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PROYECTOS
DE INVESTIGACION
PREMIADOS

Adherencia terapéutica y factores asociados
en pacientes crénicos de alto riesgo de la
Comunidad de Madrid

DOI: 10.55783/rcmf.19E1122
Almudena Castafio Reguillo®

2 CS Los Angeles. Madrid (Espafia)

OBJETIVOS

Objetivo principal: estudiar la adherencia al tratamiento y los fac-
tores asociados en los pacientes crénicos de alto riesgo en la Comu-
nidad de Madrid (CM).

Objetivos secundarios:

Estudio 1: analizar la adherencia al tratamiento y los factores aso-
ciados en los pacientes crénicos de alto riesgo en la CM, identifican-
do diferencias entre las personas adherentes y no adherentes.
Estudio 2: analizar la relacién entre el nivel de adherencia al trata-
miento y la utilizacién de servicios sanitarios en los pacientes cré-
nicos de alto riesgo.

Estudio 3: evaluar el efecto de una intervencién personalizada so-
bre la adherencia al tratamiento en una muestra de pacientes cro-
nicos de alto riesgo con problemas de adherencia y sus diferencias
respecto a los que no tienen alto riesgo.

MATERIAL Y METODOS

Diserio: estudios observacionales transversales y un ensayo clinico
aleatorizado.

Ambito: AP en la CM.

Sujetos: pacientes crénicos de alto riesgo segun los grupos de mor-
bilidad ajustados (GMA).

Variables: sociodemograficas, funcionales, clinico-asistenciales, de
utilizacién de servicios y de tratamiento.

Limitaciones: base de datos basada en la historia clinica que puede
variar segln el registro. Los GMA pueden minimizar los problemas
de salud menos frecuentes o con menor impacto. La dispensacién
corresponde a medicamentos recogidos de la tarjeta electrénica, y
no implica que la toma sea de esa medicaciéon.
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APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

Los resultados permitirdn el disefio de intervenciones personaliza-
das para mejora la adherencia y optimizar el uso de los servicios en
los pacientes crénicos complejos

ASPECTOS ETICOLEGALES

Aprobacién del Comité de Ftica de la Investigacién con Medicamen-
tos del Hospital Universitario de la Princesa y de la Comisién Cen-
tral de Investigacién de la Gerencia Asistencial de AP de la CM.

Atencién a la salud sexual y reproductiva
de las mujeres en Atencién Primaria desde
una perspectiva de determinantes sociales
de la salud e interseccionalidad.
Investigaciéon con métodos mixtos

DOI: 10.55783/rcmf.19E1123
Maria Minué Estirado®

@ CS Vicente Soldevilla. Madrid (Espafia)

Los problemas de la salud sexual y reproductiva en las mujeres son
frecuentes y pueden afectar a su salud. Tienen un origen biopsico-
social y estan atravesados por los determinantes sociales de la sa-
lud. El objetivo de la tesis es estudiar los problemas relacionados
con la salud sexual y reproductiva de las mujeres atendidas en
Atencién Primaria (AP), incluyendo la perspectiva de las mujeres y
los profesionales sanitarios, e incorporando los determinantes so-
ciales de la salud.

Se ha disefiado un estudio de métodos mixtos que integra un estu-
dio observacional retrospectivo para estudiar la frecuencia de las
consultas de salud sexual y reproductiva de las mujeres en la AP,y
dos estudios cualitativos en mujeres con distinta problematica: di-
ficultades de salud sexual y aborto espontdneo y voluntario. En
ambos se busca explorar vivencias y experiencias y mapas asisten-
ciales percibidos. Se realizard un muestreo intencional tedrico y
entrevistas semiestructuradas, que pueden completarse con técni-
cas grupales seglin aceptabilidad. Por Gltimo, se hara un tercer es-
tudio cualitativo para explorar la percepcién de las profesionales de
AP con un muestreo intencional teérico a través de grupos focales y
entrevista semiestructurada. El analisis cualitativo se realizara des-
de el paradigma de la complejidad con aportes de fenomenologia y
teoria critica. Se identificaran temas que se agruparan en catego-
rias. Se discutirdn en el equipo para enriquecerlos desde una pers-
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pectiva multidisciplinar. Se solicitara la aprobacién del Comité de
Ftica. Conocer las experiencias de las mujeres y profesionales de AP
podria permitir mejorar el abordaje y subsanar posibles barreras
que se detecten en la atencién a las mujeres.

Barreras y facilitadores al acceso a cuidados
paliativos de las personas en situacién de sin
hogar: descripcién interpretativa desde tres
perspectivas

DOI: 10.55783/rcmf.19E1124
Monica Fernandez Alonso?

2 CS Casco Viejo. Bilbao. Bizkaia (Espafia)

OBJETIVO

Describir las barreras y los facilitadores de acceso a los cuidados
paliativos (CP) que perciben personas en situacién de sin hogar
(PSH) con enfermedades que limitan o amenazan la vida (EALV), y
los profesionales del sector social y sanitario implicados en su cui-
dado.

MATERIAL Y METODOS

Estudio cualitativo con un enfoque de descripcién interpretativa.
Fase tedrica: Mapeo de los recursos sociales y los servicios implica-
dos en la atencién paliativa primaria y especifica, e itinerarios de
atencién. Fase empirica en tres etapas con muestreo tedrico, se-
cuencial y circular: 1) Profesionales del tercer sector y otros servi-
cios sociales (entrevistas/grupos focales); 2) PSH con EALV (entre-
vistas); 3) profesionales de los servicios sanitarios implicados
(entrevistas/grupos focales/triangulares). Grabaciones de audio,
transcripciones con Whisper y anéalisis tematicos reflexivos asisti-
dos por ATLAS.ti. Triangulacién de investigadores, métodos y pers-
pectivas.

