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Si definisce Embolia Polmonare l’ostruzione di una arteria polmonare 
o di un suo ramo da parte di materiale trombotico, lipidico o gassoso, 
proveniente da un’altra regione corporea.

Terza patologia cardiovascolare per incidenza: 100–200 ogni 100 000 
abitanti.

European Heart Journal (2014) 35, 3033–3080

In Italia si stima una prevalenza di 40-55/100000 pazienti.
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Valutare l’incidenza di Embolia Polmonare (EP) nei pazienti sottoposti ad 
angiografia-TC per sospetta EP presso l’Arcispedale Sant’Anna di Ferrara

Obiettivo dello studio

Materiali e metodi

Abbiamo valutato in maniera retrospettiva le indagini di angiografia-TC 
richieste per sospetta EP da Gennaio a Dicembre 2017.



Risultati

Embolia polmonare

n %

Assente 627 74,3

Presente 217 25,7

Totale 844 100

Provenienza

Frequenza Percentuale

Pronto Soccorso 494 58,5

Reparto 344 40,8

Esterno 6 0,7

Totale 844 100



Risultati

Embolia Polmonare

Assente
Presente

n, %
Totale

PS 365 129, 26% 494

p = 0,86

Reparti 256 88, 25,5% 344

Esterni 6 0 6

Totale 627 217 844



Risultati

Provenienza Pronto Soccorso
Sintomo di accettazione in TRIAGE

no, n % si, n %

Dolore toracico 66 12 17 9

Dispnea 147 27 68 35

Sincope 76 14 14 7

Aritmia 16 3 6 3

Altro 231 43 92 47

Totale 536 197



Risultati

Parametri clinico-laboratoristici

Media Deviazione std Minimo Massimo Dato presente, 
n

Dato mancante, 
n

Età, n 74,19 13,49 19 98 844 0

PAS, mmHg 133,63 28,14 70 150 631 213

SpO2, % 94,2 5,55 57 100 545 299

FR, atti/min 19,57 6,83 12 40 76 768

D-Dimero, mg/dL 6,42 7,62 0,19 35 749 95

TnI, ng/dL 0,17 0,84 0,007 13,86 516 328



Confronto pazienti PS - Reparto
PS Reparto p-value PS Reparto p-value

Età Media 74,66 73,70 0,3 SpO2 Media 94,94 92,41 < 0,01

IC 95%

Limite 
inferiore 73,42 72,35

IC 95%

Limite 
inferiore 94,48 91,30

Limite 
superiore 75,91 75,05

Limite 
superiore 95,40 93,52

Minimo 19,00 19,00 Minimo 76,00 57,00

Massimo 97,00 98,00 Massimo 100,00 100,00

PAS Media 134,61 131,20 0,17 D-dimero Media 6,65 6,03 0,28

IC 95%

Limite 
inferiore 132,03 126,99

IC 95%

Limite 
inferiore 5,94 5,18

Limite 
superiore 137,19 135,42

Limite 
superiore 7,36 6,88

Minimo 70,00 70,00 Minimo 0,19 0,29

Massimo 250,00 240,00 Massimo 35,00 35,00

FC Media 89,25 91,76 0,24 TnI Media 0,09 0,34 <0,01

IC 95%

Limite 
inferiore 86,87 88,28

IC 95%

Limite 
inferiore 0,06 0,11

Limite 
superiore 91,62 95,23

Limite 
superiore 0,12 0,56

Minimo 45,00 38,00 Minimo 0,01 0,01

Massimo 185,00 175,00 Massimo 2,96 13,86



Risultati
Correlazioni

Tau_b di Kendall

Embolia polmonare

PAS
Coefficiente di correlazione -0,05

Significatività 0,138

N 631

FC
Coefficiente di correlazione 0,023

