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Resumen

Objetivos. Describir las caracteristicas clinicas y bioldgicas, grado de independencia, estado general, grado
de comorhilidad, duracion de la estancia hospitalariay causa de exitus de |os pacientes fallecidos en nuestra
Unidad de Medicina Interna durante el periodo comprendido desde enero de 2011 hasta diciembre de 2012.

Métodos: El andlisis de los datos es fruto de la revision sistemética retrospectiva de cada caso, através de la
historia clinica en la que constan |os datos epidemiol 6gicos, |os antecedentes personales, anamnesis,
exploracién fisica, estudios complementarios realizados y evolucion clinicadel proceso, de los pacientes que
constaban como exitus durante este periodo de 2 afos. Los datos recogidos se analizaron con el paquete
informético PASW Statistics 18.

Resultados: De los 161 pacientes fallecidos, 7 no fueron incluidos en nuestra revision por imposibilidad para
recabar |os datos necesarios. De los 154 restantes, 78 eran varones (50,6%) y 76 eran mujeres (49,4%). La
edad media de |l os pacientes fue de 87,7 afios (DE 8,42) y la mediana de 88 afios, con edades comprendidas
entrelos 56 y los 103 afios. Con respecto al grado de independencia, estado general y comorbilidad en el
momento del ingreso, los pacientes de la muestra presentaban respectivamente un indice de Barthel con
dependenciagrave o total en el 60% de los pacientes (90), una escala de Karnofsky en la que 118 pacientes
(76,6%) eran incapaces de valerse por si mismosy precisaban cuidados continuos hospitalarios o en
instituciones y un indice de comorbilidad de Charlson superior a3 un total de 138 pacientes (79,1%). Con
respecto ala causa de exitus, por orden de frecuencia habian presentado infeccion €l 44, 2%, neoplasia 0
ACVA d 11,7% respectivamente, patologia cardiovascular o respiratoriaen el 10,4% en cada caso, seguidos
delgospor laETEV y la patologia digestiva. Los pacienestes permanecieron ingresados una mediade 7,9
dias (mediana: 6, DE: 7,8).

Discusion: El cambio social experimentado en las Ultimas décadas hace que exista un porcentaje elevado de
pacientes que fallecen en agonia en una planta de hospitalizacion convencional. Los cuidados paliativos han
demostrado su eficacia en |os pacientes oncol 6gicos en situacion de enfermedad terminal y son plenamente
aceptados en su aplicacion a pacientes con enfermedades crénicas avanzadas no malignas, aunque se sabe de
ladificultad ala hora de diagnosticar la situacion clinica de enfermedad terminal (SCET) dadas las
caracteristicas particulares de la curva de mortalidad de este tipo de patologias, a veces tan poco predecibles.

Conclusiones. Més de 2/3 de | os pacientes que fallecen en nuestro servicio de Medicina Interna cumplen
criterios previamente de pacientes con enfermedad incurable avanzada, enfermedad en situacion terminal o
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situacion de agonia. Esimportante poder determinar cuando un paciente con enfermedad avanzada de 6rgano
no maligna puede ser subsidiario de unos adecuados cuidados paliativos. Para ello tenemos que conocer €l
diagnostico y los factores prondsticos relacionados con la SCET de | as patologias crénicas avanzadas de
organo mas frecuentes 'y aplicarlas en lapracticaclinicadiaria
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