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PALABRAS CLAVE Resumen

Insuficiencia Objetivos: Analizar la informacion recogida en los informes de alta hospitalaria (IAH) que se
cardiaca; entregan a los pacientes con diagnostico principal de insuficiencia cardiaca (IC), y demostrar
Alta del paciente; la mejora en el contenido de estos informes después de la intervencion realizada.
Continuidad de Material y métodos: Se incluyeron los IAH con diagndstico de IC emitidos por el servicio de
cuidados Medicina Interna y se comparo la presencia de datos diagnosticos, pronosticos y terapéuticos

en estos IAH, en una muestra anterior y otra posterior a una intervencion, consistente en la
comunicacion de los resultados obtenidos del analisis de la muestra inicial a los facultativos del
servicio.

Resultados: Se analizaron 651 IAH (371 preintervencion y 280 postintervencion). La mayoria
de los IAH (>70%) no recogian la clase funcional. La mayor parte de los IAH no contenian
informacion sobre la realizacion de un ecocardiograma previo al ingreso analizado, y de los
IAH que recogieron informacion ecocardiografica previa la mayoria no permitian determinar
si la IC era diastolica o sistolica. En la muestra posterior hubo un menor porcentaje de IAH
que prescribian inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina o antagonistas de los
receptores de angiotensina i (26% vs. 32%; p<0,001). En el 30% de la muestra previa y en el
38% de la posterior habia indicacion de betabloqueantes (p=0,027).

Conclusiones: La realizacion de una pequena intervencion informativa a los facultativos respon-
sables de los pacientes con IC mejora la recogida de datos importantes diagnosticos, pronosticos
y terapéuticos en los IAH.
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Results of implementing a programme to improve the quality of the contents in
hospital discharge reports in cases of heart failure

Abstract

Objectives: To analyse the information collected in hospital discharge reports (HDR) that are
given to patients with a diagnosis of heart failure (HF), and demonstrate the improvement in
the content of these reports after the introduction of an intervention.

Material and methods: HDR with HF as the main diagnosis issued by the Department of Internal
Medicine were analysed, and the presence of the diagnosis, prognosis and therapeutic data in
these HDR was compared in a sample before and after the intervention, which consisted of
reporting the results of analysis of the initial sample to the physicians.

Results: A total of 651 HDR (371 pre-intervention and 280 post-intervention) were analysed.
Most of the HDR (over 70%) did not include the functional class. Most of the HDR did not include
information about echocardiogram performed before the hospitalization period analysed, and
most of the HDR that collected this information did not determine if the HF was diastolic or
systolic. In the post-intervention sample there was a lower percentage of HDR that prescri-
bed angiotensin-converting enzyme inhibitors or angiotensin receptor blocker i (26% vs 32%,
P<.001). In 30% of the pre-intervention sample and 38% of the post-intervention sample there
was indication of beta-blockers (P=.027).

Conclusions: A short discussion with the physicians responsible for patients with HF improves

the inclusion of important data on the diagnosis, prognosis and treatment in the HDR.
© 2014 SECA. Published by Elsevier Espana, S.L.U. All rights reserved.

Introduccion

La prevalencia de la insuficiencia cardiaca (IC) en Espana es
elevada, en el ambito hospitalario alcanza el 16% por encima
de los 75 afos' y en atencion primaria es del 4,7%. Los
factores que contribuyen a su aumento son, entre otros, el
envejecimiento de la poblacion y una mejora de los trata-
mientos y los cuidados generales que reciben los pacientes y
que suponen un mejor prondstico’3. Como consecuencia, se
ha producido un aumento de los ingresos hospitalarios por IC
(un 5% en mayores de 65 anos)' y de la necesidad de cuida-
dos médicos y sociales intra- y extrahospitalarios, que hacen
imprescindible una buena comunicacion entre los distintos
niveles asistenciales, teniendo el informe de alta hospitala-
ria (IAH) como herramienta fundamental en esa transmision
de la informacion.

