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Resumen

Objetivos. Realizar un estudio descriptivo retrospectivo de pacientes ingresados por neumonia de etnia Bere
Ber en € servicio de Medicina Interna del Hospital Comarcal de Melilla desde enero de 2014 hasta diciembre
de 2016 analizando cud es son sus comorbilidades y sus caracteristicas sociodemogréficas.

Material y métodos: Se trata de un andlisis descriptivo transversal de los pacientes con €l diagnostico de
neumonia de etnia Bere Ber ingresados en medicinainterna en 3 afios sucesivos, desde el 2014 a 2016. Se
[levo a cabo un estudio pormenorizado de todos los factores de riesgo que presentaban |os pacientes, las
comorbilidades asociadas, asi como antecedentes personales. Hemos analizado los informes de alta de
nuestro servicio junto con larevision de historias clinicas. Se realiz6 un estudio descriptivo de las
caracteristicas de los pacientes utilizando medidas de frecuencia, analizando €l tipo de muestraviendo si
seguian o0 no la normalidad.

Resultados: Hubo un total de 129 pacientes ingresados por nheumonia. De |os cuales un 69% eran hombres.
Lamedia de edad fue de 65,36 £ 17,89. Un 3,1% de | os pacientes estaban institucionalizados, un 20,2% eran
dependientes para todas | as actividades basicas de lavida diaria (ABVD). Un 28,7% no tenian seguridad
social. Con respecto a los antecedentes personales un 33,6% eran HTA; 33,3% DM; 10,9% ICC; 7,8%
cardiopatiaisgquémica previa; 10,1% FA; 11,6% EPOC; 14% dislipemia; 9,3% IRC; un 11,6% neoplasia
(activao no); y hasta un 38,3% de | os pacientes presentaban 2 0 mas enfermedades crénicas. Como hallazgo
importante el 25% no tomaba ningun farmaco de forma crénica, un 42,2% tomaban entre 5y 10 f&rmacos, y
hasta un 8,8% estaban en tratamiento con méas de 10 f&rmacos. La estancia media del ingreso hospitalario fue
de 12,13 + 9,2 dias, siendo exitus el 11,6% de |os pacientes.
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Discusion: Laneumonia es unainfeccién de uno o los dos pulmones. Muchos gérmenes, como bacterias,
virus u hongos, pueden causarla. También se puede desarrollar al inhalar liquidos o quimicos. L as personas
con mayor riesgo son las mayores de 65 afios o menores de dos afos o0 aquellas personas que tienen otros
problemas de salud. En nuestro centro hospitalario es una causa habitual de ingreso, dadas nuestras
caracteristicas demogréaficas nuestros pacientes suelen presentar unas importantes comorbilidades con un
descontrol total de sus factores de riesgo cardiovascular por 1o que hacen que e tratamiento de estos
pacientes sea largo y se deba de aumentar |a estancia media de |os mismos.

Conclusiones. Dadas nuestras caracteristicas demogréaficas parte de nuestros pacientes ingresados son
extracomunitarios y presentan un alta comorbilidad que, en muchas ocasiones, son desconocidas por parte del
paciente y son diagnosticadas durante el mismo ingreso, |0 que hace que estos pacientes presenten una alta
dificultad ala hora del tratamiento y aumentan su estancia media en nuestro centro.
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