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Resumen

Objetivos: La Unidad Funcional de Cuidados paliativos (UFCP) de nuestra &rea sanitaria desarrolla
un modelo de atencién compartida, dando soporte a pacientes en situacion terminal de alta
complejidad, segtn la herramienta IDC-Pal. Estd integrada por una planta de hospitalizacién (PHCP)
y tres equipos de soporte (ESCP) con actividad en consultas externas, hospital de dia y atencion
domiciliaria. Nos planteamos como objetivos fundamentales de este anélisis, conocer el perfil
sociodemografico y clinico de los pacientes valorados por la UFCP de nuestra zona, asi como realizar
una somera revision de su actividad principal en el afio 2022.

Métodos: Analisis descriptivo observacional retrospectivo de los pacientes atendidos en la UFCP de
nuestra area entre el 1 enero y 31 diciembre de 2022.

Resultados: Se atendieron 923 pacientes, mayoritariamente varones (61,1%) con 75,42 ahos (Dt
11,89) de media. EI 99,1% presentaban patologia oncoldgica, siendo los tumores mas frecuentes las
neoplasias de pulmén (21,9%), seguida de las neoplasias colorrectal (16,9%), de mama (7,1%),
pancreas (6,4%), ginecoldgicas (6,4%), higado/via biliar (5,7%), prostata (5,7%), hematoldgicas
(3,8%), sistema nervioso central (3,6%), vejiga (3,5%), estdbmago (3,5%), y area otorrinolaringologica
(3,5%), entre otras. Los principales servicios de derivacion fueron Oncologia médica (45,7%),
seguido de Medicina interna (14%), Radioterapia (5,7%), Aparato Digestivo (6,6%), Medicina de
familia (6,5%) o Neumologia (5,7%), principalmente con prioridad “normal” (67,9%). La patologia no
oncoldgica valorada por la Unidad fueron exclusivamente 8 pacientes (0,9%) con diagndstico de
esclerosis lateral amiotrofica (ELA). La estancia media en el programa fue de 112 dias (Dt 21,4). A
fines de 2022 un 12,7% de los pacientes atendidos se encontraban “en activo”, un 59,3% fallecieron
en hospital, un 31,4% en domicilio y un 9,3% fueron altas del programa. Se realizaron 823 visitas
domiciliarias, 8.226 llamadas telefonicas a pacientes, 260 llamadas de seguimiento de duelo, 4.965
llamadas telefonicas con profesionales de atencion primaria y 912 con profesionales hospitalarios,
entre otras actividades.

Discusion: Recientes revisiones bibliograficas ponen de manifiesto la importancia de desarrollar
programas de atencion a pacientes paliativos, destacando la necesidad de potenciar el soporte
sanitario, de informacion, control de sintomas, mantenimiento de la funcionalidad y atencion
psicoemocional y social en este colectivo.
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Conclusiones: Los pacientes con necesidades complejas de atencién en nuestra Unidad de Cuidados
Paliativos fueron mayoritariamente varones, con patologia oncoldgica, en la séptima década de la
vida. La neoplasia mas frecuente fue la pulmonar seguida de la colorrectal. El principal servicio de
derivacién fue Oncologia médica con una prioridad “normal”. La esclerosis lateral amiotrdfica (ELA)
es la tnica entidad no oncoldgica en seguimiento en nuestro programa. La estancia media y alta tasa
de mortalidad ponen de manifiesto el amplio recambio de pacientes que existe en este tipo de
unidades. La gestion de recursos llevada a cabo por nuestra unidad, con un modelo de intervencion
dindmico, permite gran fluidez y permeabilidad en la atencion al paciente y su entorno. Seria
interesante implementar programas de atencion integral en ambito hospitalario y domiciliario a
pacientes con enfermedades crénicas con necesidades paliativas.
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