Ambito: ciudad de mediano tamaro y la organizacion sanitaria in-
tegrada correspondiente.

Sujetos: se estiman 68-80 participantes (28-35 profesionales del
sector social, 10 PSH, 28-35 sanitarios) dependiendo del anélisis y la
disponibilidad de recursos.

Limitaciones previstas: dificultad para reclutar PSH con EALV, varia-
bilidad de perfiles, dificultad para coordinar los grupos focales y la
prolongacién del trabajo de campo; riesgo de sesgo de deseabilidad
social.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS
Identificard puntos criticos en la atencién a PSH con EALV, y propon-
dra recomendaciones operativas para integrar la perspectiva de

equidady cuidado centrado en la persona en los circuitos locales de
atencién paliativa.
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ASPECTOS ETICOLEGALES

Aprobado por el CEIC HU Basurto (25.23 CEIHU, 15-03-2023); confi-
dencialidad, consentimiento informado escrito, anonimizacién,
compensacién a las PSH (tarjeta de transporte 15 €), acompaia-
miento a las PSH participantes.

Modelos prondésticos de morbimortalidad
en la insuficiencia cardiaca estable y
descompensada en la Atencién Primaria

DOI: 10.55783/rcmf.19E1125
Victoria Cendrds Camara®

@ Barcelona (Espafia)

OBJETIVOS

Evaluarla validez del diagnéstico de la insuficiencia cardiaca (IC) en
la Atencién Primaria (AP) y proponer estrategias de mejora; investi-
gar el prondstico de las descompensaciones detectadas desde la
Atencién Primaria y sus factores desencadenantes; mejorar la se-
guridad de los tratamientos utilizados en la IC; fomentar la colabo-
racién con proyectos europeos; difundir los resultados obtenidos
mediante publicaciones en revistas indexadas y congresos cientifi-
cos nacionales e internacionales.

MATERIAL Y METODOS

Se desarrollaran tres estudios:

1. Relacién entre el score H,PEF y la morbimortalidad de los pa-
cientes con una insuficiencia cardiaca con fraccién de eyeccién
preservada (ICFEp): estudio prospectivo de cohortes para eva-
luar el score diagnéstico H,PEF y su relacion con la morbimorta-
lidad.

2. Estratificacién prondéstica a muy corto plazo de la insuficiencia
cardiaca descompensada en la AP. HEFESTOS 3.7: estudio pros-
pectivo de cohortes para validar un score pronostico.

3. Estudio CAT-TOP: Estudio observacional transversal retrospec-
tivo para caracterizar fenotipos prondésticos en los pacientes
con ICFEp.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

Estos estudios buscan mejorar el diagnéstico, tratamiento, segui-
miento y pronéstico de los pacientes con ICFEp. Se implementara
un plan de difusién para compartir las recomendaciones con la co-
munidad médica y la sociedad a través de guias de practica clinica
y medios de comunicacién.
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ASPECTOS ETICOLEGALES

Se respetard la confidencialidad y los principios de la Declaracion
de Helsinki. Los pacientes firmaran un consentimiento informadoy
los datos seran anonimizados seglin la normativa vigente. El estu-
dio sera aprobado por el Comité de Etica del Instituto de Investiga-
cién en Atencién Primaria.

Salud mental y multimorbilidad en pacientes
con enfermedades crénicas: trayectorias,
impactos y perspectivas

DOI: 10.55783/rcmf.19E1126
Ileana Gefaell Larrondo®

2 Unidad de Investigacién. Gerencia Asistencial de Atencién Primaria.
CS Federica Montseny. Madrid (Espaiia)

OBJETIVO

Analizar el rol de la salud mental y la multimorbilidad en pacientes
con diferentes enfermedades crénicas, como impacta en sus tra-
yectorias y explorar la perspectiva de los y las pacientes sobre la
multimorbilidad y la salud mental.

MATERIAL Y METODOS

Estudio de métodos mixtos de tipo convergente integrando estudios
observacionales analiticos retrospectivos de cohorte, historia de
base poblacional con datos de vida real, y un estudio cualitativo con
entrevistas semiestructuradas. Subestudio 1. Estudio observacional
retrospectivo. Sujetos: mujeres largas supervivientes de cancer de
mama (n = 6512) y sus controles sin cancer de mama (n = 12896)
pareadas por edad y centro de salud. Variables: Sociodemograficas,
clinicas: cancer de mama, otras enfermedades crénicas y de salud
mental por cédigo CIAP-2 y CIE-10; riesgo de recaida, uso de los
servicios sanitarios y adherencia a las recomendaciones de segui-
miento. Subestudio 2. Estudio observacional retrospectivo. Sujetos:
pacientes >60 afios con multimorbilidad atendidos en Atencién
Primaria (AP) de Madrid (n = 1.200.000). Variables: sociodemografi-
cas, indice de privacién, variables clinicas por cédigo CIAP-2, indice
de Charlson, uso de servicios sanitarios, tratamiento farmacoloégico.
Analisis estadistico de subestudio 1-2: analisis de clases latentes y
anélisis de trayectorias con LTA y redes. Limitacién: sesgos de infor-
macién. Subestudio 3. Estudio cualitativo con entrevistas semies-
tructuradas con un enfoque fenomenolégico en los pacientes con
multimorbilidad, ansiedad y/o depresiéon en la AP de Madrid. Anali-
sis tematico.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

Aportar evidencia integrando la perspectiva del paciente, sobre el
impacto de la salud mental en las enfermedades croénicas, para
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mejorar la practica clinica y plantear futuras intervenciones. Los
estudios cuentan con el dictamen favorable del Comité de Etica de
la Investigacion con medicamentos (CEIm).

