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Resumen

Objetivos: En 2008 se crea la HaD-CHN, impulsada por el Servicio Navarro de Salud Osasunbidea
(SNS) y dependiente de la Direccion Asistencial del CHN. En 2015 pasa a depender del Servicio de
Medicina Interna con el objetivo de promocionar su crecimiento y consolidacion. En los siguientes 3
anos se realizan 6 acciones estratégicas que condicionan que en 2018 la HaD-CHN haya
quintuplicado el nimero de camas extrahospitalarias y de pacientes ingresados anualmente. El
objetivo de este estudio es describir el crecimiento de la HaD y estas acciones estratégicas.

Material y métodos: Se realiza un estudio descriptivo retrospectivo de 10 afios de evolucién. Se
analizan las acciones estratégicas llevadas a cabo en la HaD-CHN que han permitido su crecimiento
y consolidacion.

Resultados: Primera fase (2008-2015): recursos: 20 camas, 3 médicos, 5 enfermeras, 3 vehiculos;
cobertura: 302.522 habitantes y dispersion de 10 km; procedencia-pacientes: hospitalizacion (82%),
primaria (8%) y urgencias (5%); ingresos: 4.021 en 8 afos (574 ingresos/ano). Segunda fase
(2016-2018): recursos: 100 camas, 9 equipos, 10 médicos, 14 enfermeras, 12 vehiculos. Cobertura:
491.966 habitantes y dispersion de 95 km; procedencia-pacientes: hospitalizacion (38%), urgencias
(23%), primaria (16%), hospital de dia (10%), Consultas Externas (9%), residencias (4%); ingresos:
8.295 en 3 afos (2.765 ingresos/ano). Las 6 acciones estratégicas desarrolladas han sido: 1.
Integracion en el Servicio de Medicina Interna. 2. Inversion econdémica. 3. Gestidn eficiente de los
recursos personales y materiales. 4. Innovacidn tecnoldgica. 5. Ampliacion cartera de servicios. 6.
Comunicacién y divulgacion de las caracteristicas y ventajas de la HaD-CHN en los distintos &mbitos
del SNS: directivos, profesionales de Atencion Primaria, Especializada y residencias, y pacientes.

Discusion: El cambio demografico en Navarra, con un envejecimiento progresivo de la poblacion, el
aumento de enfermos cronicos y mayor demanda de recursos sanitarios, ha hecho que el SNS
apueste como linea estratégica por el crecimiento de la HaD. La combinacién de las 5 medidas
estratégicas antes descritas han consolidado la HaD-CHN como un pilar para el desarrollo sostenible
de nuestro sistema sanitario.

Conclusiones: La HaD se ha consolidado en el CHN como una alternativa al ingreso hospitalario
convencional segura y de excelencia, su crecimiento ha permitido crear una alternativa asistencial
de gran valor para asegurar la sostenibilidad del SNS y la mejora de la calidad de vida de los


https://www.revclinesp.es

pacientes ingresados.
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