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Resumen

Objetivos:Se analizaron los pacientes ingresados en la unidad de Traumatología durante un fin de semana en
el Hospital Santa María del Puerto (Cádiz), con el fin de determinar la importancia de la valoración
generalista del Médico Internista en este tipo de pacientes.

Material y métodos:Se trata de un estudio transversal donde se recogieron las variables: edad, sexo,
comorbilidades y motivo del ingreso, de todos los pacientes que se encontraban ingresados durante un fin de
semana a cargo de la unidad de Traumatología.

Resultados:Durante un fin de semana, hubo un total de 15 pacientes ingresados a cargo de Traumatología (7
mujeres y 8 hombres). La edad media de estos pacientes fue de 59 años (intervalo de edad 12-93 años). De
los 15 pacientes ingresados en traumatología, 9 pacientes presentaban una edad mayor de 65 años y 4 de ellos
una edad mayor de 80 años. La comorbilidad más frecuente fue la HTA (7 pacientes), y en menor
proporción: diabetes mellitus (2 pacientes), fibrilación auricular (2 pacientes), i. renal (2 pacientes),
alcoholismo (2 pacientes). Un número de 4 pacientes presentaba más de una comorbilidad a su ingreso. La
fractura de cadera fue el motivo de ingreso de 5 pacientes. Se encontraban con tratamiento antibiótico un
número de 9 pacientes. La antibioterapia estaba justificada en la historia en 2 pacientes como tratamiento de
infección articular/herida, profilaxis quirúrgica (2 pacientes) y tratamiento tras intervención quirúrgica (5
pacientes). El tratamiento antibiótico más utilizado fue amoxicilina/clavulánico (8 pacientes), estando un
paciente en tratamiento con clindamicina. La vía de administración fue en un 80% de los casos IV. La
duración de tratamiento antibiótico mayor fue de 20 días.

Conclusiones:Más de la mitad de los pacientes ingresados a cargo de Traumatología son pacientes de edad
avanzada y con comorbilidades. También más de la mitad de los pacientes precisan tratamiento antibiótico.
El papel del médico internista es importante como consultor de Traumatología, dado el perfil de este tipo de
paciente, con el fin de adelantarse a las posibles complicaciones mediante un manejo diario del paciente en
conjunto con el especialista de Traumatología.
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