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Resumen

Objetivos: Analizar las características asistenciales y el perfil de una muestra de pacientes que
ingresan en la Unidad de Cuidados Paliativos (UCP) y Hospitalización Domiciliaria (HD) del Hospital
Universitario Virgen del Rocío.

Material y métodos: Estudio retrospectivo observacional de los registros de las historias clínicas de
todos los ingresos efectuados en la Planta de Hospitalización de CP y en HD del Hospital
Universitario Virgen del Rocío durante tres semanas, del 15 de febrero al 8 de marzo del 2017. Se
estudiaron variables de filiación, clínicas, asistenciales, funcionales, pronósticas y socio-familiares.

Resultados: Se presentan en la figura.
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Conclusiones: Los Cuidados Paliativos y la Hospitalización Domiciliaria están adquiriendo una
importancia fundamental en el sistema sanitario y en la sociedad en su conjunto debido a diversos
factores, cómo el envejecimiento de la población y el aumento exponencial de los enfermos crónicos
pluripatológicos o con enfermedades avanzadas, lo que hace que un 40% de los pacientes incluidos
en nuestro estudio sean no oncológicos. El perfil de pacientes que ingresaron en estas unidades se
caracterizan por ser de edad avanzada, con una dependencia elevada, alta mortalidad a corto plazo y
disponer de un cuidador principal, fundamentalmente familiares de primer grado (conjugue y/o
hijos). No existe una aplicación sistemática del Proceso Asistencial Integrado de Cuidados Paliativos
existente en Andalucía, no estando generalmente recogida en la historia clínica la situación de
terminalidad, escalas de valoración funcional y pronósticas, el nivel de complejidad o la existencia o
no de registro de voluntades vitales anticipadas. Los pacientes que ingresaron en ambas unidades
habían acudido a urgencias y/o estado ingresados como mínimo una vez en los 6 meses previos al
estudio, conociéndose ya la existencia de una enfermedad avanzada. Además el 63,9% de los
pacientes que ingresaron en Cuidados Paliativos procedían de Urgencias. Estos datos pueden poner
de manifiesto la necesidad de planificar los cuidados, así como de mejorar la coordinación y la
continuidad asistencial entre Atención Primaria y hospitalaria, con el objetivo de mejorar la atención
minimizando el malestar emocional de pacientes y sus cuidadores.


