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OBJETIVO METODOLOGIA

Conocer las caracteristicas Se realiza estudio descriptivo transversal. El emplazamiento es el Area de Salud de Malaga.
clinicas y asistenciales de Revision de la historia clinica de todos los pacientes (n=176) visitados por la UCP durante un
la atencién al enfermo afo. Se estudiaron las caracteristicas sociodemograficas (edad, sexo, domicilio) y clinico-
terminal por la unidad de asistenciales (diagnostico, tratamiento analgésico, conocimiento del diagnostico y pronostico
cuidados paliativos (UCP) a por el paciente, especialidad que lo deriva, visitas realizadas, lugar del éxitos y asistencia al
domicilio de Malaga. duelo).

RESULTADOS

La edad media fue 72.2+12.66 anos, siendo el 43.2% mujeres y
un 42% residentes en Guadalajara capital. El 50.6% de los
pacientes procedian de Oncologia y el resto de otros servicios.
El diagnostico mas frecuente fue el tumor del aparato digestivo
(30.1%). Al entrar en la unidad, el 50% de los pacientes
conocian su diagnostico y de éstos el 35.2% su pronostico. La
estancia media fue de 49.5 dias (intervalo de confianza (IC) del
95%) siendo la media de visitas totales de 7.98 (IC del 95%). El
97.2% necesit6 tratamiento analgésico y de ellos el 65.9%
preciso opioides. El 34.7% requirio ingreso hospitalario, el 63.6%
fallecié en su domicilio y el 84.1% de las familias recibio
asistencia al duelo.

CONCLUSIONES

El conocimiento de la enfermedad y prondstico por parte del
paciente es menor que el hallado en otros estudios. Durante el
periodo de tiempo del estudio el control de sintomas en domicilio
permitié que el ingreso hospitalario se precisara sélo en un tercio
de los casos y se observé que mas de la mitad de los pacientes
fallecio en su domicilio. La mayor parte de las familias recibio
asistencia al duelo.




