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Hospital Universitari Arnau de Vilanova, Lleida.

Resumen

Objetivos: Conocer las caracteristicas de los pacientes que se derivaron a su domicilio con control
de una Unidad de Hospitalizacién a domicilio (HaD) para pacientes quirurgicos que dispone de
cirujano, en el momento que se decretd la emergencia sanitaria hasta que se reinicié la actividad
quirdrgica programada en nuestro hospital.

Meétodos: Se revisan todos los pacientes derivados al domicilio con la HaD del servicio de Cirugia
General (UHDC) de nuestro hospital, desde el momento en que se decret6 emergencia sanitaria por
la pandemia por el COVID19 hasta el reinicio de la actividad quirdrgica programada (6 marzo -9 de
abril del 2020). Se registraron las siguientes variables: sexo, edad, procedencia (hospital, urgencias,
consultas externas), residencia (zona de cobertura de HaD, zona de no cobertura de HaD), fecha
ingreso, fecha alta, motivo de ingreso, diagndstico (patologia oncoldgica, no oncoldgica), tratamiento
(médico, quirdrgico), procedimientos (antibidtico endovenoso, analitica, curas, pruebas
complementarias), visitas (domicilio, telefénicas, hospital de dia, consultas externas). No se
ingresaron pacientes COVID19+. Se realiza un andlisis estadistico descriptivo de los resultados con
el programa informatico SPSS 22.0 y se analizan los mismos desde un punto de vista cuantitativo y
cualitativo.

Resultados: Se ingresaron 66 pacientes con una edad media de 63,4 anos, de los que un 48% eran
hombres. E1 62% de los pacientes residian en Lleida o zona de cobertura de la HaD, por lo que se
podian visitar en el domicilio por el equipo de HaD. La estancia media fue de 6,9 dias. El 53%
procedieron de la planta de hospitalizacion, el 36% de consultas externas y un 7% de urgencias. El
32% de los pacientes fueron oncoldgicos, de los cuales 12 habian sido intervenidos, y el 92% habia
ingresado por complicaciones postoperatorias. De todos ellos el 67% precisaron pruebas
complementaria, el 50% precisaron analiticas, el 17% antibioterapia endovenosa, el 33% curas
complejas, y el 58% control de drenajes. De los pacientes ingresados con patologia benigna
operados, el 95% lo hicieron por complicaciones postoperatorias precisando en un 39%
antibioterapia endovenosa, el 57% control y curas de drenajes, el 52% curas complejas de los cuales
6 fueron con TPN, el 26% pruebas complementarias y el 35% controles analiticos. Los pacientes con
patologia benigna representaron el 70% de los pacientes que no habian sido intervenidos e
ingresaron preferentemente para realizar pruebas complementarias (78%). De todos los pacientes
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ingresados el 40% precisaron en algun momento de su ingreso en HAD visita en Hospital de Dia,
evitando ir a urgencias, y en un 59% se complementé con consulta teleféonica de seguimiento. Sélo
un 12% se visitaron en CE presencial, ya que la CE estaba mayoritariamente cerrada. Sélo
reingresaron dos pacientes (3%).

Conclusiones: Los pacientes que ingresaron en la HaD quirtrgica fueron en su mayoria pacientes
quirurgicos con patologia que precisaba atencion hospitalaria, pudiendo gracias al equipo de Had
darles una asistencia de calidad y segura en el domicilio evitando el ingreso hospitalario y la
consulta por urgencias, totalmente saturados en ese momento de la pandemia por el COVID 19.
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