El IAH es el documento que emite el médico responsable
acerca de la atencion a un paciente y que hace referencia al
episodio de hospitalizacién que condiciona el alta*, y debe
contener la informacion suficiente y necesaria, expresada
con claridad, en relacion con el diagnéstico, pronéstico y
manejo terapéutico, para garantizar una adecuada conti-
nuidad asistencial del paciente. Mediante el Real Decreto
1093/2010° se regula legalmente el contenido minimo que
debe incluir todo IAH. La presencia de este conjunto minimo
basico de datos, junto con otros datos importantes de la
practica clinica asistencial, ha permitido analizar la calidad
de los IAH. Los trabajos que valoran esta calidad®’ la condi-
cionan a la presencia en el IAH de un nimero determinado de
estos items, sin existir unos criterios homogéneos. La cali-
dad de los IAH es adecuada segun la normativa vigente, pero
es deficitaria si se hace referencia a elementos especificos,
como tratamiento a seguir por el paciente y la continuidad

asistencial*®. Estas deficiencias suponen una dificultad
para la realizacion de evaluaciones posteriores, concilia-
cion del tratamiento e incluso para establecer las causas
de posibles reingresos y de mortalidad extrahospitalaria
reciente®.

El IAH debe reflejar el estado de cada paciente y garan-
tizar la continuidad asistencial, con objetivos comunes al
sistema e individualizados para cada persona. Por eso es
fundamental que el IAH llegue en un plazo adecuado a aten-
cion primaria, ya que el médico de atencion primaria va
a ser el coordinador principal del paciente tras recibir el
alta hospitalaria®'®. Aunque la Joint Commission on Accre-
ditation of Healthcare Organizations establece que el IAH
debe ser redactado en los 30 dias siguientes al alta'’, en la
practica clinica este es un intervalo de tiempo demasiado
prolongado en los casos de IC, ya que se pueden produ-
cir efectos adversos medicamentosos, errores en la toma
de farmacos, pérdida de resultados relevantes que queda-
ban pendientes, etc. Como consecuencia, se producirian
nuevas descompensaciones cardiacas y por tanto nuevas visi-
tas a urgencias y reingresos hospitalarios. Krumholz'? habla
del «sindrome posthospitalizacion» como del periodo de 30
dias tras el alta en el que los pacientes son mas vulnera-
bles al desarrollo de enfermedad, debido a las alteraciones
que la hospitalizacion produce en el funcionamiento normal
del organismo (cambios en el ciclo vigilia-sueno, disminu-
cion de la ingesta, efectos de farmacos empleados, estrés
ante las exploraciones, etc.), una alteracion en los mecanis-
mos fisiopatoldgicos que hacen al paciente mas vulnerable
a alteraciones gastrointestinales y cardiovasculares. Una de
las estrategias para disminuir este sindrome se basa en un
buen seguimiento del paciente tras el alta para controlar su
aparicion, y debe hacerse de forma precoz, por lo que es
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fundamental disponer de un IAH completo para esa valora-
cion.

Los objetivos de este estudio son analizar la informa-
cién recogida en los IAH que se entregan a los pacientes
con diagnostico principal de IC, y demostrar la mejora en
el contenido de estos informes después de la intervencion
realizada.

Material y métodos

Este estudio se realizd en el servicio de Medicina Interna
del Hospital Clinico Universitario Lozano Blesa de Zaragoza.
Se seleccionaron para su analisis los IAH con el diagnostico
principal de IC, incluyendo las altas a domicilio, fallecimien-
tos, traslados a otros servicios y a otros centros, y altas
voluntarias. Se excluyeron aquellos IAH en los que la IC, aun
figurando entre los diagnosticos, no constituyo el motivo de
ingreso.

