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Resumen

Objetivos: Analizar las caracteristicas de |os pacientes que cumplian criterios de pluripatologia (PPT) e
ingresaron en el servicio de Medicinalnterna (MI) del Hospital Nuestra Sefiora del Prado (HGNSP).

Material y métodos: Estudio observacional descriptivo, retrospectivo, de todos los pacientes ingresados en €l
servicio de M1l del HGNSP y que cumplian criterios de PPT, durante el afio 2017. Se revisaron todos los
informes de altay las historias clinicas el ectronicas de Mambrino X X1. Parael anadlisis de los datos se utilizo
el programa estadistico SPSS 22.0. Se defini6 a un paciente como pluripatol 6gico cuando presentaba
enfermedades cronicas encuadradas dentro de dos 0 mas de las ocho categorias definidas por €l Servicio
Andaluz de Salud en el documento "Atencion al paciente pluripatol 6gico. Proceso asistencial integrado”.

Resultados: Se analizaron un total de 914 pacientes. El 41,8% cumplian criterios de PPT. El 50,5% eran
varones. La edad media fue significativamente mayor en los pacientes pluripatol 6gicos (81,1 afios frente a
76,9 anos). El 95,8% ingresaron desde el servicio de Urgencias. El 42,7% procedian de centros
sociosanitarios, frente a 37,5% de los pacientes no pluripatol 6gicos (p = 0,001). El 95% cumplian criterios
de polifarmacia, frente a 72,9% de los no pluripatoldgicos (p = 0,001) y el 74,5% presentaban algun grado de
dependencia, frente al 52,8% de |os no pluripatoldgicos (p = 0,001). Latasa de reingresos en |os pacientes
pluripatol 6gicos fue de 7,3%. El principal motivo de ingreso fue insuficiencia cardiaca (24,4%), seguido de
neumonia (14,7%) y sepsis (12,3%). El 28,8% presentaron alguna complicacion derivada del ingreso, frente
al 18,7 delos pacientes no pluripatol 6gicos (p = 0,001). El 9,2% de |os pacientes presentaron agitacion
psicomotriz durante el ingreso. El 28,8% de |os pacientes presentaron alguna complicacion derivada del
ingreso, frente al 18,7% de |os pacientes no pluripatol dgicos (p = 0,001). La época del afio que registré mas
ingresos fue otofio (29,8%) seguido de invierno (27,5%), a diferencia de | os pacientes no pluripatol 6gicos
que ingresaron mas en primavera (32,9%). La mortalidad fue significativamente mayor en los pacientes
pluripatol 6gicos (22,8% frente a 15,8%). La estancia media fue de 9,45 dias, superior ala de |os pacientes no
pluripatol dgicos (8,49 dias) (p = 0,006).

Discusion: La PPT supone un impacto notable en términos epidemiol 6gicos. En los servicios de M| se ha
detectado una prevalencia que oscila entre el 38-60%. En nuestro estudio |a prevalencia de pacientes que
ingresaron en M1 y cumplian criterios de PPT fue de 41,8%. Se estima que la mortalidad anual de los
paci entes pluripatol 6gi cos en ambitos hospitalarios es del 19-20% en |os episodios de ingreso y esta
mortalidad es significativamente superior ala de otros pacientes no pluripatol 6gicos. En nuestra serie la
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mortalidad en este grupo de pacientes fue del 22,8%, significativamente superior alade los paciente no
pluripatol 6gicos.

Conclusiones: En nuestra serie, el 41,8% de |os pacientes que ingresaron en MI durante el afio 2017
cumplian criterios de PPT. La mayoria de estos pacientes, procedian de centros sociosanitarios, cumplian
criterios de polifamarciay dependencia. En relacién con la época del afo, e mayor nimero de ingresos se
registré en otofio e invierno, a diferencia de los pacientes no pluripatol 6gicos que presentaron mayor nimero
de ingresos en primavera. El diagndstico principal de los pacientes pluripatol 6gicos fue insuficiencia
cardiaca, seguido de neumoniay sepsis, similar alos pacientes que no cumplian criterios de PPT. La
mortalidad en este grupo de pacientes fue elevada, superior ala de pacientes no pluripatol 6gicos.
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