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Proposito de la campana:

17 Aumentar la concienciacion sobre las arritmias y animar a los individuos para
comprobar su propio pulso en casa.

0 Involucrar a un minimo de 10 paises en los que los farmacéuticos contribuyen
activamente en estas iniciativas A-A, manteniendo la asociacion establecida
entre la Asociacion de Arritmia-Alianza (AA) / Asociacion de Fibrilacion
Auricular (AFA) y el Grupo Internacional de Farmacéuticos para la Atencion
Anticoagulante (iPACT).

1 Cuantificar la contribucion de los farmaceuticos, en el contexto de la
colaboracion interprofesional, para la identificacion de nuevos casos de
arritmias y para la fibrilacion auricular, la institucion apropiada de terapia
anticoagulante.
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¢, Como hacerlo en la practica?

8 simples pasos
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Paso 1: Informar otros sanitarios

1 El grupo de trabajo nacional enviara una carta a la Sociedades Medicas y
Asociaciones de Pacientes informando de la campana.

1 Puedes informar a tus contactos locales y enviarles informacion con total
libertad.
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Paso 2: Da a conocer lainiciativa

7 Muestra en el escaparate o lugar visible uno o los dos posters, preferiblemente
una semana antes. Esto puede servir para dar a conocer la campana.

1 Empieza a explicarles en que consiste la campana

Every
someone suffers an
-related stroke

No pierdas el ritmo

AF by a simple pulse check

from AF-stroke using
anticoagulation (not aspirin)

Semana de la fibrilacion

Toma gratuita del pulso AF by speaking to your doctor
to discuss treatment and

medication options

www.knowyourpulse.org

AFAssociation T
oo ata intermationalorg
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Criterios de inclusion de pacientes: IFAC

7 Individuos de = 40 afos, que visiten la farmacia del 5 al 11 de Junio, deberian
ser invitados a participar.

1 Pacientes con Fibrilacion Auricular sin terapia anticoagulante pueden ser
Incluidos. Supondremos diagnostico si lo desconoce pero toma uno de los anti
arritmicos siguientes:

e Clase la Procainamida (Biocoryl®), Disopiramida (Dicorynan®)
e Clase Ic Propafenona (Rytmonorm®), flecainida (Apocard®)

e Clase lll Amiodarona (Trangorex®), dronedarona (Multag®), sotalol
(Sotapor®)

e Otros Digoxina
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Criterios de exclusion:

1 Pacientes ya diagnosticados con fibrilacion auricular y que tengan prescrito
cualquier anticoagulante.

1 Cualquier persona que tome anticoagulantes (excepto si durante un tiempo
limitado para la indicacion de tromboembolismo venoso profundo - TVP):
warfarina, acenocumarol, apixaban, edoxaban, rivaroxaban o dabigatran;
Incluyendo formas no orales (heparinas).
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Paso 3: Informa al paciente y recoge consentimiento

1 Todos los pacientes que cumplan los criterios de inclusion e invitados a
participar deben ser informados de lo que implica la iniciativa:

e demostracion de la comprobacion del pulso
e comprobacion del pulso efectuada por el farmacéutico

e recopilacion de algunos datos por el farmacéutico para evaluar el riesgo de accidente
cerebrovascular

e sise detecta alguna anomalia, se hara referencia al médico, proporcionando un
documento escrito

1 Silos pacientes aceptan, deben firmar un consentimiento informado
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Paso 4. Ensenar atomarse el pulso

1 Utilice una ubicacion tranquila de la farmacia
0 Pida al paciente que se siente y descanse durante 5 minutos

0 Mientras el paciente esta esperando, recoja la informacion necesaria
(siguiente diapositiva)
1 Por favor, use la tarjeta extraible proporcionada para pasar por cada paso con

el paciente
.
1 Asegurese de gue puede hacerlo él mismo .

en casa en el futuro
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Aprenda cuidadosamente como tomar el pulso

0

Ser consciente de su pulso es importante
porgque puede indicar un ritmo cardiaco o
ritmo anormal.

Es una buena idea tratar de tomar su pulso
en varios puntos a lo largo del dia (antes y
después de varias actividades).

Su pulso cambiara durante el dia
dependiendo de la actividad que esté
haciendo. Esto es normal.

Para obtener el pulso basal y el ritmo
normal, intente tomar su pulso de reposo
cuando se despierte por la manana y antes
de acostarse.

Video demonstrativo
Espaiol

Video original



https://www.youtube.com/watch?v=TclbxoH0u0k
https://www.youtube.com/watch?v=TclbxoH0u0k
https://www.youtube.com/watch?v=TclbxoH0u0k
https://www.youtube.com/watch?v=K_KZlOSOOTg&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=K_KZlOSOOTg&feature=youtu.be
https://www.youtube.com/watch?v=K_KZlOSOOTg&feature=youtu.be

¢,Cual es el pulso normal?

0 Entre 60y 100 pulsaciones por minuto.

1 Sin embargo, hay razones normales por las que su pulso
puede ser mas lento o mas rapido. Esto puede deberse a
su edad, medicamentos, cafeina, nivel de condicion
fisica, cualquier otra enfermedad incluyendo condiciones
cardiacas, estrés y ansiedad.

1 Tenga en cuenta que si el pulso es inferior a 50, incluso
si asintomatico, se recomienda un ECG.
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¢ Cuando habria que buscar consejo?

Si su pulso parece ir muy rapido muchas veces y no se siente bien.

Si su pulso parece ser lento con mucha frecuencia y se siente mal.

Si su pulso se siente irregular ("saltando"), incluso si no se siente mal.
Todo el mundo es diferente y es dificil dar directrices precisas.