El estudio se desarroll6 en 2 fases. En la primera, retros-
pectiva y descriptiva, se analizaron los IAH emitidos desde
el 1 de enero al 30 de abril de 2007. Los responsables de
los IAH fueron los 16 facultativos que componian la planti-
lla estructural del servicio y los 3 médicos en su Ultimo afio
de formacion, y su identidad se manej6 de forma anénima.
Dado el caracter retrospectivo de esta fase, los autores

Tabla 1 Datos recogidos en los informes

desconocian que sus informes iban a ser analizados, ya
que el periodo revisado fue elegido al azar. Los resultados
obtenidos de este analisis se comunicaron en una sesion
informativa con los facultativos del servicio de Medicina
Interna y con los médicos en formacion, tanto del servicio
como ajenos a él y que estaban realizando su rotacion. En
dicha sesion, de unos 45 min de duracion, se hizo un énfasis
especial en las carencias detectadas y se solicito su colabo-
racion para tratar de completar la informacion. Ademas, se
expuso una propuesta de IAH para los casos de IC que reco-
gia la informacion considerada imprescindible, y se puso a
disposicion de todos los facultativos. Ninguno de los asis-
tentes a la sesion se negd a que su trabajo fuera revisado.
En la segunda fase, prospectiva, se analizaron los IAH emi-
tidos desde el 1 de octubre al 31 de diciembre de 2011,
periodo también elegido al azar y desconocido por los facul-
tativos. El 80% de los médicos responsables de los IAH de
esta segunda fase habian formado parte del primer analisis,
y el 90% habian acudido a la sesion informativa.

La Unidad de Codificacion e Informacion Clinica del hos-
pital proporciono los datos requeridos, a partir del conjunto
minimo basico de datos y empleando la novena edicion de
la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-9).

Los datos recogidos (tabla 1) forman parte de los
indicadores de calidad de cuidados propuestos por: Joint

Filiacion del paciente Filiacion de la IC

Episodio actual de

Tratamiento Seguimiento

descompensacion

e Presencia de
factores de riesgo

o Fecha de ingreso
e Fecha de alta

Peso (en kg), talla (en
metros), indice de masa

o Recomendaciones
sobre alimentacion

e Especialista
responsable tras el

e Fecha de cardiovascular: HTA, corporal (IMC) (en e Recomendaciones alta
nacimiento DM, dislipidemia, kg/m?), tension arterial sobre la actividad o Tiempo
e Sexo tabaquismo, consumo sistolica y diastolica (en fisica establecido para

o Situacion social de alcohol, IRC, mmHg). o Monitorizacion y el seguimiento
EPOC, ACY, IAM, o Exploraciones control del peso o Examenes
arritmias, analiticas: hemoglobina corporal solicitados:
valvulopatias, (en g/dL), hematocrito e Recomendacion del analitica, RX
miocardiopatia, (en %), urea (en mg/dL), habito tabaquico en torax, ECG,

anemia

o Etiologia

o Clase funcional
basal NYHA

o Estadio estructural
ACC/AHA

o Descripcion de
ecocardiograma
previo al ingreso

e Factor
desencadenante

o Nimero de episodio

creatinina (en mg/dL),
acido Urico (en mg/dL),
glucosa (en mg/dL),
colesterol total (en
mg/dL), colesterol HDL
(en mg/dL), colesterol
LDL (en mg/dL), sodio
(en mEq/L), potasio (en
mEq/L)

o Descripcion del ECG

e Descripcion de la RX
torax

e Realizacion de
ecocardiograma

e Complicaciones o
eventos adversos

fumadores

o Nombre (comercial
y/o principio activo),
dosis, posologia y
conciliacion de los
farmacos pautados
para la IC (IECA,
diuréticos de asa y
ahorradores de
potasio, ARAII, BB,
digitalicos) y sus
comorbilidades

ecocardiograma,
otros

ACC/AHA: American Heart Association/American College of Cardiology; ACV: accidente cerebrovascular; ARAIl: antagonistas de los
receptores de angiotensina i1; BB: betabloqueantes; DM: diabetes melitus; ECG: electrocardiograma; EPOC: enfermedad pulmonar obs-
tructiva cronica; HTA: hipertension arterial; IAM: infarto agudo de miocardio; IC: insuficiencia cardiaca; IECA: inhibidores de la enzima

