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Resumen

Objetivos: Contabilizar el porcentaje de sedaciones paliativas que realizamos en nuestros pacientes y
conocer sus caracteristicas. Determinar el peso de los pacientes oncoldgicos. En el grupo de los
pacientes no oncoldgicos, clasificar por grupos diagnosticos.

Material y métodos: Se ha realizado un estudio descriptivo observacional retrospectivo. Se han
revisado las historias clinicas de todos los exitus acontecidos en los Servicios citados entre el 1 de
diciembre de 2018 y el 31 de mayo de 2019 en el Hospital del Henares. Se han registrado aquellos
pacientes a los que, segun se indica en la historia clinica, se les aplicd una sedacién paliativa.

Resultados: En las fechas indicadas fallecieron un total de 180 pacientes en los Servicios citados. De
ellos, 124 (68,89%) recibieron sedacion paliativa. La mediana de edad es 87 anos. De ellos, 72
fueron mujeres (58,06%) y 52 fueron hombres (41,93%). Un total de 35 pacientes de los que
recibieron sedacion paliativa eran pacientes oncoldgicos (28,22%). En 5 de estos pacientes, con
neoplasias activas, se especificé como diagndstico principal en su Informe de exitus otra causa
diferente al proceso oncoldgico. La distribucion por grupos diagndsticos es la siguiente: 35 pacientes
oncoldgicos y 89 no oncoldgicos (71,77%). Entre estos ultimos predomina claramente la patologia
infecciosa (N: 48, 38,70%), entre los que hemos querido destacar aquellos pacientes con deterioro
cognitivo avanzado que fallecen por complicaciones infecciosas (N: 19). En segundo lugar estarian
los pacientes cardiologicos (N: 15; 12,09%), seguidos por los respiratorios (N:7; 5,64%) (fig.).
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Conclusiones: En nuestro Centro, los pacientes oncologicos que no reciben tratamiento
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quimioterapico activo, ingresan a cargo de Medicina Interna. A pesar de ello, suponen apenas un
28,22% del total de pacientes sobre los que aplicamos sedaciones paliativas. Llama la atencion el
peso de la patologia infecciosa en este aspecto, probablemente en relacion con la gran comorbilidad
de nuestros pacientes.
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