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Resumen

Introduccion y objetivos: Comparar 2 modelos de implantaciéon de un proyecto de continuidad
asistencial entre Atencion Primaria (AP) y Cardiologia en los que la cadencia temporal de las visitas
iniciales del cardidlogo consultor al Centro de Salud (CS) fue distinta.

Métodos: Se trata de un estudio observacional en el que participaron 11 CS. La puesta en marcha
del proyecto conllevo la realizacion de actividades formativas y asistenciales entre las que se
encuentran las visitas por parte de un cardidlogo a los CS. Durante los primeros 3 meses, la
cadencia temporal de las visitas fue diferente en los 2 grupos de estudio (7 dias en el grupo 1 frente
a 14 dias en el grupo 2). Posteriormente, las visitas fueron cada 6-7 semanas en ambos grupos. La
variable de resultado fue la reduccion de interconsultas presenciales (IP) a los 6 meses del inicio del
proyecto comparado con el mismo periodo del afio anterior. Ademas, se evalud el grado de
satisfaccién de los médicos de AP en ambos grupos.

Resultados: Durante el periodo de estudio el numero de IP pasé de 463 a 207, lo cual supuso una
reduccion del 52,7% y -14,9/10.000 hab. mayores de 18 afios. El descenso relativo de las IP fue de
53,7% en el grupo 1y 51,5% en el grupo 2 (p = 0,790). Por otro lado, el descenso absoluto fue de
-15,5 = 6,9/10.000 hab. mayores de 18 anos en el grupo 1y -14,3 = 7,5/10.000 hab. mayores de 18
anos en el grupo 2 (p = 0,857). Por tltimo, el grado de satisfacciéon de los médicos de AP fue similar
en ambos grupos siendo la valoracion global del proyecto fue 8,8 + 0,9 en el grupo 1y 8,63 £ 1,6 en
el grupo 2 (p = 0,501).

Conclusiones: La puesta en marcha de este proyecto con visitas semanales no mostré superioridad
frente al modelo de visitas quincenales respecto al numero de IP y el grado de satisfaccion de los
médicos de AP. Estos resultados deberian tenerse en cuenta a la hora de planificar la implantacién
de este tipo de proyectos en otras areas sanitarias.
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