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Resumen

Objetivos: La insuficiencia cardiaca (IC) con fraccion de eyeccion conservada o deprimida,
constituye una de las patologias mas prevalentes y discapacitantes de nuestro medio, pero con un
curso modificable. Tras el debut de la enfermedad es bien conocido que el inicio de un tratamiento
correcto aumenta la supervivencia. Presentamos los primeros resultados en cuanto a mortalidad y
numero de rehospitalizaciones a los 12 meses de la cohorte de validacion del estudio PREDICE-GEN
(PREdiccion Desenlaces Insuficiencia Cardiaca en Espaiia). El objetivo del presente estudio es
analizar los desenlaces de reingresos y mortalidad a los 12 meses del alta hospitalaria por debut de
la IC segun sexo y edad media, con un tratamiento al alta decidido por su médico responsable.

Meétodos: Estudio prospectivo descriptivo de la cohorte en un hospital de tercer nivel andaluz
(Hospital Virgen del Rocio) en el que se han incluido de forma aleatoria 60 pacientes hospitalizados
por un primer episodio de IC (segun criterios de Framingham), excluyendo aquellos con infarto de
miocardio en fase aguda y con diagndstico previo de IC. Se realizé seguimiento a las 12 meses,
mediante busqueda en la base de datos del hospital o contacto telefénico.

Resultados: En cuanto a las rehospitalizaciones, de los pacientes que no mueren durante el primer
ingreso (94,3%): No reingresa ninguna vez el 48,3%. Reingresa una vez el 25% de los pacientes.
Reingresa dos o mas veces el 21% de los pacientes.

Resultados de mortalidad

Sexo Edad media Mortalidad global al afio
Mujer (28 pacientes) 73,04 10%
Hombre (32 pacientes) 70,23 10%

Conclusiones: 1. E]l tamafo muestral es limitado (60 pacientes), lo que genera ciertas limitaciones a
la hora de extrapolacion de resultados. 2. El numero de rehospitalizaciones es elevado, reingresando
a los 12 meses mas de la mitad de los pacientes y casi un cuarto de ellos lo hace dos o mas veces. 3.
El debut de la enfermedad es mas tardio en mujeres que en hombres sin embargo la mortalidad al

ano es 15%ua1 Or géneros. . , . .
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