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Resumen

Objetivos: Valorar el grado de implementacion de criterios STOPP, comparando la incidencia de MPI
al ingreso y tras el alta de hospitalizacién en un servicio de Medicina Interna de un Hospital
Terciario, previo a la implantacion de criterios STOPP en dicho servicio.

Métodos: Estudio observacional transversal, que incluye 200 pacientes consecutivos mayores de 65
anos, dados de alta entre el 1 junio 2014 y el 19 de julio de 2014, del servicio de Medicina Interna
del Complejo Hospitalario Universitario A Corufia. Se excluyeron los pacientes de los médicos que
llevaron a cabo este estudio y que por tanto conocian los criterios STOPP. Para el analisis estadistico
se empled el programa SPSS v. 18.

Resultados: Pacientes con 1 o mas MPI al ingreso 114 (57%), al alta 92 (46%) (fig. 1). Por tanto, MPI
por paciente (media = DE) 0,9 = 1 al ingresoy 0,77 = 1,05 al alta (p < 0,05) (fig. 2). fndice MPI 0,13
+ 0,17 al ingreso y 0,1 £ 0,14 al alta (p < 0,001) (fig. 3).
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Discusion: Aun sin aplicar de forma sistematica los criterios STOPP, dado que los médicos
responsables de los pacientes desconocian dicho trabajo, se ha visto una reduccién estadisticamente
significativa en la MPI por paciente y al alta en nuestra poblacion de estudio. Esta reduccion podria
ser mayor, con la aplicacion sistematica de los criterios STOPP. Habra que valorar la posible
repercusion sobre la tasa de reingreso, mortalidad y la relacion coste-efectividad.

Conclusiones: Se ha observado una reduccién estadisticamente significativa en la MPI por paciente
tras el alta del Servicio de Medicina Interna.
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