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INTRODUCCIÓN

principal causa prevenible de muerte en pacientes hospitaliza-
dos y la tercera causa de morbimortalidad cardiovascular, tras la 

-

-

siendo su pronóstico dependiente del tiempo. Dada la varia-
bilidad de su presentación y la baja sensibilidad y especifici-

-
-

implica administrar medio de contraste yodado y exposición 
a radiación ionizante. En pacientes con contraindicación ab-

-
-

-

-
siones extendidas como simplificadas han mostrado un ren-

-
tintos hospitales. 

de espera en la atención al paciente y aumentando la morbi-

-

recojan la frecuencia de uso de esta escala en nuestro hospital 
hasta el momento. 

Presentamos los resultados preliminares de un estudio ob-

-

nuestro medio.

MATERIAL Y MÉTODOS

-

-

búsqueda manual en las bases de datos hospitalarias disponibles 

-

-

-

-

-

-

-
-

-

administración de contraste intravenoso. Pruebas no solicitadas de 

Conclusion: 
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-
-
-

-

optar por la mejor medida posible de tendencia central. Para las 
pruebas de comparación de dos proporciones y de medias se 

RESULTADOS

-

-
-

-

Valores del dímero D 

-

cantidad menor de 30 pacientes y la aplicación del test de 

-

Sintomatología principal

-

-
ta (p. ej. disnea + tos), pero no se encontraron asociaciones 

-

-

Factores de riesgo

-

Variable Nº de sujetos Porcentaje

 Hombre
Mujer

No
Resultado + para 

No
Variable Mediana Mínimo Máximo Rango intercuartílico

Edad

Izquierda.
Derecha.

Izquierda. Comparación de la puntuación de la EWs 

Derecha. 
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-

-

-
-

Diagnósticos alternativos

-

correspondieron en su mayor parte a infecciones respirato-

-

-

+ infección respiratoria.

-

DISCUSIÓN

-
-

-

-

-

puede descartarse la posibilidad de que un porcentaje no des-

-

-
-

-

incremento de los costes sanitarios asociados al episodio.

-

ajustarse por edad por encima de los 50 años, de manera que el 

-

tamaño muestral. 

-

-

-
-

-

-

Izquierda.

Derecha.
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-
-

co diferencial clásicamente se encuentra en relación con las infec-

-

nuestro estudio. Un aspecto a tener en cuenta es que no hemos 

la exploración, como son la taquipnea, taquicardia e hipoten-

-

-

ser cruciales para la toma de decisiones, dado que se encuentra 
de manera más prevalente en las infecciones respiratorias que 

en estudios con mayor número de pacientes en el futuro, ya 
-

tomas en nuestro estudio impide comparar correctamente los 

-

-

-

y los datos de nuestro estudio parece indicar que la sospecha 
-

En concordancia con otros estudios, no hemos encontra-
-

Limitaciones

-
-

la HC, se puntuó con 0). El impacto principal de esta limitación 

-

-

-

-

Líneas futuras

Además de aumentar el tamaño muestral de este trabajo 

-
-
-
-

CONCLUSIÓN

El presente estudio muestra que existe una baja aplicación 

-
-

cados es similar a la encontrada en otras series, lo que abre el de-

Agradecimientos

-

valiosas recomendaciones.

-
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