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Resumen

Objetivos: Las guias actuales recomiendan medidas para manejo de tension arterial, HbAlc, control
de niveles de lipidos y terapia antiagregante/anticoagulante en pacientes que han sufrido un ictus
isquémico o accidente isquémico transitorio con el objetivo de reducir el riesgo de recurrencia.
Nuestro objetivo es analizar el cumplimiento de las recomendaciones de la ESO (European Stroke
Organization) en supervivientes de ictus isquémico en Cataluiia.

Material y métodos: Recogimos datos de un registro poblacional, seleccionando pacientes con un
diagnostico de ictus isquémico o accidente isquémico transitorio atendidos en 88 centros sanitarios
en Catalufia. Analizamos la media de TAS/TAD, HbAlc, niveles de colesterol-LDL, hébito tabaquico,
consumo de enol y porcentaje de prescripcion de antiagregacion/anticoagulacion a los 6 meses
posteriores al ictus.

Resultados: Incluimos 39.494 pacientes, 54% eran hombres, siendo la media de edad 77 (67-87). La
media de PAS fue de 133 (desviacion estandar + 15) mientras que la media de PAD fue de 75 (+ 9)
mmHg. Tan solo un 34% de los pacientes cumplian el objetivo de PAD < 130 mmHg, y 76% recibid
tratamiento antihipertensivo. Respecto a los habitos toxicos, tanto el consumo habitual de enol como
el habito tabaquico fueron mas frecuentes en el sexo masculino respecto al femenino (enol: 19,7% de
hombres vs. 14,5% entre mujeres y tabaco: 60,4% de los hombres vs. 2,7% de mujeres). Entre los
pacientes con diagndstico fibrilacién auricular, el 63% recibi6 tratamiento anticoagulante.

Conclusion: Tras 6 meses después de un ictus isquémico, en un porcentaje alto de pacientes no se
cumplié con las recomendaciones de la ESO para la prevencion secundaria de ictus.
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