PROYECTO AMPASOFT II

Luisa Ferndandez Lopez

RUPOC DE E‘;IFEI!MERI'A '
DE HIPERTENSION Y RIESGO
NOVARTIS



Hipotesis

* Una intervencion formativa sobre el
manejo de los aparatos AMPA en
pacientes hipertensos impartida por
personal de enfermeria, mejorara el
grado de concordancia entre lecturas
domiciliarias y lecturas en consulta



OBJETIVOS

Evaluacion del cambio en la

medida y de la mejora en la

variabilidad INTRA-paciente
(OBJETIVO PRINCIPAL)

Lecturas
domiciliarias de
PA visita 1

(AMPA1)

6rado de concordancia
entre PA en consulta y
AMPA, ANTES de la

il actividad de formacion

Lecturas
domiciliarias de
PA visita 2
(AMPA2)

Validacion del aparato

Variabilidad
Se letoma la PA RS E,
en consulta consulta entre
visitas 1 y 2

(PAL)

<«

v

Lecturas en
consulta con

aparato validado
(AMPA3)

Grado de concordancia
entre PA en consulta y

AMPA, DESPUES de la
i1l actividad de formacion

Se le toma la
PA en consulta

(PA2)
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Disefo del estudio

VISITA 1

_ VISITA 2 (maximo 1 mes)
El paciente trae lecturas

Después de la formacién, el paciente trae lecturas de
casay su aparato

de casa

PROGRAMA
EDUCATIVO
SOBRE AMPA

I Lectura

domiciliaria de

Lectura I Se revisa su

domiciliaria de REVISION Y
PA PA VALIDACION aparaio Al
(AMPA1) (AMPA2) APARATO se valida
AMPA (AMPA3)

Se le toma la PA
en consulta

Se le toma la PA
en consulta

(PA1L) (PA2)

EHRIC

GRUPO DE ENFERMERIA
DE HIPERTENSION Y RIESGO
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Criterios de inclusion

+ Pacientes ambulatorios de cualquier raza y sexo, mayores de
18 anos.

<+ Pacientes con hipertension arterial esencial diagnosticada

+ Pacientes en los que esté indicada la medicion domiciliaria de
la presion arterial

+ Pacientes que dispongan de aparato de AMPA.

+ Pacientes que acepten su participacion en el estudio, y que
otorguen su consentimiento informado



Criterios de exclusion

+ Pacientes que no puedan o ho accedan a llevar
su aparato de medicion de AMPA a la
consulta.

4+ Cualquier situacion o enfermedad
concomitante que a criterio médico
desaconseje la participacidn del paciente en
el estudio



Variables principales

Mejora de la Efecto de la
variabilidad INTRA validacion del
paciente aparato
El paciente trae El paciente trae B ico su
lecturas lecturas
ectur »> iectur < > aparato AMPA y
domiciliarias de domiciliarias de araio F
PA PA
(AMPA1) (AMPA?2) (AMPA
A A
Concordancia entre Concordancia entre
PA en consulta 'y p PA en consulta y
AMPA, ANTES de la FORMACION AMPA, DESPUES
actividad de de la actividad de
formacion formacion

Variabilidad

SIS ACN W ectura en Se le toma la PA
en consulta consulta en consulta

(PAL) (PA2)

>

EHRIC

GRUPO DE ENFERMERIA
DE HIPERTENSION Y RIESGO
CARDIOVASCULAR




+ +

+ 4+ +

Variables secundarias

Datos del investigador/a: A. Especializada
A. Primaria
Datos demograficos y antropométricos
Hipertension arterial: Afos de antigiiedad
PA en consulta
PA mediante AMPA
Distribucion de Factores de RCV
Tratamiento farmacologico
Datos de medicion domiciliaria



TAMANO MUESTRAL PREVISTO

4 )

150 investigadores

S (6 pacientes) )

/

-

900 pacientes

~

/

4 N
25% perdidas

N /

-

675 pacientes

~




TAMANO MUESTRAL

(Inicio del Proyecto)

4 )

60 investigadores

. (10 pacientes) )

/

-

600 pacientes

~

)

4 N
25% perdidas

- J

-

550 pacientes

~




TAMANO MUESTRAL
(Final del Proyecto)

~

3 investigadores
!

430 pacientes
!

(4

\346 comple'radosy

(6

investigadore
Retirados

!

(60 pacientes)

\_

~

S

)

4 A

11 investigadores
No envio de datos

!

