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Press index

Nuevas guias buscan el abordaje
integral del paciente pluripatolagico

La Sociedad Espafiola de Medicina Interna ha anunciado que el proximo mes comenzara, con la
colaboracion del Ministerio de Sanidad, el desarrollo de estos documentos de recomendaciones

ENFERMEDADES QUE SE AGRUPAN EN CONJUNTOS

ANA CALLEJO MORA
ana.callejo@unidadeditorial.es
La sociedad esta enveje-
ciendo, y 1o hace cargada
con un pesado macuto que
contiene varias patologias.
Uno de las responsables de
que los pacientes mayores
sumen enfermedades -y
nunca las resten- es una
vieja conocida que esta en
expansion: la obesidad. Los
ejemplos de cluster o con-
junto pluripatolégico mas
frecuentes son: insuficien-
cia cardiaca mas enferme-
dad pulmonar obstructiva
crénica (EPOC) e hiperten-
siény, en otro conjunto, dia-
betes, cardiopatia isquémi-
ca e insuficiencia renal.
“Casi todas estas enfer-
medades tienen un nexo co-
mun de factores de riesgo,
como son la obesidad, el se-
dentarismo y el consumo de
tabaco. La obesidad cada
vez esta adquiriéndose a
edades mas tempranas, y
esto acarrea que veamos
pacientes crénicos mas jé-
venes. Esas enfermedades
crénicas se van acumulan-
do; de tal manera que ama-
yor edad, mayor numero de
patologias que se amonto-
nan en una misma perso-
na”, explica a CF Pilar Ro-
man, presidenta de la Socie-
dad Espafiola de Medicina
Interna (SEMI), con motivo
de la presentacién en Ma-
drid del XXXIV congreso
nacional de la citada socie-
dad, que se celebra esta se-
mana en Malaga.

Patologias que con mas frecuen-
Cia se retnen en un mismo pacien-
te en forma de clustery factores
que aceleran su aparicion.
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1 DE CADA 6

mayores de 15
afnos en Espafia
presenta un
problema de salud
cronico

La internista cita un re-
ciente estudio realizado en
Escocia que concluye que el
10 por ciento de pacientes
de 80 afios y mayores de esa
edad tiene ocho enfermeda-
des cronicas. En Espaiia,
entre el 25 y el 50 por cien-
to de los pacientes hospita-
lizados sufren varias enfer-
medades croénicas.Y “el pro-
medio de enfermedades de
los pacientes dados de alta
en los servicios de Medici-
na Interna es de 5,87", cuen-
ta Antonio Zapatero, vice-
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46,5%
de dependencia
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mayores de 65
anos y aumenta

con la edad

presidente de la SEMI. Con
el fin de impedir llegar a la
situacién de Escocia el
arma es “la prevencion, evi-
tando que enfermen”, recal-
ca Roman.

Cuando evitar la pluripa-
tologia ya no es posible “se
debe hacer un abordaje in-
tegral del paciente, no seg-
mentado”, sefiala a CF Ri-
cardo Gémez Huelgas, del
Servicio de Medicina Inter-
na del Hospital Regional
Universitario Carlos Haya,
de Méalaga.“Para el organis-
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personas de mas
de 74 afnos cinco
estuvo
hospitalizada
entre 2011y 2012

mo de un paciente que su-
fre varias enfermedades es
insoportable tomar 20 far-
macos al dia. También su-
pone una carga de trabajo”,
dice la presidenta de la
SEMI. De hecho, “el 5 por
ciento de pacientes pluripa-
tolégicos que no padecen
cancer y que ingresan en un
hospital lo hacen como con-
secuencia de los efectos ad-
versos de la medicacion”,
recuerda Zapatero.

Con el objetivo de garan-
tizar la asistencia sanitaria

integral de los pacientes de
maxima complejidad, tanto
en el sentido clinico como el
social, la SEMI ha desarro-
Ilado dos documentos de
recomendaciones: una pro-
puesta, apoyada por el Mi-
nisterio de Sanidad, para
comenzar el proximo mes el
desarrollo de guias de prac-
tica clinica que incorporen
aspectos sobre comorbili-
dad y pluripatologia, y una
propuesta del proceso asis-
tencial a estos pacientes.
¢Por qué no se manejaban
asi este tipo de pacientes?
Seguin Roman, la necesidad
de abordar de manera in-
tegral al pluripatologico lle-
va tiempo en la bibliogra-
fia. No obstante, Zapatero
reconoce que, aunque eran
conscientes de la carencia,
la comodidad de trabajar de
una determinada manera
posiblemente haya llevado
ano cambiar las cosas.

PRONOSTICO AL FINAL DE LA VIDA

“Cuando el paciente créni-
co y pluripatolégico esta
llegando al final de su vida
nunca sabemos cuando se
va a producir la altima des-
compensacion. Para reco-
nocer el momento y, a par-
tir de éste, administrarle
s6lo la medicacion impres-
cindible hemos desarrolla-
do dos escalas pronésti-
cas”.Roman se refiere a los
estudios Profund y Paliar.
El primero en pacientes
pluripatoldgicos y el segun-
do en crénicos avanzados.