convertidora de angiotensina; IRC: insuficiencia renal cronica; NYHA: New York Heart Association; RX: radiografia.
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Tabla 2 Datos relacionados con el ingreso
Total Previo a la intervencion Posterior a la intervencion Valor de p
Sexo
Varones n(%)? 315 (48,4) 175 (47,2) 140 (50,0) 0,474
Mujeres n(%)? 336 (51,6) 196 (52,8) 140 (50,0)
Edad media 80,0 79,0 81,2 0,003¢
(IC 95%)° (79,2-80,7) (78,0-80,0) (80,1-82,4)
Edad al ingreso
<60 anos n(%)? 26 (4) 15 (4) 11 (3,9) 0,021
60-80 anos n(%)? 253 (38,9) 161 (43,4) 92 (32,9)
>80 anos n(%)? 372 (57,1) 195 (52,6) 177 (63,2)
Estancia media 11,8 11,8 12,0 0,823¢
(IC 95%)° (11,1-12,6) (10,9-12,7) (10,7-13,2)
Exitus n(%)? 85 (13,1) 46 (12,4) 39 (14) 0,554
Reingresos? n(%)? 54 (8,3) 33 (8,9) 21 (7,5) 0,507

@ n (%): nimero absoluto (porcentaje).

b 1C 95%: intervalo de confianza del 95%.

¢ Test estadistico empleado: T-test.

d Reingresos producidos durante el periodo de tiempo analizado.

Commission on Accreditation of Healthcare Organizations''
American  Heart Association/American  College of
Cardiology"® y el proyecto Assessing Care of Vulnerable
Elders™.

El analisis estadistico se desarrolld con el paquete esta-
distico SPSS 21.0. Las variables cualitativas se expusieron
como frecuencias relativas y/o absolutas (en porcentaje),
y las variables cuantitativas mediante medidas de tenden-
cia central, con intervalo de confianza del 95%. Asimismo,
las comparaciones fueron realizadas para un error « de 0,05.
Las comparaciones de las variables cualitativas se llevaron a
cabo con el test de la Chi-cuadrado y las variables cuantita-
tivas con el test de la T de Student. El valor de significacion
estadistica empleado fue del 5% (p <0,05).

Los datos se obtuvieron y analizaron de acuerdo a las nor-
mas de confidencialidad del centro y de acuerdo con lo dis-
puesto en la Ley Organica de Proteccion de Datos de Carac-
ter Personal. No se solicitd consentimiento informado a los
pacientes ya que este analisis no iba a suponer un cambio

en las medidas diagnostico-terapéuticas a seguir fuera de lo
recomendado en las guias de practica clinica, no obstante
se consultd acerca de su idoneidad con el Comité Etico.

Resultados

Se analizaron un total de 651 IAH, de los cuales 371 corres-
pondian a la fase retrospectiva y 280 a la prospectiva. Las
caracteristicas sociodemograficas de las poblaciones y los
datos relacionados con el ingreso se describen en la tabla 2.

En la figura 1 se detallan los factores de riesgo cardiovas-
cular, siendo la HTA el mas comUn y destacando un aumento
de presencia de diabetes mellitus (p <0,001) en la poblacion
posterior a la intervencion. En general, en el periodo poste-
rior a la intervencion se describieron los factores de riesgo
en mayor proporcion para casi todos los factores recogidos.

La etiologia de la IC mas frecuente fue la hipertensiva
en la muestra previa a la intervencion (36%) y la mixta (HTA
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Figura 1

