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Resumen

Introduccién y objetivos. El objetivo principal de este estudio es laidentificacion de variables
independientes relacionadas con la necesidad de revisar e arbol coronario durante el seguimiento de una
cohorte de pacientes con ecocardiograma de estrés negativo, y larealizacion de un modelo predictivo para
evaluar € riesgo individual de cada paciente.

M étodos. Se trata de un estudio retrospectivo observacional con pacientes que se realizaron un eco-gjercicio
en 2017 con resultado negativo. Se recogieron variables clinicas, ecocardiograficasy de la prueba de
esfuerzo, y variables de seguimiento, con una mediana de seguimiento de 7 afos para detectar laincidencia
de eventos cardiovasculares. La variable resultado fue detectar factores de riesgo independientes (variables
clinicasy ecocardiogréficas) que permitan identificar pacientes que tendran una mayor de requerir un estudio
del &bol coronario (coronariografia o TAC coronario) durante el seguimiento. Se llevé acabo un andlisis
univariante con € fin de identificar las variables significativamente asociadas, y posteriormente, una
regresion logistica multivariable para determinar |os factores de riesgo independientes.

Resultados: Seincluyeron 358 pacientes, 59,78% de varones, con una edad media de 59 afos. Durante €l
seguimiento, 41 (11,3%) fueron sometidos a CNG o TAC coronario. El andlisis univariante mostro
asociacion estadisticamente significativa entre la necesidad de estudiar €l arbol coronario y factores de riesgo
como ladislipemia, el tabaguismo, |a existencia de enfermedad coronaria previa, €l tiempo de gjercicio o
METS realizados durante la pruebay |a presencia de alteraciones segmentarias de la contractilidad basales (p
0,02). El modelo de regresion logisticaen €l anadlisis multivariante revel 6 cuatro factores independientes:
dislipemia, tabaquismo, tiempo de gercicio y ateraciones segmentarias en ecocardiograma basal.



Andlisis univariable para
laidentificacién de
factores de riesgo
independientes que
permiten predecir la
necesidad de evaluar la
anatomia coronariaen
pacientes con eco estrés
negativo

Sin estudio de arbol coronario |Con estudio de arbol coronario |p

(n=317) (n=41)
Edad (afios) 59 (58-60) 59 (55-63) 0,900
\Var ones (n°) 184 (52,6-63,4%) 30 (54,2-81,4%) 0,115
Didlipemia (n°) 196 (56,4-67,1%) 34 (67,3-90,6%) 0,01
HTA (n°) 176 (50,0-60,9%) 28 (51,7-79,4%) 0,113
Diabetes (n°) 52 (12,6-20,8%) 10 (14,8-40,8%) 0,092
Tabaquismo (n°) 153 (42,8-53,8%) 31 (61,9-87,1%) 0,001
EAC preprueba(n® |79 (20,3-29,7%) 21 (33,1-62,5%) 0,007
FEVI (%) 60 (61-62%) 61 (58-63%) 0,263
METS (n°) 6,78 (6,5-7,07) 7,56 (6,78-8,35) 0,071
Tiempo gercicio (min) (6,73 (6,45-7,01) 7.639 (6.873-8.404) 0,02
Pico FC (Ipm) 141 (139-144) 139 (131-147) 0,459
Picode TAS(mmHg) 173 (170-177) 178 (169-187) 0,529

Conclusiones: Ladislipemia, el tabaquismo, |as alteraciones de la contractilidad previasy el tiempo de
gjercicio son factores independientes que permiten predecir la necesidad de revisar la anatomia coronaria en
pacientes con eco estrés negativo. La ecuacion generada permite sustituir las variables facilmente disponibles
y determinala probabilidad individual de cada paciente. Estos hallazgos nos ayudan en la estratificacion del
riesgo y en guiar decisiones clinicas sobre larealizacién de pruebas invasivas adicionales.



