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Jornada entre expertos

Modelos UMIPIC

Manuel Méndez
Servicio de Medicina Interna
Hospital Clinico San Carlos
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Jornada entre expertos

Pilares basicos
del programa UMIPIC

ACCESIBILIDAD

del paciente y del MAP

@SEME

[ . SOOEDADESMROIA D MEDCHA MEBA
° . LA VISION GLOBAL DE LA PERSONA ENFERMA

Programa UMIPIC

Unidades de Manejo Integral de Pacientes con Insuficiencia Cardiaca

e o * e ‘e o
"'féwlllrl'l': )
UMIPIC

http://www.fesemi.org/grupos/cardiaca/umipic/programa/view

Objetivos especificos:

* Disminuir la tasa de reingresos
y visitas a urgencias.

* Mejorar la calidad de vida del
enfermo con IC.

Manual practico de manejo

integral del paciente con = S
insuficiencia cardiaca crénica e .. fz:'g'f: N\
_ NN avanza 9 A/

4,2 EDICION \ da /

Consumo de
recursos

Modelo de gestion
asistencial

s

(arado funcional

Tiempo

Valoracion
integral

Auto
control

umiplc
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MAIC Programa UMIPIC e

Unidades de Manejo Integral de Pacientes con Insuficiencia Cardiaca -

Jornada entre expertos

CARACTERISTICAS ESPECIFICAS '

1. Consulta protocolizada 2. Rol de enfermeria

3. Implicacién
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http://www.fesemi.org/grupos/cardiaca/umipic

A . . °
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MAIC Programa UMIPIC P
ornada entre expertos ° : : . * ) ‘
s eneer Unidades de Manejo Integral de Pacientes con Insuficiencia Cardiaca L UMIPIC e
B = i . [
. ° ° ° .
PLAN DE TRABAJO .
ler paso: estabilizacion ambulatoria 29 paso: optimizacion terapéutica 3er paso: valoracién integral :
«DESCONGESTION Y EDUCACION» «OPTIMIZACION» «CONTROL EVOLUTIVO»
Objetivo: estabilizacidn clinica del paciente. Def: optimizacion del bloqueo neuro-hormonal Def: situacion clinica estable sin precisar
hasta dosis objetivo o maximas toleradas por ingresos y con tratamiento neuro-
Def: sit.uacién congestiva controlada e el paciente. hormonal a dosis dptimas 0 maximas
introduccion de IECAS y BB. Revisiones cada 2-4 semanas toleradas.

' * Diabetes Mellitus
Management of HFrEF oo pateldellllsEs[s51 o Anemia — Déficit de hierro

clasicas * EPOC
* Enfermedad renal crénica

Revisiones cada 1-3 semanas Revisiones trimestrales
] TA <140/80 FC <70

@Y ) Heorerrusion
S

To reduce mortality - for all patients

K+
ANTIALDOSTERONICOS

z ) D G €D

0 * Fragilidad
Comorbilidades el ;
L . . . Z A * Situacion funcional
Recommendations for the treatment of patients with «no clasicas» . .. ..
¢ Situacion cognitiva

heart failure with preserved ejection fraction

Recommendations Class® Level®

Screening for, and treatment of, aetiologies, and
cardiovascular and non-cardiovascular comor-
bidities is recommended in patients with HFpEF

(see relevant sections of this document).

Protocolo diuréticos IV

Ajuste diuréticos ambulatorios
Diuretics are recommended in congested

. . . ) €ducacion signos de alarma ‘ o stients v HESEF in order to aleviste symp-
’ . : Revision en 1-2 semanas . toms and sgns. 7
oy Bochringe
. ° . P | I"II Ingelheim
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=MENG

GRUPOS DE TRABAJO

Quiénes somos
Memorias

Noticias

Proyectos de investigaciin

Programa UMIPIC

Protocoles

Resulates

Enfermeria UMIPIC

Reuniones

Lista de distribucidn

Contacta
Publicaciones

2 |

GRUPO DE TRABAJO INSUFICIENCIA CARDIACA Y
FIBRILACION AURICULAR

Programa UMIPIC @ uMIPIC

DESCRIPCION

nidades de Manejo Integral de Pacientes con Insuficiencia Cardiaca (UMIPIC) en
ual de la SEMI del afio 2011

Se trata de un modelo de gestion de pacientes cronicos con insuficiencia cardiaca centrado en 3 aspectos: a educacion de conceptos basicos
implicando al paciente y sus familiares en su enfermedad, la valoracion integral de este tipo de pacientes pluripatologicos y la continuidad
asistencial en coordinacion con atencion primaria

En este espacio dispondré de informacion completa sobre el Programa, asi como el listado de Unidades participantes y un foro virtual para
contacto y resolucion de dudas.

