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Resumen

Objetivos: Conocer la incidencia de disfagia en pacientes pluripatoldgicos.

Material y métodos: Se realiza un estudio descriptivo transversal. Se evaluan pacientes que han sido
derivados por sospecha de alteracion de la deglucion desde mayo 2018 a junio de 2019 en el
Hospital Punta de Europa. Se utiliza el método de cribado Eat-10 y se registran variables como:
sexo, edad, dependencia (Barthel), estado de denticién y dias de hospitalizacion posterior al
diagndstico. Las variables se presentan de forma descriptiva y se realiza test chi-cuadrado. El
analisis estadistico se lleva a cabo mediante el Software R Commander.

Resultados: Se estudian un total de 68 pacientes, 55,88%hombres, con una mediana de edad de 80,5
anos. De ellos 39,7% estén a cargo de Medicina Interna y el resto a otras especialidades. Un 58,82%
presenta un riesgo alto de disfagia, 29,41% un riesgo bajo y 11,76% no se le pudo realizar porque el
paciente no colabora. E1 92,5% de los pacientes a los que se le realzo el test, siendo este cualificado
como alto riesgo, eran dependientes ABVD. Y un 37,5% tenian déficit de denticién. No existen
diferencias estadisticamente significativas entre la variable sexo, dependencia, denticion y presencia
de alto o bajo riesgo de disfagia (p > 0,05). Los pacientes con riesgo alto presentan 16,61 + 28,52
dias de hospitalizacion una vez realizado el cribado y los de riesgo bajo 11,10 = 16,32 dias (p =
0,32). Aunque no presenta significacion estadistica, el nimero de dias es superior en los pacientes
con riesgo alto frente a los de riesgo bajo.

Conclusiones: El riesgo de disfagia en los pacientes pluripatoldgicos es muy elevado. Por ello, es
necesario la realizacién de un cribado de disfagia de forma sistematica, para evitar las
consecuencias derivadas de la misma, como el aumento de los dias de hospitalizacion y los costes
asociados.
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