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Resumen

Introduccién: A pesar de los avances en el tratamiento lainsuficiencia cardiaca (IC) continta presentando
una elevada morbimortalidad. Diversos estudios han demostrado el beneficio de diferentes programas de
intervencion sobre estos pacientes, si bien se desconoce si |os diferentes tipos de programas tienen una
eficaciasimilar.

Objetivos. Comparar la efectividad de tres tipos de intervencion: seguimiento intensivo en una unidad de IC
(alos 15, 30, 90y 180 diastras €l alta) y unavisitadomiciliariao llamadatelefonicaalos 15 dias del alta.

M étodos: Para ello se aeatorizaron 208 pacientes dados de alta consecutivamente después de un ingreso por
| C desde enero de 2007 a marzo de 2008: 52 fueron aleatorizados a cada grupo de intervencién y otros 52 a
seguimiento habitual (grupo control).

Resultados: Lamediana de seguimiento fue de 25 meses, con una mortalidad global de la serie de 41,8 %.
Laedad mediafue de 73 + 10 afios, laFEVI mediadel 45 %y la etiologia mas frecuente fue laisgquémica
(41,8 %). Basamente, los cuatro grupos fueron homogéneos en sus caracteristicas clinicas, demograficasy
de tratamiento. Cuando se compararon en conjunto los tres grupos de intervencion frente al grupo control, la
intervencién no disminuy6 la mortalidad por todas | as causas (42,3 vs 40,4 % alos 25 meses, p = 0,89) ni la
de origen cardiovascular (28,9 vs 32,7 %, p = 0,46), asi como tampoco laincidencia de reingresos por IC
(37,2 vs 28,8 %, p = 0,42). A los 25 meses de seguimiento, no se hallaron diferencias entre |os tres tipos de
intervencién en ningun evento.

Conclusiones: En nuestro estudio no hemos encontrado diferencias a largo plazo entre tres tipos diferentes
de programas de intervencion. Estos resultados parecen cuestionar la efectividad de |os programas de
intervencion en pacientes con IC.



