EFICACIA Y SEGURIDAD DEL TRATAMIENTO DE LA
HIPERTENSION PULMONAR.
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Material y metodos:

Estudlo retrospectlvo que mcluyo 24 paclentes dlagnostlcados de hlpertensmn pulmonar en

Resultados:
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Conclusiones:

1.- Bosentan, sitaxentan y sildenafilo solo estan indicados en la hipertension pulmonar de
grado III: por lo que la prescrlpmon se ajusto a la indicacion en un 54%_

|.|_

4.-El seguimiento de los pacientes con HP deberia realizarse por un mismo servicio médico para
que fuera mas homogéneo, ya que los diferentes servicios utilizan diferentes criterios de evaluacion.



