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Modificar el curso natural de sus enfermedades 
demorando

su progresión y mejorando su nivel de salud
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Implantación del Plan de Asistencia 
Continuada a Pacientes Pluripatológicos. Impacto 

sobre la evolución natural de la enfermedad, el 
deterioro funcional y la calidad de vida. 



OBJETIVO PRINCIPAL

Evaluar el impacto clínico de un
modelo de intervención

multinivel basado en la atención
compartida entre Internista de
Referencia y Atención Primaria

en un población multicéntrica de
pacientes pluripatológicos.



Objetivos específicos
1. Describir las características basales demográficas, clínicas, de

valoración integral y asistencial de los pacientes pluripatológicos
incluidos en el estudio.

2. Caracterizar el modelo de intervención utilizando el marco establecido
para la investigación en intervenciones complejas en salud.

3. Aplicar el modelo de intervención durante 12 meses a los pacientes
pluripatológicos incluidos.

4. Comparar los resultados de eficacia primaria (mortalidad a los 12
meses) de los pacientes incluidos con una cohorte histórica reciente
(reclutada entre 2007-2008) multicéntrica de pacientes
pluripatológicos no sometidos a la intervención (cohorte del estudio
PROFUND, FIS 07/0047).

5. Comparar los resultados de eficacia secundaria (número y días de
ingreso hospitalarios y deterioro funcional a los 12 meses) de los
pacientes incluidos al año y con una cohorte histórica reciente
(reclutada entre 2007-2008) multicéntrica de pacientes
pluripatológicos no sometidos a la intervención (cohorte del estudio
PROFUND, FIS 07/0047).

6. Comparar los resultados de CVRS, adecuación, conciliación y
adherencia a la prescripción farmacológica de los pacientes incluidos
con sus basales pre-intervención, siendo en este caso los propios
pacientes su grupo control.





METODOLOGÍA

• Estudio prospectivo multicéntrico de intervención 
cuasiexperimental. 

• La inclusión de pacientes fue a través de soporte 
informático. www.p-impacto.com

• Población diana: Población de pacientes pluripatológicos
que cumplen criterios para activar el plan de asistencia 
continuada.

•
• Tamaño muestral: Para conseguir una reducción 

absoluta de 10 puntos en el resultado de eficacia primaria 
(reducción de la mortalidad del 40% en la cohorte no 
intervenida histórica al 30% en el grupo de intervención. 
445 pacientes.
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CARACTERIZACIÓN DEL MODELO DE INTERVENCIÓN: 
IMPACTO

Se aplicarán las recomendaciones 
existentes para la investigación 
sobre intervenciones complejas 
en salud

Se inspira en parte en las 
directrices del Chronic Care Model
y el modelo de estratificación de 
riesgo de Kaiser Permanent





Centros participantes.
Investigadores colaboradores

PERIODO DE INCLUSION DE 
SUJETOS 

Desde 1-10-11 al 31-03-13.

Centros participantes: 11 

Investigadores: 26 (73). 

Número total de pacientes 
incluidos: 429

Hospital Virgen del Rocío de Sevilla

Hospital de Serranía,Ronda,Málaga

Hospital S JD del Aljarafe,Sevilla

Hospital Universitario de Guadalajara

Hospital de Mendaro, Guipúzcoa

Hospital Ntra. Señora de 
Candelaria,Tenerife

Hospital Infanta Leonor de Madrid

Hospital Can Misses de Ibiza

Hospital Universitario Son Espases

Hospital de la Vega Baja Orihuela, Alicante

Hospital General Universitario de Elche



resultados no publicados

Número de otras comorbilidades por 
paciente: 4.29±1.97

Parámetros analíticos:
Hemoglobina media: 11.4g/dL±1.9
HbA1c: 7.22%±1.6
Albúmina plasmática: 3.23g/dL±0.66

Prescripción crónica de 10 ó más 
fármacos: 69.4%.



