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1-037 - ¢ES DIFERENTE LA NEUMONIA DEL PACIENTE INSTITUCIONALIZADQ?
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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas de la neumonia adquirida en una residencia.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo en adultos institucionalizados que requirieron ingreso
por neumonia en el servicio de Medicina Interna entre los afios 2015 y 2018. Se recogieron datos
sociodemograficos, comorbilidades asociadas, gravedad de la neumonia y mortalidad durante su
estancia hospitalaria y se compararon con pacientes con neumonia no institucionalizados. Para el
estudio estadistico se utilizaron el test chi cuadrado y t de Student.

Resultados: Se recogieron 48 pacientes institucionalizados con neumonia de un total de 898 casos de
NAC. Los pacientes procedentes de residencias presentaron mas edad [83,9 (DE 8,3) vs. 68,3 afios
(DE 17,8); p < 0,01]. No hubo diferencias en la distribucion de géneros, estancia media, mortalidad
intrahospitalaria, bilateralidad de la neumonia ni traslado a UCI con respecto a los no
institucionalizados. En los pacientes de residencia se observo un Fine mas alto (III: 8,3%, IV: 41,7%
y V: 50% vs. Fine I: 12,9, I1: 12,9%, III 24,1%, 1V: 36,2% y V: 13,8%; p < 0,01) y mayor frecuencia de
neumonias por aspiracion (22 vs. 3,5%; p < 0,01). En cuanto a los factores de riesgo, los pacientes
institucionalizados tuvieron mas frecuentemente enfermedad neoplasica (22,9 vs. 12,9%; p = 0,049)
y cerebrovascular (22,9 vs. 11,2%, p = 0,01). Sin embargo, no mostraron diferencias en la presencia
de hepatopatia cronica, enfermedad renal cronica, enfermedad cardiovascular, EPOC ni diabetes
mellitus.

Discusion: Las series de neumonia en pacientes institucionalizados muestran una mayor edad, clase
de Fine mas elevada, enfermedad cardio y cerebrovascular mas frecuente y mortalidad
intrahospitalaria mas alta. Nuestra serie contrasta en presentar una mortalidad intrahospitalaria
similar. Este hecho probablemente podria ser debido a la rapida derivacion de los pacientes al
centro sociosanitario de referencia.

Conclusiones: Ante un paciente institucionalizado hemos de pensar que la neumonia es mas
frecuentemente aspirativa y que tiene méas probabilidad de que tenga antecedentes de neoplasia y/o
enfermedad cerebrovascular. Sin embargo, pese a presentar un perfil de mayor gravedad la
mortalidad intrahospitalaria no ha sido mas elevada.
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