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Resumen

Objetivos. La prescripcion de IBP a ingreso hospitalario es una préactica clinica muy habitual en los
profesionales sanitarios. Sin embargo, su uso debe ser evaluado individual mente con €l objetivo de evitar
efectos adversos innecesarios (aumentar riesgo de Clostridium difficile, deficienciade B12 o la
hipomagnesemia...), asi como un aumento del coste sanitario. Por tanto, evaluamos en este documento, la
frecuencia de prescripciones innecesarias sin indicacion clara al ingreso y analizamos la posible relacion de
este habito de préactica clinica con la polifarmacia o con las comorbilidades de |os pacientes, representado
este Ultimo por €l indice de Charlson.

Métodos: Se realiz6 un estudio prospectivo en el que se recogieron 177 pacientes ingresados en el periodo de
tiempo 1 a 15 de abril de 2024 en la planta de Medicina Interna de un Hospital comarcal. Se analizaron un
total de 54 variables, mediante larevision de historias clinicasy tras previa aceptacion del Comité de
Investigacion. Para el andlisis de datos, se realizd un estudio de regresion logistica binaria. Ademas, se
realiz6 una encuesta a | os profesional es sanitarios que trabajan en el ambito hospitalario con € fin de
proporcionar una eval uacién sobre |os factores que influyen en su decision prescripcion de este farmaco en
los pacientes hospitalizados.

Resultados: La muestrafinal incluyd 177 pacientes, con una distribucion de 58% mujeresy 42% hombres.
Lamediade edad de |os pacientes fue de 71,6, |C95% [69-74]. El indice de Charlson 2,6, IC95% [2,2-3] y la
media de farmacos que | os pacientes tomaban en domicilio fue de 5,9 1C95% [5,3-6,5]. El 80,23% sele
prescribid IBP a ingreso hospitalario de forma oral o intravenosa, de los cuales 76% no tenian justificacion.
Seguin €l andlisis de regresion logistica binaria, no existia una relacion estadisticamente significativa entre la
prescripcion del IBP a ingreso con las comorbilidades del paciente (p = 0,52) (tabla 1) ni tampoco con la
polifarmacia (p = 0,71) (tabla 2). Laencuestalarealizaron un total de 78 especialistas de los cuales 52% eran
adjuntos de especialidades tanto clinicas como quirudrgicas. El 46% prescribian IBP atodo paciente
hospitalizado, un 34% lo pautaban por profilaxis de AASYy AINE, e 11% seguian indicaciones de practica
clinicay el 9% por ser pacientes polimedicados.
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Logistic regression

IBP_hospi Coef. St.Err.  t-value  p-value [95% Conf Interval| Sig
charlson 1.065 104 (.64 52 879 1.291
Constant 2.838 873 339 001 1.554 5.185 o
Mean dependent var 0,765 SD dependent var 0.426
Pseudo r-squared 0.004 Number of obs 102
Chi-square 0.438 DProb > chi2 0.508
Akaike crit. (AIC) 114.863  Bayesian cnit. (BIC) 120.113

¥ p<.01, ¥ p<.05, *p<.1

Logistic regression

IBP_hosp Cocf. St.Err.  t-value  p-value  [95% Conf Interval] Sig
numero_pastillas U8 {55 .36 J17 B78 1.004
Constant 3.612 1.564 3.400 00 1.723 - = P
Mean dependent var 0.765 SD dependent var 0.426
Pseudo I-SL[!,.[:,'I.['L‘d 0,001 Number of obs 102
Chi-square 0.131 Prob > chi2 0.718
Akatke cnt. (AIC) 115.171  Bayesian crit. (BIC) 120.421

l#i‘p{lf‘]rﬂ'1 *4;}{.1151 .l.'p{”f

Conclusiones: Este estudio revela un uso elevado e injustificado de IBP a ingreso hospitalario, sin una
correlacion significativa con las comorbilidades o la polifarmacia. Los resultados de la encuesta nos indican
gue lamayoria de los profesional es sanitarios prescriben por inercia terapéutica. Por tanto, con el objetivo de
mejorar la actitud terapéutica, hemos procedido arealizar una sesion alos diversos especialistas que
componen nuestro hospital con € fin de revisar las indicaciones del uso del IBP.
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