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Hospital Santa Barbara, Ciudad Real, Espafia.

Resumen

Objetivos. Lainsuficiencia cardiaca (IC) es un sindrome grave y prevalente, que causa una gran cantidad de
ingresos, estancias hospitalariasy reingresos. En esta revision, se evalUa mediante indicadores de resultado
de actividad, la utilidad de laincorporacién del paciente anciano pluripatoldgico a programa de la Unidad
del Mangjo Integral del Paciente con Insuficiencia Cardiaca (UMIPIC), analizando s se reduce €l nimero de
visitas aurgencias, asi como el nimero de estancias hospitalarias totales por insuficiencia cardiaca (IC) tras
el ingreso en el programa. Revisar la procedencia de los pacientes incluidos y valorar la eficiencia del
programa mediante indicadores de resultado y tasa de reingresos (efectividad clinica).

Métodos: Se revisalas historias clinicas de 44 pacientes (media de edad de 82,5 afos, 68% mujeresy 31%
hombres) incluidos en el programa UMIPIC alo largo del afio 2022. Se analizala procedenciade la
derivacion, el nimero de visitas a Servicio de Urgencias Hospitalarias (SUH), dias hospitalizados por IC, y
reingresos por |C. Se compara cada paciente entre 10s seis meses previosy 6 meses posteriores alainclusion
en el programa de seguimiento UMIPIC.

Resultados: 28 pacientes se remitieron desde hospitalizacion o SUH (63%) y 16 pacientes derivados de
consultas de cardiologia (36%). En los 6 meses previos alainclusion se contabiliza 231 dias de estancia
hospitalaria frente a 20 dias. Las visitas a SUH son 24 frente a 25 tras lainclusion. En los pacientes incluidos
desde consulta de cardiologia los dias de estancias hospitalarias fueron 39 dias frente a 0 dias. En los
pacientes incluidos desde hospitalizacion 192 dias frente a 20 dias. Tras los 6 meses de seguimiento alos 44
pacientes incluidos en el programa, reingresaron 3 pacientes, con unatasa de reingreso de 6,8%.

Conclusiones. El programa UMIPIC, através de laimplicacion del paciente y sus familiares mediante
educacioén de conceptos béasicos de | C, junto con un seguimiento donde se asegura una adecuada
optimizacion terapéutica, demuestra ser una herramienta de gestion sanitaria eficaz en términos de reduccion
de consumo de recursos hospitalarios. Se objetiva un descenso de ingresos totales y dias totales de estancia
hospitalaria muy llamativo. Latasa de reingreso es muy bajasi se compara con latasa de reingresos de los
servicios de medicinainterna. Las consultas a SUH no se modificaron, probablemente relacionado con la
elevada edad de |os pacientes. Parece mas €ficiente cuando |os pacientes se incluyen en el programa UMIPIC
desde SUH u hospitalizacién que desde las consultas. Sin duda un indicador de calidad que repercute en la
percepcion del usuario como mejoraen salud. El programa UMIPIC aporta valor alos servicios de medicina
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interna, son necesarios pPocos recursos 'y |os resultados son muy satisfactorios.
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