PUNTOS MORTALIDAD
0-2 puntos 12-14%
3-6 puntos 21.5-31.5%
7-10 puntos 45-50%
≥11  puntos 61-68%

resultados no publicados

TRAS APLICAR EL INDICE PROFUND 

NO SE OBJETIVO UNA 
REDUCCION DE LA
MORTALIDAD GLOBAL 
PROFUND 37%



REDUCCION INGRESOS

resultados no publicados

MEDIA DE INGRESOS
PROFUND 1,86



INDICE  BARTHEL
PROFUND

BASAL
n=1525 / 85 DE 35

12 MESES

n=958 / 70 DE 40 

INDICE BARTHEL
IMPACTO n=217 / 63,64 DE 29,9 n=217 / 53,71 DE 39,6

CAIDA MEDIA DEL IB 9,931 ± 36 (IMPACTO) 11,7 ± 24 (PROFUND)

INDICE DE BARTHEL
Deterioro funcional a los 12 meses

resultados no publicados

SE MANTIENE EL DETERIORO
FUNCIONAL (tendencia a ser menor)



comparación de medias de sf-12 basal y a los 12 
meses de intervención. impacto

MEJORA EN LA CALIDAD 
DE VIDA

resultados no publicados

media española 
> 75a  = 47,62 

(DE 9,69)



Formación de formadoresTalleres a cuidadores

“APRENDER A CUIDAR, APRENDER A CUIDARSE”

TALLERES PARA PACIENTES Y 
CUIDADORES

Aula de cuidadores, Aula de Cuidados Paliativos,  Aula de 
Enfermedad Vascular.

TALLERES IMPARTIDOS
Signos y síntomas de alerta en 

domicilio.
Manejo de inhaladores.
Educación en diabetes.

Movilización, dieta, higiene.
Insuficiencia cardiaca.
EPOC



EXPLOTACION
4 TESIS DOCTORALES
1. Dra. Mercedes galvan banqueri (farmacia)
2. Dra. Eva r. alfaro lara (farmacia)

En fase de escritura
3. lda. Maria dolores vega coca (farmacia)
4. dra. Laura de la higuera vila





Resultados en conciliación, adecuación y 
adherencia. Proyecto impacto



EXPLOTACION
Ponencias a congresos y jornadas
1 III nacional de crónico ( donostia 2011)
1 nacional de farmacia hospitalaria (malaga 2013).
2 jornadas regionales (tolosa 2013 / SACA Zaragoza 

2014)
1 nacional de semi 2014 (Proximo nov. murcia)
Comunicaciones a congresos NACIONALES
III NACIONAL DE CRONICOS 2011
1 COMUNICACION
VI Nacional de crónicos 2014
10 comunicaciones
Nacional de farmacia hospitalaria 2012.
3 comunicaciones
Nacional de semi 2012-11th efim. Madrid
3 comunicaciones



EXPLOTACION
CONGRESOS REGINALES
Calidad asistencial andaluza 2013
2 comunicaciones
REGIONAL SADEMI 2012
1 COMUNICACION
Regional. Sademi 2014
4 comunicaciones

Accesit mejor comunicación

EA-3. RESULTADOS DE LA IMPLANTACIÓN DE UN PLAN DE ASISTENCIA
CONTINUADA A PACIENTES PLURIPATOLÓGICOS (PROYECTO IMPACTO):
PRINCIPALES RESULTADOS EN EL NUMERO DE INGRESOS Y MORTALIDAD
P. Rodríguez Torres, R. Aparicio Santos, M. Maíz Jiménez, M. Rincón Gómez, C.
Hernández Quiles, M. Nieto Martín, .. En representación de los Investigadores del
Proyecto IMPACTO



explotación
En fase de revisión

EN FASE DE ESCRITURA

1. PROYECTO IMPACTO. RESULTADOS 
GLOBALES

2. RESULTADOS EN CALIDAD DE VIDA
3. PERFIL DE PRESCRIPCION Y CONTROL DE 

FRCV EN PROYECTO IMPACTO. 

FACTORS RELATED WITH THE APPROPRIATENESS OF
PHARMACOLOGICAL TREATMENT IN POLYPATHOLOGICAL
PATIENTS
Galván Banqueri M1, Alfaro Lara ER2, Rincón Gómez M3, Rivas Covas
C4, Vega Coca MD1, Nieto Martín MD5, on behalf of the IMPACTO



Gracias a todos los

investigadores




