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Resumen

Objetivos: Valorar si se modifica la gravedad del ictus isquémico en función del tratamiento con
trombólisis y trombectomía, utilizando para la medición de esta la escala de Rankin modificada, al
alta de hospitalización, y los días de estancia hospitalaria.

Material y métodos: Estudio observacional descriptivo de 170 pacientes ingresados entre 2019 y
2020 en la planta de hospitalización de nuestro centro. Se recoge el tratamiento, los días de
estancia, las infecciones concomitantes, la escala de Rankin al alta, la procedencia de un centro
terciario y los factores de riesgo cardiovascular. Los análisis estadísticos se realizan en el entorno de
RStudio.

Resultados: No se hallan resultados estadísticamente significativos entre los grupos de trombólisis
con los días de estancia, ni tampoco con la escala de Rankin al alta. Ocurre así también en el grupo
de tratados con trombectomía. Los pacientes con infecciones pasan más días en el hospital. Algunos
factores de riesgo cardiovascular mostraron diferencias en nuestra serie. Los días de estancia
aumentan a medida que aumenta la mRS.

Conclusión: No hay relación entre los grupos tratados con trombólisis y/o trombectomía y los días
de estancia, ni la escala de Rankin al alta. Los días de estancia aumentan en pacientes con
infecciones. La HTA y las patologías tromboembólicas se asocian a ictus más graves. El alcohol y el
tabaco se asocian a infartos menos graves. La obesidad disminuye los días de estancia. Los ictus más
graves requieren más días de hospitalización.


