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Resumen

Objetivos: Comparar las caracteristicas de |os pacientes que recibieron sedacion paliativa o no previaasu
fallecimiento, entre los meses de febrero de 2002 y diciembre de 2024 en la Unidad de Cuidados Paliativos
del Servicio de Medicinalnterna de un hospital de segundo nivel asistencial en la Comunidad de Madrid.

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo de las caracteristicas de |os pacientes ingresados en la Unidad de
Cuidados Paliativos o valorados mediante interconsulta o asistencia compartida desde febrero de 2002 hasta
diciembre de 2024. Se analizaron variables demogréficas como el sexo o laedad, asi como la estancia media
de ingreso hospitalario, €l tiempo en programa desde la primera valoracion por paliativos, e tiempo de
evolucion de laenfermedad y s se trataban de pacientes oncol 6gicos 0 no oncol 6gicos. Para describir las
variables cualitativas se usd el test chi-cuadrado y paralas cuantitativas t-Student con la utilizacion del
software SPSS. Unap < 0,05 se consideré significativa.

Resultados: Se han analizado un total de 3.264 pacientes que fallecieron en la Unidad de Cuidados Paliativos
de nuestro hospital o fueron atendidos mediante interconsulta o asistencia compartida. De ellos, 1.433
(43,9%) fueron tratados con sedacion paliativay 1831 (56,1%) no fueron sedados. L os pacientes del grupo de
sedacion paliativa eran mas jovenes, su estancia media era mayor y llevaban més tiempo en Programa de
Cuidados Paliativos. No se encontraron diferencias entre ambos grupos con respecto al sexo, €l tiempo de
evolucién de laenfermedad ni €l tipo de patologia por la que estaban ingresados, ya fuera de tipo oncol égico
0 no oncologico (tabla).

Totales Sedacion No sedacion p
3.264 1.433 (43,9%) 1.831 (56,1%)
Sexo hombre 2.009 (61,5%) 857 (61%) 1.134 (62%) 0,43

Edad media- afios 73,9 (DE 13) 72,8(DE13,2) 748 (DE128) 0,01
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Estanciamediadesde € inicio dela

sedacion - dias 8 (DE 10,7) 8,7 (10,4) 7,4 (10,9) 0,01
Mediade tiempo en programa- dias 63,4 (205,9) 72,8 (202,6) 56 (208,3)

0,02
Medianat. En programa- dias 7 9 6
Mediadet. De evolucion - dias 1.155,6 (de 1912,1) 1.141,8 (1.921,3) 1.166,5 (1.902,2)

> 0,05
Medianat. De evolucién - dias 440 446 433
Oncol 6gicos 2.571 (78,8%) 1.168 (81,5%) 1.403 (76,6%) 0,14

Discusion: Se observé que los pacientes sometidos a sedacion paliativa eran mas jovenes. Este hallazgo
podria relacionarse con una mayor frecuencia de sintomas refractarios que requeririan una sedacion paliativa
para su control. La mayor estancia media en € grupo sedado sugiere una mejor planificacion del final de vida
y un seguimiento mas estrecho. En cambio, en € grupo no sedado podria haber existido una evolucion més
rapida o una deteccion mas tardia de necesidades paliativas. Este hallazgo refuerzalaimportancia de una
identificacion precoz y de criterios claros en laindicacién de la sedacion. No se hallaron diferencias en
cuanto al sexo, tipo de enfermedad o tiempo de evolucion, |0 que muestra que laindicacion de sedacion se
basa en factores clinicos individuales.

Conclusiones. Ladeteccion precoz de necesidades paliativas y un seguimiento adecuado permiten planificar
mejor el fina de viday garantizar una sedacion paliativa oportuna, éticay centradaen el alivio del
sufrimiento. Laintegracién precoz de cuidados paliativos en todos |os servicios clinicos es importante para
mejorar latoma de decisiones al final delavida.
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