Caracteristicas de los estratos de riesgo en el diagnostico de pacientes con hipertension pulmonar en Colombia:
analisis multicéntrico de la red colombiana de hipertension pulmonar.
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INTRODUCCION

La Hipertension Arterial Pulmonar (HAP) y la Hipertension Pulmonar
Tromboembodlica Cronica (HPTEC) son trastornos hemodinamicos donde se
han identificado multiples indicadores prondsticos, que permiten establecer el
riesgo de morbimortalidad a un ano de los pacientes, procurando la toma de
decisiones terapéuticas que mejoran los desenlaces vitales de los pacientes.

OBIJETIVO

Realizar un analisis en red de frecuencias de las variables funcionales,
hemodinamicas y biomarcadores utilizadas en la estimacidon de riesgo, en el
momento del diagnostico de pacientes con HAP o HPTEC residentes en
Colombia.

MATERIALES Y METODOS

Esta es una iniciativa que analiza la informacion de todos los pacientes
identificados en la Red Colombiana de Hipertension Pulmonar (HAPred.co), en
8 instituciones de salud, con diagnostico confirmado de HP en los Grupos 1y
4; asimismo, se ejecutd un analisis en red de l|la frecuencia de registro
disponible en |la base de datos de caracterizacion de pacientes, de las variables
de riesgo de las escalas ERS/ESC y REVEAL LITE 2.

Figura 1. Escala ERS/ESC
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RESULTADOS

Las variables de riesgo estan referenciadas de forma
inhomogeénea en la caracterizacion del paciente HP; las figuras 1y
2 presentan la red de variables coexistentes en el registro de
caracterizacidon, con respecto a las escalas seleccionadas. Cada
nodo representa una variable de estratificacion de riesgo, con
tamano proporcional al porcentaje de pacientes con datos
disponible, vinculados entre si, si uno o mas de los sujetos
comparten la descripcion de las variables.

CONCLUSION

Las variables de estratificacion de riesgo en el momento del
diagnostico del paciente HAP y HPTEC no estan completamente
registradas en |la base de datos de caracterizacion. Es posible
encontrar otras fuentes de registro con datos adicionales, por lo
cual un aplicativo con base en TICs puede mejorar |la oferta y
calidad de atencion de estos pacientes.

Figura 2. Escala REVEAL LITE 2

27,

0 . TSy
CF NYHA, 78% marcha, 47%

Signos Vitales @
(FC, PAS), 0%

Subvencionado, en parte, por Grants irrestrictos Bayer; Janssen; Pint Pharma; Abbott.

‘ - ‘ "
" -l = !\.l”. ....
~a0” -, Ry - . N \’

A A . M TS (] -
. LSy 4 s < e .
Rt X S . o 2 ‘. 0T
N (34 E // 2 NV P

A /

-
Liry pwv®™




	Diapositiva 1