O O O O O

Ciertamente, muchas personas pueden tener frecuencias de pulso de mas de
100 latidos / min (bpm) y menos de 60 bpm.

1 Lairregularidad es bastante dificil de evaluar ya que el pulso normal es un
poco irregular, variando con la fase de la respiracion. Usted debe consultar a
su médico si tiene una frecuencia cardiaca persistente por encima de 120 bpm
0 por debajo de 45 bpm.
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Su pulso en 4 pasos

1. Primero descanse 5 minutos.

G ©

Recuerde que cualquier estimulante tomado antes de la lectura afectara la
medida(como la cafeina o la nicotina). Puede usar un reloj o un movil para
medir el tiempo.

3¢




Su pulso en 4 pasos

2. Quitese el reloj y coloqgue una mano con la palma hacia arriba, y la muneca
ligeramente flexionada.

3. Con su otra mano, coloque su dedo indice y medio en la mufeca, Sus dedos
deben apoyarse en el espacio entre el hueso y el tendon. Puede necesitar
mover los dedos para encontrar el pulso.
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Su pulso en 4 pasos IPACT=2

4. Cuente 30 segundos, y multipliqgue por 2 para tener la frecuencia en ppm.

Si su ritmo es irregular, deberia contar los latidos durante 1 minuto y no
multiplicar.

Mgy
I

1MIN

RESULTS
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Paso 4: Datos a recoger antes de tomar el pulso

1 Edad; Género

0 Sintomas: Palpitaciones, Falta de aliento, Cansancio, Dolor toracico, Mareos,
Pulso irregular

1 Patologias: Hipertension, Insuficiencia cardiaca, Diabetes, Enfermedad arterial
periférica (calambres musculares dolorosos en caderas, muslos o pantorrillas
al caminar, subir escaleras o hacer ejercicio)

1 Antecedentes: AVC o ictus o ataque isquémico transitorio, coagulos en el
cuerpo (no las venas de los pulmones), Infarto de miocardio

1 Terapias actuales: recoger solo antiagregantes (aspirina, clopidogrel)
anticoagulantes (por ejemplo, warfarina, acenocumarol, heparinas, NOACS)
Nota: si el paciente declara estar tomando anticoagulantes, a menos que sea
por un tiempo limitado para la TVP, debe excluirse.

7 Link para introducir los datos



http://afa.ipact.org/FirstAccess/aed95872-196b-4d67-b8bf-6fa7457dc33e
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Paso 5: Datos a recogerse despues de tomar el pulso

7 Toma manual del pulso
e Ritmo cardiaco (regular/irregular)
e Pulsaciones por minuto (bpm)

1 Si se usa AliveCor (o equivalente)
e No irregularidad
e Fibrilacion
* Inclasificado
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Paso 6: Dar informacion al paciente

1 Como parte de la conciencia, todos los pacientes, independientemente del
resultado, deben recibir una hoja informativa (folleto informativo) que explique
gué es la fibrilacion auricular.

Atrial fibrillation

treatment options. decide whether to start you on an anticoagulant
Antiplataiet drugs (sspirin snd clopidogrel) ar2




Paso 7: Derivar pacientes al medico

A todos los pacientes en los que se detectaron anomalias:

<55 bpm - bradicardia
>100 bpm-Taquicardia
Ritmo cardiaco irregular

Si se utiliza AliveCor (o equivalente), siempre que se detecte la fibrilacién auricular. Siempre que se
obtenga traza no clasificada, por favor repita, y si se obtiene el mismo resultado, estos pacientes también deben
ser referidos

Se debe enviar una carta de derivacion. (puede necesitar adaptacion). Le solicitara el nombre del
médico, el nombre del paciente, el nimero de pacientes evaluados hasta el momento, el resultado de
la comprobacion de pulso (posibilidades anteriores) y la puntuacion de CHA2DS2-VASc.

Esto se hara automaticamente disponible una vez que ingrese los datos en la aplicacién web.

Si esté utilizando AliveCor (o equivalente), adjunte el ECG de un solo led.

No se olvide de sus datos de contacto para que el médico pueda comunicarse.

Mantenga una copia de la carta enviada, con el codigo del paciente (asignado automaticamente por
la aplicacion web)
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Paso 8: Obtener confirmacion de deteccion

1 La carta de derivacion solicita a los médicos que proporcionen respuesta.

1 Sin embargo, si eso no ocurre, pongase en contacto con él / ella dos semanas después para solicitar
dicha informacion.

1 Para una los pacientes que regresen a la farmacia con su diagndéstico confirmado (o rechazado), por
favor regrese a la aplicacion web. Ingrese el codigo del paciente y registre la siguiente informacion:

e Diagnostico establecido:
— Fibrilacion auricular
— Arritmia
— Aleteo auricular
— Otro.
1 Por favor especifica:
e Iniciacion de medicamentos



En caso de cualquier pregunta, cantacta con los representante nacionc
IPACT: PACT

1 Brasil — Silvana Leite

1 Canada —John Papastergiou

1 Czech Republic- Katerina Ladova

1 France- Maria-Camille Chaumais

0 Hong Kong — Vivian Lee

0 Hungary — Reka Viola

0 New Zealand — Dale Giriffiths

0 Portugal — Filipa Costa

1 Spain — Maria Dolores Murillo and Salvador Tous
0 Switzerland — Kurt Hersberger

0 United Kingdom — Sotiris Antoniou
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Pharmacists’ Global engagement in the Heart
Rhythm Week: 5t-11%" June

JUNTOS PODEMOS AYUDAR A MAS PACIENTES

Gracias por tu participacion!