Presencia de factores de riesgo cardiovascular y comorbilidad.
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Tabla 3 Datos de filiacion de la IC en los IAH: clasificaciones
Total n (%) Previo a la Posterior a la Valor de p
intervencion n (%) intervencion n (%)
Clase funcional NYHA al ingreso
No recogida 474 (72,8) 271 (73) 203 (72,5) 0,876
Recogida 177 100 77
I 16 (2,5) 15 (4) 1(0,4) 0,041
Il 70 (10,8) 37 (10) 33 (11,8)
I 76 (11,7) 40 (10,8) 36 (12,9)
v 15 (2,3) 8(2,2) 7 (2,5)
Clase estructural ACC/AHA al ingreso
No recogida 616 (94,6) 358 (96,5) 258 (92,1) 0,015
Recogida 35 (5,3) 13 (3.5) 22 (7,8)
A 0 (0) 0 (0) 0 (0) 0,050
B 0 (0) 0 (0) 0 (0)
C 25 (3,8) 9 (2,4) 16 (5,7)
D 10 (1,5) 4 (1,1) 6 (2,1)
Ecocardiograma realizado antes del ingreso actual
Si 11 (17,1) 58 (15,6) 53 (18,9) 0,268
No 540 (83) 313 (84,4%) 227 (81%)
Clasificacion de la IC segun la FEVI
No descrita 548 (84,2) 318 (85,7) 230 (82,1) 0,216
Descrita 103 (15,8) 53 (14,3) 50 (17.9)
Diastolica 43 (6,6) 24 (6,5) 19 (6,8) 0,454
Sistolica 60 (9,2) 29 (7,8) 31 (11,1)

ACC/AHA: American Heart Association/ American College of Cardiology; FEVI: fraccion de eyeccion del ventriculo izquierdo; IAH: informe
de alta hospitalaria; IC: insuficiencia cardiaca; NYHA: New York Heart Association.

y diabetes) en la posterior (30%) (p=0,372). La causa mas
comun de descompensacion en ambas muestras fue la infec-
cion respiratoria (37% en la poblacion previa y 33% en la
posterior) (p<0,001), si bien en mas del 20% de los IAH
analizados en las 2 poblaciones no se describia este dato.

Como se muestra en la tabla 3, los pacientes ingresa-
ron en clase funcional m de la New York Heart Association
y en clase estructural C de la American Heart Associa-
tion/American College of Cardiology, destacando que en la
mayoria de los IAH (mas del 70%) no se recogian estos datos.

La mayor parte de los IAH no contenian informacion
sobre la realizacion de un ecocardiograma previo al ingreso
analizado. Este dato mejord en la cohorte posterior a la
intervencion, pero no de forma estadisticamente significa-
tiva (p=0,268) (tabla 3). Esta tabla muestra, ademas, que
de los IAH que recogieron informacion ecocardiografica pre-
via la mayoria no permitian determinar si la IC era diastolica
o sistolica. Aproximadamente a un 25% de los pacientes que
no disponian de una descripcion previa del ecocardiograma
se les realizo durante el ingreso (25,6% en la muestra previa
y 23,3% en la posterior, p=0,338).

La tabla 4 describe el tratamiento farmacolégico pres-
crito en los IAH. En algo menos de la mitad de los IAH se
pautaron inhibidores de la enzima convertidora de angio-
tensina (IECA), y en la mayor parte de los casos donde no se
prescribieron no hay ningin dato que justifique esa ausencia
de indicacion. En el 25,1% de los IAH de la cohorte previa
y en el 27,8% de la posterior se prescribieron antagonistas
de los receptores de angiotensina i (ARAII) (p=0,041). Si se
tienen en cuenta solo los IAH en los que no se prescribieron

IECA, se indico ARAIl en el 45,1% y en el 46,3%, de tal forma
que el 32,1% del total de la muestra previa y el 26,1% de
la posterior no tenian indicado ni IECA ni ARAIl (p <0,001).
En solo un tercio de los IAH de la poblacion previa (29,2%)
existia indicacion de tratamiento con betabloqueantes (BB),
mejorando en la muestra posterior con un 38%. Como recoge
la tabla 4, hubo una mejoria estadisticamente significativa
en la justificacion de la ausencia de prescripcion de este
grupo de farmacos. En conjunto, en los IAH se detallé una
justificacion de la no prescripcion de los farmacos recomen-
dados (IECA/ARAIly BB) enel 12,9% y en el 21,2% (p =0,009).
Respecto al tratamiento no farmacoldgico, solo en un 1,5%
en la muestra previa y un 3,8% en la posterior habia una
indicacion de como monitorizar el peso (p=0,097).

