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Resumen

Objetivos: Valorar lafarmacologia del paciente EPOC con VDNI y observar que medicamentos consume en
relacion a una prescripcion eficaz.

Métodos: Seleccion de pacientes con VDNI que hayan precisado valoracién por parte de S. Medicina Interna
durante 2013-2014. Se realiz0 un estudio descriptivo de estos pacientes y se compilaron todos aquellos
farmacos y comorbilidad asociada a estos pacientes. Posteriormente se procedio al analisis de estos a partir
del paquete estadistico de IBM SPSS Statistics 18.

Resultados: Se seleccionaron a 159 pacientes val orados en ingreso o en Consultas Externas de Medicina
Interna. Presentaron |os siguientes datos. Edad mediade 59,92 + 11,7 afios. Sexo: H 80,53%; M 19,47% de
mujeres. Comorbilidades: HTA 73,44%, Hipercolesterolemia: 57,03%. Cardiopatia estructural o isquémica:
38,28%. Diabetes: 35,16%, |. renal: 19,53%. HBP: 24,21%. Medicacién: IECA: 37,5%, ?-bloqueantes:
28,9%, ARA-I1: 27,34%, AAS 23,43%, calcioantagonistas: 23,43%, NTG: 9,45%, estatinas: 46,03;
metformina: 26,56%, insulina: 7,81%, levotiroxina: 6,23%; antidepresivos. 16,67%, BZD: 30,15%, opioides:
8,8%.

Discusion: Se observa que la prescripcion mayoritaria en estos pacientes va ligada a patol ogia cardiovascul ar
y las alteraciones metabdlicas, debido al perfil cardiovascular de ato riesgo que presentan estos pacientes.
También se muestra una presencia muy importante de pacientes con tratamiento con ?-blogqueantes. Es de
valorar la gran cantidad de pacientes con tratamiento como sedantes (BZD, antidepresivos, opioides, etc.); ya
que este tipo de farmacos deberian de utilizarse con precaucion o excluirse en los pacientes con patologia
respiratoria avanzada.

Conclusiones:. El paciente con indicacién de VDNI presenta un perfil de gran comorbilidad. Es necesario
realizar una valoracion global de estos pacientes, ya que en sus tratamientos existe una farmacopea que puede
empeorar |as pautas de tratamiento. Por ello, hay que individualizar el tratamiento de estos pacientes y buscar
alternativas eficaces dentro de | as posibilidades actuales.
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