Una aproximacién cualitativa al duelo

en el entorno de las personas solicitantes
de eutanasia. El paciente, la familia

y los profesionales sanitarios

DOI: 10.55783/rcmf. 19E1127
Aida Molero Arcos®

@ EAP La Gavarra. Cornella de Llobregat. Barcelona (Espafia)

ANTECEDENTES

Desde la entrada en vigor de la Ley de Eutanasia en 2021, se han
realizado mé&s de 200 eutanasias en Catalunya. El duelo de las per-
sonas allegadas tras una eutanasia puede tener caracteristicas pro-
pias, ain poco estudiadas, que requieren un abordaje especifico por
parte de los profesionales de Atencién Primaria (AP).

HIPOTESIS

No se parte de una hipbtesis cerrada, se esperan similitudes con
estudios internacionales sobre el duelo tras la eutanasia, y diferen-
cias debidas al contexto cultural y sanitario espafiol. También se
anticipan diferencias segun el entorno de prestacién y el género.

OBJETIVOS

El objetivo principal es describir las experiencias de duelo de los
familiares de personas fallecidas por eutanasia en Catalunya. Los
objetivos especificos incluyen explorar si existen diferencias en la
vivencia segln el entorno asistencial, ya sea rural o urbano, asi
como el géneroy el papel de los sanitarios.

MATERIAL Y METODOS

Estudio cualitativo basado en entrevistas semiestructuradas a fa-
miliares de personas fallecidas por eutanasia.

Analisis estadistico: el analisis serd cualitativo siguiendo los pre-
ceptos del anélisis fenomenoldgico-interpretativo, basado en la
identificacién de temas emergentes y patrones recurrentes en los
relatos.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

Se espera identificar caracteristicas particulares del duelo en el
entorno afectivo del paciente fallecido mediante la eutanasia, y es-
tablecer las bases para una guia de acompahamiento en la AP.
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Este proyecto tiene como objetivo describir el proceso de duelo de
los familiares y el entorno afectivo de los pacientes fallecidos por
eutanasia para mejorar su abordaje y prevenir duelos complicados,
asi como poner de relieve el papel de la comunicacién entre los
profesionales, los pacientes y el entorno.

PROYECTOS
DE INVESTIGACION
PRESENTADOS

Efectos del cuidado de enfermos crénicos sobre
la salud de su cuidador o cuidadora. Estudio
poblacional en un municipio rural gallego

DOI: 10.55783/rcmf.19E1128
Flora Miranda Pena®

@ A Estrada. Pontevedra (Espafia)

La experiencia clinica como médica especialista en Medicina Fami-
liar y Comunitaria (MFyC), con una atencién longitudinal a las per-
sonas dependientes en su entorno vital, muestra que los cuidados
de estas personas repercuten sobre la salud percibida y la morbili-
dad de quienes los ejercen, en mayor medida cuando los recursos
(familiares, econdmicos, sociales y comunitarios) son mas preca-
rios. Ademas, se observan diferencias en el género de las personas
cuidadoras: a pesar de una tendencia relativamente cambiante, el
cuidado aun redunda, en nuestro medio, mayoritariamente en las
mujeres. La revisién bibliografica realizada a tal efecto parece con-
firmar esta hip6tesis. En nuestro centro de salud (CS) realizamos un
estudio poblacional evaluando multiples variables, entre ellas algu-
nas que nos permiten conocer datos socioeconémicos y una serie
de escalas que nos facilitan la medicién de determinadas facetas de
la salud (mental, fisica, social), tanto la percibida como la objetiva-
ble. Ademas, disponemos de datos prospectivos a cinco afos, lo que
nos va a permitir investigar el posible efecto de la sobrecarga de los
cuidados en la salud y en la mortalidad en este plazo. En esta linea
de investigacién venimos trabajando un tiempo y ahora queremos
desarrollarla en una tesis de doctorado centrada en el &mbito asis-
tencial de nuestro CS. Esta tesis aspira a concretarse por publicacio-
nes en revistas del &mbito de la Atencién Primaria.

ANTECEDENTES Y ESTADO ACTUAL DEL TEMA

Segun la Organizacién Mundial de la Salud (OMS), un cuidador o
cuidadora es una persona que proporciona cuidados a uno o mas
miembros de su familia, amigos o comunidad de manera informal,
generalmente sin remuneracién. Generalmente se ocupan de per-
sonas dependientes y/o con enfermedades crénicas.

La mayor responsabilidad del cuidado generalmente recae en un
miembro de la familia, llamado cuidador principal. En un alto por-
centaje de casos, es una mujer quien asume informalmente este
rol. Pero hay que tener en cuenta que, a medida que esta tarea se
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desarrolla, se tiende a no satisfacer las propias necesidades y a au-
mentar el aislamiento social.

Dada la dimension y el valor social de las personas cuidadoras, y
considerando que el desarrollo de este rol puede tener consecuen-
cias negativas para su salud, conviene conocer en nuestro entorno
no tanto el nivel de sobrecarga y los factores que influyen en él, sino
en qué medida dicha sobrecarga afecta a la salud (tanto la objetiva
como la percibida). Los cuidadores llegan a considerarse como «el
paciente invisible», y por lo tanto se vuelve muy importante realizar
una evaluacién global de su salud.

