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Resumen

Objetivos. El objetivo de este estudio es evaluar |as caracteristicas de pacientes ingresados por insuficiencia
cardiaca (IC) en lafase terminal de su enfermedad asi como el tratamiento que recibieron.

Material y métodos: Se analiz6 una base de datos con 114 pacientes ingresados en e Servicio de Medicina
Interna entre enero de 2013 y enero de 2016 y cuya causa Ultima de muerte fue insuficiencia cardiaca
descompensada.

Resultados: La edad media de |os pacientes fue de 82 afios. Un 42% presentaban una fraccién de eyeccion del
ventriculo izquierdo reducida. Un 4% de | os pacientes habia sido etiquetado de I C en estadio terminal y un
22% adicional tenia datos, segun la historia clinica, para ser clasificados también como enfermos terminal es.
Sellevo a cabo sedacion paliativa en el 89% de los pacientes; en e 78% el farmaco empleado fue morfinay
en e 11% restante la combinacién de midazolam y morfina. Por Gltimo, aproximadamente la mitad de los
pacientes (56%) tenia indicacién por escrito en la historia clinica de no realizar maniobras de reanimacion
cardiorrespiratoria (RCP).

Caracteristica Frecuencia
Edad (media) 82%
Fraccion de eyeccion deprimida 42%
Diagnostico de I C terminal 4%
Pacientes que podian haber sido diagnosticados de enfermedad terminal. 22%
Sedacion con morfina 78%
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Sedacion con midazolam y morfina 11%

Ordenes de no maniobras de RCP 56%

Discusion: En nuestra serie, €l porcentaje de pacientes inicialmente catal ogados como terminales fue
aproximadamente la quinta parte de todos |os que podrian definirse en esta condicion, segun criterios de la
Sociedad Espafiola de Cuidados Paliativos. La estrategia empleada como sedacion se basa principal mente en
morfina como unico farmaco, siendo las benzodiacepinasy concretamente el midazolam los farmacos de
primera eleccion. Por Ultimo, laindicacion de no RCP apenas quedd recogida en la mitad de los casos. Este
hecho es de interés en la practica clinica cotidiana ya que determina la actuacion del equipo de guardiay
puede evitar €l encarnizamiento terapéutico.

Conclusiones. En nuestro estudio observamos que pocos pacientes de los que fallecen durante el ingreso por
insuficiencia cardiaca son clasificados como terminales. El farmaco méas empleado en sedacion paliativa fue
lamorfina, contrariamente a la recomendacion formal sobre el uso de benzodiacepinas. Podemos concluir
gue queda un amplio margen de mejoraen el tratamiento de la enfermedad terminal no oncoldgica. Seria
interesante realizar estudios similares con otros procesos en estadios finales como enfermedades pulmonares,
cirrosis, etc.
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