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Resumen

Introducción y objetivos: La enfermedad COVID-19, causada por el coronavirus SARS-Cov2, ha generado
una pandemia mundial a lo largo del año 2020. España ha sido uno de los países del mundo más afectados y
la adaptación de nuestro sistema sanitario ha jugado un papel clave en el manejo de la enfermedad. El
objetivo de nuestro estudio fue conocer como fue la reorganización de los servicios de Cardiología de España
durante la pandemia en opinión de los propios residentes de la especialidad.

Métodos: Llevamos a cabo un estudio observacional, de corte transversal, utilizando como muestra los
residentes de Cardiología. Elaboramos una encuesta recogiendo su opinión sobre la afectación de la
pandemia en su residencia, su formación y su servicio; que fue difundida a través de las secretarías de
cardiología de cada hospital. Recogimos, además, datos de prevalencia de la enfermedad COVID-19 de las
diferentes comunidades autónomas (CCAA) a través de los datos facilitados por el Ministerio de Sanidad.
Recolectamos los datos desde el día 12 al día 21 de mayo de 2020 e hicimos un análisis descriptivo y
comparativo por CCAA.

Resultados: Obtuvimos una muestra total de 180 residentes de cardiología incluyendo al menos uno de cada
una de las 17 CCAA. Del total, un 50,56% se vieron desplazados de su servicio durante la pandemia y un
2,78% fueron desplazados de su hospital. Un 7,22% de los residentes vieron como sus guardias de
cardiología eran suspendidas de forma total o parcial, y un 32,22% como se reducía el número de miembros
de la guardia. Si analizamos por año de residencia no encontramos diferencias ni en desplazamientos, ni en
pérdida de guardias. Si tenemos en cuenta la prevalencia de la enfermedad en cada comunidad autónoma, y
comparamos los residentes de aquellas con > 5 casos/1.000 habitantes (Castilla la Mancha, Castilla León,
Cataluña, Comunidad de Madrid, Navarra, País Vasco y La Rioja) con respecto al resto, encontramos
diferencias en desplazamiento de servicio (p = 0,024), pero no en desplazamiento de hospital (p = 0,064), ni
en pérdida/disminución de guardias (p = 0,638).

Reorganización del servicio de cardiología a la pandemia por COVID-19, p-valor comparando los residentes
por año de residencia y entre residentes de diferentes comunidades autónomas (CCAA) según prevalencia
de enfermedad en su CCAA



Variable

Comparación entre diferentes años
de residencia

Comparación entre CCAA según
prevalencia

p-valor 0,05 p-valor 0,05

Desplazamiento del servicio 0,272 0,024*

Desplazamiento de hospital 0,067 0,064

Pérdida de guardias 0,059 0,638

Comparación del porcentaje de residentes afectados en las diferentes variables analizadas comparando
entre grupos de comunidades autónomas (CCAA) según su prevalencia.

Conclusiones: En nuestro estudio vemos como, en opinión de los residentes de cardiología, sus servicios han
tenido que reorganizarse por la pandemia COVID-19, ya sea con desplazamiento de su personal a otro
servicios, como por reducción de miembros de la guardia, sobre todo en aquellas comunidades autónomas
con mayor prevalencia de pacientes afectados.


