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1369 - PACIENTES CRONICOS COMPLE]JOS: POR QUE INGRESAN, ESTANCIA
MEDIA, REINGRESOS Y MORTALIDAD
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Benitez Castillo, M. Haenelt Martinez y S. Molina Valverde
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Resumen

Objetivos: Conocer el motivo de ingreso, estancia media hospitalaria, tasa de reingresos y de
mortalidad de los pacientes catalogados como “paciente crénico complejo” que ingresan en un
servicio de Medicina Interna de un hospital de tercer nivel, asi como su relacién con determinadas
caracteristicas epidemioldgicas y sociales.

Métodos: Se ha realizado un estudio prospectivo con los pacientes catalogados como “paciente
cronico complejo” que han ingresado en nuestro servicio entre el 1 de febrero al 15 de marzo de
2020. Se han analizado las variables sexo, edad, grado de deterioro cognitivo y de dependencia para
actividades béasicas de la vida diaria (ABVD). Se ha analizado la causa del ingreso, la estancia media
hospitalaria y mortalidad durante el ingreso. Tanto la estancia media como la mortalidad se
calcularon excluyendo a aquellos pacientes que pasaron a cargo de otro servicio (3 pacientes). A los
3 meses se reevaluaron todos los pacientes (excluyendo los que pasaron a cargo de otro servicio),
para analizar si se habia producido reingreso y el motivo del mismo o si se habia producido
fallecimiento. Se ha analizado si estas variables tenian relacion estadisticamente significativa con las
distintas variables epidemiolodgicas (sexo y edad) y clinicas (motivo de ingreso, deterioro cognitivo y
dependencia para ABVD).

Resultados: Se analizaron un total de 72 pacientes, 33 hombres y 39 mujeres con una edad media de
79,2 afos. El motivo de ingreso mas frecuente fue la insuficiencia cardiaca congestiva (29 pacientes,
39,2%) seguida de infeccion a distintos niveles en 21 pacientes, 28,4% (8 respiratorias, 11 urinarias,
1 endocarditis, 1 celulitis, 1 ulcera sobreinfectada, 1 gastroenteritis aguda), y en tercer lugar 5
pacientes ingresaron por anemia a estudio (7%), los restantes ingresaron por causas diversas no
agrupables. La estancia media fue de 6,5 dias. La mortalidad durante el ingreso fue del 14,5% (10
exitus). No se observo relacion estadisticamente significativa entre la mortalidad y el resto de
variables analizadas. A los 3 meses, de los pacientes restantes, 30 habian reingresado en alguna
ocasion (50,8%) y 5 de ellos fallecieron (16,6% de los que reingresaron). Los motivos de reingreso
mas frecuentes fueron algun tipo de infeccidn (9 pacientes) y en segundo lugar una
descompensacién de insuficiencia cardiaca cronica (5 pacientes). 12 de los 30 pacientes que
reingresaron (40%) eran pacientes en los cuales el motivo de ingreso previo fue una insuficiencia
cardiaca, incluso aquellos en los que el motivo del segundo ingreso era otro distinto. No se observd
relacion estadisticamente significativa con el resto de variables analizadas.
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Conclusiones: El motivo de ingreso mas frecuente fue la insuficiencia cardiaca seguido de distintos
tipos de infeccion. La estancia media de estos pacientes no fue excesivamente prolongada,
situdndose en 6,5 dias. Llama la atencién sobre todo la alta tasa de reingresos a los 3 meses,
aproximadamente la mitad de los pacientes reingresaron, aunque no se ha analizado cuéndo se
produjo el reingreso y otros posibles factores que podrian influir. La caracteristica de estos
pacientes que se repetia con mas frecuencia era el hecho de haber ingresado previamente por
insuficiencia cardiaca congestiva.
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