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Publicado: 28/03/2024 pues su estadia hospitalaria y el nimero de reingresos se elevan.
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6(1). Disponible en: ABSTRACT
https://revunimed.sld.cu/inde

x.php/revestud/article/view/3  |ntroduction: the increase in life expectancy leads to an increase in the number of
= multipathological patients and with it a greater expenditure of resources on medical care,
as their hospital stay and the number of readmissions increase.

Objective: to determine the prevalence of multipathology patients admitted to the Internal
Medicine wards of the Carlos J. Finlay Military Hospital.

Methods: an observational, cross-sectional study was conducted. Developed at the Central
Military Medicine Service "Dr. Carlos J. Finlay" in the period from June 2018 to June 2019.
The categories proposed by the Junta de Salud de Andalucia were used for the diagnosis of
multipathological patients.

Results: 66.7% of the total number of admitted patients were pluripathological and 55.4%
were over 70 years old. The average stay was between 10 and 21 days for 78.4 % of the
sample. Re-admission was 37.6%. 97.6% belonged to category C.

Conclusions: most of the patients admitted were multipathological and over 70 years old,
with prolonged stay and readmissions in the first month. Chronic respiratory diseases,
diabetes mellitus and cardiovascular diseases were the predominant categories.

INTRODUCCION

En las instituciones hospitalarias a escala global se notifica un incremento en los ingresos de adultos
mayores con mas de una enfermedad.'®

Los pacientes pluripatolédgicos (PP) no se definen solo por la presencia de dos o mas enfermedades,
sino también por una especial fragilidad clinica.” La prevalencia de PP en la poblacién general oscila
entre un 1- 1,5 %, y su mortalidad al afio entre el 6-10 %, mientras que en el entorno hospitalario se

sitia entre el 25 % y el 50 % segun las &reas, con una mortalidad anual en torno al 37 %.7°

Los pacientes PP demandan mayor atencién de los sistemas de salud, asi como ingresos prolongados
y frecuentes. En el proceso de atencidn convergen diferentes variables que incluyen no solo la calidad
y eficiencia de los sistemas de salud, sino también, caracteristicas propias de los pacientes dentro de
las cuales se pueden citar la edad, la causa primaria que motivé el ingreso, su gravedad, las

comorbilidades, entre otras que tienen una influencia directa en los costos de la atencién médica.*°

Al considerar el aumento de la esperanza de vida en la poblacién cubana y con ello la pluripatologia,

se decidié: caracterizar la pluripatologia como problema sanitario en las salas de Medicinas Interna
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del Hospital Militar Carlos Juan Finlay en el periodo de tiempo comprendido entre junio de 2022 a

junio de 2023.
METODO

Se realizé un estudio observacional, de corte transversal, en el servicio de medicina interna del
Hospital Militar Central “Dr. Carlos Juan Finlay”, en el periodo de tiempo comprendido entre junio de
2022 a junio de 2023. El universo estuvo constituido por 2036 pacientes que se encontraban
ingresados en las salas de medicina interna en el Hospital Militar: Dr. “Carlos Juan Finlay” durante ese
periodo de tiempo. La muestra estuvo constituida por 1358 pacientes que corresponden con los que
presentaban pluripatologia.

Criterio de exclusidn: pacientes que se negaron a participar y pacientes con criterio de terminalidad.
Se revisaron las historias clinicas. Se analizaron las siguientes variables: edad, sexo, estadia
hospitalaria, reingreso, enfermedad crénica no transmisible y categoria pluripatoldgica.

Las categorias de pluripatologia son:
CATEGORIA A

1. Insuficiencia cardiaca que en situacién de estabilidad clinica haya estado en grado Il de la
NYHA @ (sintomas con actividad fisica habitual).

2. Cardiopatia isquémica.
CATEGORIA B

3. Vasculitis y enfermedades autoinmunes sistémicas.
4. Enfermedad renal crénica definida por elevacién de Creatinina (> 1,4 mg/dl en hombres o >
1,3 mg/dl en mujeres) o proteinuria ®, mantenidas durante tres meses.
CATEGORIA C
5. Enfermedad respiratoria crénica que en situacion de estabilidad clinica haya estado con disnea
grado 2 de la MRC ¢ (disnea a paso habitual en llano) o FEV1 < 65 %, 0 Sa02 < 90 %.
CATEGORIA D

