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Resumen

Objetivos. Analizar el nimero de ingresos y dias de hospitalizacion de pacientes con enfermedades cronicas
y necesidades complgas de salud (PCC) durante 12 meses y |os factores asociados.

Métodos: Estudio multicéntrico prospectivo observacional en areas de Medicina Internade 17 hospitales de
Espafia (6 comarcales, 5 de especialidades y 6 regionales) con inclusion entre marzo y octubre de 2019y
seguimiento de 12 meses. Se definieron como PCC atodos |os pacientes pluripatol 6gicos (PPP) y aaquéllos
no pluripatol 6gicos (PCCnoPPP) con una enfermedad cronica incluida dentro de alguna de las categorias de
PPP que ademés presentaran uno o mas criterios de complejidad predefinidos. Se analizaron el nimero de
ingresosy los dias totales de estancia hospitalaria globales, y diferenciados de los PPP y PCCnoPPP, asi
como |los factores asociados mediante |a correl acién de Pearson o de Spearman independientemente mediante
regresion lineal multivariante, utilizando el pagquete SPSS 20.0.

Resultados: Delos 1.121 PCC incluidos inicialmente, completaron el seguimiento de 12 meses 1.070
(96,2%). Lamediade ingresos y de dias de hospitalizacion fue 1,15 + 1,4y 14 £ 26, respectivamente, sin
diferencias entre los PPPy los PCCnoPPP. El tnico factor que se correlacioné con mas potencia (R de
Pearson/Rho de Spearman 0,1) a un mayor nimero de ingresos y de dias de hospitalizacion fue € nimero de
comorbilidades (R = 0,13y R = 0,132, respectivamente; p 0,0001).

Conclusiones. Los PCC incluidos precisaron unamedia de un ingreso y 14 dias de estancia hospitalaria
durante los 12 meses de seguimiento, siendo esta necesidad asistencial smilar entrelos PPPy los
PCCnoPPP.
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