hipertension arterial... Delos
pacientes que estaban en tratamiento con dicumarinicos un 71,4% presentaba el INR por debajo de 2 a
ingreso, un 14,3% lo teniaen rango 2 a3y en un 14,3% lo tenian por encima de 3.

Conclusiones: Los pacientes que ingresan con accidente cerebrovascular son en gran parte de etiologia
isguémica con diagndstico de fibrilacion auricular en una cuarta parte. La mayoria de ellos presenta al
ingreso criterios de alto riesgo embdlico con baja frecuencia de anticoagulacién oral en los casos de FA
conocida. Una ata cantidad de pacientes con dicumarinicos presentaban a su ingreso un rango de INR por 1o
general por debajo del recomendable.



