	ABSTRACT                                                                                    (Màxim 250 paraules , Arial 10)

	Objectiu. Conèixer les característiques clíniques i terapèutiques dels pacients diagnosticats de  insuficiència cardíaca (IC) a l’atenció primària (AP).
Metodologia. Estudi multicentric—multidisciplinar (quatre centres de salut urbans i l’hospital de referència), transversal dels pacients diagnosticats de IC a la historia clínica d’AP al gener 2006 (núm.=334).  

Variables: Es van registrar  variables demogràfiques, clíniques, terapèutiques i de diagnòstic. 
 Resultats .El 56,5 % eren dones. L’edat mitjana  77,4 anys (DE: 10). E 46% tenien una evolució de la malaltia inferior a 5 anys. Un  13% estaven en   grau funcional II, 20% grau  III,  4% grau  IV .El 2% eren fumadors, 74% tenien hipertensió (HTA), 53 % dislipemia i 40,3% diabetis (DM).
En 27% tenien bon control diabètic, 37,5% bon control dislipèmic i 40% d’ homes i  21% de dones (p<0,0001) tenien un bon control de la HTA.
El 60%s’havien fet un electrocardiograma (ECG) al moment del diagnòstic,  50% radiologia toràcica (RXtorax) i  40% ecocardiograma. 
El 69% rebien tractament amb IECAS o ARAII , 24% amb betablocadors, 32,4% digoxina, 40% antiagregants, 32% anticoagulants, 77% diuretics no espironolactona, 24% espironolactona i 38% estatinas.

Conclusions. 1- Baixa utilització de IECAS-ARA II i betablocadors. 2- La HTA es el factor de risc mes prevalent associat a IC ( pitjor controlat entre las dones) també hi ha  elevada prevalença de DM.3- Hi ha  manca de registre de les exploracions complementaries que estan mes a l’ abast de l’AP (ECG i RXtorax). 4-La majoria de pacients estan en grau funcional II-III.




