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Resumen

Objetivos. Conocer las caracteristicas de las interconsultas (IC) realizadas por €l servicio de Traumatologia al
Servicio de Medicina Interna en un hospital de especialidades.

Métodos: Estudio descriptivo, transversal y retrospectivo en el que se analizaron las | C realizadas por €l
servicio de Traumatologia dirigidas a Servicio de Medicina Interna, durante el afio 2013, en el Hospital
Universitario San Cecilio de Granada. Se incluyeron tanto las IC realizadas através de Diraya Asistencia
Especializada, como las que se realizaron por otra via recogidas en la agenda del internista dedicado a esta
labor asistencial. Se analizaron variables que permitieran conocer el perfil del paciente, motivo de ingreso,
caracteri%icas delainterconsultay laresolucion de la misma. Los datos se trataron con € paquete estadistico
SPSS 21%.

Resultados: Durante el periodo de tiempo que seincluyo en € estudio, se recibieron un total de 198 IC. La
edad media de | os pacientes atendidos fue de 76,97 + 13,4 afios, de los cuales 131 (66,2%) fueron mujeres. El
indice de comorbilidad de Charlson fue de 4,13 + 2,19 y |a estancia media obtenida de 10 + 5.89 dias. Del
total de IC recibidas, 117 pacientes (89,4%) fueron sometidos aintervencion quirargica (1Q). El motivo més
frecuente de 1Q fue lafractura (73,9%), seguido de la artrosis (13,6%), infeccion osteoarticular (8,7%), €
aflojamiento protésico (2,7%) y otros motivos. La articulacion sobre la que se realizaron lamayoriade las 1Q
fue a cadera (68,6%). Al 93,2% de |os pacientes que fueron intervenidos, se lesimplanté material protésico.
Los motivos de solicitud en la I C, por orden de frecuencia, fueron: optimizacion del estado genera y gjuste
del tratamiento del paciente (48,5%), disnea (11%), HTA (9,1%), mal control glucémico (5,6%), sindrome
confusional (4,5%), insuficiencia cardiaca (4%), sindrome febril (4%), arritmias (3%), anemia (2,5%) y los
restantes por otras causas. Respecto alaevolucion, € 92% fueron derivados al altaa su domicilio habitual,
un 4% precisaron traslado a un hospital de crénicos para continuar con tratamiento rehabilitador y un 4%
fallecieron durante el ingreso.

Discusion: En este trabajo, se pone de manifiesto la complejidad, tanto por la edad como por la comorbilidad
de los pacientes que ingresan en |os servicios de Traumatologiay gque por tanto precisan de una atencion
multidisciplinar por parte de los Servicios de Traumatol ogia, Medicina Interna, Rehabilitacion, etc. La
mayoria de los pacientes por |os que se interconsulta son sometidos alQ con realizacion de osteosintesis,
siendo la fractura de cadera la causa més frecuente. Destaca que el principal motivo de IC es la optimizacion
del estado general y tratamiento del paciente. Casi latotalidad de los pacientes (92%) valorados por M|
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fueron derivados al ata a su domicilio habitual.

Conclusiones. En los ultimos afios, con lamayor edad y comorbilidad de |os pacientes atendidos ha cobrado
importancialalabor asistencial que supone lalC aun Servicio de Medicina Internay la actuacion coordinada
de los distintos profesionales en su atencién. Como consecuencia, de la mayor especializacion de las
diferentes especialidades, se impone lafiguradel internista consultor como pieza fundamental en laatencién
al paciente pluripatol6gico y fragil que ingresa en los servicios quirdrgicos. Siendo de especial interésla
creacion de las unidades de Ortogeriatria, en las que un equipo multidisciplinar (anestesistas, geriatras o
internistas, traumatélogos, rehabilitadoresy trabajadores sociales) trabaje de manera conjunta en la atencion
a este tipo de paciente.
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