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Resumen

Introduccién: Existen pocos datos sobre el prondstico de los pacientes (p) con enfermedad coronaria (EC)
severa multivaso no revascularizable. El seguimiento clinico de estos p por enfermeria podria mejorar el
prondstico y evitar ingresos hospitalarios y consultas a urgencias.

M étodos. Se harealizado seguimiento presencial o telefénico en la consulta de enfermeriade 119 p con EC
severa considerada no revascularizable. Los p tenian control permanente de sintomasy tratamiento. Se ha
analizado €l perfil clinicoy € pronéstico alargo plazo (575 + 697 dias).

Resultados: Edad 74 + 11 afios (94-39), varones 78 (65%), diabetes 58 (49%), revascularizacion coronaria
previa 30 (25%). Casi lamitad de los p 54 (45%) presentaban comorbilidad: EPOC, arteriopatia periférica,
enfermedad cerebrovascular o insuficienciarenal. El 38% presentaban disfuncion ventricular moderada-
severay un 41% insuficienciamitral. Laindicacion de la coronariografiafue SCA con elevacion de ST en 8
pacientes (7%), SCA sin ST en 72 p (60%), anginaen 12 p (10%) e insuficiencia cardiacaen 19 p (16%). El
35% de presentaron EC de TCl y 69 p (58%) EC de 3 vasos. El 30% de los p se encontraban en CF avanzada
(I1-1V/1V) paradisneay un 20% angor CF I11-1V. Lamayoria de los p notificaron mejoria de los sintomas.
En el seguimiento fallecieron 28 p (25%). Conclusiones: Los p con EC severa presentan una elevada
comorbilidad pero la mortalidad alargo plazo es menor de la esperada.