Para ambas muestras analizadas, el médico de atencion
primaria fue el encargado de la realizacion del seguimiento
de estos pacientes (48% y 50%), seguido de internistas (17,5%
y 24%) y cardidlogos (15,1% y 8,2%) (p=0,025). Se produjo
una mejora en la indicacion de la periodicidad de la eva-
luacion médica tras el alta (26,4% y 30,5%; p=0,280) y se
solicitaron mas analisis de sangre (11,5% y 24,3%; p <0,001)
y ecocardiogramas ambulatorios para revisiones posteriores
(4% 'y 5,9%; p=0,319).

Discusion

En el proceso de comunicacion entre niveles asistencia-
les existen pérdidas significativas de informaciéon’-'>'¢, La
concienciacion de la importancia del IAH entre los pro-
fesionales como herramienta de comunicacion, unido a la
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Tabla 4 Prescripcion de los farmacos indicados en insuficiencia cardiaca

Total n (%) Previo a la Posterior a la Valor de p
intervencion n (%) intervencion n (%)
Indicaciéon de inhibidores de la enzima convertidora de angiotensina
Si 260 (46,4) 159 (49,2) 101 (42,6) 0,121
No 300 (53,6) 164 (50,8) 136 (57,4)
Si
Previo al ingreso® 129 (50) 70 (44) 59 (59,6) 0,001
Durante el ingreso® 90 (34,9) 55 (34,6) 35 (35,4)
Inicio desconocido® 39 (15,1) 34 (21,4) 5 (5,1)
No
Contraindicado? 10 (3,3) 1 (0,6) 9 (6,6) 0,006
Retirado® 26 (8,6) 18 (11) 8 (5,8)
Motivo desconocido’ 265 (88) 145 (88,4) 120 (87,6)
Posologia especificada 226 (89) 139 (88,5) 87 (89,7) 0,775
Posologia no especificada 28 (11) 18 (11,5) 10 (10,3)
Indicacion de betabloqueantes
Si 184 (32,9) 94 (29,1) 90 (38) 0,027
No 376 (67,1) 229 (70,9) 147 (62)
Si
Previo al ingreso® 101 (55,5) 46 (48,9) 55 (62,5) 0,065
Durante el ingreso® 62 (34,1) 34 (36,2) 28 (31,8)
Inicio desconocido® 19 (10,4) 14 (14,9) 5 (5,7)
No
Contraindicado? 28 (7,8) 9 (3,9) 19 (14,4) 0,000
Retirado® 18 (5) 8 (3,5) 10 (7,6)
Motivo desconocido 315 (87,3) 212 (92,6) 103 (78)
Posologia especificada 164 (91,1) 82 (88,2) 82 (94,3) 0,152
Posologia no especificada 16 (8,9) 11 (11,8) 5 (5,7)
Indicacién de antagonistas de la aldosterona
Si 139 (24,8) 82 (25,4) 57 (24,1) 0,718
No 421 (75,2) 241 (74,6) 180 (75,9)
Si
Previo al ingreso® 58 (41,7) 27 (32,9) 31 (54,4) 0,003
Durante el ingreso® 65 (46,8) 40 (48,8) 25 (43,9)
Inicio desconocido® 16 (11,5) 15 (18,3) 1(1,8)
No
Contraindicado? 0 (0,0) 0 (0) 0 (0) —
Retirado® 14 (5,6) 7 (2,9) 7 (63,6)
Motivo desconocido' 238 (94,4) 234 (97,1) 4 (36,4)
Posologia especificada 125 (89,9) 74 (90,2) 51 (89,5) 0,882
Posologia no especificada 14 (10,1) 8 (9,8) 6 (10,5)

@ Si. Previo al ingreso: el farmaco estaba prescrito antes del ingreso.

b si. Durante el ingreso: el farmaco se ha prescrito en el ingreso.

