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OBJETIVOS Y MATERIAL Y MÉTODOS

Material y métodos:
Estudio multicéntrico, observacional, de cohorte retrospectivo, descriptivo y analítico. 
Periodo 1-Enero al 31-Diciembre de 2013 Urgencias de Pediatría de 5 hospitales públicos

 Hiperfrecuentadores: pacientes ≥ 10 visitas a Urgencias.
 Reconsulta: produce otra visita a Urgencias por el mismo motivo en los 

7 días posteriores

Características epidemiológicas y clínicas 

Las variables cualitativas se expresaron mediante frecuencias absolutas y porcentajes y 
las cuantitativas con media y desviación estándar. Test Mann-Whitney o Kruskal-Wallis y 
ji-cuadrado para variables categóricas. 

Objetivos:
Determinar y evaluar las diferencias entre las consultas aisladas
y reconsultas de un mismo proceso de los pacientes
hiperfrecuentadores en las Urgencias Pediátricas de nuestro medio.

Los autores declaramos no tener potenciales conflictos de intereses.



RESULTADOS
Total 558 hiperfrecuentadores, 6.813 consultas. Reconsultas 27%. 
No se encontraron diferencias significativas en edad ni sexo.

Primera consulta vs reconsultas:
Hospital con proximidad geográfica (54% vs 50,8% p=0,022)
Atención previa en atención primaria (11,9% vs 16,3%, p<0,001).
Prioridad urgente triage ≤3 (24,4% vs 32,6% p<0,001)
Seguimiento previo relacionado con la consulta (12,9% vs 15,3% p=0,008)
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Ingresos consultas vs reconsultas (3,8% vs 9,4% p<0,001)
Indicación de control en Urgencias consultas vs reconsultas (1,7% vs 5,6%, p<0,001)
El alta con seguimiento por su centro de salud o consultas externas fue similar en 
ambos casos.
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CONCLUSIONES

 Las reconsultas constituyen una cifra considerable de visitas entre
los hiperfrecuentadores

 Las reconsultas presentan características distintas a las de las
primeras consultas:

- Son más frecuentes los diagnósticos de entidades con
teórico curso evolutivo más largo.

- Suelen motivarse por la persistencia de los síntomas.
- Representan procesos de mayor urgencia, precisando más

intervenciones y mayor tasa de ingreso hospitalario.Gracias
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