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Programa HADOP: Estudio descriptivo de los pacientes ingresados una asistencia novedosa

Introducción

HADOP (Programa de Hospitalización Psi-
quiátrica a Domicilio), está destinado a atender 
pacientes en su domicilio, una vez que ha remitido 
parcialmente la sintomatología psiquiátrica aguda 
que originó su ingreso en la Unidad de Hospitali-
zación Psiquiátrica de Agudos. Está encaminado 
a favorecer la reincorporación progresiva del 
paciente a una vida normalizada con la menor 
estigmatización posible y a dar apoyo  y consejo 
familiar frente a la enfermedad. Así como evitar 
también que una vez que el paciente es dado de 
alta en la UHP, salga del hospital y se olvide de que 
ha estado ingresado, desvinculándose del servicio 
de Salud Mental al que haya sido derivado, por lo 
que dejara de acudir a las consultas programadas 
y abandonará la toma de medicación, aumen-
tando el riesgo de recaídas y de nuevos ingresos 
hospitalarios.

Objetivos

Analizar las características clínicas y sociodemo-

así como el cumplimiento/adherencia a la estruc-
tura de Salud Mental.

Material y métodos

Se realiza un estudio descriptivo retrospectivo 
longitudinal de los pacientes ingresados en HA-

Es un hombre de 43 años, soltero, que vive con 
sus padres. Con un nivel de estudios de educación 

básica y sin ocupación habitual. Diagnosticado de 
esquizofrenia, con un ingreso en HADOP de 30 
días y al que se le realizan 12 visitas domiciliarias; 
al alta continua seguimiento en su USM.

Resultados

Con relación al sexo predominan los hombres 
53.2% frente al de mujeres 46.8%; la edad media 
es de 43 años. Estado civil 55.84% solteros y el 
28.57 casados.

madre en el 28.57% de los casos, padre y madre 
(ambos) en el 20.78% y la pareja en el 24.24%.

Cuidador principal

Por patologías predominan el grupo de Esqui- de Esqui-
 de los 

cuales 57.58% son hombres y 42,42% mujeres; T. 

los pacientes del grupo de las Esquizofrenias/T. 
Delirantes el 40.15% están a tratamiento con 
medicación antipsicótica de larga duración.
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Porcentajes por patologías

El tiempo medio de ingreso en HADOP es de 
30 días, realizándose un promedio de 12 visitas 
domiciliarias por paciente.

Escala HONOS al ingreso con un promedio 
de 10.1 (19-0) y escala HONOS al alta O3.61 
(18-0). Esta es una escala global que cubre todos 
los aspectos clínicos y sociales relevantes que 
se asocian a la enfermedad mental grave y a su 
evolución; la máxima puntuación posible es de 
48 que representa la mayor gravedad.

La Encuesta de Satisfacción se le pasa al paciente 

HADOP, esta formada por 12 preguntas acerca 
del programa con una puntuación de 72 a 0 
puntos de mayor a menor grado de satisfacción; 
obteniéndose un promedio de satisfacción en el 
caso de los pacientes del 57,37 (72-20) y de los 
familiares un 61.18 (72-26).

Del total de los pacientes que han pasado por 

nuevo ingreso en la UHP de los cuales 17 (7.36% 
de los 231 totales) pacientes han vuelto a ingresar 
en HADOP.

El grado de cumplimiento en la asistencia a las 
consultas de la USM después del ingreso en 
HADOP es: asistencia a todas las consultas el 
42.86% de los pacientes, asistencia del 99 al 80% 
de las consultas el 21.65% de los pacientes, asis-
tencia del 79 al 20% de las consultas el 10.39% 
de los pacientes, menos del 20% de las consul-
tas un 7.79% de los pacientes y realizan otros 
seguimientos al margen de la USM el 17.31% 
de los pacientes.

Grado de adherencia a la estructura de salud 

mental después del ingreso en HADOP

Conclusiones

Tras tres años de funcionamiento de un modelo 
de asistencia novedoso que ha demostrado en 
estudios previos la reducción de la estancia media 
de los pacientes con trastorno mental severo en 
la Unidad de Hospitalización Psiquiátrica, añadi-

adhesión y cumplimiento del seguimiento en la 
red de Salud Mental de estos mismos pacientes.
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