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Resumen

Introduccion: Lahemorragiaintraventricular (HIV) masiva se evidenciaen casi el 40% de |os casos de
hemorragia intraparenquimatosa 0 hemorragia subaracnoidea, y se asocia a peor prondstico. Nosotros
realizamos un estudio cuasi experimental de pacientes con HIV masivaalos que selereaizo fibrinolisis
intraventricular (FIV) tras ciertos criterios de inclusion y se compararon con un grupo control.

Objetivos: Demostrar que lafibrinolisis intraventricular a dosis bajas es un tratamiento eficaz y seguro en el
manejo de la hemorragia intraventricular masiva.

Meétodos: Estudio prospectivo entre 2014-2018 de pacientes con diagndstico de HIV masiva con drengje
ventricular externo (DVE) implantado. Siguiendo un protocolo de fibrindlisis intraventricular (FIV) disefiado
en nuestro centro y aprobado por la Comision de Farmacia (2014). Todos |os pacientes con criterios de
inclusion se lesrealizo un tratamiento intratecal con rtPA hasta un méximo de 10 mg, y se comparo con un
grupo control. Sereaizé e andlisis estadistico (Stata/l C16) de las variables clinicas, escalas radioldgicas y
seguimiento.

Resultados: Seincluyeron 19 pacientes, 10 en el grupo de laintervencion (FIV) y 9 en € grupo control (sin
FIV). El andlisis de las escalas (LeRoux, Greab y IVH) evidenciaron unas puntuaciones similaresen laTAC
basal (dia 0) en ambos grupos, y una mejoria estadisticamente significativade laHIV en el grupo FIV en la
TAC alas 24 horas. El grupo FIV presento menores tasas de infeccion, recambios de DVE, hidrocefalia
cronica; no se encontraron diferencias respecto a la estancia en cuidados intensivos, ni pronostica.

Conclusiones: El protocolo de FIV adosis bagjas ha demostrado ser seguro y es una estrategia de tratamiento
prometedora para €l aclarado precoz de laHIV masiva, que se relaciono con menos infecciones,
obstrucciones del DVE y necesidad de DVP.
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