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Resumen

Objetivos. Analizar laincidencia, forma de presentacion, aspectos clinicosy evolutivos de lainsuficiencia
cardiaca en la poblacion adulta.

Métodos: Estudio descriptivo y retrospectivo de los pacientes (> 18 afios) ingresados en el Servicio de
Medicina Interna de un Hospital de tercer nivel por insuficiencia cardiaca en |os meses anteriores ala
realizacion del estudio (1 de octubre de 2014 a 31 de marzo de 2015). Se anadlizaron las variables clinicasy
analiticas asi como la evolucién de los casos seleccionados. El andlisis se realizo mediante el programa
estadistico SPSS version 19.0.

Resultados: Se identificaron 88 casos de insuficiencia cardiaca, con una media de edad fue de 81,4 £+ 9 afios.
Se estudi6 larelacion entre esta patol ogia con enfermedades previas conocidas, encontrandose un incremento
de casos de descompensacion en pacientes con fibrilacion auricular conocida (62,5%); no asi en el resto de
patol ogias como la diabetes mellitus, la cardiopatia isquémica, la enfermedad renal cronicay la demencia
donde no hubo aumento de laincidencia. Del total de ingresados fallecieron 17 personas, de las cuales el
64,7% asociaba unas cifras de hemoglobinainferiores a 10 g/dl. Se analizaron asimismo |las constantes
presentes al ingreso, lamediade TAS fue de 129 mmHg + 24, TAD 71 mmHg = 16 y frecuencia cardiacaa
83 Ipm. En el andlisis del tratamiento previo al ingreso, se desprende que de los farmacos parala
insuficiencia cardiaca, |os més usados son |os diuréticos hasta en el 83% de los casos. El resto de

medi camentos empleados como |os inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina (IECA),
antagonistas de receptores de angiotensinall (ARA-I1) y betabloqueantes estaban presentes en €l ingreso en
cifras en torno a 50%. Tampoco se observé un incremento de lainsuficiencia cardiaca en pacientes con
fibrilacion auricular no anticoagul ada.

Conclusiones. El aumento de la esperanza de vida en la poblacién general, ha convertido alainsuficiencia
cardiaca en uno de los principal es motivos de ingreso hospitalario, siendo el mas frecuente en nuestro
Servicio. Laclinica de presentacion suele ser disneay edematizacion de miembrosinferiores. La
descompensacion de esta patologia se produce con mayor frecuencia en pacientes con anemia, cardiopatia
estructural y fibrilacion auricular. De los resultados de nuestro estudio se puede concluir, ademas, que la
presencia a su ingreso de anemiaimportante asocia mayor mortalidad.
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