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Resumen

Objetivos. Analizar larelacion entre mortalidad y las principal es caracteristicas epidemiol dgicas, clinicasy
factores de riesgo de pacientes atendidos por la unidad de asistencia compartida de Medicina Interna de
nuestro hospital durante el primer semestre de 2022.

Métodos: Estudio observacional, descriptivo y retrospectivo en e que se incluyeron todos los pacientes
atendidos por la unidad de asistencia compartida de Medicina Internaentre el 1 de enero de 2022 y 30 de
junio de 2022. Se analiz6 lamortalidad y su relacién con las principales comorbilidades registradas con un
andlisis bivariable (&chi;2 de Pearson) en el programa SPSS version 21,0 con nivel de significacion p &le;
0,05.

Resultados: Se analizaron un total de 327 pacientes atendidos por la unidad de asistencia compartida de
Medicina Interna (60% varones), con una media de 65,13 afios (DE: 16,45). La mortalidad fue del 8,3%. El
66,7% del total de pacientes fallecidos fueron varones. Se observo una mayor tasa de mortalidad en pacientes
pertenecientes al servicio de Cirugia Vascular (&chi;2 109,3; p = 0,001). Con respecto alas comorbilidades
analizadas, €l 66,7% presentaban hipertension arterial, 7,5% diabetes mellitus tipo 2, 33,3%
dislipemia,10,9% antecedentes de cardiopatiaisgquémica, 22,2% EPOC y 33,3% cumplian criterios
definitorios de paciente pluripatol 6gico. Con respecto a los habitos tdxicos, el 33,3% eran fumadores activos,
el 29,6% exfumadoresy el 25,9% nunca habian fumado, aunque no se encontrd una relacion estadisticamente
significativa (& chi;2 5,299; p = 0,807). No se objetivé una relacion estadisticamente significativaen el
motivo de consultay la mortalidad. Con respecto al seguimiento de los pacientes, se observo unarelacion
estadisticamente significativa con lamortalidad (& chi;2 15,728; p = 0,001), probablemente en relacién con la
complgjidad y gravedad del paciente.

Conclusiones. Larelacién entre lamortalidad y |os pacientes atendidos por 1a unidad de asistencia
compartida de Medicina Interna es evidente, por la elevada complejidad, pluripatologia, fragilidad y
gravedad de |os pacientes que precisa de seguimiento estrecho por equipo meédico especiaizado en la
patologia quirdrgica urgente. Es necesario implementar |a asistencia compartida en todos los hospitales,
especia mente en plantas quirdrgicas, para optimizar el manejo médico de |os pacientes, disminuir
complicacionesy reducir la estancia media.
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