Estudios de Larrafiaga et al. y Roca Roger reportan que existe un
predominio femenino en el cuidado, y, ademas, el tiempo dedicado
al cuidado, la carga econdémica y la carga laboral son mayores en las
mujeres, lo que visibiliza un coste desigual del cuidado entre ambos
Sexos.

En el metaanalisis de Suksatan W et al., donde se evalta la carga de
los cuidadores de personas con insuficiencia cardiaca mediante las
escalas Zarit Burden Inventory (ZBI) y Caregiver Burden Inventory
(CBI), se observa un deterioro en la salud fisica y mental de los cui-
dadores.

El estudio de Vega-Silva et al. evaltia la calidad de vida de los cuida-
dores de pacientes con complicaciones de diabetes mellitus tipo 2 a
través del cuestionario SF-36. Los resultados indican que la salud
fisica no se ve afectada, pero si la salud mental. La funcién social de
estos individuos no se redujo.

Las esferas sociales y emocionales en los cuidadores son frecuente-
mente mencionadas en la literatura como las més afectadas en
esta poblacién. Estudios como el de Del Pino Casado et al. registran
que existe una fuerte asociacién entre la carga subjetiva del cuida-
dor y los sintomas de ansiedad. Lo mismo ocurre en el estudio de
Chongetal., que muestra cémo grandes proporciones de cuidadores
informales de pacientes con cancer sufren ansiedad (33%) o depre-
sién (12-32%).

HIPOTESIS Y OBJETIVOS

El objetivo de esta tesis serd investigar la relacién entre ser cuida-
dor/cuidadora y la calidad de vida relacionada con la salud (CVRS),
ademas de realizar un seguimiento de esta cohorte en relaciéon con
los que no son cuidadores en términos de CVRS y morbilidad.

Se evaluara si existe una asociaciéon entre el cuidado informal a las
personas dependientes y la salud de los cuidadores en nuestro en-
torno. En el primer articulo, ya en preparacién, pretendemos estu-
diar la relacion entre la sobrecarga de cuidados y la salud percibida,
evaluando no solo la faceta fisica, sino también la emocional y so-
cial (el concepto amplio de salud de la OMS). Al mismo tiempo,
queremos conocer si las mujeres y los hombres perciben de forma
diferente su salud en este contexto de sobrecarga intentando apli-
car la perspectiva de género, asi como las caracteristicas sociode-
mograficas de las personas cuidadoras (género, estado civil y nivel
de ocupacién).

El objetivo de los siguientes articulos seréd averiguar si esta situa-
cién de cuidado influye en la presencia, desarrollo o evolucién de
patologias en los cuidadores a medio plazo (cinco anos), desde la
ansiedad-depresién hasta enfermedades cardiovasculares. Tam-
bién estudiaremos si se modifica la mortalidad (;enferman o mue-
ren los cuidadores mas, antes o de una forma particular? ;Existen
diferencias segln el género?).
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Estimaremos, asimismo, qué ocurre con la salud de las personas
cuidadoras una vez que fallecen los dependientes a su cargo, asi
como la relacién entre la patologia que induce la dependencia y la
percepcién de la carga de cuidados.

MATERIAL Y METODOS

Para responder a nuestras preguntas utilizaremos los datos obteni-
dos en el estudio observacional transversal realizado en nuestro CS
con reclutamiento entre 2012 y 2015, con seguimiento posterior a
los cinco anos para la evolucién en la CVRS y a los diez afios para la
mortalidad. Los participantes fueron seleccionados mediante un
muestreo aleatorio del registro de la tarjeta de salud (n = 18474 su-
jetos, tasa de cobertura = 95%), de entre la poblacién mayor de 18
afios. Se generd una muestra aleatoria de 3500 personas.

Los criterios de exclusion fueron: no poder dar el consentimiento
informado (demencia, cancer terminal, retraso mental), imposibili-
dad de contacto, exitus, cambio de residencia o no respuesta al
contacto. En cuatro individuos faltaban datos por no haber comple-
tado los cuestionarios, que finalmente fueron validos.

Para el presente trabajo se utilizaron los registros de 1512 personas.
En el primer trabajo de investigacién, que da lugar al primero de los
articulos, evaluamos:

Variables sociodemograficas: edad y género (considerando la edad
el dia de la entrevista), estado civil, nivel de estudios, situacién labo-
ral, condicién de cuidador (determinada por la pregunta: «;Dedica
parte de su tiempo a cuidar a alguien que depende de usted por
motivos de salud o discapacidad?»).

Cuestionario de CVRS (formulario corto 36): se utilizé la version
espafiola validada del formulario estandar (36 items que evalian
en las Ultimas cuatro semanas): funcién fisica, rol fisico, rol emo-
cional, vitalidad, salud mental, funcién social, dolor corporal, sa-
lud general, autopercepcién de la salud. Con estos datos realiza-
mos un analisis estadistico para conocer la CVRS: un estudio
poblacional.

En el segundo articulo evaluamos qué ocurre con la salud de las
personas cuidadoras una vez que la persona dependiente fallece,
realizando una entrevista telefénica actual a cada una de las perso-
nas cuidadoras para conocer el tiempo desde el fallecimiento, la
causa de dependencia y la autopercepcion de su salud antes y des-
pués de la muerte. Evaluaremos también posibles diferencias en
cuanto a sila patologia de la persona dependiente condiciona mas
o menos sobrecarga de cuidados (por ej., la demencia).

