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P-175 - OPTIMIZACION DEL HOSPITAL DE DIA DE DIABETES DEL HUPM TRAS
LA IMPLANTACION DEL GRUPO DE TRABAJO DE COORDINACION ENTRE
ATENCION PRIMARIA Y ENDOCRINOLOGIA

A. Vidal Suérez?, 1. Mateo Gavira?, B. Sanchez Lechuga?, L. Larran Escandon?, M.M. Roca Rodrigue?, A. Zarallo Péred y M.
Aguilar Diosdado?

aHospital Universitario Puerta del Mar, Cadiz. bc.s Cayetano Roldan, San Fernando.

Resumen

Objetivos: Andlisis del perfil de pacientes derivados desde Atencion Primaria (AP) a Hospital de diade
diabetes (HDD) desde laimplantacién del grupo de coordinacion entre APy Endocrinologia, asi como la
evolucion de la autoeval uacion medida mediante la herramienta | EMAC.

Material y métodos. El grupo de trabgjo del Centro Avanzado en Diabetes del area sanitaria Cédiz-San
Fernando se constituy6 en 2014, con profesional es sanitarios de distintos perfilesy niveles asistenciales (un
médico de familia de cada uno de los 10 Centros de Salud del érea, 4 enfermeros de AP, 5 endocrindlogos 'y
2 enfermeras de Endocrinologia). La autoevaluacioninicia se realizé mediante la herramienta IEMAC-
Diabetes. Se elaboro una propuesta de valor con areas prioritarias de intervencion, dirigidas
fundamentalmente ala difusion de carterade servicios del HDD y optimizacidn de su utilizacion. Se analizan
los datos de | os pacientes derivados a HDD desde abril 2015 hasta diciembre 2016.

Resultados: 295 pacientes derivados, edad media de 63,03 + 16,3 afios, con HbA1c de 8,54% y elevada
asociacion con otros factores de riesgo cardiovascular: el 66% hipertensién, el 56,6% dislipemiay el 57,8%
exceso ponderal. Latasa de complicaciones micro y macrovasculares fue del 46,6% y 44,4%
respectivamente. Al afio de la primeravisita, se objetiva una reduccién significativa de HbA1c. En 2015 tan
solo & 40% cumplian criterios recogidos en la cartera de servicios consensuada y en 2016 ascendio al 76%.
El motivo mas frecuente de derivacion: pie diabético (37%). De ellos, €l 24% precisd amputacién menor y €l
9% mayor. La autoeval uacion sobre la atencion a pacientes con DM, evaluada mediante IEMAC entre los
profesionales del grupo, mejord de una puntacion global del 32/100 inicialmente al 55/100 alos dos afios.

Conclusiones: Tras laimplantacion del grupo de trabajo de coordinacion entre APy Endocrinologiadel H.
Puertadel Mar, la adecuacion en la derivacion aHDD ha mejorado significativamente, con un aumento en la
puntacion de la autoeval uacion sobre atencidn a pacientes con DM en el area.
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