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Resumen

Objetivos: Analizar las solicitudes de interconsulta a Medicina Interna (MI) en el Complejo
Hospitalario de Navarra (CHN) para estudiar la procedencia de la misma y las características de los
servicios peticionarios.

Material y métodos: Estudio descriptivo y retrospectivo de las interconsultas recibidas en el servicio
de MI del CHN durante los años 2016 - 2018. Se analizó la procedencia de la misma, diferenciando
entre servicios médicos, quirúrgicos o médico-quirúrgicos.

Resultados: Durante ese período de tres años se realizaron un total de 148.939 interconsultas dentro
del CHN de las cuales 5.065 (3,40%) fueron solicitadas al servicio de MI. El servicio que realizó
mayor número de solicitudes fue Traumatología con un total de 2,969 interconsultas (58,62%),
seguido de Obstetricia y Ginecología con 451 (8,90%), Psiquiatría 334 (6,59%), Urología 226 (4,46%)
y Otorrinolaringología 125 (2,47%). En el 3,850 de los casos el servicio peticionario fue quirúrgico
(76,01%), en 642 (12,67%) médico-quirúrgico y en 573 (11,31%) médico.

Discusión: El aumento de la edad poblacional y la superespecialización de la medicina ha hecho que
las interconsultas constituyan una actividad de cada vez mayor importancia dentro de la MI. Sin
embargo, es una actividad infradimensionada, ya que muchos centros hospitalarios carecen de un
registro real de esta actividad. La mayor parte de las interconsultas solicitadas tienen como
procedencia un servicio quirúrgico. En el caso del CHN, existe un modelo de asistencia compartida
de los pacientes que ingresan en el servicio de Traumatología por fractura de cadera osteoporótica.
Creemos que este tipo de asistencia ofrece una atención integral del paciente frente al modelo
clásico de interconsulta.

Conclusiones: En eras del futuro de una medicina superespecializada la MI a través de su visión
integral y global de la persona enferma puede resultar imprescindible para una buena asistencia,
especialmente en las especialidades quirúrgicas.

Bibliografía

Montero Ruiz E, López Álvarez J, Hernández Ahijado C. Estudio de las interconsultas1.

https://www.revclinesp.es


0014-2565 / © 2020, Elsevier España S.L.U. y Sociedad Española de Medicina Interna (SEMI). Todos
los derechos reservados.

solicitadas a un servicio de Medicina Interna. Rev Clin Esp. 2004;204(10):505-64.


