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Resumen

Introduccién y objetivos. Parala atencion de pacientes con patol ogias crénicas estamos adaptando el
programainformatico CRM, herramienta utilizada por empresas no sanitarias para la gestion de grupos de
clientes estratificados seguin sus caracteristicas. EI CRM tiene diferentes capacidades (comunicacién con
archivos, historia clinica, seguimiento, andlisis) y estamos adaptando su funcionalidad para utilizarlo de
forma especificaen la gestion de lainsuficiencia cardiaca (IC).

M étodos: Inicialmente identificamos procesos clinicos que puedan ser incluidos en model os estandarizados
de seguimiento desde la plataforma informatica. En cada ruta clinica protocolizamos | as tareas de los
profesionalesy del paciente, asi como las alarmasy a quien notificarlas. Utilizamos el CRM en un programa
de telemonitorizacion (TLM) y en otro de coordinacion precoz con €l centro de salud a alta del hospital.
Actuamente 92 pacientes disponen en su domicilio de dispositivos de TLM que monitorizan y transmiten la
TA, FC, saturacion Oxigeno, peso y sintomas como ortopnea, tos, edemas, fatigabilidad entre otros. Los
pacientes se clasifican en bajo o alto riesgo y tiene valores umbrales para cada variable que generan alarmas.
Para evitar falsas alarmas, todo valor fuera de umbrales, se confirma por teleoperadores no sanitarios, que
descartan errores técnicos 0 humanos antes de la transmisién al CRM. Transmitido el valor y generadas las
alarmas de diferente gravedad se valoran por enfermeras de una central de teleasistencia 24 x 7 que segin
protocolo pueden activar una atencién urgente (remiten adomicilio) o dar citaen el centro de salud de forma
programada o generar alerta especifica de cardiologia. Cardiologia supervisa para adaptar umbrales, contactar
telefonicamente o en consultas.

Resultados: Més de 450 pacientes han recibido unallamada telefonica de seguimiento alas 72 horas del ata
del hospital por IC al incorporarse en el CRM en un programa de seguimiento precoz, que activa un call
center de enfermeria que realiza un cuestionario que detecta necesidades del paciente y decide la continuidad
asistencia y el tiempo hastalarevision por atencion primaria (de 24 horas a 8-10 dias).

Conclusiones. Mediante la plataforma CRM realizamos|a TLM de pacientes con IC y gestionamos el
seguimiento precoz en € centro de salud de |os pacientes al alta por |C segln cuestionario telefonico alas 72
horas.



