Neurology Perspectives. 2023;3(S1):92

Neurology perspectives

19937 - Impacto de las comorbilidades en el prondstico de los pacientes con ictus
isquémico de circulacién anterior sometidos a trombectomia mecanica con
reperfusidn exitosa

Bautista Lacambra, M.'; Tejada Meza, H.'; Tique Rojas, L.'; Horna Cafiete, L."; Viscasillas Sancho, M."; Garcia
Alonso, I.'; Serrano Ponz, M."; Barrena Caballo, M.?; Marta Moreno, J.!

'Servicio de Neurologia. Hospital Universitario Miguel Servet; “Servicio de Radiologia. Hospital Universitario
Miguel Servet.

Resumen

Objetivos: Analizar el impacto de las comorbilidades en el pronéstico funcional de los pacientes con
trombo en circulaciéon anterior manejados mediante TM con reperfusién exitosa.

Material y métodos: Estudio de cohortes retrospectivo y de base hospitalaria. Se seleccionaron
todos los pacientes que padecieron un ictus isquémico secundario a trombo en circulacion anterior,
con mRS previo # 2 y fallecimiento).

Resultados: Se reclutaron 477 pacientes (52,6% mujeres, edad media 72,5 + 12,8 afos). La
etiologia mas frecuente fue la cardioembolica (54,5%). La comorbilidad mas frecuente fue la HTA
(62,8%) seguida de la DLP (53,5%). La mediana de comorbilidades por paciente fue 5 (RIC 3-7). En
el andlisis multivariante las comorbilidades asociadas significativamente con mRS > 2 a tres meses
fueron DM, enolismo, EPOC e hiperuricemia. Para mortalidad lo estuvieron DM, arteriopatia
periférica, ERC, EPOC e insuficiencia venosa. EI ICC y la gran comorbilidad (ICC &ge; 3)
demostraron significacion en el analisis multivariante para ambas variables resultado.

Conclusion: Los pacientes con ictus presentan una elevada multimorbilidad, especialmente en
FRCV. Existe una asociacion entre determinadas comorbilidades y el mal prondstico de la TM a
pesar de conseguir una reperfusion exitosa, mientras que no se encuentra asociaciéon con el niumero
total de comorbilidades. Las escalas ponderadas como el IC podrian ayudar a predecir dicho
prondstico.
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