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1 INTRODUCCION RALACION ENTRE CON Y SIN ALTERACION VD
- TROPONINAS

Diseno: Se realizo un estudio descriptivo,

Exclusiones: pacientes con disfuncion ventricular
previa conocida, cardiopatias congénitas, EPOC, TEP
cronico.

Se analizaron variables clinicas y ecocardiograficos y
hallazgos de angiotomografia. Se aplicé estadistica
descriptiva y pruebas de Chi-cuadrado para evaluar
asociaciones entre escalas clinicas, factores de
riesgo y mortalidad. ®m ALTERACIONVD  mSIN ALTERACION VD

® ALTERACION VD 17 » SIN ALTERACION VD 33

e Eltromboembolismo pulmonar agudo (TEPA) es retrospectivo, observacional unicentrico.
una de las principales causas de morbimortalidad e Poblacidn: Se incluyeron 50 pacientes mayores de 30
cardiovascular. La sobrecarga aguda de presion 18 anos internados en la Unidad de Cuidados 25
en el ventriculo derecho (VD), secundariaa la Intensivos Cardiovasculares entre febrero de 2024 y S "
obstruccién vascular pulmonar, representa el agosto de 2026 con diagndstico de TEPA. S P =

principal determinante de gravedad.

POSITIVA NEGATIVA

2 OBJETIVO PRINCIPAL

e Determinar la incidencia de disfuncion del ventriculo
derecho por ecocardiograma doppler color en
pacientes con TEP.

RESULTADOS

50 pacientes con TEPA constatado por angiotomografia, 33 16
(66%)pacientes sin alteracion de VD y 17 (34%) con alteracion -1 -

de VD por ecocardiograma. f ,Jla_ﬁ g_’lﬂ—/'
e EL 83.3% de pacientes con disfuncion del VD tenian TEPA EN | | |
bifurcacion/central, considerado de alto riesgo anatémico, lo

cual resalta la incidencia de disfuncion de VD como _

herramienta prondstica, independientemente de la localizacién ' 6
del trombo.

ALTERACION DEL VD

e Ladisfuncién del VD estuvo presente en el 17 (34%) de los casos. .

e Ladisfusion de VD se correlacion con la carga trombotica en angiotomografia. 2 Pl 5l |

e |aelevacion de troponinas se asocio con disfuncion del VD en pacientes con TEPA. : ad
observandose troponinas positivas en el 88,2% de los pacientes con alteracién del VD, frente al Bifurcacién / central iohar Segmentario Subsegmentaria
9,1% de aquellos sin compromiso VD. pe:
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