Rev Clin Esp. 2017,217(Espec Congr):19

Revista Clinica
Espanola

Revista Clinica Espaiiola

https://www.revclinesp.es

EA-040 - UN NUEVO METODO DE IDENTIFICACION DE PACIENTES
PLURIPATOLOGICOS: LA IDENTIFICACION AUTOMATICA MEDIANTE CODIGOS
CIEOMC. ANALISIS DE LA CONCORDANCIA CON LA SELECCION SEGUN
CRITERIOS CLINICOS

C. Jiménez de Juan, C. Aguilera Gonzalezl, J. Lanseros Tenllado!, R. Garcia Serranol, J. Ternero Vegal, A. Hurtado Ganozal, J.
Goicoechea Salazar? y M. Bernabéu-Wittell

IMedicina Interna. Complejo Hospitalario Virgen del Rocio. Sevilla. 2Subdireccion de Sistemas de Informacion. Servicio Andaluz de
Salud. Sevilla

Resumen

Objetivos. Analizar la concordancia entre laidentificacion clinica de pacientes pluripatol 6gicos (PPP) de
base hospitalaria en una muestra representativa de hospitales andaluces, y un nuevo método automatico
utilizando los cédigos CIEOMC.

Material y métodos. Se realiz6 un estudio transversal multicéntrico, con inclusién de una muestra
aleatorizada estratificada por nivel de hospital, de todos |os episodios de hospitalizacion del Conjunto
Minimo Bésico de Datos Andalucia (CMBDA), durante las dos anualidades completas 2013 y 2014. La
variable independiente principal fue la catalogacion clinica del paciente como PPP por tres investigadores,
considerandose como tal si tras revisar la documentacion clinica de cada episodio, 2 y/o los 3 investigadores
lo identificaron como PPP. La variable dependiente principal fue la catalogacién como PPP por el sistemade
codigos CIE9MC del CMBDA (para ello a cada categoria de la definicion de PPP se le adscribieron los
codigos CIE9M C correspondientes a esas patologias). El anadlisis de concordancia se realizé mediante el
indice kappa (?), con los intervalos de confianza del 95% (1C95%).

Resultados: De los 1.518 pacientes se identificaron como PPP a un total de 544 (35,8%) mediante CIEOSMC,
y a 542 pacientes (35,7%), mediante laidentificacion clinica. La concordancia entre laidentificacion de PPP
segun acuerdo clinico y larealizada por codigos CIE9M C obtuvo una fuerza de concordancia buena, ? 0,661
(1C95% [0,622-0,701]), aumentando a muy buena con la proporcién de acuerdo global entre observadores
0,844 (1C95% [0,825-0,862]). La concordancia por categorias clinicas de PPP entre laidentificacion clinicay
los codigos CIESM C fue muy buena en la categoria C (enfermedades respiratorias) con un ? de 0,814
(1C95% [0,765-0,864]), seguida de la categoria B (enfermedades renales y autoinmunes) con un ? de 0,807
(1C95% [0,755-0,859]). En €l resto de categorias fue buena: categoria D (enfermedades digestivas) con un ?
de 0,805 (1C95% [0,716-0,893]), categoria F (arteriopatia periféricay diabetes con repercusion visceral) con
K 0,740 (1C95% [0,665-0,824]), categoria A (enfermedades cardiacas) con ? 0,655 (1C95% [0,587-0,723]) y
la categoria G (neoplasias y anemias crénicas) con un ? de 0,624 (1C95% [0,536-0,713]). Sin embargo, en la
categoria E (enfermedades neurol 6gicas) se obtuvo una concordancia moderada, con un ? de 0,575 (1C95%
[0,503-0,647]); y en lacategoria H (enfermedades osteoarticulares) una concordancia débil, con un ? de
0,340 (1C95% [0,040-0,639]).
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Discusion: Existe escasa bibliografia en la que se usen codigos CIE9MC paralaidentificacion de enfermos
PPP, por lo que contrastar |os resultados de este estudio ha sido imposible. Fernandez Mierarealizo un
estudio descriptivo a partir del CMBD vy laidentificacion de PPP por codigo CIEOMC siguiendo la definicion
funcional del Proceso Asistencial Integrado de Atencién al PPP, pero al ser descriptivo |o Unico que
pretendia eralaidentificacion de los pacientes y no la concordancia entre ambos métodos.

Conclusiones. Estos resultados confirman la buena concordancia existente entre la identificacion automética
de PPP por CIEQMC, frente alarealizada por criterios clinicos, por 1o que este primer sistema podria usarse
como screening poblacional, de cara ala planificacion de la asistencia sanitaria a esta poblacién de pacientes.
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