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Resumen

Objetivos. Describir donde fallecen |os pacientes en Programa de Cuidados Paliativos (PCP)
correspondientes al &rea sanitaria de un hospital de segundo nivel en la Comunidad de Madrid en |os afios
comprendidos entre febrero de 2002 hasta abril de 2023.

Métodos: Se realizé un estudio descriptivo retrospectivo del lugar de fallecimiento de los pacientes incluidos
en Programa de Cuidados Paliativos entre el 1 de febrero de 2002 hasta el 31 de abril de 2023, registrados en
una base de datos propia de la Unidad. Se analizaron variables demograficas como laedad a fallecimiento o
el sexo, ademés de la patologia de base y el tiempo de evolucién de la enfermedad. Se empled e programa de
Excel utilizando estadistica descriptiva.

Resultados: Se han analizado un total de 5.959 pacientes. 3.614 eran hombres (60,64%): 487 fallecieron en
domicilio (13,47%), en hospital de cuidados paliativos (HCP) 884 (24,46%), 315 en hospital de agudos (HA)
en otros servicios (8,71%), 1705 en Medicina Interna Paliativos (MIPA) (47,17%). 2345 eran mujeres
(39,36%): 321 fallecieron en domicilio (13,68%), 585 en HCP (24,94%), 189 en HA en otros servicios
(8,05%) y 1043 acargo de MIPA (44,47%). 846 eran menores de 60 afos (14,19% sobre €l total): 110
fallecieron en domicilio (12,97%), 179 en HCP (21,10%%), 79 en HA en otros servicios (9,31%) y 427 a
cargo de MIPA (50,35%). 5113 eran menores de 60: 698 fallecieron en domicilio (13,65%), 1290 en HCP
(25,22%), 431 en HA en otros servicios (8,42%) y 2321 en MIPA (45,39%). L os pacientes oncol dgicos eran
4.984 (83,63% sobre el total): 719 fallecieron en domicilio (14,42%), 1349 en HCP (27,05%), 358 en HA en
otros servicios (7,18%) y 2243 en MIPA (45,00%). 975 eran no oncol 6gicos: 89 fallecieron en domicilio
(9,12%), 120 en HCP (12,3%), 152 en HA en otros servicios (15,52%), y 505 en MIPA (51,79%). 1677
pacientes tenian un diagndstico menor a 6 meses (27,97% del total): 177 fallecieron en domicilio (10,55%),
404 en HCP (24,09%), 132 en HA en otros servicios (7,87%) y 855 en MIPA (50,98%). 4282 pacientes
tenian un diagndstico mayor de 6 meses (71,85% del total): 631 fallecieron en domicilio (14,73%), 1.065 en
HCP (24,87%), 329 en HA en otros servicios (7,68%) y 1.893 en MIPA (44,20%).

Conclusiones:. El fallecimiento en domicilio supone un pequefio porcentaje del total, reflejando la necesidad
de intervencién en este ambito para favorecer |os cuidados domiciliarios. Los menores de 60 afios tienden a
fallecer a cargo de MIPA, mientras que los mayores fallecen mas en HCP. Esto podria deberse aque la
patologia subsidiaria de CP en pacientes més jovenes presenta mayor agresividad e impacto emocional
siendo preciso una unidad de CP. Esto mismo puede ser aplicado en cuanto a los diagnosticos menores o
mayores de 6 meses. La gran mayoria de |os pacientes son oncol 6gicos, grupo con mayor tendencia al
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fallecimiento en domicilio con respecto alos no oncol égicos, que fallecen méas en unidades de
hospitalizacion a cargo de otros servicios, o que podria deberse a que aguellos servicios que presentan
pacientes en situaciones terminales asumen el cuidado del paciente hasta el final.
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