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Resumen

Introduccion: La importancia de una buena relaciéon médico-paciente en las enfermedades
cronicas, incluyendo la enfermedad inflamatoria intestinal (EII), es bien conocida. La empatia del
médico percibida por el paciente es un concepto fundamental para una buena relacion médico-
paciente. El objetivo del estudio es evaluar el grado de empatia del médico especialista en EII
percibida por el paciente y si esta varia en funcion de la edad y sexo del médico o del paciente.

Meétodos: Se trata de un estudio transversal nacional impulsado por la Unidad de EII del Hospital
Clinico de Zaragoza. El periodo de estudio fue de julio a noviembre de 2020 y se basd en encuestas
voluntarias y anonimas via online a pacientes con EII, miembros de la Asociacion Espafiola de
enfermos con EII (ACCU). La encuesta realizada incluia la escala CARE (Consultation and Relational
Empathy) cuya puntuaciéon maxima son 50 puntos y la minima 10.

Resultados: Se recibieron 561 respuestas a la encuesta. Tras aplicar los criterios de exclusion, se
incluyeron 536 pacientes. La puntuacién mediana total de la escala CARE fue 44,50 puntos (IQR
31,25-50,00), lo que refleja una muy buena empatia percibida. La mayoria de los pacientes (531
(99,1%)) considerod que el contenido del cuestionario era un tema importante. Al analizar las
puntuaciones de la escala CARE de los casos en los que el sexo del paciente y el médico eran el
mismo en comparacién con los que no, no se encontraron diferencias estadisticamente significativas.
Tampoco se encontraron diferencias al comparar la puntuacion de la escala CARE en funcién de los
rangos de edad médico-paciente como se muestra en la tabla.
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Tabla 1. Relacion médico-paciente basada en el género v la edad

n (%) Escala CARE* p
Género del médico
Hombre | 229 (42,7%) 46 (33-50) 0,139
Mujer | 307 (57,3%) 44 (30-50)
“Rango de edad del médico
< 40 afios 1(}{- {19,8%} 45.5 (34,75-50) 0328
40-60 afios 415 (77,4%) 44 (30-50) ;
>60afios | 19 (28%) 44 (40-50)
Geénero del paciente
Hombre 177 (33%) 45 (34-50) 0279
Mujer 359 (67%) 44 (30-50)
Rango de edad del paciente
< 40 afios 218 (40,7%) 43 (30-49) 0.052
40-60 afios | 278(51,9%) 45 (32-30) '
>60aos | 30(7.5%) 46 (40,75-50)
Edad del médico v del paciente
Rango de edad similar 284 (53%) 43,5 (30-50) 0,593
Rango de edad diferente 252 (47%) 44 (32-50)
Género del médico v del paciente
El mismo 288 (53,7%) 45 (30-50) 0,271
Diferente 248 (46,3%) 44 (34-50)

n (%) frecuencia absohata (poreantaie) *Madiana (JQR). ** Anslisis univariants realizado con U Mann-Whitney o Kroskal-Wallis

Conclusiones: Los pacientes espafioles con EII perciben una gran empatia por parte de sus
especialistas en EII, lo cual es clave para una buena relaciéon médico-paciente. Este hecho no esta
influenciado por la edad o el sexo de los pacientes o médicos.
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