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Resumen

Introducción y objetivos: Las dosis diana de betabloqueantes e IECAs/ARA-II recomendadas por guías para
el tratamiento de insuficiencia cardiaca con disfunción sistólica del ventrículo izquierdo, son difíciles de
alcanzar en el seguimiento habitual en consulta de cardiología. Nuestro objetivo es valorar los resultados de
un protocolo de titulación de estos fármacos en el porcentaje de pacientes que llegan a las dosis diana.

Material y métodos: Se incluyeron consecutivamente los pacientes incluidos en el seguimiento por la unidad
de insuficiencia cardiaca y que por lo tanto siguieron el protocolo de titulación de fármacos realizado por la
enfermería de la unidad, según algoritmo previamente establecido. Se valoró las dosis de betabloqueantes e
IECAs/ARA-II que recibían los pacientes en la primera visita con el facultativo de la unidad, a las 6 semanas
de la inclusión en el protocolo.

Resultados: Cincuenta y dos pacientes (57% hombre, 69 ± 15 años) fueron incluidos. En el 62% de los
pacientes se determinó la etiología de la disfunción sistólica del ventrículo izquierdo como no isquémica. El
100% de los pacientes recibían tratamiento con IECA/ARA-II, de los cuáles el 69% estaban en dosis diana.
El 96% de los pacientes estaban en tratamiento con betabloqueantes, con un 53% de los pacientes en dosis
máximas recomendadas.

Conclusiones: La inclusión de pacientes en un protocolo específico de titulación de betabloqueantes e
IECAs/ARA-II, realizada por enfermería especializada de una unidad de insuficiencia cardiaca, permite
alcanzar las dosis recomendadas por las guías de práctica clínica en alto porcentaje de casos.
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