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Resumen

Objetivos: El objetivo de este estudio es analizar la evolución de los pacientes ingresados en el Complejo
Asistencial Universitario de Palencia (CAUPA) con diagnóstico final de sepsis a lo largo de un período
prolongado (1993-2017) y determinar sus características y cambios de tendencias.

Métodos: Análisis observacional retrospectivo a partir del Conjunto Mínimo Básico de datos (CMBD) de las
altas hospitalarias con códigos coincidentes con Sepsis según la CIE-9 y CIE-10. Se analizaron variables
como sexo, edad, ámbito de residencia, tipo de ingreso y alta, servicio de alta, estancia y mortalidad.
Posteriormente se realizó un análisis de regresión de Joinpoint para determinar tendencias de las tasas de
alta/100.000 habitantes/año y cambios en las mismas.

Resultados: De los 410.218 registros, 3.756 (0,9%) fueron diagnosticados finalmente de sepsis. En la tabla se
describen las características más importantes. Los principales servicios en los que estuvieron ingresados los
pacientes con sepsis fueron Medicina Interna (37,2%), Unidad de Cuidados Intensivos (14,7%) y Cirugía
General (10,6%). En el análisis de tendencias (fig. 1) se aprecia un porcentaje anual de incremento en la tasa
de sepsis por 100.000 habitantes en el período de 1993-2017 del 7,6% (IC95%: 6,2 a 8,9; p 0,01), sin un
punto concreto de cambio de tendencias.

  Sepsis No sepsis Sig.

Sexo

p 0,001Varón 2.250 (59,9%) 203.684 (50,1%)

Mujer 1.506 (40,1%) 202.777 (49,9%)

Edad* (en años) 71,3 ± 18,6 54,1 ± 26,6 p 0,001
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Estancia* (en días) 18 ± 20,5 7 ± 26,6 p 0,001

Ámbito

p 0,001Rural 1.711 (45,7%) 168.610 (41,5%)

Urbano 2.033 (54,3%) 237.645 (58,5%)

Tipo de ingreso

p 0,001Urgente 3.492 (93%) 304.887 (75%)

Programado 264 (7%) 101.575 (25%)

Exitus 1.745 (46,5%) 19.426 (4,8%) p 0,001

Total 3.756 (0,9%) 406.462 (99,1%)

Conclusiones: La tasa de hospitalización, el diagnóstico y las altas por sepsis presentan una tendencia
creciente. La sepsis es una enfermedad relevante en la actividad clínica actual que ha ido en aumento de
manera progresiva en los últimos años, probablemente atribuido a los nuevos protocolos de diagnóstico y
actuación. Es más frecuente entre varones de edad avanzada que residen en ámbitos rurales. Conlleva
asociada una mortalidad elevada en comparación con otras patologías y podemos concluir que, su sospecha
rápida y efectiva es fundamental en la práctica médica vigente.
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