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1-224 - PRESENTACION CLINICA DE SEPSISEN MAY ORES DE 60 ANOS EN EL
SERVICIO DE MEDICINA INTERNA
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Resumen

Objetivos. Analizar laforma de presentacion clinicay mortalidad asociada de |os pacientes con diagnostico
de sepsis, en el Hospital Rio Carrion de Palencia (HRC) en el periodo de un afio.

Material y métodos: Estudio descriptivo, retrospectivo, en el cua se analizaron las diferentes formas de
presentacion clinica de los pacientes ingresados en el servicio de Medicina Internadel HRC entre el 1 de
enero de 2015 a 1 de enero del 2016, con diagndstico de sepsis. Se realizd unarevision de las historias
clinicas de todos | os pacientes con diagnostico final de sepsis, analizando diferentes variables como sexo,
edad, presentacion clinica, alteraciones andliticas, asi como fallo multiorganico y mortalidad asociada.

Resultados: Se analizaron un total de 66 historias clinicas. El 57% eran hombresy el 43% mujeres. La edad
media de | os pacientes fue de 80,45 afios (DE: 10,7). Lamortalidad general fue del 51,5%; en el subgrupo de
mujeres fue del 60,7% y en hombres fue del 44,7%. Las diferentes formas de presentacién fueron: fracaso
renal (68,2%), fiebre (50%), insuficiencia respiratoria (45,5%), shock (34,8%), acidosis en € 30,3%
(metabdlicaen el 19,7% y respiratoriaen el 10,6%), fallo hepético (16,7%) e hipotermia (10,6%). Las
alteraciones en el hemograma, coagulacion y reactantes de fase aguda fueron: leucocitosis (56,1%),
leucopenia (4,5%), trombopenia (16,7%), coagulopatia (37,9%), PCR elevada (84,8%, media 173; DE 89,7)
y procalcitonina elevada (57,6%). El fracaso multiorganico general, definido por fallo de 2 o mas 6rganos,
fue de 63,6% (fracaso de 2 6rganos. 25,8%, 3 6rganos. 21,2%, 4 0 mas. 16,6%). La mortalidad asociada a
fracaso multiorganico fue de: 54% con afectacion de 3 0 mas 6rganosy del 51% con afectacion de menos de
2 Organos.

Discusion:La mayoria de |os pacientes afectados eran del sexo masculino, sin embargo, la mortalidad fue
mayor en el sexo femenino. Laforma de presentacion mas frecuente fue el fracaso renal, seguido de lafiebre
y el shock. El aumento de la PCR fue la principal alteracién analitica, seguida de laleucocitosis. La
mortalidad fue mayor en el grupo de pacientes con mayor nimero de 6rganos afectados.

Conclusiones.La sepsis constituye una de las principal es causas de mortalidad hospitalaria a nivel mundial,
principalmente en pacientes ancianos. Es de vital importancia realizar un diagnéstico temprano, basado en la
historia clinicay pruebas complementarias para un abordaje precoz de esta patol ogia.
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