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Introduccio

Durant la primera onada de contagis pel SARS-CoV2 un 5% de la poblaci6 es va veure
afectada, amb un augment notable de les consultes a urgencies i necessitat d'ingrés
davant una malaltia desconeguda. Les Unitats de Curta Estada (UCE) son des de fa
anys un recurs dels serveis d'urgéncies per estalviar ingressos convencionals.

Objectiu

Avaluar la seguretat clinica i utilitat d'una UCE depenent d'urgéncies per atendre
pacients amb infecci6 respiratoria i/o0 pneumonia per SARS-CoV2 en un hospital d'alta
complexitat.

Metodologia

Estudi descriptiu observacional retrospectiu dels pacients que ingressen a la UCE amb
diagnostic d'infeccié respiratoria i/o pneumonia per SARS-CoV2 durant el periode de
mar¢ a maig del 2020. Es van recollir antecedents patologics, presentacié a urgéncies i
evolucio clinica.

Resultats

Dels 770 pacients atesos al servei d'urgencies durant aquest periode, van ingressar a
la UCE 154 pacients, un 56% dones amb edat mitja de 49,79anys (DE+16,36). El 66%
presentaven una radiografia de torax inicial patologica dels quals un 79% presentaven
pneumonia establerta.

Van requerir ingrés hospitalari posterior el 32,5% dels pacients, necessitant ingrés a
cures intensives Unicament 2. Del 63,6% dels pacients que es van donar d'alta a
domicili van reconsultar a urgéncies les segiients 72hores el 13%, sent ingressats
novament només 7 d'ells, un d'ells va ser per impossibilitat de fer aillament a domicili.
Respecte la mortalitat a 30 dies només van ser éxitus 6 pacients (3,9%), pero 4 d'ells
ja van ingressar a la UCE en situaci6 d'tltimes hores.

En I'estudi comparatiu entre pacients que van ingressar respecte els que van marxar a
domicili, només van destacar major preséncia d'obesitat (14%vs31,7%; p=0.019) i
malaltia tromboembolica en els que ingressen (8%vs1%; p=0.039).

Conclusions
La UCE és una eina util en la gestio dels pacients amb COVID-19 contribuint a la
descongestid hospitalaria i mantenint un bon perfil de seguretat.