En articulos posteriores evaluaremos, en las personas cuidadoras,
su estado de salud a partir del anélisis de variables registradas en el
estudio observacional: test de ansiedad y depresién, control de fac-
tores de riesgo cardiovascular y morbimortalidad a cinco anos. Fi-
nalmente, en el seguimiento a diez afios, evaluaremos el impacto
en la mortalidad.

ASPECTOS ETICOLEGALES

El estudio en el que se basa la investigacién se llevé a cabo en una
localidad semirrural gallega de conformidad con los principios de la
Declaraciéon de Helsinki, con la normativa vigente y aprobada por el
Comité Etico de Investigacién Clinica de Galicia (CEIC, Cédigo 2012-
025).
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Se garantiza la confidencialidad de las entrevistas y del registro de
los datos, asi como el respeto a los ritmos y deseos de las personas
entrevistadas telefénicamente tras la defuncién de la persona cui-
dada.

CRONOGRAMA Y PLAN DE TRABAJO

El primer articulo de investigacién ya esta redactado y en vias de
adaptacién a las normas editoriales para la presentacién a la revis-
ta Atencion Primaria, publicacién de impacto de nuestra sociedad,
(semFYC).

Estamos ya trabajando en el segundo articulo, realizando entrevis-
tas telefénicas a personas cuidadoras y evaluando si su salud perci-
bida mejora o no tras el fallecimiento de la persona cuidada, asi
como relacién con su patologia. Dado que trabajamos en un centro
docente, procuramos implicar a nuestras residentes interesadas en
la investigacién, convirtiéndolas en coparticipes y cofirmantes de
los articulos. El estudio de los cuidados y la salud percibida han
motivado también un trabajo de fin de residencia de una de nues-
tras residentes de MFyC. Tanto la directora de la tesis como el tutor
no solo son médicos de familia en ejercicio, sino docentes e impul-
sores de la presencia de la MFyC en la universidad, con la que yo
misma soy colaboradora docente.

El plazo estimado de realizacién de la tesis es de aproximadamente
dos afos.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

En nuestro medio, el rural gallego, segtin el informe de la Encuesta
estructural a hogares publicado en abril de 2024 por el Instituto Gale-
go de Estatistica, se estima que casi el 41% de las personas depen-
dientes son atendidas de modo informal por miembros del hogar,
de los cuales el 66% son mujeres.

Cualquiera que trabaje en una consulta de AP percibe de modo in-
tuitivo la repercusién en la salud de esta sobrecarga, no solo en el
plano fisico, sino especialmente en el psicoldgico, social y relacional.
Nuestro animo es documentarlo y publicarlo con la intencién de
hacer visible una situacién de desigualdad que redunda en la salud
de una parte importante de la poblacién con la que trabajamos.
Ademas, entendemos que existe un evidente componente de géne-
r0 y socioecondmico, motivo por el estaria més justificado evaluar
en qué medida estos determinantes de salud condicionan el bienes-
tar de una parte relevante de la poblacién, tanto la cuidada como la
cuidadora.

Entendemos como un compromiso bésico de nuestro trabajo eva-
luar, investigar y conocer cuales son las condiciones de vida de la
poblacién que atendemos, asi como identificar areas de mejora.Y
estamos convencidas que en la atenciéon a la dependencia existe un
importante margen de mejora: aquella que permita una atencién
digna, con soporte de recursos publicos a las personas dependien-
tes, preferiblemente en su medio, sin que esto implique una losa en
el bienestar de sus familiares cuidadoras.

Seria por tanto un objetivo la transferencia de estos resultados a las
personasy entidades con responsabilidades de gestién de la depen-
dencia, la salud y los cuidados.
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Estudio para validar la capacitacién de
médicos de familia para hacer una
ecocardioscopia

DOI: 10.55783/rcmf.19E1129
Monica Solanes Cabus®

@ CAP Onze de Setembre. Lleida (Espafia)

OBJETIVOS

1. Evaluar el nivel de conocimientos adquiridos en una ecoscopia
cardiaca en una muestra de médicos de familia (MF) tras un
plan formativo.

2. Evaluar el grado de concordancia entre las ecoscopias hechas
por esos MF y las ecocardiografias hechas por los cardiélogos en
una poblacién real.

MATERIAL Y METODOS

Estudio observacional prospectivo que se desarrollara sobre una
muestra de 48 médicos de familia (MF). Estos recibiran un plan for-
mativo que consta de un médulo tedrico online (18 horas lectivas) y
un moédulo practico presencial, compuesto por 60 ecocardiografias
durante 70 horas con un tutor cardiélogo hospitalario. Finalizada la
formacién, se les invitara a participar en un estudio de concordan-
cia entre las ecocardioscopias hechas por los MF y las ecografias
regladas de los cardiélogos. Se evaluara primero, mediante regre-
sién, el grado de conocimientos: examen teérico y evaluacion de los
cardidlogos de la formacién practica.Y después el grado de concor-
dancia de diversas variables entre los 500 estudios ecograficos he-
chos por el MFy el cardiélogo, mediante su registro en la plataforma
REDCap.

Limitaciones: disponibilidad de los servicios de Cardiologia para
tutorizar al MF, multiples tutores cardiélogos de practicas, una cur-
va de aprendizaje lenta, la técnica consume 30-40 minutos al inicio.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

Cambiar el paradigma de la exploracién fisica incorporando esta
técnica. Incrementar la capacidad de resolucién del MF en la pato-
logia cardiaca.