6. Enfermedad inflamatoria crdénica intestinal.
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7. Hepatopatia crénica con hipertension portal 9.
CATEGORIA E
8. Ataque cerebrovascular.
9. Enfermedad neurolégica con déficit motor permanente que provoque una limitacién para las
actividades basicas de la vida diaria (indice de Barthel< 60).
10. Enfermedad neuroldgica con deterioro cognitivo permanente, al menos moderado (Pfeiffer
con cinco o mas errores).
CATEGORIAF
11. Arteriopatia periférica sintomatica.
12. Diabetes mellitus con retinopatia proliferativa o neuropatia sintomatica.
CATEGORIA G
13. Anemia crénica por pérdidas digestivas o hemopatia adquirida no subsidiaria de tratamiento
curativo que presente hemoglobina < 10 mg/dl en dos determinaciones separadas mas de tres
meses.
14. Neoplasia sélida o hematoldgica activa no subsidiaria de tratamiento con intencién curativa.
CATEGORIA H
15. Enfermedad osteoarticular crénica que provoque por si misma una limitacién para las
actividades basicas de la vida diaria (indice de Barthel< 60).
@ Ligera limitacién de la actividad fisica. La actividad fisica habitual le produce disnea, angina,
cansancio o palpitaciones.
b [ndice albumina/creatinina > 300mg/g, microalbuminuria> 3 mg/dl en muestra de orina o albumina
> 300 mg/dia en orina de 24 horas o > 200 pg/min.
¢ Incapacidad de mantener el paso de otra persona de la misma edad, caminando en llano, debido a
la dificultad respiratoria, o tener que parar a descansar al andar en llano al propio paso.
d Definida por la presencia de datos clinicos, analiticos, ecograficos o endoscopicos.
Dentro del analisis estadistico se utilizaron como medidas de resimenes las frecuencias absolutas y
relativas.
Los analisis se realizaron con el uso de la version 23 de IBM SPSS Statistics.
Se respeto el principio a la confidencialidad de la informacién de la base de datos revisada vy las
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historias clinicas. Fue aprobada la investigacidn por el comité de ética de la investigacion.

RESULTADOS

La Tabla 1 muestra que el 55,4 % de los pacientes pluripatoldgicos eran mayores de 70 afios.

Tabla 1. Pacientes pluripatolégicos segin edad y sexo. Servicio de Medicina Interna; Hospital Militar

Central “Dr. Carlos Juan Finlay”, junio de 2022 a junio de 2023.

<30 Afos | 31-50 Aios | 51-70 Afos | > 70 Aios Total

Femenino 4,2 13,1 28,4 54,2 48,8
Masculino 9 6,7 27,8 56,4 51,5
Total 6,7 9,8 28,1 55,4 100

Fuente: Base de datos

El promedio de estadia hospitalaria fue entre 16-21 dias en el 49,7% de los pacientes. El 78,4 % de

ellos estuvieron ingresados entre 10y 21 dias (tabla 2).

Tabla 2. Pacientes pluripatoldgicos segun la estadia hospitalaria.

Pacientes pluripatoldgicos
Estadia Femenino Masculino Total
No. % No. % No. %

<9 dias 75 11,3 81 11,5 156 11,4
10-15 dias 189 19,6 192 27,4 381 28,0
16-21 dias 318 48,3 343 49,0 661 49,7
21-30 dias 64 9,7 68 9,7 132 9,7
>30 dias 12 1,8 16 2,3 28 2,1
Total 658 48,4 700 51,5 1358 100

La distribucion de los pacientes pluripatoldgicos segun los reingresos se muestra en la tabla 3. El 37,6

% reingresaron, de ellos, el 34,2 %, entre los 21 y 30 dias del alta hospitalaria y el 24,8 % en los
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primeros 7 dias.

Tabla 3. Pacientes pluripatoldgicos segun los reingresos.

Pacientes pluripatoldgicos
Reingresos Femenino Masculino Total
No. % No. % No. %

< 7 dias 58 26,9 69 2,3 127 24,8
8-15 dias 31 14,4 34 11,4 65 12,7
16-21 dias 19 8,8 25 8,4 44 8,6
21-30 dias 82 38,1 93 31,4 175 34,2
>30 dias 25 11,6 75 25,3 100 19,6
Total 215 42,0 296 57,9 511 37,6

Para las categorias A, F, G, H el promedio de estadia fue entre 16 y 21, las categorias C, D, y E, entre
10 y 15 dias y para la categoria B entre 21 y 30 dias. Menos del 6 % de los pacientes estuvieron
hospitalizados menos de 9 dias, excepto los de la categoria Ccon un 11,2 %. Mas de 30 dias estuvieron

menos del 5 %, excepto la categoria D conun 9,4 % y la G con un 11 %.

En este estudio la mayoria de los reingresos se produjeron para las categorias D, E, F, G, entre los 21

y 30 dias, para las categorias Ay H, entre los 16 y 21 dias, y para la By C menos de 7 dias.

