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La geriatria y los pacientes ancianos
pluripatolégicos
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Geriatrics and elderly complex patients

En los altimos afios, tanto desde el Ministerio de Sanidad como
desde los diferentes sistemas sanitarios autonémicos se esta prio-
rizando en la atencién a pacientes pluripatolégicos y enfermos
crénicos.

Asi, se han desarrollado multiples documentos: «Unidad
de Pacientes Pluripatolégicos: Estindares y Recomendaciones»
(2009)!, «Estrategia para el Abordaje de la Cronicidad en el Sistema
Nacional de Salud» (2012)? v, en la Regién de Murcia, «Estrategia
para el Abordaje de la Cronicidad 2015», presentada en unas jorna-
das de trabajo en marzo de 2013.

La esencia de estos documentos radica en el fortalecimiento del
papel de la Atencién Primaria en colaboracién con Especializada, en
la valoracién integral, el trabajo en equipo, la seleccién adecuada
de pacientes, la gestién de casos y coordinacién entre niveles. . ., es
decir, los mismos principios que identifican y en los que se sustenta
la geriatria.

Sin embargo, el papel que desempefia nuestra especialidad
en estos documentos es meramente testimonial y el liderazgo lo
ejercen las Sociedades de Medicina Familiar y Comunitaria y de
Medicina Interna. Estas sociedades elaboraron en el afio 2011 el
«Documento de Consenso en la atencién al paciente con enfermeda-
des crénicas. SEMI-SEMFYC» donde especifican las competencias y
roles de los profesionales mas implicados en el proceso de atencién
a pacientes crénicos (internistas y médicos de familia) y muestran
a los geriatras como «profesionales que probablemente verdn refor-
zado su protagonismo en determinados procesos crénicos durante los
préximos afios»’.

Los geriatras somos expertos en la valoracién integral al anciano,
optimizacién de pruebas diagnésticas, planificar el tratamiento
en funcién de las preferencias y del pronéstico vital y funcional,
el trabajo multidisciplinar, coordinacién entre niveles, toma de
decisiones. .. Conocemos bien la patologia psicogeriatrica, sabemos
cuando, como y donde rehabilitar a un anciano y ademas domi-
namos los cuidados del anciano al final de la vida y los conflictos
bioéticos. . . Pero alavista esta que todo esto no es suficiente. Somos
los mas expertos pero debemos demostrarlo y publicitarlo.

Como bien argumenta Garcia Navarro, «lo que no hagamos los
geriatras, lo hardn otros, inicialmente peor que nosotros, pero a la
larga, con la misma efectividad»*. Y es mas, adoptando y adaptando
algunos de «nuestros» instrumentos (recientemente se ha desarro-
llado y validado por parte de internistas el indice Profund, para
determinar la esperanza de vida del anciano pluripatolégico al final
de la vida, entre cuyos items se incluye el indice de Barthel)’. No
existen evidencias sobre cudl es la mejor forma de atencién al
paciente crénico que requiere la toma de decisiones complejas®’ y
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estd por demostrar si los geriatras seriamos la mejor opcién, pero
hasta ahora, no hemos cumplido el reto de liderar la atencién a
estos enfermos?, ni siquiera de participar en esta tarea.

Es cierto que quiza los geriatras deberiamos ser mas proacti-
vos, buscando estos pacientes en residencias, en Atencién Primaria,
en servicios quirtrgicos o en Urgencias, posibilitando consultas
de alta resolucién, seguimiento telefénico de pacientes complejos,
facilitando accesibilidad a los pacientes y médicos de primaria. ..
En nuestra comunidad hemos realizado distintos ofrecimientos a
nuestros gestores: estudios piloto para detectar ancianos fragiles y
colaborar con Atencién Primaria en el manejo de pluripatolégicos
facilitando cauces de comunicacién fluidos, rapidos y resolutivos
(e-mail, teléfono,...)%. Los ancianos fragiles no constituyen una
prioridad para ellos. Tienen interés en los ancianos complejos (la
cispide de la piramide de Kaiser y que supone el 80% del pre-
supuesto del gasto sanitario)’. .., pero tampoco parece que los
geriatras podamos formar parte de dicho engranaje.

