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Evaluacion del programa de mejora

continua de calidad con pacientes
diabéticos

Entre los afios 1993 y 2002, el Grupode Estudio de la Diabetes en
Atencion Primaria de Salud (GEDAPS) de Cataluia ha llevado a cabo
un programa de mejora continua de calidad entre los profesionales de
atencion primaria con el objetivo de mejorar la atencion de los pacientes
diabéticos y a largo plazo disminuir las complicaciones de los mismos.
Unos estudios recientes muestran el impacto de la intervencion
educativa realizada durante el programa y su efectividad en todos los
pacientes, independientemente de la edad y de su ambito de residencia.
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Entre los afios 1993 y 2002 el grupo GEDAPS de Catalufa llevamos a cabo un programa de
mejora continua de calidad entre los profesionales de atencién primaria con el objetivo de
mejorar la atencion de los pacientes diabéticos y a largo plazo disminuir las complicaciones de
los mismos. El impacto de dicho programa fue satisfactorio pues no solo mejoraron los
indicadores de proceso (presion arterial - PA, perfil lipidico y hemoglobina glicosilada - HbA1c)
sino los de resultado (disminucién de las complicaciones micro y macro vasculares). Aunque no
puede atribuirse especificamente al programa, las mejoras en ambos tipos de indicadores se
mantuvieron 5 anos después de finalizar el programa propiamente en toda Catalufa.

https://www.uab.cat/web/detalle-noticia/evaluacion-del-programa-de-mejora-continua-de-calidad-con-pacientes-diabeticos-1345680342040.htmlI?notici... 1/3


https://www.uab.cat/web/uabdivulga-1345468981736.html

19/11/2020 Evaluacioén del programa de mejora continua de calidad con pacientes diabéticos - UABDivulga Barcelona Investigacion e Innovacion

Durante el afio 2014, en colaboracion con la Universidad de Leicester, hemos podido analizar en
mayor profundidad algunos aspectos que pueden explicar como incide un programa de mejora
de calidad en los resultados.

En el primer estudio pudimos evaluar, mediante un analisis estadistico, cuales de los
indicadores de proceso tienen un mayor impacto (reduccién) sobre los indicadores de resultado
(complicaciones micro y macro vasculares) tras la intervencién educativa que realizamos.

La reduccién de las complicaciones microvasculares (nefro y retinopatia) detectadas al final del
programa se relacionan unicamente con la reduccion de la presion arterial sistolica (PAS), que a
su vez se relaciona con haber realizado entre 2 y 4 visitas de enfermeria anuales y la medicion
de la PA al menos una vez al afio.

Respecto a las complicaciones macrovasculares, su reduccién se relaciona con la reduccion de
la HbA1c y de la PAS. Igual que las complicaciones microvasculares, la reduccién de la PAS se
relaciona con la realizacion de entre 2 y 4 visitas anuales de enfermeria y la medicion de la PA
mas de una vez al afio. La reduccién de la HbA1c se relaciona con la prescripcion adecuada de
la medicacion hipoglucemiante, la medicién de la HbA1c al menos una vez al afio y haber
realizado 3 intervenciones educativas anuales.

En el segundo estudio nos interesaba determinar si poblaciones supuestamente mas “dificiles”
para implementar un programa de mejora de calidad, como pueden ser los pacientes ancianos o
la poblacion rural, tenian peores resultados respecto a la poblacion no anciana o la poblacion
urbana. Los resultados nos han mostrado que en ambos grupos de poblacion los resultados de
mejora de los indicadores de proceso y de resultado son satisfactorios. Incluso se observa en la
poblacién rural y en los ancianos una mejora superior en la mayoria de los indicadores respecto
a las poblaciones urbanas y jovenes excepto en la cardiopatia isquémica

El significado clinico de ambos estudios nos indica que la reduccién de la PAS y de la HbA1c
(que se logran mediante la realizacion de 2-4 visitas de enfermeria anuales, con al menos 3 con
contenido educativo, la medicién anual de la PA, de la HbA1c y la medicacion hipoglucemiante)
son las variables mas eficaces en la prevencion de las complicaciones micro y macro
vasculares. Asimismo, un programa de mejora continua de calidad es igualmente efectivo
independientemente de la edad de la poblacion y tanto en un entorno urbano como rural.
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