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• Tasa de mortalidad
• Discapacidad
• Multimorbilidad
• Retraso de diagnósticos

Recursos sanitarios Resultados de salud

Circuitos de 
atención sanitaria Presupuesto de salud

• Unidades de Agudos
• Atención Primaria
• Servicios no escenciales
• Hospitales a Domicilio

Marzo 2020

• Reducción en la utilización
• Incremento del presupuesto
• Complicaciones a largo plazo

• PCRs
• Rastreo de contactos
• Campaña de vacunación
• Telemedicina

Moynihan et al. BMJ, March 2021
Prvu Bettger J, et al. BMJ Global Health 2020
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Atención Primaria

Hospitales de agudos

Hospitales de 
Atención Intermedia

Unidades de Larga Estancia

Centros Residenciales
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• Unidades de Sub-agudos
• Unidades de Convalecencia
• Unidades de Larga Estancia
• Unidades de PaliaDvos
• PADES
• Hospital a Domicilio
• Consultas Externas

• Mejorar la indepedencia
• Integración social
• Manejo de la discapacidad a largo plazo
• Ofrecer continuidad de cuidados

• Optimizar la capacidad functional 
• Optimizar la capacidad cognitiva
• Promoción de la independencia
• Promoción de la actividad física

Hospitales de Atención Intermedia

Prvu Bettger J, et al. BMJ Global Health 2020
Grund S, et al. Eur Geriatr Med 2020



Presión para trasladar a pacientes con y sin COVID-19 
desde hospitals de agudos

Demanda de incrementar y expander la monitorización
aguda de los pacientes con COVID-19

Dificultad de ofrecer cuidados en los diferentes niveles
asistenciales por las restricciones

Prvu Be'ger J, et al. BMJ Global Health 2020
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Post-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia

Esha Jain E; et al PMR 2021 // Carfi, et al. JAMA 2020 //  Pistarini C; et al. Front Neurol 2021 //  Helms j; et al. NEJM 2020 //  Lopez M, 
et al. Am J Phys Med Rehabil. 2020 // Grund S; et al.  J Nutr Health Aging 2021 //  Rosa J, et al. JAMDA 2021

• Recuperación funcional
• Recuperación cognitiva
• Consecuencias mentales y 

psicológicas
• T. estancia hospitalaria
• Re-ingreso a los 90 días
• Destino al alta

Factores a tener en cuenta:
• Cobertura sanitaria
• Causas de consulta
• Causas de no consulta
• Consecuencias crónicas

• Creación de unidades
especiales

• Ampliación de servicios
• Incremento de demanda

• Telemedicina
• Circuitos de derivación ágiles
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Post-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia

• Conocer la evolución de las personas mayores que ingresan en unidades de
rehabilitación geriátrica tras una infeccón por COVID-19

• Conocer los recursos disponibles en las unidades de rehabilitación geriátrica para
attender a personas mayores que ingresan tras una infeccón por COVID-19

10 países
66 centros

712 participantes

Pre-
COVID

Al 
ingreso

Al alta

6 sem
post-alta

6 meses 
post-alta



Post-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia

Características
Edad, mediana (RIQ) 75.5 (69-83)
Hombres 51.8%
Obesidad 24.5%
Enfermedad pulmonar 31.8%
Insuficiencia cardiaca crónica 32.4%
Diabetes Mellitus 33.1%
Ingreso en Hospital de agudos 90.3%
Ingreso en UCI 34.8%
Tiempo de estancia en UCI, mediana (RIQ) 24 (12-38)
Tiempo de estancia en Unidades RHB, 
mediana (RIQ)

25 (16-38)

Datos no publicados, permiso de EUCOGER colaboradores

Características pre-ingreso Unidades RHB

92.5%

Bartel previo: 17.9 (3.7)
Barthel al ingreso: 11.0 (5.5)

10.2% 27.3% 62.5%



Post-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia

Características al alta de Unidades RHB

92.5% 15.7% 4.1% 1.2%

• Bartel al alta: 16.1 (4.8)

• Barthel a las 6 sem: 17.1 (4.6)

• Barthel 6 meses: 16.7 (5.2)

Datos no publicados, permiso de EUCOGER colaboradores



Post-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia

Datos no publicados, permiso de EUCOGER colaboradores
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Abordaje Post-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia
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Post-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia

• 36% visita a Médico de Atención Primaria
• 7% llamada a hot-line
• 10% re-ingreso
• 3 veces más riesgo de contacto con servicios

sanitarios

Menges D, et al. PlosOne 2021



Main action taken by Geriatric 
Rehabilitation UnitsPost-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia

Prvu Bettger J, et al. BMJ Global Health 2020 // 
Shepperd S, et al. Ann Intern 2021

6 meses
Mayor

6 y 12 meses
Menor

1 mes
Menor

Alta satisfacciónMayor tasa de 
derivaciones

12 países



• Capacidad functional limitada
• Post-COVID-19 consecuencias

• Hospitalización prolongada
• Sindromes geriátricos

Post-COVID-19 en Hospitales de Atención Intermedia



• Discapacidad y Sintomas Post-COVID-19 – Amplio espectro
• Protocolizar resultados en salud a evaluar
• Complicaciones cognitivas y trastornos del comportamiento
• Asegurar continuidad asistencial y acceso
• Programas de rehabilitación centrados en la persona con nuevos
protocolos (mascarilla, telerehabilitación, cierre de visitas)

• Harmonizar necesidades de pacientes – protección de staff –
control de rebrotes

Retos para Hospitales de Atención Intermedia en
la era Post-COVID-19

Prvu Bettger J, et al. BMJ Global Health 2020



Marzo 2020 Noviembre 2021

Fases de respuesta del Sitema Sanitario

Reacción Resiliencia Recuperación Nueva Realidad



• Se necesita datos del proceso de rehabilitación de las personas mayores
que han pasado una infección por COVID-19

• Situaciones complejas necesitan soluciones complejas
• Una colabpración cercana entre los diferentes niveles asistenciales es 
fundamental

• El Sistema sanitaria ha demostrado tener una gran resiliencia

Take-home messages



lperez@perevirgili.cat
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Gracias por su atención!

mailto:lperez@perevirgili.cat

