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Introduccién: el término Enfermedad Tromboembdlica
incluye el tromboembolismo pulmonar y la trombosis
venosa profunda. Es una complicacion frecuente, du-
rante y después de la internacién por una enfermedad
aguda. Provoca aumento de la morbimortalidad en pa-
cientes hospitalizados. La mortalidad global de un TEP
de cualquier etiologia es 17.4% a los 3 meses. La trom-
boprofilaxis fue inicialmente una intervencién preventiva
dirigida a los pacientes quirargicos. Sin embargo, es-
tudios epidemiolégicos demostraron que los pacientes
clinicos internados por una enfermedad aguda tienen

riesgo similar de padecerla.

Objetivos: determinar porcentaje de pacientes con y
sin indicacion de Terapia Tromboprofilactica.
Establecer cuantos de éstos reciben TTP. Evidenciar
cuantos reci-ben tromboprofilaxis sin indicacién
precisa. Cuantificar porcentaje de pacientes con
tromboprofilaxis a pesar de su contraindicacion.

Describir tipo TTP indicado. Es-timar costos.

Metodologia: disefio: estudio descriptivo y observa-
cional en pacientes internados en sala de clinica mé-
dica de nuestro hospital. Se realiz6 durante 2 periodos
consecutivos de 5 dias. En el dia numero 1 de cada
periodo se incorporaron todos los pacientes internados
en el servicio de Clinica Médica, a este grupo inicial se
agregaron los enfermos que ingresaron durante los 4
dias subsiguientes. El estudio consta de 3 fases, la pri-
mera con el objeto de hacer diagndstico de situacién y
devolucién al equipo médico, luego una etapa de in-
tervencién o educacién y la final en donde se evallan
iguales objetivos y comparan con los resultados pre-
vios. Se presenta la primera fase del estudio. Criterios
de Inclusion: pacientes de 16 afios 0 mayores interna-
dos en clinica médica. Criterios de Exclusion: pacientes

anticoagulados.

Resultados: de un total de 74 pacientes, 69 cumplieron
criterios de inclusién, 40 hombres y 29 mujeres. Edad
promedio de 46,70 afios (17-85). Del total, 32 (46,38%)
tenian indicacion de TTP, de los cuales 28 (87,5%) la re-
cibieron. 37 pacientes (53,62%) no tenian indicacién de
TTP, 21 de estos (56,76%) recibieron TTP. El 50% de los
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pacientes con contraindicacion de TTP, la recibieron.
La terapia estandar utilizada fue heparina sédica 1cc
cada 8 hs subcutanea.

Conclusiones: del analisis se observa a) sobreindica-
cién de TTP en sala comun, de los 49 que la recibieron
s6lo el 57,14% (28) tenia indicacion.B) No todos los pa-
cientes con indicacién de TTP la recibieron.C) No hay
una adecuada valoracion del riesgo de sangrado o de
contraindicacion, 3 de los 6 pacientes con alto riesgo de
sangrado recibieron TTP. Es fundamental la edu-cacién
del equipo médico que permita identificar la indicacién o
no a fin de prescribir adecuadamente las estrategias
profilacticas.




