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Heart Disease In the Americas

Health in the Americas, PAHO, 2002

 31% of all deaths

* Leading cause of

death in women
15-69

e Second leading cause
of death in men 15-69
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Heart Disease In the Americas

Health in the Americas, PAHO, 2002

« Can be prevented by
controlling risk factors
— Primary: smoking, diet, lack of

exercise

« Recent declines in mortality
rates in many countries,
especially for ischemic
disease, but...

 Burden of disease remains
high among survivors

Merck Institute of Aging & Health



Heart Disease Iin the Americas

» 2/3 of persons 60 and over have at

least one chronic condition:
ssArthropathy
*Diabetes
‘*Heart disease
‘*Hypertension
 Pulmonary disease
» Cerebrovascular disease
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The State of

Aging and Health

in Latin America
and the Caribbean
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| CHANGES IN THE IMPACT OF MORTALITY
f. | from broad groups of causes on life expectancy of
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CHANGES IN THE IMPACT OF MORTALITY
J+ | from broad groups of causes on life expectancy of men

7h | at 60. Latin America and the Carlbbean, beginning of
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What is the Role of Primary Health Care?
(WHO/PAHO, 2000)

* Primary Health Care (PHC) has become a
major focus for health promotion.

* The continuing education of PHC
providers and the training of trainers
should be a priority in the development of

PHC for an aging society.
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Motivating GPs to Focus on Care

of Older Adults
(WHO/PAHO, 2000)

Improve education:
— Formal medical training
— Continuing professional development (CME)

Develop recertification
Encourage collaboration with geriatricians

Provide reliable, easy-to-use information,
guidelines and tools

Ensure community resources
Improve reimbursement and recognition

Merck Institute of Aging & Health



Practicing Physician Education Project:
The Tool Kit

 The Clinical Problem
— EIl Problema Clinico

 The Clinical Process
— El Proceso Clinico

 Case Studies — Estudios de
Casos

* Tools for the office practice
— Herramientas Profesionales

Merck Institute of Aging & Health



Heart Failure: A Tool Kit for Primary
Care Providers

Heart Failure:

Yoivirmans (Do e bs s
remary Practice
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Tocls for the Evaluation and Management of Geriatric Patients
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Tool Kit: Learning Objectives

At the completion of this educational session you will have. ..

[ncreased vour confidence in the identification and nitial treatment of

heart failure:

Become tamihiar with tools designed to streamline evaluation and initial
treatment of patients with heart farlure:

Reviewed an organized process for vour practice for evaluating and

educating patients with heart failure.

Merck Institute of Aging & Health



Practicing Physician Education Project:
The Tool Kit

* The Clinical Problem
—El problema clinico




Pautas ACC 7/ AHA
para la evaluacion
y el manejo de la
insuficiencia
cardiaca

cardiaca.

La ilustracion del American Colleze of Cardiology

Tool Kit: The Clinical Problem ACC/
AHA Guidelines

El problema clinico: las Pautas ACC/AHA

la Amernican Heart

Aszsociation sobre el manejo de una insuficienciz cardiaca cronica en adultos es
un resumen actual del enfogue recomendado respecto de la insuficiencia

Figura 1: Etapas en la evolucion de una insuficiencia cardiaca’/ Terapia recomendada por etapa
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Tool Kit: The Clinical Problem -
Heart Failure in the Elderly

La maidencia de wna msuficiencia cardiaca (IC) aumenta significativamente con
la edad. Aunque la prevalencia solo es 1% en la poblacion menor de 30 anos,
aumenta a mas del 10% entre los adultos mayores de 80 anios [1]. De hecho,
cuatro de cinco hospitalizaciones por IC corresponden a pacientes de mas de 63
anos. Los exitos terapeuticos logrados con CAD, la amitmua, el cancer v ofras
enfermedades que alzuna vez fueron fatales han conducido a una mayor tasa de
supervivencia en la tercera edad. y una mavor probabilidad que los cambios