Significatività 0,603

N 512

SpO2
Coefficiente di correlazione -,085

Significatività 0,02

N 545

D-dimero
Coefficiente di correlazione ,283

Significatività <0,01

N 749

TnI
Coefficiente di correlazione ,167

Significatività <0,01

N 516



Risultati

Parametri vitali Parametri di laboratorio

PAS < 90 mmHg IC 95% TnI IC 95%

Sensibilità (%) 0,03 0,01 0,04 0,57 0,53 0,61

Specificità (%) 0,96 0,95 0,98 0,64 0,59 0,68

VPT+ 0,19 0,16 0,22 0,34 0,3 0,38

VPT- 0,75 0,71 0,78 0,82 0,79 0,85

FC > 100 bpm IC 95% D-Dimero IC 95%

Sensibilità (%) 0,27 0,23 0,31 0,99 0,98 1

Specificità (%) 0,76 0,72 0,79 0,01 0,01 0,03

VPT+ 0,28 0,24 0,32 0,26 0,23 0,3

VPT- 0,74 0,7 0,78 0,8 0,77 0,83

SpO2 < 90% IC 95% D-Dimero agg IC 95%

Sensibilità (%) 0,21 0,18 0,25 0,98 0,97 0,99

Specificità (%) 0,87 0,83 0,89 0,04 0,03 0,06

VPT+ 0,35 0,31 0,39 0,27 0,24 0,3

VPT- 0,76 0,73 0,8 0,86 0,83 0,88



Risultati



RisultatiD-dimero
Area under the ROC curve (AUC) 0,727

Standard Error a 0,0206

95% Confidence interval b 0,694 to 0,759

z statistic 11,06

Significance level P (Area=0.5) <0,0001

Youden index J 0,3742

Associated criterion > 3,87
Sensitivity 74,49
Specificity 62,93

Criterion Sensitivity 95% CI Specificity 95% CI LR+ LR-

>0,52 98,98 96,4 - 99,9 1,63 0,7 - 3,1 1,01 0,63

>3,87 74,49 67,8 - 80,4 62,93 58,8 - 67,0 2,01 0,41

>19,92 16,33 11,4 - 22,3 95,3 93,2 - 96,9 3,47 0,88



Risultati
CAPITOLO 1

Embolia Polmonare

Segni clinici o sintomi 
TVP

Assente Presente Sensibilità 0,781

Assenti 545 153 Specificità 0,518

Presenti 55 59 VPT+ 0,908

VPT- 0,278

Immobilizzazione o 
recente chirurgia 
(4 settimane)

Sensibilità 0,197

Assenti 527 171 Specificità 0,864

Presenti 83 42 VPT+ 0,336

VPT- 0,755

Pregressa EP o TVP

Sensibilità 0,159

Assenti 562 180 Specificità 0,911

Presenti 55 34 VPT+ 0,382

VPT- 0,757

Emottisi

Sensibilità 0

Assenti 618 214 Specificità 1

Presenti 0 0 VPT+ Inc.

VPT- 0,743

Cancro

Sensibilità 0,159

Assenti 509 180 Specificità 0,817

Presenti 114 34 VPT+ 0,23

VPT- 0,739



Risultati



Risultati



Wells mWells

Area under the ROC curve (AUC)
0,636 0,656

Standard Error a
0,0217 0,0211

95% Confidence interval b
0,603 to 0,669 0,623 to 0,688

z statistic
6,285 7,416

Significance level P (Area=0.5)
<0,0001 <0,0001

Youden index J
0,222 0,2728

Associated criterion >1 >1

Sensitivity 61,75 (54,9 - 68,2) 62,21 (55,4 - 68,7)

Specificity 60,45 (56,5 - 64,3) 65,07 (61,2 - 68,8)

LR+ 1,56 1,78

LR- 0,63 0,58



Risultati



Discussione



Il percorso diagnostico raccomandato prevede l’utilizzo di score clinici validati 
(Score di Well’s,  PERC, GENEVA) e l’utilizzo del valore del d-dimero con 

singolo cut-off al fine di identificare i pazienti a basso rischio di EP da 
escludere da approfondimenti radiologici.

