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Resumen

Objetivos: Miltiples estudios han sefalado el riesgo que presenta el ingreso hospitalario los fines de
semana frente al ingreso en dias laborables, existiendo un aumento de la mortalidad en los mismos.

Métodos: Se seleccionaron los ingresos hospitalarios de los siguientes GRD (Grupos relacionados
con el diagndstico): insuficiencia cardiaca, neumonias, ACV y EPOC; y se compara la mortalidad
entre dias laborables y fines de semana. Se hace un analisis por subgrupo tanto por complejidad por
APR-GRD, como por los distintos GRD.

Resultados: Se analizan un total de 3.117 ingresos hospitalarios entre marzo de 2017 y abril de
2019. La edad media fue de 73,44 afios con una desviacion tipica de 12,62 anos. 1.865 (59,8%) de
los ingresos fueron varones. De estos ingresos, 1.753 (56,24%) ingresos fueron en dias laborables, y
1.364 (43,76%) ingresos fueron en fin de semana. Se ingresaron 644 (20,7%) pacientes con
diagnoéstico de ACV, 576 (18,5%) pacientes con diagnostico de EPOC, 1.020 (32,7%) con
insuficiencia cardiaca y 877 (28,1%) con neumonia. Los grupos ingresados en fin de semana y
laborables eran similares en edad, sexo, diagnosticos y complejidad, no se encontraron diferencias
significativas. (p = 0,79). Se produjeron 746 (42,55%) exitus en los ingresados en dias laborables y
606 (44,4%) exitus en los ingresados en fin de semana, sin que existieran diferencias significativas.
Se realizaron analisis de mortalidad segun el dia de ingreso por subgrupos en los 4 GRD sin
encontrarse diferencias significativas en ninguno de ellos. Tampoco habia diferencias significativas
en la mortalidad entre laborables y fines de semanas en los subgrupos por gravedad.

Discusion: Distintos estudios han mostrado resultados heterogéneos acerca de la existencia del
llamado “efecto fin de semana”. Se propuso que la severidad de los casos era mayor durante los
fines de semana, o que este efecto podria darse solo en determinadas patologias. En nuestro estudio
no observamos dicho efecto.

Conclusiones: En nuestro analisis no encontramos diferencias de mortalidad entre los dias
laborables y los fines de semana. Los resultados son congruentes en los distintos GRD analizados y
en los distintos subgrupos de gravedad.
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