Rev Esp Cardiol. 2023;76(Supl 1): 563

Revista Espaiiola de Cardiologia

16. TROMBOSIS ARTERIAL EN EL ABORDAJE RADIAL DISTAL EN
COMPARACION CON EL ACCESO RADIAL ANTERIOR: RESULTADOS DE UN
METANALISIS

Francisco Javier Tomés Simén, Eduardo Arroyo Ucar, David Escribano Alarcon, Marta Monteagudo Viana, Ignacio Alfaro Paniagua,
Maria Teresa Calzada Paton, Diego Cazorla-Morallén, José Luis Colomer Gomez, Elias Martinez Rey-Rafial, Ana Pérez Ferrandiz,
Sonia Sanchez Munueray M@ Araceli Frutos Garcia

Cardiologia. Hospital Universitario de San Juan, San Juan de Alicante (Alicante), Espafia.

Resumen

Introduccién y objetivos. El abordaje transradial distal (dTRA) se ha postulado como una nueva alternativa
al acceso radia anterior paralaangiografia coronaria. La menor tasa de trombosis arteria radial tras el
procedimiento es una de sus potenciales ventajas, sin embargo, esto no se harefrendado en todos |os estudios
realizados a gran escala.

M étodos: Serealiz6 unarevision sistemética de |os estudios publicados en PubMed y Medline hasta abril de
2023, seleccionandose ensayos clinicos aleatorizados (radial anterior vsradial distal) con una metodologia
similar. Se analiz6 laincidencia de trombosis radial alas 24 horas del procedimiento.

Resultados: Se seleccionaron 7 articul os publicados entre los afios 2019 y 2023 de un total de 240 entradas.
Incluimos un total de 4.721 pacientes, 2349 con dTRA. Serealizd un andlisis dicotdmico utilizando el
software Jamovi. Laincidencia de trombosis radial se redujo significativamente en un 59,2% en |os pacientes
con dTRA (OR:0,408, 1C95% 0,280-0,594; p 0,001; figuraA). Los log odds ratios observados oscilaron
entre -2,5518 y 0,0390, con el la mayoria de las estimaciones favorables al dTRA (86%). Larazon de
probabilidad logaritmica promedio estimado basada en el modelo de efectos aleatorios fue -0,8966 (1C95% -
1,2726 a-0,5206). Por tanto, €l resultado promedio difirié significativamente de cero (z = -4,6741; p 0,0001).
No hubo una cantidad significativa de heterogeneidad en los resultados reales (12 = 0,0000%). Ni la
correlacion de rangos ni la prueba de regresién indico asimetriaen el diagrama Funnel Plot (p=0,5619y p =
0,5300, respectivamente, figura B). El examen de |os residual es estandarizados revel 6 que ninguno de los
estudios tenia un valor superior ax 2,6901 y, por lo tanto, no hubo indicios de valores atipicos en €l contexto
de este modelo. Seguin la D-Cook, ninguno de los estudios podria considerarse demasiado influyente. Se
estimo que serian necesarios al menos 45 estudios para cambiar el resultado obtenido.

Forest plot. Los pacientes sometidos a cateterismo cardiaco por acceso radial distal presentan menor riesgo
de trombosis arterial.



Conclusiones: El dTRA segun los resultados del presente metandlisis se asocia a menor riesgo de trombosis
radial alas 24 horas del procedimiento en comparacion con €l acceso radial anterior en pacientes sometidos a
cateterismo cardiaco.



