MAGNA EDUCATIO AD MELLIOR

LA IMPORTANCIA DEL DIAGNOSTICO OPORTUNO EN COMPLICACIONES
DE PACIENTES CON INSUFICIENCIA CARDIACA CONGESTIVA, UNA

REVISION BIBLIOGRAFICA DE AMERICA LATINA Y ESPANA PERIODO

2017- 2021.

Autores: Pacheco C.A.., Gelvez D.F.., Pérez C.M.., Uzcategui R.H.
Universidad de Santander, facultad ciencias de la salud, programa de medicina, Cucuta, Colombia, 2022.

INTRODUCCION

La presente investigacion se refiere a la importancia del
diagndstico temprano para el manejo de pacientes con
iInsuficiencia cardiaca, y cOmo este afecta la eleccion de un
tratamiento oportuno, asi como la evolucion del paciente.

OBJETIVOS

General: Determinar la importancia del diagnostico temprano

en las complicaciones de pacientes con Insuficiencia

Cardiaca Congestiva, una revision bibliografica en America

Latina y Espana periodo 2017 — 2021

Especificos:

v Evaluar el comportamiento y complicaciones de los
pacientes gque no han tenido un diagndstico temprano de
Insuficiencia Cardiaca Congestiva.

v' Establecer las ayudas diagnosticas que nos permitan
llegar a un diagnodstico temprano para pacientes objetos de
estudio.

v Determinar el impacto en la calidad de vida de los
pacientes con diagnostico temprano de ICC.

METODOLOGIA

La Investigacion estd enfocada en realizar un analisis
holistico, general, sistematico y la recoleccidon de datos no
cuantitativos. Se realizo revision bibliografica de un total de
31 articulos, de los cuales 14 fueron incluidos. Se obtuvieron
de UPTODATE, Biblioteca virtual, EBSCO HOST, SCIENCE
Direct, Google Academico, SCIELO, Medigraphic, Elsevier,
Medynet y La Sociedad Colombiana de Cardiologia.

RESULTADOS
Criterios de inclusion: Pacientes con insuficiencia cardiaca
grado I, Il, Ill, o IV; edad mayor de 18 anos; pacientes con

ICC hospitalizados y pertenecientes a cualguier nivel
socioeconomico.

Criterios _de exclusion: Pacientes menores de 18 anos,
pacientes gue no padezcan de insuficiencia cardiaca grado |,
Il, 1ll, o IV, pacientes con ICC qgue no se encuentran
hospitalizados.

Los estudios Incluyeron desde 114 pacientes hasta 1.306.341

pacientes, dando en total 1.373.912 pacientes.

ANALISIS Y DISCUSION DE LOS
RESULTADOS

A continuacion, se realiza un analisis detallado de catorce
Investigaciones relacionadas con la Insuficiencia Cardiaca,
seleccionados luego de una exhaustiva revision de las
Investigaciones existentes en lengua castellana a nivel global.
En este analisis se resefa la Poblacion objeto de estudio y su
caracterizacion, los Resultados del Estudio y las
Conclusiones a las que arriban los autores. Los catorce
materiales analizados corresponden a los autores que se
mencionan a continuacidon cuyos detalles bibliograficos se
resenan en el siguiente orden: Lobo M. Lilia L. 32; Diaz T.
Felipe, Nazzal N. Hugo y, Verdejo P.
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

 Las categorias indican reingreso por falla hipertensiva (66%), falla isquemica (60%),

descompensacion (100%), enfermedad coronaria (77%) y enfermedad renal (55%).

d La importancia del diagnostico temprano de ICC es evitar las complicaciones del

paciente que pueden llevarlo a la muerte, teniendo una reduccion del 12 % de la
mortalidad guiado por un equipo multidisciplinar especializado en la ICC; ademas de
una adecuada realizacion de la anamnesis y el examen fisico, en conjunto con el
electrocardiograma y con las ayudas imagenologicas como la RX de torax.

» Se recomienda un enfoque multidisciplinario, historia clinica y examen fisico detallado,

aplicar las escalas de NYHA, AHA, los criterios de Framingham; analisis bioquimico
completo, electrocardiograma, estudios imagenoldgicos como la radiografia de torax,
ecocardiograma, porcion N-terminal del pro-péptido natriurético tipo B (NT-proBNP) y la
creacion de programas dirigidos unicamente el manejo de ICC, compuesto por un
equipo multidisciplinar, el cual permita la ensenanza al paciente en el autocuidado de
su enfermedad.
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