
Laspatologíascrónicassuponen
el 70%%delgastosanitario
HoycomienzaenValencia el XXXCongresode la

SociedadEspañoladeMedicinaInterna . Las
patologíascrónicas

, quemuchosdefinencomo la

epidemiadelsigloXXI
, suponen el 70

porcientodelgastosanitario.
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MEDICINA INTERNA HOYEMPIEZAENVALENCIAELXXXCONGRESODELAESPECIALIDAD

El modelosanitario
, ¿colapsado

porlaspatologíascrónicas?
-+

H lienzaen
la 4 ,.íedad

drzConthe
,

1 José A . Plaza

LaSociedadEspañolade
Medicina Internacelebra a

partirdehoyenValenciasu
XXXCongresoNacional
con el objetivo ,

entreotros
,

dereiterarquelas
enfermedades crónicaspueden
colapsar al sistemasanitario
español .

Puedesonar
alarmista

, peroPedroConthe
,

presidente de la SEMI
,

cree
que la afirmaciónnoes

exagerada :

" Este tipode
patologíasgeneran el 70por
cientodelgastosanitario "

.

Si setratadedarcifras
,

las
hayparatodoslosgustos :

lasenfermedadescrónicas
afectan al 17porcientode la

población ;

en2050este

porcentajehabrásubidohasta
un27porciento

;

motivan el

8oporcientodelasvisitas a

la atenciónprimaria ;

causan
el 85porcientode ingresos
enlosserviciosdeMedicina
Interna.. . Sepodríaseguir ,

pero ,

másalládelos
números

,

los internistasquieren
centrar la atenciónendos
puntosquevande la mano :

la implantacióndeunidades
depluripatología y

la

necesidaddeuncambioen el

modelodegestiónsanitaria .
El

actual
, queprima la

atención a la curación
y

a los
procesos agudos ,

no
comprende quelascrónicas
necesitan demásatención.

Pluripatoloqías
Laspatologíasquemás
preocupan al internista son
lasenfermedades
respiratorias crónicas

y

la

insuficiencia cardiaca . Enabsoluto
sonlasúnicas

; patología
tromboembólica

,

ictus
,

cardiopatía isquémica ,

enfermedadvascular periférica y

hepatopatíascrónicasson
otrasalteracionesconlas

lente

.isode

Perde

Lacronicidad enlas
enfermedades

respiratorias
y

la

insuficiencia cardiaca

representan la mayor
preocupación delos

internistas

que el internistahacesudía
a día . Conthehaexplicado
que ,

enestarutina
,

la

principalarmadel internistaes
la historiaclínicadel
paciente

,

biensecundadapor
herramientascomo la

ecografía y

la respiración
mecánica noinvasiva

,

entreotras.

Pacientes en
el radar

Curar al pacientesiempre
estáen el horizonte

, pero el

presidentede la SEMIcree
que ,

en el ámbitode la

cronicidad
,

" noqueremosque
necesariamente la gente
vivamás

,

sinomejordurante
el tiempoqueseaoportuno.
Sólosedebeprolongaruna
vidaquemerezca

la pena
servivida "

.

Enel casode lasunidades

pluripatológicas ,

el camino
yahaempezado a

recorrerse
, perosólosehandado los

primerospasos . Conthe
, que

haestadoacompañado en la

presentación delcongreso
dePilarRomán

, presidenta
delcomitécientífico

,

alude
al documentoUnidad de
pacientespluripatológicos :

estándares
y

recomendaciones

paraexplicarsuutilidad.
Estedocumento refiere a

unaorganización de
profesionales sanitariosque
ofrecenasistencia
multidisciplinarendiferentes
modalidades asistenciales a pacientes
frágilesconpluripatología :

"

Setratadeunmodelode

UNMODELO " DELOSA?OS60 "

Lasostenibilidaddelsistemasanitarioesunodelos
puntosquemáspreocupa a Conthe . La "

epidemiadel
sigloXXI "

, queprotagonizarán laspatologíascrónicas
,

exigirá ( yaexigeen la actualidad
)
unmayor

compromiso con la
clínicadelosgestores sanitarios

,

" másalládesuspreocupaciones meramente
políticas "

. El ejemplodelmodeloKaiserPermanente
,

quesebasaenunaatenciónentresniveles
( para

poblaciónsanaconproblemasagudospuntuales ,

pacientesconunaenfermedad crónica
y

afectadosde
pluripatología crónica

)
,

es el máscitado
.
Conrespecto

a España ,
Conthecreeque " estamosconuna

estructuradeservicioshospitalarios propiadelos
años60 "

. Haymuchoquemejorar.

nuevode
dadescrónk ,s

gastosanitaria.

atenciónconjunta entre
atenciónprimaria y

las
citadasunidades

, que
contempla

unoscriteriosde
selección

y

deidentificación del
pacientepluripatológico y

unplandeasistencia
continuada

"

.

Porsuparte ,

Románha
señalado que

"

la
claveesno

tenerunaactitudpasiva ,

sinodecolaboración entre
primaria y especializada.
Hayqueseruntutorpara el

paciente , lograrqueésteno
salgadelradardelmédico
enningúnmomento "

. Este
tratamientopersonalizado ,

Pero lo querealmenteimporta ,

estodo lo quehaydetrás.

SomosMylan ,

unnuevonombrellenodevalores . Porque lo quedeverdad importa ,

estodo lo queverásdetrás : compromiso , pasión , experiencia
y

honestidad.

1 sigloXXt
el 70

queincluiría iniciativas
como el

' hospital a domicilio'
,

reduciríahospitalizaciones y

redundaría enun
tratamiento personalizado

"

quepodría
ahorrarhastaun5opor
cientodelgasto
hospitalario.

Con el pacienteanciano
siempreen el puntode
mira

,

Romándefine a
los

internistascomo "

especialistas de
enfermedades raras

,

multiorgánicas , emergentes y

desconocidas "

. Enpalabras
deConthe

,

" somos
generalistasde la atención
especializada

"

.
PilarRomán

y

PedroConthe
,

de
la

SEMI.

Jacques

Mylan
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