Rev Clin Esp. 2015;215 (Espec Congr):259

Revista Clinica Espaiiola

https://www.revclinesp.es

EP-023 - EFICACIA DE UN PROGRAMA DE EPOC FRAGIL. PAPEL DE LA
HOSPITALIZACION A DOMICILIO

M. del Rio Vizosol, V. Pardini Pardini2, E. Delgado Mejial, F. Fiorentino Rossi2, L. Gil Alonsol

1Servicio de Hospitalizacion a Domicilio. 2Servicio de Neumologia. Hospital Universitario Son Espases. Palma de Mallorca (11les
Balears).

Resumen

Objetivos. Evaluar la eficacia de un programa de atencion integral para pacientes con EPOC fragil
comparado con el manejo convencional. Describir larelacion con una unidad de Hospitalizacion a Domicilio
(HAD).

Métodos: Estudio de casosy controles de pacientes con EPOC frégil durante 1 afio. Programa de atencién
integral consistente en educacion, valoracién nutricional, eval uacion especializada, seguimiento telefonico y
presencial por gestorade caso y facilidad de acceso ala atencidn especializada. Se realizd plan de accion
conjunto con HAD para evitar ingresos hospitalarios o reducir estancias innecesarias. Los controles
recibieron manejo convencional. Se evaluaron ingresos, estancias, visitas a urgenciasy mortalidad. De los
gue ingresaron en HAD se recogieron, de forma prospectivay durante 3 afos, pardmetros epidemiol 6gicos,
de resultado y seguridad.

Resultados: Ver tablas. 21 pacientes en seguimiento ingresaron en HAD (60%), con un total de 53 ingresos

(1-7), 463 estancias (media: 8,73, 4-25), 7 ingresos alos 30 dias del ata (13% de losingresos) y 1 reingreso
durante laHAD. La edad mediafue de 65,5 afiosy e 57% eran varones.

Tabla 1. Datos epidemiol gicos

Variables Casos (n = 34) Controles (n = 35) Valor p
Edad 67,6 + 7,66 71,9+ 10,14 0,072
FEV1 0,83+ 0,26 1,29+ 0,54 0,0001
Disnea (MMRC) 2,7+0,88 1,91+ 0,85 0,0018
Ingresos anteriores 3,1+1,62 2,86+ 1,31 0,369
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Dias de ingresos previos 225+ 142 13,1+ 10,4 0,023

Tabla 2. Resultados del programa

Variables Casos Controles Valor p
Visitas a Urgencias 0,21 0,66 0,325
Ingresos hospitalarios 0,27 2,5 0,0001
Dias de hospitalizacion 1,97 13,01 0,0001
Mortalidad 4 (11,8) 6 (17,14 0,70

Discusion: Los pacientes con enfermedades cronicas son un reto para el sistema. En el EPOC, su fenotipo
agudizador implicaingresos frecuentes. una forma eficiente de tratarlos son | as unidades especificas.
Nuestros resultados |o avalan. Su relacion intimacon laHAD, gque ya ha demostrado su eficaciay seguridad
en el mangjo de la EPOC, reduce las estancias hospitalarias de forma segura, prestando una atencién eficiente
y de calidad, acorde con lo que demandan nuestros pacientes.

Conclusiones. El manegjo del paciente con EPOC fragil en un programa de manejo integral es eficaz en
prevenir hospitalizaciones y reducir exacerbaciones moderadas comparado con €l manejo convencional. El
apoyo de laHAD esfactible, seguro y ahorra numerosas estancias hospital arias.
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