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Resumen

Objetivos: Describir las caracteristicas epidemiologicas de los pacientes que acuden al servicio de
urgencias de un hospital comarcal por fibrilacién auricular (FA) de novo.

Métodos: Estudio observacional, retrospectivo y descriptivo de revision de historias clinicas
informatizadas en un hospital comarcal. Se incluyeron todos los pacientes mayores de 18 afios con
diagndstico al alta de fibrilacién auricular de novo en el servicio de urgencias del 1 de enero hasta el
31 de diciembre de 2017. Registramos informacién demografica y motivo de consulta.

Resultados: Se incluyeron 93 pacientes: 45 hombres (48,39%) y 48 mujeres (51,61%). La edad
media fue de 73 anos. La muestra en estudio estuvo constituida por 93 pacientes: La distribucion de
los antecedentes de riesgo cardiovascular fue: 86,02% mayores de 60 anos, 68,82% hipertension
arterial, 47,31% hipercolesterolemia, 33,33% diabetes, 11,83% deterioro cognitivo, 10,75%
insuficiencia renal, 9,68% alteracion tiroidea, 8,6% insuficiencia cardiaca, 7,53% accidente
cerebrovascular, 6,45% cardiopatia isquémica, 6,45% valvulopatia, 4,3% insuficiencia venosa, 3,23%
apnea del suefo y 3,23% trombosis venosa profunda. Analizamos el motivo de consulta de los
pacientes siendo el 32,26% palpitaciones, 27,96% disnea, 19,35% mareos, 18,28% fue un hallazgo
casual, 9,68% sincope y finalmente el 7,53% dolor toracico.

Conclusiones: La epidemiologia de la FA de novo en esta serie es comparable con publicaciones
anteriores. La FA tiene una distribucion similar en ambos sexos, con una proporcion de casi 1:1
(hombres: mujeres). La prevalencia de FA aumenta con la edad (en esta serie 8 de cada 10 pacientes
son mayores de 60 afios). Otros factores de riesgo relacionados con la FA son hipertension,
hipercolesterolemia, diabetes, etc. Cada uno de los factores de riesgo citados ocurre en mas de 3 de
cada 10 pacientes en esta serie. Entre las causas mas frecuentes de consulta fue la presencia de
palpitaciones o disnea.
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