fs10l0z1cos vinculados con la edad y los efactos de las enfermedades

predispondrin a una IC sistolica y diastolica [2).™ La insuficiencia cardiaca

diastolica es particularmente conyim entre los ancianos, en particular las nuyeres
mayores con lupertension [3]. El rapido crecimiento de nuesta poblacion de
adultos mavores hace que estas tendencias clinicas sean aun mas destacables. La
Oficina de Censos de EE.UU. calcula que ahora hay 34.8 mullones de
estadowndenses mayores de 63 anos (38,5% mujeres) v 9.2 mullones mayores
de 80 anos (63,7% mujeres). Antes del afio 2030, 1a poblacion duplicada de
adultos mavorss producira doz nmullones de nuevos casos de IC (una meidencia
cuadruple de IC), v la nutad de los nuevos pacientes de IC seran mayores de 80

anos. -




Practicing Physician Education Project:
The Tool Kit

 The Clinical Problem

 The Clinical Process
—El proceso clinico




Tool Kit;: The Clinical Process

|dentify (identificar): consider diagnosis

Prepare (preparar): information, testing and
education

Evaluate (evaluar): assessment and plan

Follow Up (hacer seguimiento) : monitoring and
management

| —
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The

Clinical Proce

in Primar y Prac t1

Process

Identify

Prepare

Purpose

Initial determination of need
for comprehensive and
structured appreach to heart
failure management and
patient education.

s: Managing Heart Failure

Strategies

Tools and Forms

Usual clinical decision regarding  Heart Failure in the Elderly

the appropnateness of the
diagnosis. Recognition by the
provider and the patient of the
need for an organized,
systematic apprcach to the
problem.

ACC/ AHA Guideline for the
Management of Chronic Heart
Failure in the Adult. Figure 1:
ACC/ AHA HF Guidelines

Educational Materials

Heart Failure Evaluation

Information About Heart
Failure

Gather necessary information
to determine the appreach to
therapy.

Provide initial patient

education on the importance of

a comprehensive approach to
heart failure.

Help patient and office staft
gather complete set of
information needed for
management of heart failure
problem and help the patient
understand the reason for more
extensive treatment.

Prior Tests Questionnaire

Medical History

Echocardiography
Heart Failure Evaluation
Stress Testing in Heart Failure

Living Longer with Heart
Failure: Beta-Blockers

Living Longer with Heart
Failure: ACE Inhibitors

Leg Swelling and Fluid
Retention

Blood Pressure in Heart Failure

Merck Institute of Aging & Health




Practicing Physician Education Project:
The Tool Kit

 The Clinical Problem
 The Clinical Process

 Case Studies
— Estudios de casos

Merck Institute of Aging ea



Tool Kit: A Case Study

La sefiora H es una mujer de 79 anos, admitida recientemente en su
consultorio. En los ultimos 2 meses, ella ha venido y se ha quejado
que tiene dificultades para respirar, lo que le impide hacer compras
y limpiar su casa. Sus registros indican que ella tiene un ustorial
de hipertension y que tuvo un ataque cardiaco hace 3 afos en ofra
ciudad. Ella dice que un cardiologo en la otra ciudad le habia
hecho “algunos examenes™. Segun es de su conocimiento. ella no
ha temdo episodios previos como este, y nunca se le ha dicho que
tiene una insuficiencia cardiaca. Sus medicamentos en los ultimos
2 anios son HCTZ, 25 mg diarnios, y aspirina, 81 mg dianos. Ella
duerme sobre dos almohadas, pero dice que no tiene disnea
noctuma paroxismal.

El examen de la paciente de hoy revelo un peso de 172 (por

encima de 164 en su primera visita), una altura de 67 pulgadas, una
presion sanguinea de 150/88 y un pulso regular a un ritmo de 88
latidos por minuto. Ella tiene venas yugulares intemas visibles en
su cuello a 11 cm por encima de las claviculas, unos pocos nudos
(crackles) bibasilares y un soplo cardiaco sistolico 2/6. Sus
plemas muestran un edema 2+

Merck Institute of Aging & Health



Practicing Physician Education Project:
The Tool Kit

 The Clinical Problem
 The Clinical Process
e Case Studies

* Tools for the office practice
— Herramientas

Merck Institute of Aging & Health



Tool Kit: The Tools

* Professional Tools
— Herramientas profesionales

— H&P, Flow Sheet

» Patient Forms
— Formularios de pacientes
— History, Prior Tests, Follow Up

» Patient Handouts
— Folletos para el paciente
— Heart Failure, Medications, Diet

