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Resumen

Objetivos. Determinar lainfluencia del confinamiento total en el manejo y seguimiento de pacientes con
insuficiencia cardiaca cronica (1CC) en Hospital de Dia (HD) del Hospital Universitari Sagrat Cor (HUSC),
asi como el cambio de protocolo asistencial al seguir un modelo telematico. Concretamente, determinar s
empeoro lafuncion cardiaca, lafuncion renal, el estado general y el seguimiento y las visitas de control
evolutivo antes y durante el confinamiento, considerando que, si 2 de estos pardmetros disminuyeron,
empeoro e manejo asistencia en estos pacientes por parte del HD durante el confinamiento total.

Métodos: Se realiz6 un estudio observacional descriptivo retrospectivo longitudinal. El periodo de estudio
fue entre diciembre 2019 y septiembre 2020. Se incluyé todos los pacientes con | CC en seguimiento en HD
gue habian realizado visitas presenciales registradas en el trimestre anterior y posterior al periodo de estudio.
Para definir lafuncién cardiaca se analizaron distintas variables: clase de NYHA, presencia de edemas
maleolares, clinica de ortopnea, nimero de amohadas para dormir, determinacién de NT-pro-BNP, hallazgos
en placa de torax y hallazgos en ecocardiograma; para definir lafuncion renal se determinaron los valores de
creatininay del filtrado glomerular y; para definir el estado general se analizaron el nUmero de
descompensaciones, de consultas al HD, de consultas a urgencias, de ingresosy el motivo y la mortalidad
durante el confinamiento total.

Resultados: Se incluyeron 42 pacientes, de los cuales 5 fallecieron durante €l periodo de estudio, con una
media de edad de 86 afios. No se observaron diferencias estadisticamente significativas en ninguna de las
variables utilizadas para definir el empeoramiento de lafuncion cardiaca ni renal, aunque si que se
observaron diferencias estadisticamente significativas por |o que se refiere al estado general. Se observo una
disminucion del 62,6% del nimero de descompensaciones, del 55,5% de consultas al HD, del 65% de
consultas aurgenciasy del 55% de ingresos, siendo el motivo de ingreso descompensacion |CC.

Discusion: Durante el confinamiento, lamovilidad y €l gercicio fisico disminuyé de forma drésticaen la
poblacion general, 1o que supuso paralos pacientes con | CC una disminucion de las descompensaci ones.
Adicionalmente, debido ala saturacion hospitalariay el elevado riesgo de contagio al acudir a un centro
sanitario, los ingresos también disminuyeron. Ademas, se implementd un programa de telemedicina en estos
pacientes, viendo una estabilidad clinicay una disminucion de las descompensaciones, asi como de las
consultas al HD y urgencias. Aunque & confinamiento total haya acabado y se esté retomando la actividad
asistencial presencial, se deberia seguir trabajando paraimplementar una tel emedicina eficiente, mejorando
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los protocolos y optimizando los servicios sanitarios disponibles, con el fin de que latelemedicina se
conviertaen un recurso asistencial basico.

Conclusiones. Disminuy6 el seguimiento y las visitas de control evolutivo, pero no empeoré € manejo
asistencial de los pacientes con |CC por parte del HD durante el confinamiento total en el HUSC.
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