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Resumen

Objetivos: Analizar la repercusion de la Asistencia Compartida entre Medicina Interna y
Traumatologia en pacientes hospitalizados con fractura de cadera en un hospital de segundo nivel,
en términos de mortalidad y reingresos.

Meétodos: Estudio observacional retrospectivo en el que se compararon dos muestras de pacientes
ingresados a cargo del servicio de Traumatologia desde el 15/01/2022 al 15/04/2022 y aquellos
ingresados para el mismo periodo en 2023, tras la reciente implementacion de la asistencia
compartida. Se escogieron aquellos cuyo diagndstico al alta fue fractura de cadera y se excluyeron
todos los pacientes menores de 60 anos. Se analizaron y compararon cinco variables: estancia
media, mortalidad intrahospitalaria, mortalidad dentro del primer mes tras el alta, mortalidad
durante el periodo de estudio (comprendiendo el tiempo de hospitalizacion y el mes posterior al alta)
y numero de reingresos en el mes siguiente. Se utilizé el programa IBM SPSS realizando el test
estadistico chi-cuadrado para variables cualitativas y t-Student para muestras independientes para
variables cuantitativas, asumiendo significacion estadistica si p < 0,05.

Resultados: Se analizaron un total de 205 pacientes, con un tamano muestral de 93 pacientes para el
primer periodo y de 112 para el segundo. La edad media calculada fue 85,09 y 85,05 afios
respectivamente. Se observo para el primer periodo un nimero total de 8 fallecimientos
intrahospitalarios y 6 en el mes siguiente, con una tasa de mortalidad del 8,6% y 7,1%%
respectivamente. La tasa de mortalidad calculada para el periodo estudiado fue del 15,1%. Un total
de 7 pacientes reingresaron en el mes siguiente, resultando en una tasa de reingreso del 8,2%. La
estancia media observada durante el periodo de estudio fue 8,65 dias. Durante el seqgundo periodo
se produjeron 5 fallecimientos intrahospitalarios y 2 en el mes siguiente, con una tasa de mortalidad
del 4,5% y del 1,9% respectivamente, resultando en una tasa de mortalidad en el periodo estudiado
del 6,3%. Un total de 4 pacientes reingresaron en el mes siguiente, resultando en una tasa de
reingreso del 3,7%. La estancia media durante el periodo de estudio fue 7,90 dias. Se observaron
diferencias estadisticamente significativas (p 0,038) al comparar las tasas de mortalidad durante el
periodo estudiado. No se obtuvo significacién estadistica en el resto de comparaciones realizadas.
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Gréafico 1: Exitus totales a lo largo del estudio en ambos periodos de tiempo

Discusion: Los resultados muestran una disminucion estadisticamente significativa de la mortalidad
tras la implementacion de la asistencia compartida. Pese a no haber hallado significacién estadistica
en el resto de comparaciones realizadas, se observa una clara tendencia a la disminucion de la
mortalidad intrahospitalaria y especialmente de la mortalidad y nimero de reingresos en el mes
posterior al alta. Creemos que estos hechos se deben a una mayor estabilizacion de las diversas
comorbilidades de los pacientes por parte de Medicina Interna. Estos hallazgos sugieren la
necesidad de realizar estudios més prolongados para confirmar que dicha tendencia es significativa.

Conclusiones: El estudio realizado demuestra una disminucion de la mortalidad durante el periodo
de estudio tras la implementacion de la asistencia compartida en la planta de Traumatologia. Mas
trabajos deberan ser realizados para confirmar las demas tendencias observadas.
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