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Resumen

Objetivos. Valorar de forma objetivalos resultados y la experienciareferida por el paciente tras su ingreso en
el programa UMIPIC (Unidad de Manejo Integral de Pacientes con Insuficiencia Cardiaca).

Métodos: Estudio observacional, descriptivo de las medidas de resultados y experiencia informadas por €l
paciente (PROM y PREM) tras su ingreso en la UMIPIC durante el afio 2024. El protocolo de recogida de
datos incluy: variables sociodemogréficas, laFEVI, comorbilidades, la procedencia de la derivacion, el
nimero de visitas a Urgencias e ingresos hospitalarios de causa cardiacay no cardiaca, asi como €l recuento
de farmacos consumidos de forma habitual. Junto a ello se realizaron varias escalas basales (NY HA, Barthel,
Pfeiffer, KCCQy EHFScB), con posterior reevaluacion alos 6 meses alas que se sumo el cuestionario
IEXPAC (Instrumento de Evaluacion de la Experienciadel Paciente Cronico).

Resultados: 35 pacientes (57,14% hombres) con una media de edad de 84,65 afios. El 57,89% teniauna FEVI
preservada. El 48,7% habian sido derivadostras el ata de hospitalizacién. La media de farmacos consumidos
de forma habitual erade 9. En cuanto alos resultados, se logré unareduccion de visitas a Urgenciasy de
hospitalizacion por IC alos 6 meses del 31,43% y 31,57% respectivamente. Respecto a las escalas, |a Barthel
inicial era> 60 en el 88,57% (20% > 90). El 60% tenia una Pfeiffer O-2 erroresy en un 5,71% era mayor de 5
errores. El 92,42% teniaunaNYHA de 2-3. Parala KCCQ €l 54,28% obtuvo un valor 25-50. Delos que la
cumplimentaron alos 6 meses (16) €l 18,75% logré mejorias significativas (> 10 puntos). En la EHFScB, el
77,14% tuvo, en e seguimiento, una puntuacion < 18. Por ultimo, se pudieron obtener 14 cuestionarios
IEXPAC a findlizar € afo. Las mejores puntuaciones se lograron en las respuestas 1,5,6 y 8 (donde la
categoria“siempre” obtuvo el 100%) y en las 2,4y 9 (donde |la categoria“siempre”’ obtuvo el 78,57%,
92,85% y 85,71% respectivamente). Por otra parte, |as peores puntuaciones se registraron en las respuestas
3,7,11y 15 (contestaron nunca el 71,42%, 92,85%, 85,71% Yy e 71,42% respectivamente).

Discusion: Las PROM y PREM permiten evaluar los resultados y la experiencia percibida por el paciente
respecto ala asistencia sanitariaen el proceso de su enfermedad. En este andlisis, 10s pacientes que ingresan
en nuestra UMIPIC objetivan unamejoria tanto en el manejo clinico delalC como en laatencion recibida
por parte del equipo sanitario. Por otra parte, parece necesario implementar avances en cuanto ala
digitalizacion y el uso de las nuevas tecnologias en €l beneficio de nuestros pacientes, asi como en la
humanizacion del programa.

Conclusiones. Las PROM y PREM permiten incorporar lavivencia de los pacientesy mejorar el proceso
asistencial delas UMIPIC.
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