¢ Si. Inicio desconocido: no hay datos en el informe de alta hospitalaria que permitan saber si el farmaco estaba prescrito antes del

ingreso o es de nueva prescripcion.

d No. Contraindicado: no se ha prescrito el formaco porque esta contraindicado.
€ No. Retirado: el farmaco ha sido retirado durante el ingreso y no se prescribe al alta.
f No. Motivo desconocido: no hay datos en el informe de alta hospitalaria que permitan saber por qué no se ha prescrito el farmaco.

aplicacion de las tecnologias informaticas en este campo,
conlleva una mejora de la calidad de los informes'”.

En nuestro trabajo analizamos los IAH con diagnostico de
IC en 2 periodos de tiempo distantes. En este intervalo no
solo se ha llevado a cabo la sesion de intervencion, también
se ha puesto en marcha la via clinica para casos de IC, lo
que sin duda ha influido en los resultados. Ademas, se ini-
ciaron los tramites para validar el modelo de IAH propuesto
para estos casos, si bien su incorporacion a los programas

informaticos empleados para la elaboracion de los informes
no se produjo antes del analisis de la segunda fase. Por lo
tanto, la intervencion forma parte de un conjunto de medi-
das destinadas a mejorar la calidad de los IAH y por ende el
manejo de estos pacientes.

Este intervalo de tiempo de 4 anos es una de las limi-
taciones de este trabajo, ya que, independientemente del
resto de las medidas llevadas a cabo, puede hacer posible
que la propia actualizaciéon de conocimientos por parte del
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personal facultativo y la difusion de las nuevas terapias y
actitudes ante esta patologia hayan influido en la cohorte
prospectiva. Por contra, la escasa movilidad de los faculta-
tivos en este tiempo podria considerarse una fortaleza del
estudio. Otro problema observado es el empleo de diferen-
tes términos para hacer referencia a una descompensacion
cardiaca. Todos los IAH han sido analizados por un Unico
observador.

De acuerdo con nuestros datos, el IAH contiene lagunas
importantes como herramienta de comunicacién asistencial
fundamental en la continuidad de cuidados. Las carencias
mas importantes detectadas son la ausencia de la clase fun-
cional de la New York Heart Association en la mayoria de
los IAH y la falta de datos ecocardiograficos. En cuanto a la
primera, esta carencia podria explicarse por las condiciones
de los pacientes ingresados, es decir, son pacientes cronicos,
ancianos y pluripatologicos que suelen estar habitualmente
en clases -y que acuden al hospital por aumento de la
disnea, entre otros, y por ende en clase wv. Si, segln esta-
blecen las guias clinicas vigentes en el momento de realizar
este estudio, el tratamiento se estratifica segln la clase
funcional, esta deberia estar presente en el IAH. Con las
nuevas guias de practica clinica de la Sociedad Europea de
Cardiologia publicadas en 20128 el planteamiento terapéu-
tico no dependeria de la clase funcional. Pero mas alla de
estas cuestiones, la clase funcional permite a los médicos
que leen el IAH comprender en qué fase de la enfermedad
esta el paciente, como le afecta a su vida diaria y qué grado
de intensidad de los sintomas ha de tratar. La clase funcio-
nal es un dato que debe constar en el IAH, a pesar de que
pueda asumirse que las clases m y v son las subsidiarias de
ingreso hospitalario.

Lo mismo ocurre con la informacion que proporciona el
ecocardiograma. La descripcion de valores ecocardiografi-
cos esta presente solo en menos de la mitad de los IAH, a
pesar de que segun las indicaciones de las guias de practica
clinica es fundamental para el diagndstico, la comprension
de la fisiopatologia, el reconocimiento de la etiologia y la
estructuracion del tratamiento''®. En la literatura médica
existen trabajos con resultados semejantes, que oscilan
entre el 85% del estudio EuroHeart Failure Survey II'° y el
36% del trabajo de Yao et al.?’. Ademas, destaca en nuestro
estudio la proporcion de IAH en los que no se detalla la frac-
cion de eyeccion del ventriculo izquierdo a pesar de haberse
realizado la exploracion, produciéndose una mejoria signifi-
cativa en su recogida tras la intervencion. Esta circunstancia
puede verse influida por la edad avanzada y la pluripato-
logia de los pacientes que ingresan. Quiza en estos casos,
con una corta esperanza de vida, no se considere necesa-
rio optimizar o ser tan agresivos con el tratamiento, y eso
haga que los datos que aporta un ecocardiograma pasen
a un segundo plano, por detras de los sintomas que limi-
tan la calidad de vida. Sin embargo, debe recordarse que
la cohorte de pacientes sin ecocardiograma tiene un pro-
nostico peor, similar al de los pacientes con IC y fraccion
de eyeccién deprimida?'. Otro factor que puede influir en
la baja tasa de ecocardiogramas realizados es el aumento
de la estancia media??, ya que la demora en la realizacién
de esta exploracion cuando ya se ha conseguido estabilizar
al paciente hace que se opte en muchos casos por no pro-
longar la hospitalizacion y programar la prueba de forma
ambulatoria.