Ante esto, reclamamos que tanto desde las organizaciones que
nos representan (SEGG y sociedades autonémicas) como desde los
diferentes servicios de geriatria, se reivindique que los geriatras
somos los especialistas mejor preparados para atender a ancianos
pluripatolégicos, complejos y polimedicados, profesionales en los
que la capacidad integradora forma parte de nuestro quehacer dia-
rio y los que tenemos mas experiencia en la coordinacién entre
los diferentes niveles asistenciales, sin menosprecio de otros pro-
fesionales y otros médicos especialistas que pueden y deben formar
parte de esta atencién.

Creemos que este es un tren que esta pasando delante de nos-
otros desde hace unos afios y no hemos subido porque no nos lo
han permitido o no lo hemos intentado con suficiente intensidad.
Pero esta claro que si no subimos en el, seguiremos teniendo una
funcién testimonial en la atencién al anciano dentro del Sistema
Nacional de Salud.

Debemos reflexionar sobre el papel que representamos actual-
mente los geriatras y el que podriamos realizar.

Bibliografia

1. Unidad de Pacientes Pluripatolégicos. Estindares y Recomendaciones. Madrid:
Ministerio de Sanidad y Politica social. Informes, estudios e investiga-
cién; 2009 [consultado 16 May 2014]. Disponible en: http://www.msssi.
gob.es/organizacion/sns/planCalidadSNS/docs/EyR_UPP.pdf

2. Estrategia para el abordaje de la cronicidad en el Sistema Nacional de Salud.
Madrid: Ministerio de Sanidad Servicios Sociales e Igualdad. Centro de publica-
ciones; 2012 [consultado 16 May 2014]. Disponible en: http://www.observatorio.
naos.aesan.msssi.gob.es/docs/docs/documentos/estrategia_para-el_abordaje_de_
la_cornicidad_en_el_sistema_nacional_de_salud_2012.pdf

3. Grupo de trabajo de la SEMIy de la semFYC. Conferencia nacional para la atencién
al paciente con enfermedades crénicas. Documento de consenso. Sevilla: MERGA-
BLUM. Edicién y Comunicacién, S.L. 2011 [consultado 16 May 2014]. Disponible
en http://www.semfyc.es/es/biblioteca/virtual/detalle/Declaracion+de+Sevilla.+
Cronicos/

4. Garcia-Navarro JA. La geriatria ante los nuevos retos del sistema sanitario: j Hay
que moverse ya !. Rev Esp Geriatr Gerontol. 2013;48:251-3.

0211-139X/© 2014 SEGG. Publicado por Elsevier Espafia, S.L.U. Todos los derechos reservados.


dx.doi.org/10.1016/j.regg.2014.05.007
www.elsevier.es/regg
http://crossmark.crossref.org/dialog/?doi=10.1016/j.regg.2014.05.007&domain=pdf
http://www.msssi.gob.es/organizacion/sns/planCalidadSNS/docs/EyR_UPP.pdf
http://www.msssi.gob.es/organizacion/sns/planCalidadSNS/docs/EyR_UPP.pdf
http://www.observatorio.naos.aesan.msssi.gob.es/docs/docs/documentos/estrategia_para_el_abordaje_de_la_cornicidad_en_el_sistema_nacional_de_salud_2012.pdf
http://www.observatorio.naos.aesan.msssi.gob.es/docs/docs/documentos/estrategia_para_el_abordaje_de_la_cornicidad_en_el_sistema_nacional_de_salud_2012.pdf
http://www.observatorio.naos.aesan.msssi.gob.es/docs/docs/documentos/estrategia_para_el_abordaje_de_la_cornicidad_en_el_sistema_nacional_de_salud_2012.pdf
http://www.semfyc.es/es/biblioteca/virtual/detalle/Declaracion+de+Sevilla.+Cronicos/
http://www.semfyc.es/es/biblioteca/virtual/detalle/Declaracion+de+Sevilla.+Cronicos/
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0020
dx.doi.org/10.1016/j.regg.2014.05.007

Carta al Editor / Rev Esp Geriatr Gerontol. 2014;49(5):248-249 249

. Bernabeu-Wittel M, Ollero-Baturone M, Moreno-Gavifio L, Barén-Franco B,
Fuertes A, Murcia-Zaragoza ], et al. A new prognostic index centered on poly-
pathological patients. The PROFUND index. Eur J Intern Med. 2011;22:311-7.