DISCUSION

Los cambios socio sanitarios de las uUltimas décadas y los avances médicos han permitido un aumento
de la esperanza de vida de las personas. Esto junto con la disminucién de la natalidad, ocasiona un
cambio de la pirdmide demografica, con un predominio de la poblacién envejecida, a la cual se le
asocia con frecuencia el padecimiento de una o varias enfermedades (pluripatologia).*%13 En este
estudio, del total de ingresos el 66,7 % eran pluripatolégicos. Esta situacién de cronicidad hace que la

poblacién anciana sea el grupo con mayores problemas de salud y por tanto los que mas utilizan las
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instalaciones hospitalarias.

Esto se demuestra en la tabla 1 donde el 55,4 % de los pacientes pluripatoldgicos eran mayores de 70
afios, lo cual se relaciona con la concurrencia simultdnea de enfermedades crénica en los mayores de
65 afios como también muestra la literatura consultada. (141 La proporcién en cuanto al sexo fue

similar en la muestra estudiada (51,5 % del sexo masculino y 48,4 % del sexo femenino).

El promedio de estadia en el servicio de medicina interna de nuestro hospital es de 9 dias, similar al
encontrado al revisar la literatura, sin embargo, en los pacientes pluripatoldgicos este promedio se
prolonga, lo cual esta en relacién con la edad, la situacidn funcional y cognitiva del paciente, su estado

nutricional y principalmente las comorbilidades y la gravedad de estas.® 17,18

Por otra parte, la identificacién de grupos de pacientes con una estancia hospitalaria prolongada
puede llevar a planificar adecuadamente los cuidados que debemos administrar, asi como disminuir

la morbimortalidad, el deterioro funcional y la institucionalizacién derivada de estas estancias.*® 2% 2!

Tanto la estancia hospitalaria como los reingresos estan relacionados con las categorias clinicas a que
pertenecen los pacientes. En este estudio el 97,6 % de los pacientes pluripatolégicos pertenecian a la
categoria C, el 97,4 % a la Fy el 95,3 % a la categoria A, por tanto predominan en los pacientes
pluripatoldgicos de nuestro estudio, las enfermedades respiratorias crénicas, la diabetes mellitus, y

las enfermedades cardiovasculares.

Ademads de la estancia hospitalaria prolongada, los reingresos estdn vinculados a los pacientes
pluripatoldgicos, estos pueden estar en relacién con descompensacion de la enfermedad que motivo

el ingreso previo o descompensacién de otras de las enfermedades asociadas.

La enfermedad respiratoria cronica, categoria C, presentd una estadia entre 10-15 dias, reingresando
el paciente en menos de 7 dias, por lo cual podemos pensar que el paciente adquirié un germen del
propio medio hospitalario o el tratamiento debia prolongarse dias mas. No se estudié si los pacientes
fueron egresados o no con antibidticos, lo cual nos proporcionaria otras hipdtesis para justificar el

reingreso, lo cual constituye una debilidad del estudio.
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De la misma forma, los pacientes en las categoria B, a pesar de presentar una estadia prolongada,
entre 21 y 30 dias, reingresaron en menos de 7 dias, es de esperar, pues son enfermedades que el
tratamiento intensivo (endovenoso o dialitico), las mejora, pero al egresarlo, el tratamiento oral no
cubre estas posibilidades. No obstante, la progresidn de la enfermedad y las asociadas, condicionan
su reingreso. También podemos plantear que durante su estancia prolongada, el paciente puede
adquirir un germen intrahospitalario que sea la causa de su reingreso. Nuevos estudios relacionados

con este tema nos responderdn nuestras interrogantes diagndsticas.

Se recoge en la literatura que paraddjicamente a lo que parece esperable, el efecto de la estancia
media en ingresos previos, o no tiene influencia o a mayor estancia mayor indice de reingreso.?22¢
Sin embargo, en este estudio, los pacientes que presentaron mayor estadia hospitalarios, sus
reingresos fueron mas tardios, pero con cifras mayores al 55 %. Este estudio, como se menciond, no
precisd si las causas de los reingreso estaban en relacion con la misma enfermedad o con
descompensacién de las asociadas, lo cual junto a la anterior constituyen debilidades del estudio que

pudieran precisarse en estudios posteriores sobre esta tematica.

CONCLUSIONES

Se concluye que la mayoria de los pacientes ingresados eran pluripatolégicos y mayores de 70 ainos,
con estadia prolongada y reingresos en el primer mes. Las enfermedades respiratorias crénicas, la

diabetes mellitus y las enfermedades cardiovasculares fueron las categorias predominantes.
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