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Resumen

Objetivos: La oclusion de la arteria central de la retina (OACR) es un tipo de ictus isquémico que
comparte los mismos factores de riesgo que el ictus cldsico. En 2021 implantamos un protocolo de
manejo multidisciplinar para su abordaje, facilitando la posibilidad de administrar trombolisis
intravenosa y optimizando su diagnoéstico etioldgico. El objetivo principal de este estudio es analizar
las recurrencias vasculares en los pacientes beneficiarios del protocolo.

Material y métodos: Estudio observacional ambispectivo distinguiendo un grupo de casos
atendidos segun el protocolo (grupo protocolo +) y un grupo control (grupo protocolo -). Se
compararon caracteristicas basales, estudios diagndsticos y tasas acumuladas de recurrencias
vasculares (neuroldgicas, cardiovasculares o periféricas).

Resultados: Incluimos 52 pacientes con OACR: 33 protocolo + vs. 19 protocolo - (63,5 vs. 36,5%).
El control mas antiguo fue del afio 2005. Hubo mds proporciéon de mujeres (48 vs. 21%; p = 0,05) y
de fibrilacion auricular previa (24 vs. 0%; p = 0,02) en el grupo protocolo +. En el grupo control
habia menos proporcién de estudios carotideos (31,6 vs. 100%; p < 0,001) y ecocardiogramas (26,3
vs. 100%) que en grupo protocolo +. Registramos mads recurrencias vasculares en el grupo control
que en el grupo protocolo +: 6 vs. 1 (37,5 vs. 3%); p = 0,03. El ajuste por tiempo de seguimiento
mediante regresion logistica binaria multiple se mantuvo significativo (modelo p = 0,001;

R2N = 0,457; ExpB = 65,16; IC95% 4,73-898,3; sig = 0,002).

Conclusion: La implementacion de un protocolo multidisciplinar para el manejo de la OACR
aumenta la proporcién de pacientes que reciben un estudio dirigido y se asocia con menor tasa de
recurrencias vasculares.
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