. Sith SM, Soubhi H, Fortin M, Hudon C, O'Dowd T. Managing patients with mul-
timorbidity: Systematic review of interventions in primary care and community
settings. BMJ. 2012;345:e5205.

. Amblas Novellas ], Espaulella panicot J, Blay Pueyo C, Molist Brunet N, Luchetti
GE, Anglada Arisa A, et al. Topicos y reflexiones sobre la reduccion de ingresos
hospitalarios: de la evidencia a la practica. Rev Esp Geriatr y Gerontol. 2013;48:
290-6.

. Propuesta de la Sociedad Murciana de Geriatria y Gerontologia para el abordaje
de la cronicidad [consultado 20 May 2014]. Disponible en: http://www.
geriatriamurcia.es/media/201310/f20131004191008 _estrategia_para-el_
abordaje_de_la_cronicidad_geriatrial.pdf?PHPSESSID=
vp0a2ofkos74699rtl3pvfalu3

. Improving chronic disease management. Department of Health United King-
dom. 3 de marzo 2004 [consultado 20 May 2014]. Disponible en: http://

webarchive.nationalarchives.gov.uk/20130107105354/ http://www.dh.gov.uk/
prod_consum_dh/groups/dh_digitalassets/@dh/@en/documents/digitalasset/dh_
4075213.pdf

Francisco Javier Castellote Varona®* e Inés Gil Brocefio®

3 Unidad de Geriatria, Hospital Universitario Virgen de la Arrixaca,
Murcia, Espafia

b Unidad de Geriatria, Hospital Universitario Santa Lucia, Cartagena,
Murcia, Espafia

* Autor para correspondencia.
Correo electronico: franciscojcastellote@gmail.com
(F.J. Castellote Varona).


http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0025
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0030
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://refhub.elsevier.com/S0211-139X(14)00099-7/sbref0035
http://www.geriatriamurcia.es/media/201310/f20131004191008_estrategia_para_el_abordaje_de_la_cronicidad_geriatria1.pdf?PHPSESSID=vp0a2ofkos74699rtl3pvf4lu3
http://www.geriatriamurcia.es/media/201310/f20131004191008_estrategia_para_el_abordaje_de_la_cronicidad_geriatria1.pdf?PHPSESSID=vp0a2ofkos74699rtl3pvf4lu3
http://www.geriatriamurcia.es/media/201310/f20131004191008_estrategia_para_el_abordaje_de_la_cronicidad_geriatria1.pdf?PHPSESSID=vp0a2ofkos74699rtl3pvf4lu3
http://www.geriatriamurcia.es/media/201310/f20131004191008_estrategia_para_el_abordaje_de_la_cronicidad_geriatria1.pdf?PHPSESSID=vp0a2ofkos74699rtl3pvf4lu3
http://webarchive.nationalarchives.gov.uk/20130107105354/
http://webarchive.nationalarchives.gov.uk/20130107105354/
http://www.dh.gov.uk/prod_consum_dh/groups/dh_digitalassets/@dh/@en/documents/digitalasset/dh_4075213.pdf
http://www.dh.gov.uk/prod_consum_dh/groups/dh_digitalassets/@dh/@en/documents/digitalasset/dh_4075213.pdf
http://www.dh.gov.uk/prod_consum_dh/groups/dh_digitalassets/@dh/@en/documents/digitalasset/dh_4075213.pdf
mailto:franciscojcastellote@gmail.com

	La geriatría y los pacientes ancianos pluripatológicos
	Bibliografía

