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Resumen

Objetivos. Conocer la supervivenciaa afio de pacientes ingresados con diagndstico de hematoma muscular
espontaneo en planta de hospitalizacién de Medicina Interna.

Métodos: Estudio descriptivo, prospectivo de todos aquellos pacientes ingresados en planta de
hospitalizacion de Medicina Interna de un hospital de tercer nivel, con diagnéstico de hematoma muscul ar
espontaneo. En la serie se incluyen pacientes, derivados a nuestro centro paralarealizacion de
intervencionismo. Los pacientes fueron clasificados seguin su grado de dependencia para las actividades
basicas de lavida diaria (ABVD), mediante |a Escala de Barthel (EB). Se realiz6 seguimiento clinico al alta,
al mes, alos 6 mesesy alos 12 meses. Ademas se clasificaron alos pacientes en 2 grupos: alto grado de
dependencia (A): EB ? 55; bajo grado de dependencia (B): EB ?60. Se empled €l test de log-rank como test
estadistico, representandose mediante curvas de Kaplan-Meier.

Resultados: Se incluyeron 83 pacientes. Clasificados respecto ala EB, 16 eran dependientes totales; 16 eran
dependientes graves; 15 eran dependientes moderados; 22 tenian dependencialevey 14 eran independientes
paralas actividades basicas de lavida diaria. Se registraron 16 defunciones. EI mayor nimero de defunciones
se produjo en e grupo con dependencia grave paralas ABVD segun la EB, con 9 defunciones en total. El
analisis de supervivencia mediante curvas de Kaplan-Meier mostro diferencias estadisticamente significativas
entre los distintos grados de dependencia (test de log-rank, p = 0,004) (fig. 1). Ademés, se adjuntala
representaci dn de supervivencia dividiendo alos pacientes en 2 grupos como se ha mencionado
anteriormente (fig. 3). Lamayoria de defunciones se produjeron en el grupo A, con un total de 22, siendo 9
en €l ingreso. Dentro del grupo B, Unicamente se produjo una defuncion durante €l ingreso, teniendo las 3
restantes lugar entrelos 6 y 12 meses tras el diagnéstico del hematoma. La diferencia entre la supervivencia
de ambos grupos es significativa (p < 0,001).
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Figura 2. Supervivencia de los pacientes en funcidn de grupe A (0) o B (1) descrito en el estudie.
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Figura 1. Supervivencia de los pacientes segin la curva de Kaplan Meier segin la EB de los
pacientes. Dependencia Total (0); dependencia grave (1); dependencia moderada (2);
dependencia leve (3); IABVD (4)

Discusion: El prondstico de supervivencia de |os pacientes que atendemos en la planta de hospitalizacion de
Medicina Interna esta influenciado por muchos factores, entre ellos, la dependencia funcional paralas
ABVD. Esta condicién, asociada frecuentemente a situaciones de fragilidad o sarcopenia, podria
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comprometer larecuperacion y aumentar la mortalidad. Nuestros datos sugieren una peor evolucion en
pacientes con mayor grado de dependencia. Sin embargo, esta asociacion requiere ser confirmada mediante
estudios con mayor tamafio muestral y analisis multivariables que permitan gjustar por comorbilidadesy
situacion basal.

Conclusiones. Lamortalidad durante el primer afio tras el diagnéstico de un hematoma muscular espontaneo
es mayor en los pacientes con ato grado de dependencia funcional, segiin la Escala de Barthel.
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