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Resumen

Introduccion y objetivos. Larestenosisclinicay latrombosis del stent tienen un impacto negativo en la
evolucion de los pacientes. Nos proponemos analizar su incidenciay factores predictores en €l registro de
todos los procedimientos de | CP realizados en €l centro de referencia de una comunidad autdbnoma en 2012.

M étodos: En 2012 se realizaron 1.013 ICP a 941 pacientes. El seguimiento (FU) medio de nuestros pacientes
fue de 4,6 afos con un 75% de |os pacientes con un seguimiento superior a4,7 afos. Se emplearon stent
metdlicos convencionales (BMS) en el 46% de los ICP. Se analizan laincidenciay los factores predictores de
restenosis clinicay trombosis definitiva del stent en el FU mediante regresion logistica, incluyendo en el
analisis multivariante aquellas variables con p 0,10 en €l univariante.

Resultados: Durante € periodo de seguimiento se detectaron 26 episodios de trombosis definitiva (3% del
total de ICP), de las cuales 8 fueron hiperagudas (primeras 24h), 7 subagudas (1-30 dias), 5 tardias (31-365
dias) y 6 muy tardias (> 365 dias). Ademés se registraron 55 episodios de restenosis clinica (6,2% del total de
ICP). Se muestran |os factores predictores del combinado de trombosis del stent o restenosis en unatabla.

Variables predictoras trombosis 0 restenosis stent p OR 1C95%
Lesioninicial restendtica 0,000 52 2,1-125
Lesioninicial bifurcacion compleja 0025 26 1,160
Antecedente | CP previos 0,024 23 1,148
Enfermedad renal crénica (Cl.creat 60) 0,006 26 1,352

Stent metdlicos convencionales 0,08 1,7 0,93-3,13



Edad en afios 0,06 0,972 0,95-1,00

Sexo, diabetes, HTA, dislipemia, tabaguismo, tipo indicacion | CP, nimero de
vasos enfermos, disfuncién ventricular, antecedente cirugia de bypass, nimero

: ; - . - g NS
stent implantados, hemorragia en FU, duracion de doble antiagregacion, lesion era
oclusion total crénica, lesiéon en bypass, lesién en tronco comun izquierdo

@A sociacion inversa entre dicha variable y |a probabilidad de presentar trombosis o restenosis.

Conclusiones: A lo largo del seguimiento, laincidencia de trombosis definitivay restenosis clinicafue
relativamente baja. La enfermedad renal cronica, la historiapreviade ICP, lalesién inicial ya erarestendtica,
lalesion inicial era una bifurcacion compleja son predictores estadisticamente significativos con una
tendenciaen €l limite de la significacion estadistica asociada al empleo de stent metalicos convencionales

frente alos farmacoactivos y ala edad (factor protector).



