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Resumen

OBJETIVO: Determinar la correlacion entre el
ecocardiograma de estrés con dobutamina mas empleo
de medio de contraste, con la coronariografia, en
pacientes con un resultado postivo para isquemia y/o
viabilidad.

MATERIAL Y METODOS: Se incluyeron 74
pacientes con resultado de ecocardiograma estrés con
dobutamina mas medio de contraste positivo para
isquemia Yy/o viabilidad que fueron llevados a
coronariografia. Se analizd6 el resultado de los
segmentos anormales en el estudio de estrés, con cada
uno de los territorios de las arterias coronarias que
tenian lesiones significativas ( > 70%) reportadas en el
cateterismo cardiaco. Cada una de las variables
demogréficas y clinicas se incluyeron en el analisis
estadistico. Se realizo Prueba de X2y t de Student para
muestras indipendientes. Significancia de p<0.05.
RESULTADOS: Total de pacientes 74. En 60 de ellos
se encontrd enfermedad coronaria en el cateterismo
cardiaco y en 14 no tuvieron lesiones coronarias. La
prueba de X2 mostré significancia estadistica de
acuerdo al territorio isquémico detectado en el
ecocardiograma farmacologico y el territorio afectado
en el cateterismo cardiaco, con una p de 0.000. Con la
prueba de t de Student se encontré significancia
estadistica en aquellos pacientes con
hipertrigliceridemia y presencia de lesiones coronarias
detectadas en la coronariografia con una p de 0.018, al
igual que el tabaquismo con una p 0.001.
CONCLUSIONES: En este estudio se demostré que el
ecocardiograma estrés con dobutamina mas el empleo
de medio de contraste tiene una buena correlacion con
la coronariografia en el diagndstico de enfermedad
coronaria . Otras variables como el tabaquismo y la
hipertrigliceridemia se asocian con la presencia de
enfermedad coronaria  detectada por cateterismo
cardiaco.

Método.

Se incluyeron 74 pacientes con resultado de
ecocardiograma estrés con dobutamina mas
medio de contraste positivo para isquemia y/o
viabilidad que  fueron llevados a
coronariografia. Se analizo el resultado de los
segmentos anormales en el estudio de estrés,
con cada uno de los territorios de las arterias
coronaria que tenian lesiones significativas
(>70%) reportadas en el cateterismo cardiaco.
Cada una de las variables demograficas y
clinicas se incluyeron en el analisis
estadistico. Se realizd Prueba de X2 y t de
Student para muestras independientes.
Significancia de p<0.05.
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Resultados.

Total de pacientes 74. En 60 de ellos se encontr
enfermedad coronaria en el cateterismo cardiaco y en
14 no tuvieron lesiones coronarias. La prueba de X2
mostré significancia estadistica de acuerdo al territorio
isquemico  detectado en el ecocardiograma
farmacoldgico y el territorio afectado en el cateterismo
cardiaco con una p de 0.000. Con la prueba t de student
se encontrd significancia estadistica en aquellos
pacientes con hipertrigliceridemia y presencia de
lesiones coronarias detectadas en la coronariografia con
una p de 0.018, al igual que el tabaquismo con una p
0.001.

Edad. Media : 65
R Pearson 141.64 36 .000
Diabetes 64.9 % X2 5
Mellitus.
Hipertensién 71.6% Likeliho 119.84 36 .000
Arterial. Od_ 7
Dislipidemia.  75.7% Ratio
Tabaquismo. 81.1% Linear- 12.412 1 .000
by-
Linear

Conclusiones.

En este estudio se demostr6 que el
ecocardiograma estrés con dobutamina mas el
empleo de medio de contraste tiene una buena
correlacion con la coronariografia en el
diagndstico de enfermedad coronaria.

Otras variables como el tabaquismo y la
hipertrigliceridemia se asocian con la
presencia de enfermedad coronaria dtectada
por cateterismo cardiaco.
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