ASPECTOS ETICOLEGALES

Este estudio fue aprobado por un Comité de Etica.
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Evaluacién de la salud de las personas
migrantes llegadas a las Islas Canarias
(Espana) por via maritima de manera
administrativamente irregular

DOL: 10.55783/rcmf. 19E1130
Silvia Moreno Vdzquez®

@ Fundacién Canaria Instituto de Investigacion Sanitaria de Canarias.
Servicio Canario de Salud. Las Palmas de Gran Canaria. Santa Cruz de
Tenerife (Espafia)

OBJETIVOS

Evaluar la salud de la poblacién migrante a su llegada por via mari-
tima en situacién irregular a Canarias. Explorar las necesidades en
la salud autopercibidas por los migrantes y percibidas por los traba-
jadores sociosanitarios. Explorar el acceso, las expectativas y el uso
del sistema sanitario publico.

MATERIAL Y METODOS

Estudio descriptivo retrospectivo multicéntrico en hospitales publi-
cos de Canarias para observar patologias tras el rescate, entre 2019
y 2024, en combinacién con un estudio cualitativo interpretativo
con cuatro grupos focales y 40-50 entrevistas en profundidad. Se
exploraran significados e interpretaciones sobre el cuerpo, la salud
y la salud mental de los migrantes en el contexto de la ruta canaria.
Limitaciones: la situacién de vulnerabilidad podria influir en las
respuestas de los migrantes, y las profesionales podrian estar con-
dicionadas en su discurso por temor a ser represaliada su participa-
cién. Por cuestiones técnicas, los y las participantes en el estudio
seran seleccionados por competencias linglisticas, siendo menos
visible la experiencia de personas con diferente nivel socioeconé-
micoy académico.

Aplicabilidad de los resultados esperados la evidencia generada
puede apoyar la planificacién de recursos sanitarios adecuados y
adaptados culturalmente para la atenciéon sanitaria de la poblacién
descrita, asi como ser de utilidad para otras regiones de llegada de
migrantes por via maritima en la Unién Europea.

Aspectos eticolegales: se realizara en cumplimiento de la normati-
va vigente y tras la aprobacién del Comité de Etica. Se solicitara un
consentimiento informado a los participantes, con la colaboracion
de un mediador cultural si fuera pertinente. En la difusién de los
resultados se evitard la estigmatizacién, el racismo o cualquier for-
ma de discriminacién, pues se busca un discurso a favor de los de-
rechos humanos.
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Impacto de la infeccién por COVID-19 en los
pacientes de Atencién Primaria

DOI: 10.55783/rcmf.19E1131
Patricia Montenegro Lafont®

@ EAP Sarria. Barcelona (Espafia)

OBJETIVOS

1. Determinar la prevalencia de la COVID-19 persistente en la po-
blacién diana.

2. Determinar las caracteristicas de la COVID-19 persistente en la
poblacién diana.

3. Determinar el pronéstico de la enfermedad del paciente afecto
de COVID-19.

4. Conocer el pronéstico del paciente afecto de COVID-19 asociado
a factores de riesgo de mal pronéstico de la misma.

MATERIAL Y METODOS

Se publicaran dos articulos, con lo cual se realizard una tesis por

compendio de estos. El articulo 1 ya ha sido publicado.

1. Se realiza un estudio multicéntrico, observacional descriptivo,
de corte transversal para determinar la prevalencia de la CO-
VID-19 persistente en una poblacién de casos confirmados. Asi-
mismo, se recogeran las caracteristicas de los pacientes con una
patologia persistente, con lo que se puede observar el perfil de
los casos.

2. Estudio retrospectivo de cohortes, multicéntrico y de base po-
blacional, que incluird a adultos >16 afios diagnosticados de
COVID-19 entre noviembre de 2020 y noviembre de 2022 en tres
centros de AP urbanos. La informacién clinica se recogerd me-
diante la revisién de historias médicas. Se utilizard un anélisis
de regresiéon multivariable y técnicas de aprendizaje automati-
co para identificar los predictores de prondstico.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

Los resultados permitirdn establecer modelos de riesgo y estrate-
gias asistenciales a medio y largo plazo en la AP.

ASPECTOS ETICOLEGALES

El estudio cuenta con la aprobacién del Comité Etico de IDIAP Jordi

Gol. Se garantizard la confidencialidad y anonimato conforme al
Reglamento General de Proteccién de Datos (UE) 2016/679.
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Implementacién de un programa de TCC-I
digital y desprescripcién de hipnéticos,
sedantes y ansioliticos en Atencién Primaria
en pacientes con insomnio crénico en la
poblacién de Catalunya Central

DOI: 10.55783/rcmf.19E1132
Berta Bertrans Vilard®

@ Navas. Barcelona (Espafia)

OBJETIVOS

Implementar un protocolo estratégico basado en la TCC-I digital y
en la desprescripcion de la farmacoterapia en el insomnio crénico
en Atencién Primaria (AP) para reducir la prevalencia del insomnio
crénico en la poblacién de Catalunya Central y mejorar las tasas de
desprescripcién farmacolégica.

MATERIAL Y METODOS

Estudio experimental tipo ensayo clinico aleatorizado en la pobla-
cién con insomnio crénico atendida en los centros de AP de Cata-
lunya Central. Se implementara el estudio en 90 pacientes, aleato-
rizados 45 a cada grupo. El grupo experimental seré el que recibira
la TCC-I digital y el grupo control seguird la practica clinica habi-
tual. Posteriormente, se realizard un seguimiento presencial en to-
dos los pacientes con una prescripcién farmacolégica.

