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Resumen

Objetivos: Analizar las expectativas de los pacientes con una edad superior a 65 afios que acuden
por primera vez a las consultas externas de cardiologia en cuanto a la capacidad para iniciar la
relacién médico-paciente, aptitudes para la conversacion y muestras de empatizacion por parte del
profesional.

Métodos: Estudio de prevalencia en el que se ha seleccionado una muestra de 16 pacientes
seleccionados aleatoriamente, teniendo éstos en comun una edad mayor de 65 afios y una cita para
acudir a las consultas externas de cardiologia por primera vez en la semana. préoxima Las preguntas
realizadas a los pacientes antes de asistir a la consulta fueron: {cudndo entre en la consulta como
desearia que la saludase el profesional? (Cree que el médico entendera el motivo de su consulta asi
como su afeccion? ¢Cree que mostrara empatia o sera agradable? Se hace hincapié en lo importante
que es para los profesionales y también para los pacientes que contesten las preguntas verazmente
ya que éstas ayudarian a mejorar la asistencia.

Resultados: La edad media de los 16 pacientes mayores de 65 afos seleccionados al azar para la
realizacion del cuestionario fue de 71,6 anos. El porcentaje de hombres en la muestra fue del 56%.
Haciendo referencia a la forma de iniciar la conversacion, el 87,5% desearian que el médico les
saludase ofreciéndoles la mano al tiempo que se levanta de la silla. Solo el 18,7% siendo en las 3/4
partes pacientes de sexo masculino, preferirian que el sanitario los saludase desde su silla y que al
sentarse el paciente, éste les diese la mano. En referencia a la expectativa de comprension y
entendimiento de su afeccion por parte del médico, el 87,5% esperan que asi sea sin diferencia entre
ambos sexos. Por otro lado, el 80% de los pacientes piensan que es poco probable que puedan
mantener una conversacién afable con el médico y que éste se muestre empatico.

Discusion: La cifra de pacientes que asiste por primera vez a las consultas externas de cardiologia
con una edad superior a los 65 afos es superior para el sexo masculino. En ambos sexos: femenino
(85,7%) y masculino 88,8%) se prefiere que el sanitario inicie la relaciéon médico-paciente
levantandose de la silla y saludando extendiendo la mano. Con una cifra inferior y sin que existan
diferencias en las preferencias segun el sexo del paciente, estan aquellos que desean que el médico
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salude extendiendo la mano estando sentado (15,7%). Hallamos una diferencia de porcentajes entre
las expectativas que tiene el paciente antes de acudir a la consulta de cardiologia en materia de
comprension y entendimiento (80%) con respecto a las de empatizacion (21%).

Conclusiones: Gran parte de los pacientes que tienen una edad superior a los 65 afios y que acuden
por primera vez a las consultas externas de cardiologia muestran una actitud muy optimista asi
como altas expectativas acerca de la educacion, comprension y el entendimiento por parte del
médico que les atendera en las consultas mencionadas, sin que exista una diferencia clara entre los
distintos sexos. Sin embargo, las expectativas que tienen los pacientes acerca de que tengan lugar
muestras de afecto, afabilidad o amabilidad asi como de la capacidad del sanitario de mantener una
conversacion empatica son considerablemente inferiores, sin que se hallen diferencias llamativas
entre ambos sexos.

0014-2565 / © 2015, Elsevier Espana S.L.U. y Sociedad Espanola de Medicina Interna (SEMI). Todos
los derechos reservados.



