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Resumen

Objetivos: Evaluar la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS) en una serie de pacientes con
insuficiencia cardíaca (IC).

Material y métodos: Estudio transversal en pacientes a seguimiento en la Unidad de IC de Medicina
Interna del Hospital Universitario Central de Asturias. Para evaluar la CVRS se aplica el cuestionario
EuroQol-5D, que consta de 5 dimensiones y 3 niveles de afectación, así como de una escala visual
analógica (EVA) para valorar el estado global de salud (EGS) actual.

Resultados: Se incluyeron 107 pacientes. La descripción de nuestra serie se muestra en la tabla 1.
Los resultados del EuroQol-5D, EVA, así como escala europea de autocuidado en IC y Barthel se
incluyen en la figura y la tabla 2, respectivamente. Se realizó la comparación de las variables
registradas con los resultados de las dimensiones del EuroQol-5D, y puntuación EVA. Encontramos
significación estadística entre la edad y la dimensión ansiedad/depresión (p = 0,02), así como el
sexo, donde las mujeres 17/62 (27,4%) tienen peor valoración de la dimensión ansiedad/depresión
frente a los hombres 2/45(4,4%) (p = 0,03).
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Tabla 1.

Tabla 2.

Discusión: En nuestro estudio destacan la edad avanzada, índice de comorbilidad elevado y
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cardiopatía hipertensiva/mixta con FEVI preservada. Diferente del perfil que se maneja en
Cardiología, más jóvenes, con cardiopatía isquémica y FEVI reducida. La mayoría de nuestros
pacientes están en clase funcional NYHA I-II, a pesar de lo cual, la autopercepción del EGS está
moderadamente afectado. Destacan los problemas de movilidad. Las mejores puntuaciones EVA se
asocian a mejor movilidad, cuidado personal, ausencia de dolor/malestar y de mejor estado de
ánimo. En este mismo sentido, las puntuaciones del índice Barthel son más altas a mejor movilidad,
cuidado personal y actividades cotidianas. Destaca la depresión en mujeres y edades más avanzadas,
ya que la IC es una enfermedad crónica que tiene impacto a nivel físico, pero también psíquico o
emocional, y social.

Conclusiones: El estudio de la calidad de vida en nuestros pacientes con IC nos permite conocer
mejor qué aspectos de la vida diaria son los que más impactan en la autopercepción negativa de su
estado de salud. Esto podría permitirnos incluir estrategias de intervención a otros niveles para
lograr un mejor estado de bienestar de salud. A la vista de nuestros resultados, debemos estar
especialmente atentos a los problemas relacionados con el estado de ánimo.


