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Resumen

Objetivos: Objetivo principal: facilitar la toma de decisiones a la hora de realizar intervenciones
diagnosticas o terapéuticas agresivas en pacientes pluripatoldgicos. Objetivos secundarios: 1.
Comparar la sensibilidad de las escalas Profund y Fragil-VIG, para predecir la mortalidad a un afio
tras el ingreso. 2. Comparar la sensibilidad de las escalas Profund y Fragil-VIG para predecir la
mortalidad durante el ingreso.

Métodos: Se trata de un estudio observacional, de cohortes, prospectivo y unicéntrico.

Criterios de inclusion fueron: 1) paciente ingresado en la Unidad de Medicina Interna del Hospital
Eibar desde el 1 de enero de 2019 hasta el 31 de diciembre de 2019 y que tuviera registradas las
escalas Profund y Fragil-VIG, bien en su informe de alta, bien en el apartado formularios del sistema
informéatico OsabideGlobal; 2) en el caso de que no estuviera registrado, se podia intentar completar
los parametros de las escalas con los datos que tuviera en su informe clinico. Criterios de exclusidn:
1) todo aquel paciente que no presentara ningun registro de Profund o Fragil-VIG en su informe
clinico y que no fuera posible completar los parametros de dichas escalas con los datos del informe
clinico, 2) todo paciente que, habiendo fallecido, no se pudiera constatar la fecha de su defuncion.
Analisis estadistico: las variables cuantitativas de se expresaron como media con desviacion
estandar y como mediana con rango intercuartilico. Las variables cualitativas se expresaron con
porcentajes y frecuencias absolutas. La sensibilidad de ambas escalas para predecir la mortalidad al
ano y durante el ingreso se valoro calculando el area bajo la curva ROC.

Resultados: El indice Profund tuvo una mejor rentabilidad a la hora de predecir la mortalidad a un
ano (area bajo la curva 0,758; IC95% 0,702-0,814; p < 0,001) que la escala Fragil-VIG (area bajo la
curva 0,655; 1C95% 0,591-0,719; p < 0,001). Asi mismo, el indice Profund tuvo una mejor
rentabilidad a la hora de predecir mortalidad durante el ingreso (area bajo la curva 0,727; IC95%
0,660-0,793; p < 0,001). La escala Fragil-VIG no resulté rentable para predecir la mortalidad
durante el ingreso al mostrar resultados estadisticamente no significativos (area bajo la curva 0,578;
IC95% 0,503-0,654 p = 0,053).

Discusion: La escala Profund fue disefiada especificamente para aquellos pacientes que estaban
ingresados, mientras que la Fragil-VIG se disefi6 originalmente para ser usada en Atencidon Primaria


https://www.revclinesp.es

y Geriatria, lo que en cierto modo justifica que la escala Profund sea mas efectiva a la hora de
predecir la mortalidad en nuestro dmbito.

Conclusiones: Los principales hallazgos del estudio resumen que la escala Profund es un método
superior a la escala Fragil-VIG a la hora de predecir mortalidad al afio y durante el ingreso. La
conclusion a la que llegamos es que, en pacientes ingresados a mayor puntuacién en la escala
Profund, mayor es el mortalidad a un afno y durante el ingreso. La escala Fragil-VIG, si bien
demostré que a mayor puntuacion mayor mortalidad al afio, no se pudo demostrar su relacién con la
mortalidad durante el ingreso, por lo que concluimos que no es un buen indice para predecir
mortalidad intraingreso.
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