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Resumen

Objetivos:Analizar larelevanciade lademenciay los trastornos del desarrollo intelectual (TDI) como
factores riesgo de reingreso y mortalidad en los pacientes ingresados en la modalidad de hospitalizacion a
domicilio.

Material y métodos: Se analiza de forma retrospectiva una muestra de 79 ingresos sucesivos en la Unidad de
Hospitalizacion a Domicilio (UHD) del Hospital Garcia Orcoyen de Estella, que esta vinculada al Servicio de
Medicina Interna (M1) de ese mismo hospital. Dichos ingresos se produjeron entre el 1 de noviembre del
2015y el 29 defebrero del 2016. En lamuestra se estudia €l diagnéstico de demenciay TDI entre los
pacientes ingresados y su grado de asociacion con lamortalidad durante el ingreso y los 30 dias posteriores al
alta, y con el reingreso en el Servicio de MI en los 30 dias después del altade la UHD.

Resultados: En la muestra analizada | os varones suponian €l 64,6% de los ingresos, con una edad media de 75
anos, y las mujeres e 35,4%, con una edad media de 82 afios. El 30,4% de los ingresos presentaron demencia
(24 ingresos) y solo el 2,5% TDI (2 ingresos), observandose la demenciaen el 23,5% de los varonesy en €l
42,9% de las mujeres (p = 0,074). La demencia se asocio de forma estadisticamente significativa en €l
reingreso en €l Servicio de MI en los 30 dias después del ata (p = 0,029), observandose en e 25% de los
ingresos de pacientes con demenciay sblo en el 7,2% de ingresos de pacientes sin demencia, pero no con la
tasa de mortalidad (p = 0,148). El TDI no se asoci6 de forma estadisticamente significativani con latasade
reingreso (p = 0,564), ni con latasa de mortalidad (p = 0,585). Por ultimo el andlisis combinado de los
ingresos de pacientes con demencia junto con los afectados de TDI no mostré una asociacion
estadisticamente significativa con lamortalidad (p = 0,218), pero si unatendencia a que la proporcién de
pacientes con demenciao TDI fueramayor entre e grupo de reingresos que en el resto delosingresos (p =
0,051).

Discusion: En la muestra habia una tendencia a que la demencia estuviera més presente en e sexo femenino
(p = 0,074). Esta tendencia probablemente estaba muy favorecida por la clara diferencia en la edad media
entre hombres y mujeres. La demencia es una enfermedad maés prevalente en ingresos de pacientes de edad
avanzada que con frecuencia se asocia a otras comorbilidades. Ademas la demencia por si misma, sobre todo
en las fases avanzadas, conlleva una peor situacién funcional, una significativa limitacion para el autocuidado
y problemas de salud caracteristicos como son la desnutricion, ladisfagiay las aspiraciones de repeticion, los
sindromes confusionalesy €l deterioro de laintegridad cutanea. Todos estos factores limitan la recuperacion
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después de un ingreso hospitalario y aumentan la probabilidad de que el paciente vuelva a enfermar a poco
de ser dado de alta, y vuelva arequerir un ingreso hospitalario o incluso fallezca. El valor de los resultados
obtenidos en & andlisisdel TDI sevio limitado por su baja prevalencia en lamuestra.

Conclusiones: 1. En la muestra se observo unatendencia (p = 0,074) a que la demencia esté mas presente en
el sexo femenino. 2. La demencia se asocio de forma estadisticamente significativaen el reingreso en €l
Servicio de M| en los 30 dias después del alta (p = 0,029).
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