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INTRODUCCION

El modulo de seguridad se abre en Febrero de 1994, teniendo el objetivo bdsico de ubicar en
una misma unidad de enfermeria a todos aquellos pacientes privados de libertad y con custodia
policial. De esta forma se liberaban camas bloqueadas por causas que no eran puramente
asistenciales y se mejoraba la custodia al tener la Policia mejor ubicacidn e instalaciones con el
subsiguiente ahorro de personal de Cuerpo y Fuerzas de Seguridad del Estado.

El Hospital Miguel Servet atiende como hospital de referencia en cuanto a ingresos
hospitalarios, a la poblacion privada de libertad que proviene de los Centros Penitenciarios de
Zuera y Daroca, asi como a cualquier paciente con orden de custodia policial que proviene de
detenciones que se producen en la ciudad de Zaragoza, ya que es la Unica unidad de estas
caracteristica que existe en la region.

El mddulo consta de tres habitaciones, con 8 camas de dotacion fija instaladas, distribuidas en
dos habitaciones de 3 camas y 1 de dos camas. Estas camas no se utilizan por otro tipo de
pacientes.

El tipo de prestacidn de asistencia que se realiza en el médulo de seguridad, es exactamente la
misma que se realiza cualquier otra planta de hospitalizacién convencional del hospital,
atendiéndose todas las patologias y realizdndose todos los procedimientos diagndsticos y
terapéuticos indicados por los facultativos, mediante ordenes médicas, de los que dispone
nuestro hospital.

Los objetivos de este trabajo son los siguientes:
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Primero : Describir la actividad asistencial realizada por los diferentes servicios en la unidad, asi
como realizar una aproximacién de la casuistica atendida en el modulo de seguridad del Hospital
Universitario Miguel Servet de Zaragoza mediante Categorias Diagnosticas Mayores.

Segundo: Analizar y comparar el comportamiento de la estancia media agrupadas por Categorias
Diagnostica Mayores y por Servicio Asistencial.

Tercero: Analizar los indicadores de hospitalizacion de esta unidad y su eficiencia.

MATERIAL Y METODOS
El estudio descriptivo de la actividad de la unidad corresponde al afio 2001.

Los sistemas de informacién de donde se han extraido los datos es el C.M.B.D. del Hospital
Universitario Miguel Servet, y datos de actividad del S.I.LA.E del periodo estudiado. Los
estandares de las Categorias Diagnosticas Mayores son los utilizados como referencia son los
estatales del afio 1998.

Para el tratamiento estadistico se ha utilizado la aplicacién SSPSS para Windows version 6.1,
mientras que para la presentacion de tablas y graficos se ha utilizado el paquete Microsoft Office
2000.

Las variables se describen utilizando tablas de distribucion de frecuencias y porcentajes.

CONCLUSIONES

1. La unidad ha respondido, en su aspecto socio asistencial a las expectativas de utilizacién de
recursos policiales y facilidad para realizar el trabajo por parte de los Cuerpos de Seguridad del
Estado y del personal del Hospital Miguel Servet

2. Hay variabilidad en la practica clinica que hace que las Estancias Medias por Servicio entre el
Hospital y el Modulo de Seguridad no son muy coincidentes, ¢ Diferente manejo del paciente?
¢Altas voluntarias?.

3. Los indicadores de actividad asistencial informan que es una unidad (en términos econdmicos)
poco eficiente y rentable para el hospital con un indice de ocupacién y un indice de sustitucion
muy alejadas del estandar, asi como un ciclo medio hospitalario muy alto

4. Entre dos especialidades clinicas Medicina Interna (Unidad de Infecciosos) y Psiquiatria se
explica el 50,15% de los ingresos, este hecho unido a los rendimientos de actividad hospitalaria,
nos hace pensar que si se dotaran las enfermerias de los Centros Penitenciarios de Zuera y
Daroca se evitaria una mala utilizacion de los recursos policiales y hospitalarios.

Madrid 24, 25 y 26 de junio de 2002 Pagina 2





