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Resumen

Introduccién y objetivos. El iloprost (ilo) inhalado es un farmaco (F) establecido en el tratamiento (tto) de
la hipertension arterial pulmonar (HAP). Requiere una posologia de 6-9 inhalaciones (inh) diarias, su
cumplimento es clave para conseguir eficacia. El objetivo es describir el impacto de un programa educacional
en laadherenciaa tto de los pacientes (pcts) con HAP tratados con ilo inhalado, reforzando con
instruccionesy charlas formativas cada 3 meses (m) €l correcto uso del inhalador y cumplimiento de la

posol ogia.

M étodos. 21 pcts con HAP en tto conilo y F orales especificos, que acudieron a visita programada en la
unidad de HAP de julio 09-julio 10, se incluyeron de forma voluntaria en un seguimiento a 1 afio de su
adherencia al tto. Se asignaron de forma aleatoria al grupo de seguimiento habitual (SH) (10 pcts) o a grupo
de entrenamiento (GE) (11 pcts). Se evalUa el grado de adherencia a tto mediante el andlisis de los datos
registradosen € 1-neb® Ins ght® del inhalador, tomando como basal los 3 meses previos asu inclusion. Se
divide el no cumplimiento (N-C) en por intencién (n.° inh/dia respecto a prescritas) o por error en el manejo
del dispositivo (% inh con dosis completa). Se define N-C por intencién un n.° inh/dia 80% de las prescritas,
N-C por error cuando el n.°inh con dosis completaes 80% de lasinh realizadas, y N-C total si incumplen
por intencion, por error 0 ambas.

Resultados: Tabla. El GE estaba formado por pcts de mayor edad (60,9 + 12,3 vs41,9 + 12,8 aflos) y se
observé una mayor tasabasal de incumplimiento por error. Mientras que en €l SH resulté mayor €l
incumplimiento por intencion.

Conclusiones: El entrenamiento mejora el incumplimiento por error, siendo |os pcts de mayor edad los que
mas se beneficiarian de este tipo de intervencion. Mientras que en e incumplimiento por intencién, la
vigilancia periddica del cumplimiento através de la herramienta | -neb® Ing ght® seria un método sencillo
para observar mejoria.



