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Resumen
Alerta sobre el tromboembolismo pulmonar: un enemigo silencioso con alta mortalidad.
Un estudio realizado en Guayaquil analiza los factores de riesgo y la importancia de detectar a tiempo esta obstrucción pulmonar que afecta principalmente a hombres mayores de 60 años.
GUAYAQUIL – El tromboembolismo pulmonar (TEP), una condición grave en la que una arteria pulmonar se obstruye por un coágulo que se desplaza desde otra parte del cuerpo, continúa siendo un desafío crítico para la salud pública. Un estudio reciente realizado por especialistas del Hospital Alcívar y la Universidad UEES analizó la situación de pacientes atendidos entre 2022 y 2024, revelando datos clave sobre quiénes están en mayor riesgo y cómo se manifiesta esta enfermedad.
Los hallazgos principales
El estudio, liderado por los doctores Eduardo Barrio Núñez y Ana Cristina Farfán Riera, determinó que el perfil más común del paciente con TEP es el de un hombre con una edad promedio de 63 años. Los resultados subrayan la gravedad de esta afección: la tasa de mortalidad alcanzó el 47%, una cifra que coincide con la reportada en la literatura médica internacional.
Factores de riesgo: ¿Quiénes deben cuidarse?
La investigación identificó condiciones previas que aumentan significativamente la probabilidad de sufrir un TEP:
Hipertensión arterial: Presente en más de la mitad de los casos.
Cirugías recientes: Casi el 47% de los pacientes habían pasado por el quirófano poco antes del evento.
Antecedentes cardíacos y COVID-19: Ambas condiciones aparecieron como detonantes importantes en un 41% de los casos.
Señales de alerta
El diagnóstico temprano es vital, aunque difícil, oya que los síntomas pueden confundirse con otras trastornos. Sin embargo, el estudio destaca que el 100% de los pacientes presentaron:

Disnea (dificultad para respirar).
Taquipnea (respiración muy rápida).
Baja saturación de oxígeno.
Otros síntomas frecuentes incluyen dolor en el pecho, ritmo cardíaco acelerado (taquicardia), tos e incluso alteración de la conciencia.
El diagnóstico y tratamiento
Para enfrentar esta emergencia, los médicos utilizan escalas de riesgo (como Wells y PESI) y exámenes de laboratorio específicos (como Dímero D y Troponina). En cuanto al tratamiento, el uso de anticoagulantes y procedimientos más complejos, como la extracción de coágulos (trombectomía) o la colocación de filtros venosos, son las principales herramientas para intentar salvar la vida del paciente.
Conclusión y recomendaciones
Los autores del estudio concluyen que, aunque se cuente con tecnología y tratamientos adecuados, la mortalidad sigue siendo elevada. Por ello, la mejor defensa es la prevención y la sospecha clínica rápida, especialmente en personas que han tenido cirugías, traumatismos o problemas cardíacos previos. Ante una falta de aire repentina o dolor en el pecho, la búsqueda de atención médica inmediata es fundamental.                                                       .
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🚨 El Tromboembolismo Pulmonar (TEP) es una emergencia crítica. Un nuevo estudio en Guayaquil revela que la hipertensión, las cirugías recientes y las secuelas de COVID son los principales factores de riesgo. ¡La detección temprana salva vidas! 🫁💨 #Salud #Prevención #TEP 
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