Merck Institute of Aging & Health



Herramientas Profesionales

Planilla de evaluacion de la insuficiencia cardiaca

Nombre
Planilla de evaluacion IC

Fecha Fecha Fecha Fecha Fecha Fecha Fecha Fecha

Presion sanguinea

Pulso

Peso

1. Interferencia
0 = Ninguno, 4 = Extrema

2. Comparado con el
ultimo

Mucho mefor, 4 = Mucho peor

<

3. Actividad maxima

b

. Ejercicio (nun' sem.)

Dosis de diuréticos
Diurético:

Dosis de ECA
ECA:

Dosis de B bloqueadores
B blogueador:

Laboratorio

Merck Institute of Aging & Health



Formulario de pacnentes

‘uestionario de seguimiento de
imsuficiencia cardiaca

Nombre del paciente
Para las preguntas 1 v 2, elija la mejor respuesta.

1. En la witima semana, ;cuanto ha interferido su salud con su nivel normal de trabajo o
actividades sociales?

Nada Ligeramente Moderadamente Bastante Mucho

. En comparacion con su visita anterior. jcomo diria usted que estan sus problemas de
salud ahora?

Mucho mejor Un poco mejor Igual Un poco peor Mucho peor

3. Marque las actividades de la siguiente lista que usted hace varios dias a la semana:

Salir de la cama

Caminar hacia el bafio

Agacharse o inclinarse

Acarrear bolsas de comestibles

Hacer tareas livianas en la casa (quitar el polvo de los muebles, ordenar y pasar la
aspiradora o barrer por 10 minutos o menos)

Caminar una cuadra

Hacer tareas pesadas en la casa (mover muebles y barrer, pasar la aspiradora o trapear
por mas de 30 minutos)

Caminar varias cuadras

Subir un tramo de escalera

Ejercicios enérgicos (canunar mas de una milla, correr, andar en bicicleta, subir varios
tramos de escaleras)

- Haga un calculo (aproximado) de cuantos minutos de ejercicios al menos moderados
usted hizo en los ultimos 7 dias. Un ejercicio moderado puede ser caminar, andar en
bicicleta, nadar o hacer tareas pesadas en la casa (pasar la aspiradora y limpiar). Por
ejemplo. 30 minutos por 3 dias a la semana serian un total de 90 minutos por
semana.

Total de la semana: Minutos



Folleto para el paciente

Informacion sobre la msuficiencia cardiaca

;Quéesla
insuficiencia
cardiaca?

¢Se puede tratar
la insuficiencia
cardiaca?

La insuficiencia cardiaca no es “una falla”, sino una debilidad
del corazon que le impide bombear suficiente sangre por todo el
cuerpo.

La mnsuficiencia cardiaca también puede ocurrir cuando las
paredes del corazon se espesan o anquilosan tanto que éste no
permite pasar suficiente sangre para satisfacer las necesidades
del cuerpo.

El corazon también se puede debilitar por otras enfermedades,
tales como alta presion sanguinea, ateroesclerosis o bloqueos en
las arterias.

La insuficiencia cardiaca puede acortar su vida. Sin embargo, los
nuevos tratamientos, farmacos y ejercicios pueden darle la
oportunidad de vivir mas tiempo y estar mas saludable.

Para fratar su insuficiencia cardiaca, su médico:

* preguntara sobre sus sintomas, otras enfermedades afines y
examenes médicos previos.

valuara el efecto que su insuficiencia cardiaca esta teniendo
en el resto de su cuerpo. Usted podra necesitar pruebas
especiales, como pruebas con ejercicios y ecocardiogramas.

decidira el mejor tratamiento para usted, el cual podra incluir

otras medicinas. ejercicios y un cambio en sus habitos




Take Home Messages

Heart disease is common and serious among
older men and women in LAC

mproved survival has resulted in more persons
Iving with chronic heart disease and failure

Primary care providers are an important
resource for the care of older adults

A Spanish language tool kit may be a useful
resource for primary care providers in the
evaluation and management of older adults with

heart failure n
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