Discussione



Tuttavia l’utilizzo di score clinici identifica EP con specificità del 10- 65% 

Discussione
CAPITOLO 1



Mentre la specificità del D-dimero nei pazienti con età avanzata è stimata del 
10%, dubbia pare l’utilità dell’utilizzo di cut-off aggiustato per l’età. 

Discussione



L’utilizzo della angiografia-TC appare cruciale nel percorso diagnostico, esponendo 
tuttavia i pazienti a complicanze potenziali sia acute (allergie, nefropatia, distiroidismo), 
in grado di aumentarne la mortalità nel breve periodo, che croniche legate al rischio 
stocastico di sviluppare patologia oncologia da esposizione alle radiazioni). 

Discussione



L’EP rappresenta una delle principali cause di mortalità, per cui appare imperativo arrivare 
alla diagnosi al fine di impostare un corretto iter terapeutico. 
Tuttavia, Come emerso anche dal nostro studio, l’attuale percorso diagnostico sembrerebbe 
portare ad un ricorso spropositato alla angiografie-TC esponendo i pazienti ad un rischio che  
non sempre, alla luce delle evidenze, appare giustificato.

Conclusione
CAPITOLO 1



Grazie per l’attenzione.
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Risultati

Provenienza

Frequenza Percentuale

Pronto Soccorso 494 58,5

Reparto 344 40,8

Esterno 6 0,7

Totale 844 100

Sesso

Frequenza Percentuale

Femmina 455 53,9

Maschio 389 46,1

Totale 844 100
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Risultati



La corretta epidemiologia è difficile da valutare: asintomatica, fatale, 
accidentale.
Tuttavia una delle principali cause di mortalità, morbidità ed 
ospedalizzazione in europa con stimati più di 317 000 decessi in 6 paesi 
della unione europea nel 2004:  
● 34% morte improvvisa per EP
● 59% effetti di EP pregresse non diagnosticate
● 7% appena la diagnosi di EP stabilita

Introduzione: l’Embolia Polmonare
CAPITOLO 1



Risultati
CAPITOLO 1

Embolia polmonare

Punteggio Wells Assente Presente

0 314 69 383

1 65 14 79

1,5 140 55 195

2 1 0 1

2,5 35 13 48

3 45 36 81

4 8 3 11

4,5 12 22 34

5,5 4 3 7

6 2 1 3

7 1 1 2

Totale 627 217 844



RisultatiComparazione tra Curve ROC

D_dimero~mWELLS

Difference between areas 0,0546

Standard Errora 0,0279

95% Confidence Interval 0,01 to 0,1

z statistic 1,956

Significance level p = 0,05

D_dimero~WELLS

Difference between areas 0,0788

Standard Errora 0,0293

95% Confidence Interval 0,0215 to 0,136

z statistic 2,694

Significance level p < 0,01

mWELLS~WELLS

Difference between areas 0,0243

Standard Errora 0,0132

95% Confidence Interval -0,00163 to 0,0501

z statistic 1,837

Significance level p = 0,06



RisultatiEmbolia Polmonare

Assente Presente Totale

PAS < 90 mmHg
assente 456 155 611

presente 17 4 21

Totale 473 159 632

FC > 100 bpm
assente 285 99 384

presente 92 36 128

Totale 377 135 512

SpO2 < 90%
assente 352 109 461

presente 54 29 83

Totale 406 138 544

TnI > 0,04 ng/mL
assente 250 54 304

presente 142 72 214

Totale 392 126 518

D-Dimero > 0,5 
mg/dL

assente 8 2 10

presente 545 194 739

Totale 553 196 749

D-dimero 
aggiustato età

negativo 24 4 28

positivo 529 193 722

Totale 553 197 750


