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Resumen

Introduccion y objetivos: Las enfermedades cardiovascul ares constituyen la causa mas frecuente de muerte
en nuestro pais, por 1o que las érdenes de no reanimar (ONR) tienen plena vigencia en nuestra especialidad.
Para el desarrollo de las mismas es preciso que &l paciente sea consciente de la supervivenciareal tras una
reanimacion cardiopulmonar (RCP) ( 25% al alta hospitalariay 30% de |os supervivientes con secuelas
neurol 6gicas significativas). Se pretende valorar €l conocimiento sobre € resultado de la RCP de los
estudiantes de medicina al finalizar sus estudios.

M étodos: Se solicitd la participacion de un grupo de estudiantes de 5° y 6° curso de medicinaen una
encuesta sobre RCP. Simultdneamente se interrogd ademas a un grupo de pacientes cardiol 6gicos por su
principal fuente de informacion sobre su salud.

Resultados: Los 95 estudiantes (edad media 23 + 2 aflos, 64% mujeres) refirieron una supervivencia media
al atahospitalariatras una RCP del 62% y una supervivencia libre de deterioro cognitivo significativo del
48%. Una mayoria (85%) referia haber visualizado o presenciado una RCP con anterioridad, aunque 14
estudiantes (15%) negaban haberlo hecho. De los que si |0 reconocian, 57 estudiantes (70%) |a habia
presenciado en un hospital/centro de salud, pero 19 estudiantes (23%) |o habian hecho exclusivamente a
través de series o peliculas. Por otra parte, los 130 pacientes (edad media 64 + 15 afios; 45% mujeres; nivel
de estudios: 41% primarios, 15% secundarios, 18% formacién profesional y 13% universitarios) sefialaron
mayoritariamente (91%) que el médico era una de sus principal es fuentes de informacion, mientras |os
medios de comunicacién -TV, prensa escrita o internet- tan solo lo eran parael 12, 15y 17% de €llos.

Conclusiones: A pesar de que los pacientes cardiol 6gicos apuntan a su médico como fuente principal de
informacion sobre la salud, la visiéon sobre |os resultados de |la RCP que los estudiantes de medicinatienen, y
pueden transmitir préximos afinalizar su carrera, es muy optimista. En base a esos conocimientos y
expectativas, encontrarian series dificultades para aportar informacién objetiva en una conversacion medico-
paciente sobre la ONR, razén por la que se deberia mejorar la formacién durante su época universitaria, y por
la que en sus primeros afos de practica médica deberian estar siempre supervisados ante estas situaciones.



