‘§5: IMPACTE DE LA PANDEMIA COVID-19 A LES MALALTIES
:\/s CARDIOVASCULARS: QUE HEM APRES 1 ANY DESPRES?

Com s'han adaptat les unitats de
cures agudes cardiologiques i els
seus professionals?

Jordi Baferas Rius
Hospital Vall Hebron
3 de maig del 2021


http://www.academia.cat/files/425-18643-DOCUMENT/Sessidilluns3maig2021.pdf

JACC REVIEW TOPIC OF THE WEEK

COVID-19 and Disruptive Modifications

to Cardiac Critical Care Delivery
JACC Review Topic of the Week

Intensive Care Unit Restructuring

CENTRAL ILLUSTRATION: Proposed Pandemic Stages to Guide Cardiac

STAGE1 STAGE 2 STAGE 3 STAGE 4
Minor Impact Moderate Impact Major Impact Disaster-Level Impact
=25% Capacity >25-100% Capacity >100-200% Capacity >200% Capacity
Care Location cicu Additional MICU, SICU,  Additional intermediate
csicu care and recovery units
Standard of Care Usual acute Minimal changes to Disruption of many
care practices acute care standards; acute care services and
significant restrictions pathways
in non-urgent care
Nurse-to-Patient 4 . v , . =
Ratio 1:1or 1:2 1:1to 1:4 1:1to 1:6
Critical Care Cardiologist- . X . . . !
to-Team Ratlo 1:1or1:2 1:2t01:3 1:3to1:4
Team Lead Critical care Cardiologist Cardiologist or
cardiologist or noncardiac specialist
cardiologist
Inter-Hospital Transfers = Minimal impact for High-acuity transfers Limited to critically ill
high-acuity conditions, only
restrictions for low-to-
intermediate acuity
Triage of Patients Usual care
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agnostic risk stratification scores to help determine

withholding of critical care therapies m
Katz, J.N. et al. J Am Coll Cardiol. 2020;76(1):72-84.

patients most likely to
benefit from tertiary

care transfer

Hospital or regional triage protocols using disea

benefit, designated triage officers; restricted CI

For Stage 3,4 - consider NATO triag




Tendencia en el registre de malalties cardiovasculars critiques a maig 2020

Distribucid diaria dels codi IAM activats de gener-
maig del 2020 comparat amb | “any 2019
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REG. CodilAM 2019 ===REG. CodiIAM 2020

Dades cedides del Registre del CODI IAM del CatSalut ,
omplert per tots els professionals registradors.
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Suport vital avancat amb recuperacié circulacié espontanea
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Dades cedides pel Sistema d"Emergencies Mediques (SEM)



UNITATS DE CRITICS CARDIOLOGIQUES A CATALUNYA

Hospital Josep Trueta

Hospital Germans Trias i Pujol
Hospital Arnau de Vilanova Lleida

— Hospital Vall Hebron
Hospital Clinic de Barcelona

Hospital Joan XXIII Hospital de Sant Pau

Hospital del Mar

Hospital de Bellvitge
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AFECTACIO DELS ESPAIS EN LES
UNITATS DE CURES AGUDES
CARDIOLOGIQUES



Espais: Manteniment de la Unitat en I'espai fisic habitual

Maig 2020 Maig 2021

N=3 N=5
33% 55,6%

N=06 Si mNo N=4 Si ®m No
67% 44,4%

N= Numero d hospitals
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Espais: Hi ha hagut reduccio del numero de llits?

Maig 2020

N=3
33%

N’

N=6
67%

Si ® No

Maig 2021
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N=3
33%

N=6
67%

Si ® No

N= Numero d hospitals




Espais: hi ha una UCAC exclusiva per pacients COVID?

Maig 2020 Maig 2021

Si m No
N=6
67%

o

N= Numero d hospitals
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REPERCUSIO LOGISTICA DEL
PERSONAL SANITARI



Personal sanitari: Els cardiolegs de UCAC es van mantenir en la mateixa Unitat?

Maig 2020 Maig 2021

N=1 (11%)

‘

67%
89%

N= Numero d hospitals
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Personal sanitari: Modificacié en el numero de cardiolegs de UCAC

Maig 2021

@ No ha variat
@ Ha disminuit
¥ Ha augmentat




Personal sanitari: Els residents

Maig 2020: Varen haver-hi residents en UCAC? Maig 2021: Variacio dels residents en UCAC?

N=1 (11%) N=1 (11%)

Q

N=8
89% 89%

No ha canviat ®m Ha disminuit

Si = No

50% amb pla formatiu canviat
N= Numero d hospitals
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Personal sanitari: S"ha mantingut el personal d” infermeria?

Maig 2020 Maig 2021

Si = No Si = No

N= Numero d hospitals
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Personal sanitari: L'equip de guardia és |"habitual?

Maig 2020 Maig 2021

Si m No

N= Numero d hospitals
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AFECTACIO EN L'ATENCIO DE
PACIENTS



Numero d hospitals

Pacients: numero d’ingressos

Maig 2020

0-25% 26-50% >50% 0
. s ’ ,. 0-25%
% reduccio numero d’ingressos
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Maig 2021

26-50%



Canvi en el perfil diagnostic d’ingrés

Maig 2020 Maig 2021

Numero d hospitals

N=1
11%

N=3
34%

N=6
66%

) 89% )
Si m No Si mNo
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Numero d hospitals

Assistencies circulatories

Reducciod Augment _
No ha variat

QC‘»
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Augment



Numero d hospitals

Maig 2020

22%

Cardiolegs Critics  Metges Medicina
Cardiovasculars Intensiva
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Maig 2021

Cardiolegs Critics
Cardiovasculars

33%

Metges Medicina
Intensiva



Numero d hospitals

=

Circuit en cas de deteccio de pacient critic cardiologic COVID+ en UCAC

Maig 2020 Maig 2021
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S’aillavaala Eratraslladat a Era traslladat a

mateixa UCAC UCI COVID UCAC COVID S’ailla a la mateixa UCAC Es traslladat a UCI COVID
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CONCLUSIONS UN ANY MES TARD

* Hi ha hagut una reorganitzacio important de les UCAC, amb canvis
d’ubicacio (55%) i reduccio del numero de llits (33%).

* Els equips de personal sanitari en UCAC han canviat. Estabilitat en

adjunts cardiolegs, residents i equips de guardia, pero canvis
importants en enfermeria (45%)

* Hi ha hagut un canvi en el numero d’ingressos, el perfil de patologies
(66%) i reorganitzacio fisica on els pacients son atesos
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