Las variables de estudio son: eficacia de la intervencién evaluada
con escalas validadas ISI y PSQ], eficacia de la desprescripcién con
una variable dicotémica, analisis de la reduccién de la dosis de far-
macoterapia, caracteristicas sociodemograficas de los sujetos a es-
tudio (género, edad, nivel de ingresos, pais de origen, residencia,
etc.), factores clinicos asociados (comorbilidades).

Las principales limitaciones del estudio son el nimero de sujetos
incluidos en la muestra y la posible no vinculacién de la prescrip-
cién farmacolégica con el diagnéstico de insomnio crénico.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

Silos resultados son los esperados, permitiré ofrecer una estrategia
innovadora, util y eficaz para el tratamiento del insomnio crénico
en la APy, consecuentemente, una reduccién de la prescripcion de

los farmacos no recomendados, lo que contribuye a reducir las
préacticas clinicas de poco valor.

ASPECTOS ETICOLEGALES

Pendiente de la aprobacién del CEIm del IDIAP Jordi Gol.
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Innovaciones de género en la atencién
sanitaria: creencias, estereotipos y sesgos
cognitivos

DOI: 10.55783/rcmf.19E1133
Lydia Salvador Sdanchez®

a Gerencia Regional de Salud de Castillay Ledn (Esparia)

OBJETIVOS

Generar nuevos conocimientos sobre las razones que subyacen al
mantenimiento de sesgos de género en la atencién sanitaria, parti-
cularmente en la Atencién Primaria (AP), habitualmente en perjui-
cio de las mujeres, pese a la evidencia cientifica existente.

MATERIAL Y METODOS

Estudio cuanti-cualitativo con una muestra de 48 médicos/as de AP
de seis comunidades auténomas, que han participado como infor-
mantes clave y miembros de los grupos de discusién: se han prepa-
rado cinco casos clinicos idénticos para hombres y mujeres online
con una distribucién aleatoria de los y las participantes, aportando-
les secuencialmente cuotas de informacién. Posteriormente, se han
realizado grupos focales con los/as participantes.

En el anéalisis surgen variables a estudiar, como el diagnéstico ini-
cial, diferenciales y definitivo, asi como sesgos cognitivos y de géne-
ro en la toma de decisiones del proceso diagnéstico de los casos
planteados. Al ser casos clinicos ficticios, existen limitaciones en su
desarrollo que lo diferencian de un proceso diagnéstico real.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS

Los resultados de este estudio pueden contribuir a incrementar los
conocimientos en los profesionales de la salud, especialmente de
AP, sobre el impacto de los sesgos cognitivos y de género, siendo un
factor de la demora y los errores diagnésticos. Los estudios de caso
pueden favorecer el entrenamiento de habilidades clinicas que evi-
ten esos sesgos cognitivos y de género.

ASPECTOS ETICOLEGALES
Se han pasado los correspondientes consentimientos a los y las

participantes y se ha contado con el certificado de ética del CEI de
la Universidad de Alicante.
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Proyecto GECA-TE (perspectiva de género en
las enfermedades cardiovasculares en Terres
de I’Ebre)

DOLI: 10.55783/rcmf.19E1134
Anna Panisello Tafalla®

@ Terres de I'Ebre. Tarragona (Espafia)

La investigacién con enfoque de género es escasa, aunque la morta-
lidad cardiovascular (MCV) es mayor en las mujeres. El proyecto
GECA-TE surge ante la necesidad de identificar desigualdades en la
salud cardiovascular en una regién con indicadores de salud desfa-
vorables en las mujeres.

OBJETIVOS

Evaluar los indicadores de calidad asistencial (EQA) y prescripcién
(EQPF) en una enfermedad cardiovascular desde la perspectiva de
género, analizar la prevalencia de los factores de riesgo cardiovas-
cular (FRCV) emergentes y proponer nuevos indicadores con un
enfoque de sexo/género.

MATERIAL Y METODOS

Estudio en tres fases:

Fase 1: piloto, retrospectivo, descriptivo y ecolégico (01/2025-
06/2025) en dos equipos de Atencién Primaria (AP).

Fase 2: estudio transversal y comunitario (2025-2026) en todos los
equipos del territorio, incluyendo las mujeres con y sin diagnéstico
de MCV.

Fase 3: desarrollo de un modelo predictivo de inteligencia artificial
(IA) (01/2027-06/2027) mediante un aprendizaje supervisado.
Ambito: AP, once EAP.

Sujetos: poblacién mayor de 18 afios con una historia clinica activa
cony sin enfermedad cardiovascular.

Variables: principal resultado: presencia de la MCV registrada. Indi-
cadores EQA/EQPF, antecedentes personales, FRCV tradicionales/
emergentes, variables sociodemograficas y clinicas.

Limitaciones: disponibilidad de los datos registrados, sesgos de co-
dificacién y limitaciones en los recursos para la fase de IA.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

El estudio permitira mejorar el abordaje integral de las enfermeda-
des cardiovasculares en las mujeres, adaptando estrategias clini-
cas, redefiniendo indicadores y disminuyendo desigualdades en la
salud con base en el género.

ASPECTOS ETICOLEGALES

Se respetaran los principios de confidencialidad y consentimiento,
con aprobacién del Comité de Etica (c6digo CEIm: 24/187-P). Inves-
tigacién correspondiente conforme a la normativa vigente de pro-
teccién de datos.
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Proyecto piloto sobre la instauracién de
formacién en cuidados paliativos precoces
en los equipos de Atencion Primaria

Amaia Cabasés Ordoriez?

