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P-093 - VALIDACION DE LASESCALAS PRONOSTICASUIATSY PHASESEN
ANEURISMAS CEREBRALES ROTOS
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Resumen

Introduccion: UIATSy PHASES son escalas que tratan de ayudar en latoma de decisiones de aneurismas
incidentales. Laescala UIATS evalUia variables que punttian afavor o en contra de tratamiento, dando como
resultado tratar (mediante clipaje quirdrgico o via endovascular), observacion o indiferencia. Laescala
PHASES da un riesgo de rotura a partir del cual se decide tratamiento.

Objetivos: Calcular la sensibilidad de estas escal as aplicandol as a pacientes con aneurismas rotos.

Métodos: Es un estudio retrospectivo observacional que analizd a 242 pacientes ingresados en nuestro centro
con hemorragia subaracnoidea (HSA) esponténea entre octubre de 2016 y noviembre de 2022, de manera
consecutiva. Se aplicaron las escalas PHASES y UIATS a posteriori. En casos de aneurismas multiples, se
analizo € aneurisma presuntamente responsable de laHSA.

Resultados: Se aplicd laescala UIATS asumiendo que todos |os pacientes presentaban disminucion de su
calidad de vida debido a conocimiento del aneurisma, resultando que al 48% de los pacientes se
recomendaba tratamiento, a 14,5% observacién y al 37,5% indiferente. Por otro lado, se aplicé asumiendo
gue a ningun paciente le generaba disminucion de su calidad de viday resulto que a 27% de | os pacientes se
recomendaba tratamiento, al 27% observaciony a 46%, indiferente. En el caso de la escala PHASES, del
26% a 75,5% de |os pacientes no habrian sido tratados.

Conclusiones: Aplicando estas escalas en nuestra serie, como minimo €l 14,5% de los pacientes no hubieran
recibido tratamiento antes de larotura del aneurisma. Lavariable delaescala UIATSreferenteala
disminucion de calidad de vida resulta ser determinante en el resultado (en el 32% de |os pacientes habria
influido). Hay un grupo considerable de pacientes cuyo resultado de laescalaUIATS esindiferentey la
decision hubiera dependido de otros factores.
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