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Resumen

Objetivos: Conocer las características de los enfermos atendidos en una unidad de hospitalización
domiciliaria de un hospital de tercer nivel.

Métodos: Estudio observacional descriptivo transversal que incluyó 165 pacientes con necesidades
de cuidados paliativos atendidos en una unidad de Hospitalización domiciliaria, en un hospital de
tercer nivel en los meses de enero y febrero de 2019. Se analizaron las características clínicas,
sociodemográficas, de consumo de recursos y se aplicó la herramienta IDC-Pal para identificar nivel
de complejidad y analizar la frecuencia de los diferentes criterios de complejidad.

Resultados: Se incluyeron 165 pacientes, 53,9% varones, con edad media de 77 (5,3) años. Los
pacientes atendidos eran paliativos oncológicos y no oncológicos a partes iguales, encontrando 3
casos en que cumplían ambos criterios simultáneamente. El 22,4% cumplían criterios de
complejidad y el 50,9% criterios de alta complejidad según la IDC-Pal. No se encontró diferencias en
el nivel de complejidad en los pacientes oncológicos frente a los no oncológicos. Los criterios más
frecuentes de complejidad fueron: la presencia de comorbilidad de difícil control, 41% de los casos,
el cambio brusco del nivel de autonomía, 39,5%, seguido de la presencia de trastorno cognitivo
severo en el 35% de los casos. Los criterios más frecuentes de alta complejidad fueron: la presencia
de síntomas de difícil control, 39,5%, la presencia de síntomas refractarios, 24,8% y la situación de
últimos días de difícil control en el 21, 8%. La mayoría de los pacientes altamente complejos
cumplían al menos 2 criterios de alta complejidad. La complejidad se relacionó con el número de
visitas en domicilio y con el número de ingresos en el hospital.

Conclusiones: Los pacientes paliativos fueron oncológicos y no oncológicos a partes iguales, no hubo
diferencias en el nivel de complejidad, el 22,4% cumplía criterios al menos un criterio de
complejidad y el 50,9% un criterio de alta complejidad. El criterio de complejidad más frecuente fue
la comorbilidad de difícil manejo y el de alta complejidad la presencia de síntomas de difícil control.
La complejidad según la IDC-Pal se relacionó con el consumo de recursos, visitas domiciliarias y
hospitalizaciones.
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