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Resumen

Objetivos. LaUnidad del Paciente crénico complejo (UPCC) del Hospital Universitario del Henares, abrid
sus puertas en abril de 2017, con el objetivo de mejorar la atencion y la calidad de vida de los pacientes con
amplia cronicidad en nuestra area. Uno de |os aspectos destacado es favorecer la integracion entre los niveles
asistenciales.

Material y métodos. Estudio descriptivo, observaciona y retrospectivo. En é se incluyen todos los pacientes
derivados desde Atencion Primariaala UPCC desde su apertura hasta el final de mayo de 2019. Vaorando
los diferentes centros de salud de nuestro érea de influencia. Fuente de informacion: programa de historia
clinicainformatizada (SELENE), gestion de informacion DWH, para el andlisis estadistico se utilizael SPSS.

Resultados: Desde la apertura de la unidad se han atendido a 318 pacientes nuevos que han generado un total
de 2.364 consultas en laUPCC. Si observamos la evolucién en los diferentes afios destaca que la actividad ha
ido aumentando de forma progresiva puesto que en 2017 (9 meses) se valoraron un total de 5,55 pacientes
nuevos por mes, aumentando este nimero a 13,08 en 2018 y en los 5 meses que se han estudiado de 2019 €l
numero de nuevos pacientes fue de 22,2. Esto implica un crecimiento del 400% desde su apertura. Algo
similar ocurre con el nimero total de consultas puesto que en los meses de 2017 se valoraron una media de
32,77 consultas a mes, ascendiendo en 2018 a 115,75 consultas al mesy en el presente 2019 |legamos a 136
consultas mensuales, todo ello implica un crecimiento del 415% de la actividad.

Conclusiones: Laactividad en consulta crece de forma exponencia desde la apertura de la unidad. Todo ello
puede verse favorecido por lamejor relacion e integracion de procesos entre atencion primariay
hospitalizada. Una buena coordinacién entre nivel es asistenciales mejora la atencion a los pacientes cronicos
compleos.
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