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Resumen

Objetivos: Relacion entre el numero de psicofarmacos al ingreso, durante la hospitalizacion y al alta
en pacientes con sindrome confusional agudo (SCA) durante el ingreso.

Material y métodos: Estudio observacional de cohortes retrospectivas. Se incluyen pacientes > 65
anos con patologia médica aguda que durante el ingreso presentaron SCA, de la Unidad de Medicina
Interna del Hospital Universitario de Valme en enero de 2017. Se excluyen pacientes con
enfermedad terminal y cuyo motivo de ingreso fue SCA.

Resultados: Un total de 38 pacientes presentaron SCA. Los pacientes sin psicofarmacos al ingreso
fueron 34,2%. Durante el ingreso no precisaron psicofarmacos el 7,9%. Los pacientes con 3-4
psicofarmacos al ingreso fueron el 5,3% y precisaron 3-4 psicofarmacos durante el ingreso el 36,8%.
Durante el ingreso, la tasa de pacientes sin psicofarmacos disminuy6 26% y los que precisaron 3-4
psicofarmacos aumentaron un 31% (p = 0,004).Los pacientes sin psicofarmacos durante el ingreso
fueron el 7,9% y al alta no se prescriben psicofarmacos al 31,6%. Los pacientes con 3-4
psicotrépicos durante el ingreso fueron 36,8% y al alta se prescribieron 3-4 psicofarmacos al 10,5%.
En el momento del alta, la tasa de pacientes sin psicofarmacos aumenta un 24% y disminuye un 26%
los que toman 3-4 farmacos psicotropicos (p = 0,004). La tasa de consumo de psicotropicos al
ingreso y al alta fue similar. Aumenta la tasa de prescripcion al alta de 3-4 psicotrépicos un 5% (p =
0,369).

Discusion: Los factores que pueden precipitar el delirium son numerosos y variados, los mas
comunes incluyen polifarmacia, infecciones, deshidratacion, alteraciones hidroelectroliticas,
inmovilidad (incluido el uso de sujeciones), desnutricién y el uso de sondaje vesical. Entre los
farmacos cabe destacar los psicofarmacos, aunque también se relacionan algunos farmacos de uso
frecuentes como pueden ser los antibidticos y antivirales, anticolinérgicos, anticonvulsionantes,
antiarritmicos y antihipertensivos, corticoides, antieméticos, entre otros.

Conclusiones: Durante el ingreso, la prescripcién de psicotropicos aumenta 3-4 medicamentos con
respecto al ingreso. Por lo tanto, los pacientes empeoran el cuadro confusional durante el ingreso.
En el momento del alta, hay mas pacientes sin psicotrépicos en comparacion con el ingreso, y la
prescripcion de psicotrépicos disminuye (3-4). Por lo tanto, los pacientes mejoran los sintomas
confusionales al momento del alta. No hubo diferencias entre el nimero de psicotrdpicos al ingreso y
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al alta.
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