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Resumen

Objetivos: Conocer € tipo de patologia que ingresa en un hospital comarcal en funcion del sexo.

Material y métodos. Estudio descriptivo retrospectivo que analiza el total de pacientes ingresados en € area
meédica de un hospital comarcal entre los meses de octubre a diciembre del 2016.

Resultados: Analizamos 126 pacientes: Grupo A: 69 pacientes varones de 65,9 afios que consulta por disnea
24,6%, focalidad neurol gica 23,2%, fiebre 10,1%, malestar general 8,7%, dolor toracico 8,7%, sintomas
digestivos 7,2%, estudio 4,3% y otros; ingresan en medicinainterna 27,5%, neumologia 14,5%, cardiologia
13%, digestivo 11,6%, neurologia 11,6%, oncologia 8,7%, enfermedades infecciosas 8,7% y otros.
Diagnostico al ata: infeccion respiratoria 15,3%, neoplasia 11,1%, ictus 8,3%, sepsis 5,6%, otros. Grupo B:
57 pacientes mujeres de 69,7 afos, consulta por disnea 17,5%, sintomas digestivos 17,5%, fiebre 15,8%,
malestar general 14%, focalidad neuroldgica 10,5%, dolor toracico 7%, estudio 5,3% Yy otros. Ingresan en
medicina interna 52,6%, neurologia 8,8%, digestivo 8,8%, oncologia 8,8%, neumologia 7%, cardiologia 7%y
otros. Se diagnostican de sepsis 20%, infeccion respiratoria 16,7%, ictus 8,3%, dolor torécico isguémico
8,3%, otros.

Discusion: El perfil del paciente vardn consulta por disnea, focalidad neuroldgica o fiebre ingresaen
medicinainterna, neumologia o cardiologia por infeccion respiratoria, neoplasia o ictus. El paciente femenino
consulta por disnea, sintomas digestivos, fiebre o malestar general e ingresa en medicinainterna por sepsis e
infeccion respiratoria.

Conclusiones. Podemos individualizar 10s objetivos de la prevencién secundaria en funcion del sexo para

evitar ingresos hospitalarios. En €l vardn primara evitar ingresos relacionados con infeccion respiratoria,
ictus o neoplasias mientras que en lamujer por cuadros infecciosos.
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