110 pacientes
o j

4 h

Pac incluidos 413
67 no validos




Datos de pacientes

Total
Pacientes reclutados 346 (100%)
Varones 180 (52%)
Tto farmacoldgico 320 (92.5%)
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Procedencia de pacientes

250-
[0 Atencion
200+ Primaria
| )
150. Med. Interna
1004 N Car'diologia
50 [ Nefrologia
O_
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Caracteristicas antropométricas

Media (DE)
Edad (ahos) 64,37 (10,89)
Peso (Kg) 77,78 (13,06)
IMC (kg/m2) 29,74 (7 32)
Antigiedad de la HTA (afhos) 9,84 (7,89)

PAS consulta (mmHg)

141,81 (17,62)

PAD consulta (mmHg)

8152 (10,23)

AMPA Sistélica (mmHg)

137,87 (15,41)

AMPA diastélica (mmHg)

79,90 (9,48)
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Factores de riesgo CV

Enfermedad CV
319%

Tabaquismo
16,2%

Dislipemia 46 %

Sedentarismo
355%

Diabetes
30,6%
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Caracteristicas de la AMPA

Aparatos de brazo

211 (61,0%)

Aparatos validados 240 (69,6%)
Comprados por prescripcion 72 (20,9%)
Antigliedad (media (DE), afios) 3,57 (3,87)
Comprueba el funcionamiento 85 (25,0%)
Antigliedad de la revisidn (afios) 1,01 (1,41)

Se toma sélo la PA
Recibe informacion sobre medicion
Nudmero de mediciones al mes

Nudmero de tomas que realiza cada vez

272 (78.,8%)
182 (53,4%)
7.39 (9,57)
1,69 (0,78)

Momento de la medida:
Siempre a la misma hora

A cualquier hora

Cuando me encuentro mal

178 (51,7%)
125 (36,3%)
41 (11,9%)
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Resultados PAS: Objetivo principal

137.,8

(AMPA1)

7.8 lecturas promedio

cambio en la medida cambio en la desviacion
-2,66 (10,63) 4,57 (3,93)
P<0.0001 P<0.0001
G

135,2 138,4

A2 (AMPA3)

17.9 lecturas promedio

M

cambio en la medida :
-2,18 (13,71)
p=0,0190 EHPIC
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Resultados PAD: Objetivo principal

Cambio en la PA:
-1,02 (6,24)
P<0.0001

Cambio en desviacidn:
2,83 (2,44)
P<0.0001

G
79,9 78,9 — 81 4
(AMPA 1) (AMPA 2) (AMPA 3)

_—

cambio en la medida :

-1,09 (8,62)
P= 0,0033 Shn, 2E Shrtemenls

llllllllll




RESULTADOS

CONCORDANCIA PAS

137,8 135,2 R 138,4
(AMPA 1) (AMPA 2) (AMPA 3)

Diferencia de medidas:
P=0.5 -3,92 (15,96)
P<0.0001

|

141,8
(PA1) «

Diferencia de medidas:
-4,40 (16,66)
P<0.0001

139,6
. (PA2)
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RESULTADOS
CONCORDANCIA PAD

79.9 78.9 N 81.4
(AMPA 1) (AMPA 2) (AMPA 3)

Diferencia de medidas: Diferencia de medidas:
P=0.7 -1,62 (9,81) -1,54 (9,88)
P<0.0001 P<0.0001

81.5

(PA1)

llllllllll



Corcondancia entre AMPA- consulta

Coeficiente
de correlacidn P-valor
PAS: AMPA-PA visita 1 0,55 <0,0001
PAD: AMPA-PA visita 1 0,51 <0,0001
PA.S: AMPA-PA visita 2 0,52 <0,0001
PAD: AMPA-PA visita 2 0,51 <0,0001
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Diferencias de AMPA - PA entre visitas

80% 90% 100%

0% 10% 20% 30% 40% 50% 60% 70%
PAS visita 1 31,3 23,8
PASvisita 2 30,3 20,2
PAD visita ! 39,7 30,4
PAD visita 2 46,5 24,3

@ Menor a 5 mmHg
OEntre 5y 10 mmHg
b Entre 10 y 15 mmHg

B Mas del 15 mmHg
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RESULTADOS: VALIDACION PAS

Cambio en la PAS:

3,14 (15,32)
137.8 135,2 P=0.0001
(AMPA1) (AMPA2) \

138,4

%)

1418 g
(PA1) (PA2)
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RESULTADOS: VALIDACION
PAD

Cambio en la PAD:
2,47 (9,13)

79 5 78 9 P<0.0001
(AMPA1) (AMPA2) \
81,5 ‘ ‘ 80,4
(PA1) (PA2)

81,4
(AMPA3)
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Conclusiones

+ AMPAL1 fue significativamente mayor a la AMPA2. Estas diferencias
pueden ser atribuibles al factor visita.

+ La medicion AMPA2 es una estimacion mds precisa debido al nimero de
observaciones registradas en la segunda visita (pero con mayor
desviacion).

4+ La AMPA tiende a infra-estimar la PA en consulta.

4 Se comprobd también la ausencia de un error sistemdtico en las
mediciones realizadas.

4 Las medidas de validacion con el aparato en consulta (AMPA3) fueron
significativamente mads elevadas que en domicilio (AMPA2) y similares a
las de consulta.
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Conclusiones IT

+ La infervencién educativa sobre AMPA realizada por el personal
de enfermeria ha mejorado la precisién de dicha medida por el
mayor ndmero de tfomas recomendado

+ La intervencion formativa sobre la técnica de AMPA impartida
por el personal de enfermeria puede resultar positiva para
valorar el grado de concordancia entre las lecturas domiciliarias
y las de consulta.

+ Es necesaria la implicacion activa del personal de enfermeriay el
control continuado del desarrollo de la técnica por el paciente.
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