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Resumen

Objetivos. Valorar los problemas relacionados con la seguridad del paciente como causa de ingreso en
Medicina Internay otros servicios médicos.

Métodos: Estudio descriptivo retrospectivo. Se incluyeron los pacientes adultos ingresados en |os servicios
de Medicina Interna, Nefrologiay Aparato Digestivo de un hospital de tercer nivel y complejidad intermedia
entre 01/11/2024 al 30/11/2024. Se revisaron las historias clinicas para ver las causas de ingreso e identificar
los pacientes que ingresaban por problemas relacionados con incidentes de seguridad, clasificandol os por
tipo, gravedad y dentro de los relacionados con farmacos cual es habian sido los farmacos implicados y sus
consecuencias. Se valoran las caracteristicas clinicas de |os pacientes, la estancia, complicaciones, reingresos
y mortalidad. Se utilizd el programa SPSS 22.0 para calcular |as medidas de frecuencia de variables discretas
y medidas de centralizacion y dispersion de variables continuas. El estudio fue aprobado por € comité de
ética del hospital.

Resultados: Se registraron 30 casos sobre €l total de los 361 pacientes ingresados (8,3%) en los que los
incidentes de seguridad son el motivo del ingreso. Un 63,3% eran varones, con una edad media 74,7 afos, un
indice de Charlson 2 0 mas 66, 7%, polimedicados 80% (un 63% con 10 o mas farmacos) y un 10% habian
tenido un ingreso en el mes anterior. Respecto al tipo de incidente de seguridad |os mas frecuentes fueron los
rel acionados con farmacos 66, 7%, seguido de clinicos e infecciones ambos un 10%, técnicas 6,7% cuidados
3,3%. Los farmacos de alto riesgo implicados en los incidentes fueron: 35% diuréti cos/hipotensores, 30%
anticoagulantes, 5% sueros/transfusiones, 5% insulina/antidiabéticos. Respecto alas consecuencias de los
incidentes por farmacos destacan en un 25% hemorragiasy hematomas asociadas alatomade
anticoagulantes, 20% fracaso renal agudo,13% alteraciones ionicas, 10% insuficiencia cardiaca congestiva.
Ademés hubo 1 caso de hepatitis, 1 caso de neutropenia, 1 caso de alteraciones pulmonaresy 1 caso de ulcus
gastrico. Respecto alagravedad en un 13% no hubo dafio, el 33% fue leve, e 27% moderado, €l 23,3%
gravey un 3,3% mortales. El 69% se consideraron evitables. La estancia fue de 7,8 dias de media, un 10%
reingresaron y 4 pacientes fallecieron durante el ingreso.

Conclusiones. Destacamos laimportancia de |os incidentes de seguridad como causa de ingreso,

principal mente |os relacionados con farmacos. La mayoria de los pacientes que ingresan por incidentes de
seguridad son polimedicadosy pluripatol 6gicos. Como farmacos de alto riesgo principal mente implicados se
encuentran |os anticoagulantes orales. Estos hallazgos ayudan a tomar medidas preventivas para garanti zar
una mejora continua en la prevencion de incidentes para garantizar la seguridad del paciente.
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