@ CS Aranguren. Mutilva. Navarra (Espaiia)

DOI: 10.55783/rcmf.19E1135

OBJETIVO

Formar a los equipos de Atencién Primaria (EAP) en el manejo de
pacientes en situacién paliativa y de final de vida con el fin de darles
a estos una atencién a final de vida integral, cercana y de calidad,
recurriendo a las unidades especificas de cuidados paliativos en los
casos mas complejos o que requieran de ingreso hospitalario.

ANTECEDENTES Y ESTADO ACTUAL DEL TEMA

Es crucial la formacién en cuidados paliativos como uno de los pila-
res clave para impulsar la cultura del cuidado en Espafa. Es indis-
pensable una formacién entre los diversos profesionales y también
en el entorno del paciente, asegurando que se asiste a todas las
necesidades del paciente en todas sus dimensiones: asistencial,
psicologica, social y espiritual. Ademas, la Organizacién Mundial de
la Salud (OMS) sostiene que los cuidados paliativos tienen que estar
presentes en todos los niveles asistenciales y deben formar parte de
la cobertura sanitaria universal.

HIPOTESIS Y OBJETIVOS

Si se recibe formacién en los EAP, seré solo necesario hacer uso de
las unidades especificas de cuidados paliativos en los casos alta-
mente complejos o que requieran un ingreso hospitalario.

MATERIAL Y METODOS

El disefio del estudio es formar a los EAP en cuatro formaciones de
dos horas en las que se va a tratar de formar el control sintomatico,
las respuestas a preguntas dificiles, el abordaje integral y el acom-
pafiamiento espiritual. La idea se inicia como un estudio piloto en
cuatro centros de salud (CS) de la comunidad auténoma; en cada
formacién acuden dos profesionales (en las dos primeras un/a mé-
dico/a y un/a enfermero/a, en la tercera un/a médico y un/a traba-
jador/a social; y en la cuarta personal de la enfermeria y psicologia).
Los sujetos de estudio son los profesionales de los equipos de AP
(medicina, enfermeria, trabajo social y psicologia). La recogida y
analisis de datos se van a llevar a cabo con base en encuestas vali-
dadas en que cada profesional rellenara antes y después si conside-
ra que ha adquirido las habilidades propuestas, previamente redac-
tadas en el protocolo del estudio.

La principal limitacién del estudio es que la evidencia de un estudio
piloto realizado en cuatro CS de la comunidad auténoma no sea
extrapolable a todos los CS de dicha comunidad auténoma.
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Cronograma y plan de trabajo: utilizar cuatro CS como «piloto» y, a
través de la formacién de formadores, dar formacién a los compa-
fieros de los distintos EAP y extrapolarlos a los diferentes CS de la
comunidad auténoma. La actividad esté prevista para comenzar en
noviembre del 2025, las formaciones también, e ir recogiendo los
datos a partir de enero-febrero 2026.

Recursos disponibles para la realizacién del proyecto: actualmente
contamos con un grupo de trabajo de diez participantes como re-
cursos humanos disponibles de diferentes categorias (medicina,
enfermeria, trabajo social, psicologia, farmacia y gestién). En cuan-
to a los recursos materiales, serfa necesario que todos los CS cuen-
ten con vias subcutdneas, bombas de perfusién continua, horas
formativas fuera del horario laboral y bibliografia actual en las se-
siones. En cuanto a los recursos econdémicos disponibles para la
realizacién del proyecto, no contamos con ninguno en el momento
actual.

Es necesario emplear recursos econémicos, materiales y humanos
para poder formar a los EAP en este proyecto, y poder aplicarlo al
resto de EAP de la comunidad auténoma.

APLICABILIDAD DE LOS RESULTADOS ESPERADOS

Dar cabida a la formacién en cuidados paliativos como parte esen-
cial del acompafiamiento en los EAP.

ASPECTOS ETICOLEGALES

Se mantendréa el anonimato de los diferentes profesionales antes de
extrapolar los datos; y se ha tratado de buscar cuatro CS en diferen-
tes areas de salud de la comunidad auténoma en la que se quiere
realizar el proyecto.

Valoracién y seguimiento de los pacientes
con sospecha de COVID-19 en las primeras
cinco olas pandémicas en una zona urbana
de Andalucia

DOI: 10.55783/rcmf.19E1136
Francisco Rodriguez Castilla®

@ CS El Valle. Jaén (Espaiia)

La situacién de pandemia por COVID-19 ha cambiado la forma de
atencién sanitaria en la Atencién Primaria (AP) y potenciado la con-
sulta telefénica. Se pretende valorar la implantacién de la teleme-
dicina para el seguimiento de los pacientes con sintomas sugeren-
tes (o confirmados) de COVID-19 en un centro de salud urbano, la
carga asistencial que genera y su relacién con el perfil del paciente,
las caracteristicas clinicas, la realizacién de pruebas complementa-
rias y el apoyo familiar/social recibido. Se disefia un estudio des-
criptivo mediante auditoria de historias clinicas, reclutando todos
los pacientes en seguimiento telefénico por sintomas respiratorios
de marzo a junio de 2020 (muestra minima de 122 pacientes, con un
3% de prevalencia, 5% de pérdidas y un 95% de nivel confianza). Se
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recogerd la carga asistencial (nimero de llamadas telefénicas), re-
lacionandola con variables sociodemograficas (edad, sexo, estruc-
tura familiar, institucionalizacién) y las clinicas (sintomas, realiza-
ciéon de pruebas complementarias, tratamiento, diagnostico y
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evolucién). Se realizard un estudio descriptivo y una regresion li-
neal para la relaciéon de las variables independientes en el segui-
miento telefénico. Pendiente de valoracién por el CEI, ajustado a las
normas de buena practica clinica y confidencialidad de los datos.
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