UNIVERSIDAD

NOMBRE:
JOSE BENJAMIN AGUILERA SERVIN

HOSPITAL CIVIL JUAN | MENCHACA

MATRICULA:
LME4466

MATERIA:
MEDICINA BASADA EN EVIDENCIAS

FECHA: 23 DE FEBRERO DE 2017


http://www.google.com.mx/url?sa=i&rct=j&q=&esrc=s&source=images&cd=&cad=rja&uact=8&ved=0ahUKEwiO_sLyvvDRAhVCilQKHYHyBmcQjRwIBw&url=http://www.fundacionhcgdl.org/hospitalesciviles.html&bvm=bv.146073913,d.cGw&psig=AFQjCNEChBRG-eCynCLLLHI8DiN0GWgwOA&ust=1486093212196210

Casos: 350 pacientes consecutivos diagnosticados de FA. Se requirio la
existencia de un electrocardiograma (ECG) tipico, definido el mismo como
presencia de ondas «f» con ritmo ventricular irregular arritmico de base.

Controles: se aplicaron estos mismos criterios de estudio a un grupo de 1.000
individuos no afectados de esta arritmia.

El estudio fue prevalente ya que se utilizaron casos viejos y nuevos, en el cual se
recopilaba informacién de pacientes que acudian a el cardidlogo y en base a
varios estudios descartar y dejar la poblacion necesaria para la investigacion.

La seleccion de la muestra fue mediante un Unico criterio de seleccion en ambos
casos fue acudir por primera vez a valoracion por cualquier motivo a la consulta de
cardiologia. La recogida de datos se realiz6 mediante el andlisis en la historia
clinica, hospitalaria o ambulatoria, de la existencia de factores de riesgo coronario
conocidos, presencia o no de cardiopatia organica, analitica basica y
electrocardiograma de 12 derivaciones.

Es poco comparable ya que pacientes aparentemente sanos (1,000) de ellos 300
se atribuyeron a FA y solo 700 fueron casos control.

RAZON DE MOMIOS:

expuestos 300 |50 a+b: 350
No 300 | 700
expuesto
a+b+c+d: 1350

210000/15000: 14

c+d: 1000