[® objetivos UMIPIC

[ Taller de gestion de IC

Programa UMIPIC R

Unidades de Manejo Integral de Pacientes con Insuficiencia Cardiaca

A) Indicadores de estructura

I. Gruia de Practica Clinica

2. Monitorizacion de cuidados y resultados obtenidos en la Consulta Monografica

de 1C, mediante indicadores de proceso y resultado que se describen a continuacién. =

3. Descripcion de criterios, objetivos y resultados de Consulta Monografica

4. Descripcion de objetivos | resultados de Consulta de Enfermeria en IC

®) Indicadores de proceso

I.  Medicion de autocuidado (escala EHFHCBD)

2. Medicidon funcion veniricular (ecocardiograma)

3. Prescripcion de IECA-ARA-II

4. Prescripcion de Beta-bloqueantes

C) Indicadores de resultado

I.  Visitas a Urgencias por IC iras b y 12 meses de sequimiento

2. \Visitas a Urgencias por cualquier causa iras b y 12 meses Jﬁéguimiagﬁo :

3. Ingresos por 1L iras b y 12 meses de seguimiento ’

4. Ingresos por cualquier causa iras b y 12 meses de e.sg'lﬁ',j T = =

5. Adecuacion de sequimiento iras b y 12 meses de ﬁsguimiluﬁ

b. Adecuacion del aprendizaje iras 12 meses de sequimieiis

A

UMIPIC
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MAIC Programa UMIPIC

fomadaenie perte Unidades de Manejo Integral de Pacientes con Insuficiencia Cardiaca - umiPic

Comorbilidad

H HTA = DM I DL Bl EPOC

O ERC 0 Anemia O ACVY B Vasc Perif

v' Cardiopatia HTA: 40,3%
4 FEVI preservada >60%
v Fibrilacion Auricular 60,5%

100

00
500 -
400
300 4
200 -
100 -

L3

N=25%6
vi1212%

184 9% 2%

ingresos por 1& visitas a URG por IC

B pre- sequimiento B post -sequimiento

N =258

Revista Clinica

_Espafiola g

Reduccidn de ingresos y visitas a Urgencias en pacmmes
fragiles con insuficiencia cardiaca: resultados del

programa asistencial UMIPIC

Raduction in hospitalisations and y department
visits for frail patients with heart failure: *Results of the
UMIPIC healthcare programme

J M. Cerguairs & OonediarFranco ¥, W Monte-P i Sagues P Ldos | A
Conde *, MF Divila " M Camers © A Semadd " | Selier | J Pz Shvistie | J A
Sated * JC Al londs | A Madiguar © A Meners | R Jordess © L Mancas

Estudio comparacion

Ingresos pre y post-seguimiento

12 meses

Edad media: 81.7 afios (77-86)
Mujeres: 52%%
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Unidades de Manejo Integral de Pacientes con Insuficiencia Cardiaca |  UMIPIC
+Model
RCE-1977; Mo. of PagesB Ll B = . 1.0+
Revista Clinica Espanola xooc oooc) xooc-xo0 "‘1._ e ST . - UMIP]E b= e — UM'P'C
= o iy, T ——
: - S = i - N v—
Revista Clinica i " RICA .
~ - : m -
. =
Espanola E — 3 ——
E E
www.elsevier.es'rce e E 0.6 g el
(=] B
= B
ORIGINAL H RR 0,436 (IC al 95%: 0.316-0.600): p <0.00 5
E 0.4 E 0.4
. . - . . o]
Beneficios de un modelo asistencial integral en 2 _ g HR 0.580 (IC al 95% 0.425-0 793); p=0.001
pacientes ancianos con insuficiencia cardiaca y ) Reingresos por IC
elevada comorbilidad: programa UMIPIC 0.1 J RR 56% 02 Mortalidad
. - NNT=11.2 JRR 42%
Gonzalez-Franco A, Cerqueiro Gonzalez JM, Arévalo-Lorido JC, Alvarez-Rocha P, NNT = 9 4
Carrascosa-Garcia S, Armengou A, Guzman-Garcia M, Trullas JC, Montero-Pérez- 0.0 0,0 -
Barquero M, Manzano L; RICA registry investigators. Morbidity and mortality in . . . . . Y . - o o
elderly patients with heart failure managed with a comprehensive care model vs. " o0 03 L e .:;Iae
usual care: The UMIPIC program. Rev Clin Esp (Barc). 2021 Oct 3:52254-8874(21). dias

Programa UMIPIC

*N = 2862 (UMIPIC 809, RICA 2053)

*Propensity score: 370 pac en cada brazo

*Edad media: 81 afios (73-86)
*Mujeres: 47%
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Gracias
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