Aproximadamente, el 60% de los pacientes reciben tra-
tamiento con IECA/ARAIl y el 35% con BB. Estos resultados
son similares a las obtenidas en otros trabajos, tanto a nivel
nacional, como en el estudio INCAex?? (se pautan IECA/ARAII
en el 68% y BB en el 23%) o en el CARACTER-BETA?* (50%
de IECA/ARAIl y 64% de BB, incluyendo pacientes ingresa-
dos en los servicios de cardiologia, donde hay una mayor
prevalencia de IAM y mayor prescripcion de BB), como a
nivel internacional con el EuroHeart Failure Survey” (62%
de IECA/ARAIl y 37% de BB). A pesar de haberse producido
una mejora en la prescripcion de BB entre las 2 muestras
analizadas, estos datos son susceptibles de mejora. Los fac-
tores que pueden influir en la prescripcion del tratamiento
en los casos de IC son varios: una infravaloracion de la gra-
vedad del sindrome, una infraestimacion de la importancia
de los beneficios de cada farmaco, el temor a la apari-
cion de efectos secundarios de los diferentes medicamentos,
las caracteristicas de los pacientes (edad, comorbilidad),
incluso la fisiopatologia de la IC?>%¢, En cualquier caso, los
motivos por los que no se indican los farmacos basados en
la evidencia (indicacion 1A)'3'® deberian constar en el IAH,
ya sea para introducirlos en el seguimiento evolutivo o no
hacerlo. En muchas ocasiones esta falta de informacion se va
transmitiendo ingreso tras ingreso, o informe tras informe,
lo que supone que por inercia no se introduzca ese farmaco o
haya que revisar una historia clinica prolija en documenta-
cion para encontrar una justificacion para no hacerlo. En
nuestro trabajo, un 13% y un 22% de los IAH no recogen
una explicacion que justifica la no prescripcion de estos far-
macos, resultado que se aleja del 5,4% de la obtenida en
el European Society of Cardiology-Heart Failure Long-Term
Registry?’.

Este trabajo ha sido valorado desde el punto de vista
de la atencion hospitalaria y solo se han analizado los
IAH de forma transversal. Estudios futuros podrian eva-
luar la mejora en estos indicadores de calidad propuestos
en aquellos pacientes que han reingresado. También se
podria analizar como llega el IAH a atencion primaria, qué
opinién tienen sus médicos de la informacion contenida
en ese informe e incluso como perciben los pacien-
tes en sus cuidados la mejora en esta herramienta de
comunicacion.

En conclusion, la realizacion de una pequena interven-
cion sobre los facultativos responsables de los pacientes con
IC, donde se han expuesto las deficiencias en cuanto a la
informacion recogida en el IAH, mejora la presencia de datos
importantes diagnosticos, prondsticos y terapéuticos en los
IAH. A pesar de que estas mejorias en los datos recogidos
han sido escasas, han permitido aumentar la calidad de los
IAH, lo que sugiere que intervenciones mas estructuradas
podrian tener un mayor impacto. La puesta en marcha de
actividades de refuerzo, como la creacion de una via clinica
o la digitalizacion de los IAH ayudara a mejorar la calidad, y
con ello la calidad asistencial, aunque esto queda pendiente
de demostrar con mas estudios.
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