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Cartas al editor

el uso del antigeno de alpaca en el Western blot, ya que
presenta una menor sensibilidad.

Es relevante tomar en cuenta que en la emision de
resultados del Western blot, debe enunciarse el tipo
de antigeno usado con sus valores de sensibilidad
y especificidad y las bandas especificas para dicho
antigeno; si el resultado es positivo, debe sefalarse el
numero y peso molecular de las bandas especificas que
se encuentren en el suero del paciente.

Finalmente, recomendamos que el Ministerio de Salud a
través de la Estrategia Sanitaria Nacional de Zoonosis y
del INS produzca el kit de Western blot - equinococosis
humana con antigeno hidatidico caprino y lo distribuya a
los laboratorios regionales de las zonas endémicas del
Peru para contribuir a la vigilancia epidemiolégica de la
equinococosis humana.
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ASOCIACION DEL ACIDO
TRANEXAMICO A MORTALIDAD Y
A TRANSFUSION SANGUINEA EN
PACIENTES CON HEMOPTISIS EN
EL HOSPITAL HIPOLITO UNANUE

DE LIMA, PERU

ASSOCIATION OF TRANEXAMIC ACID TO
MORTALITY AND BLOOD TRANSFUSION
AMONG PATIENTS WITH HEMOPTYSIS AT
HIPOLITO UNANUE HOSPITAL OF LIMA, PERU

César Alberto-Pasco?, Alonso Soto?3P

Sr. Editor. Lahemoptisis se define comolaexpectoracion
de sangre originada por una lesion pulmonar o bronquial,
y es una condicidon frecuente en los servicios de
hospitalizacion de neumologia. En el Hospital Hipdlito
Unanue, la hemoptisis es causa de aproximadamente
el 20% de los ingresos al servicio de neumologia. La
mortalidad en estos casos es significativa, pues llega
a aproximadamente 40% en los casos de hemoptisis
masiva (. El uso de antifibrinoliticos, en particular del
acido tranexamico, para el manejo de hemoptisis es
una practica ampliamente difundida que contrasta con
la escasa la evidencia cientifica disponible al respecto.

El objetivo de nuestro estudio fue evaluar la asociacion
entre el uso de acido tranexamico y la mortalidad o el
requerimiento de transfusion sanguinea en pacientes con
hemoptisis hospitalizados en el Servicio de Neumologia
del Hospital Nacional Hipdlito Unanue. Se revisaron
las historias clinicas de todos los pacientes ingresados
por hemoptisis a este servicio durante el afio 2006.
Se consideré como variable predictora el uso de acido
tranexamico, mientras que la variable dependiente fue la
combinacién de muerte o requerimiento de transfusion
debido a hemoptisis. Como potenciales confusores se
consideraron la etiologia de la hemoptisis (presencia de
tuberculosis, neoplasia, bronquiectasias), el uso de otros
farmacos con posible efecto antihemorragico, la ocurrencia
de hemoptisis masiva, definida como aquella con un
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volumen mayor a 600 mL en 48 h @y el caracter recurrente
de la hemoptisis (mas de un episodio consignado en la
historia clinica). Se empled como medida de asociacion el
odds ratio tanto crudo como ajustado obtenido a través de
un modelo de regresion logistica multiple. Para el analisis
estadistico se utilizé el programa STATA v11.

Se revisaron 80 historias clinicas. La mediana de la edad
fue de 35 (rango intercuartil de 27 a 44,5); 48 (60%)
pacientes fueron de sexo masculino y 31 pacientes
fallecieron o requirieron transfusion. 8/45 (17,8%) de los
pacientes que recibieron acido tranéxamico fallecieron
o requirieron transfusion sanguinea en comparacion a
24/35 (68,6%) en el grupo que no recibid el farmaco
(p<0,001). Ello representé un OR de 0,10 (IC 95%: 0,03~
0,28) en el analisis crudo y de 0,04 (0,01-0,24) en el
analisis ajustado a los posibles confusores basandonos
en el modelo de regresidon logistica multiple. En el
modelo final, y luego de la eliminacion sucesiva de
aquellas variables no significativas (p>0,05), la Unica
variable asociada significativamente a mortalidad
y/o requerimiento transfusional fue la presencia de
hemoptisis masiva (OR=9,74; IC 95%: 2,1-43,7).

Los resultados del estudio estan limitados por su
naturaleza retrospectiva, incluyendo la posibilidad de que
factores confusores no evaluados, como el acceso al
seguro integral de salud o el horario en el que llegaron
los pacientes, pudieran influir. Por ejemplo, es posible
que los pacientes con menores recursos economicos
0 sin cobertura de servicios de salud, pudieran no
haber accedido al uso de farmacos o la realizacion de
procedimientos. Otros posibles confusores no analizados
en el estudio podrian haber incluido la presencia de shock,
el grado de anemia o la extension de la lesion pulmonar.

En conclusion, nuestros resultados sugieren una
asociacion entre el uso del &cido tranexamico y una
menor mortalidad y/o requerimiento de transfusiones
sanguineas en pacientes con hemoptisis. Se debe,
sin embargo, mencionar que una reciente revision
sistematica ® ha mostrado que no existe evidencia
concluyente concerniente a la eficacia de este farmaco
en el manejo de hemoptisis. Tomando en cuenta el
bajo costo de la droga, la considerable frecuencia
de hemoptisis y el potencial impacto en términos de
morbimortalidad, creemos necesaria la realizacion de
ensayos clinicos a fin de determinar el valor de esta
terapia ampliamente utilizada en nuestro pais, pero aun
sin una evidencia bien definida sobre su efectividad.
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RENDIMIENTO FISICO EN
ADULTOS MAYORES DE
UNA COMUNIDAD RURAL
ALTOANDINA PERUANA

PHYSICAL PERFORMANCE IN OLDER
ADULTS LIVING AT HIGH ALTITUDE

David Estela-Ayamamani’?2, Jossué Espinoza-
Figueroa'?, Mauricio Columbus-Morales'2,
Fernando Runzer-Colmenares? ®

Sr. Editor. el envejecimiento es un proceso inevitable
que incluye la disminucién del rendimiento fisico . Por
otro lado, el habitar en zonas de gran altitud influye
también en el rendimiento fisico. Un estudio previo
sefiala la relacion existente entre la altitud, el consumo
de oxigeno y el rendimiento fisico @. Existen, sin
embargo, pocas investigaciones que hayan evaluado el
rendimiento fisico de los adultos mayores que habitan
en lugares ubicados a gran altitud.
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