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Resumen

Objetivos: Conocer la distribucion de pacientes no oncoldgicos con asistencia hospitalaria en
situacién de “ultimos dias”, en los que se decidi6 entre familiares y profesionales sanitarios en
realizar tratamiento paliativo y/o limitacion de esfuerzo terapéutico en un hospital de 22 nivel sin
equipo de asistencia intrahospitalaria de Cuidados Paliativos. Conocer las caracteristicas clinicas y
demograficas de los pacientes no oncoldgicos en asistencia con criterios de terminalidad. Identificar
diferencias significativas con respecto a los pacientes oncoldgicos en su asistencia.

Material y métodos: Se realiz6 un estudio descriptivo retrospectivo a través de los datos
relacionados con aquellos pacientes no oncoldgicos certificados como exitus letalis entre junio-2015
y mayo-2019, con criterios establecidos por “National Hospice Organization” y los definidos por
SECPAL de situacidn de ultimos dias que incluyeran en su Historia Clinica Digital. Se realiz6 andlisis
estadistico a partir de paquete informético R commander®3.5.2.

Resultados: Se incluyo un total de 151 pacientes en el periodo descrito. Dentro de los datos de
frecuencias, destacan los siguientes: varones: 47,3%; mujeres: 52,3%. Edad: 82,42 + 11,17. Dias de
ingreso: 10,31 + 8,33. Indice de Barthel <30: 68,9%. Escala Yesavage valorable al ingreso >14:
21,4%. Diagnostico de enfermedad relacionada con exitus: >1 afio: 41,1%, <1 mes: 47%. Valoracion
por Equipo de Soporte Cuidados Paliativos (ESCP): 13,9%. Servicio responsable durante ingreso:
Medicina Interna: 81,3%, Cirugia General y Digestiva: 15,9%. Causa inmediata de exitus: evento
cardiovascular: 26,5%, enfermedad infecciosa: 47,0%, patologia respiratoria (descarte patologia
infecciosa): 18,7%. x2 relacion paciente-dependencia grave: 3.131 (IC95% 1,25-6,54), p < 0,001.

Conclusiones: Tras la valoracion de los datos obtenidos, destacan factores comunes en relacion a los
pacientes no oncoldgicos. Principalmente, se observan pacientes de larga evoluciéon con gran nivel
de dependencia, que se ingresan por complicaciones secundarias a comorbilidades asociadas. Es
destacable el escaso numero de valoracion por parte de ESCP y como esta situacion afecta al manejo
de estos pacientes. Es necesario formar y preparar a todos aquellos profesionales vinculados a la
asistencia en estas situaciones para intentar garantizar el confort del paciente y sus familiares.
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