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PROGRAMA 2009

Declaraciones semanales

|1 porcentaje de declara-

ciones efectuadas sobre

el total de tedricas para
las 24 primeras semanas de
registro se sitda en el 88% para
el conjunto de la Red. Por
provincias, Avila, Palencia y
Valladolid se sitGian por debajo
de dicho porcentaje. Figura
1.1.

En la Red de enfermeria el
porcentaje alcanzado en las 24
semanas es del 89%. Por pro-
vincias Leon, Soria, Valladolid,
Zamoray se encuentran por de-
bajo de dicho porcentaje. Fi-
gura 1.2.0

FIGURA 1.2

FIGURA 1.1

PORCENTAJE DE DECLARACIONES EFECTUADAS SOBRE EL TOTAL DE TEORICAS POR
PROVINCIA. MEDICOS Y PEDIATRAS.
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PORCENTAJE DE DECLARACIONES EFECTUADAS SOBRE EL TOTAL DE TEORICAS POR

PROVINCIA. ENFERMERIA.

100%
90%
80%
70%
60%
50%
40%
30%
20%

10%
0%

AV BU | LE PA

SA | SG | SO | VA | zA |cyL

B Realizadas| 96% | 97% | 88% | 97%

94% | 99% | 86% | 60% | 86% | 89%

RCS CyL Septiembre 2009




Depresion

| nimero de consultas

por depresion declaradas

en 24 semanas de registro
ha sido de 285. El 72% de los ca-
sos han sido mujeres y el 26%
varones. En 4 casos, la variable
sexo, no ha sido consignada.

Existen antecedentes de tras-
tornos psiquiatricos en el 64%
de los pacientes (184). Los an-
tecedentes de sindrome depre-
sivo estan presentes en el 64%
(117) y los trastornos de ansie-
dad en un 49% (91).

Se ha derivado al equipo de
salud mental al 34% de los casos
(98), siendo la severidad de los
sintomas la causa fundamental
en el 50% de los mismos.

Infecciones de transmision sexual

] nimero de registros
acumulados en 24 sema-
nas es de 61. La distri-

bucién por sexo muestra un por-
centaje mayor de casos en mu-

jeres, 79% que en varones, 21%.
La media de edad en ambos se-
x0s es de 35 anos.

Los motivos de consulta mas
frecuente en varones son por

uretritis (31%) y balanitis (23%).
En mujeres es la vaginitis

(81%).1

Accidentes domesticos y de ocio

n enero de 2009, se pone
E en marcha el Registro de

Enfermeria dentro de la
Red Centinela Sanitaria de Casti-
lla y Le6n con la monitorizacion
de accidentes domésticos y de
ocio. La Red de Enfermeria esta
compuesta por 130 enfermeras
y enfermeros.

En 24 semanas se registraron
1.513 accidentes domésticos y
de ocio. Un 49,6% de los acci-
dentes se produjeron en muje-
res y un 50,4% en hombres, con
una edad media de 42,3 anos (DE
31,3).

FIGURA 2.1

ACCIDENTES DOMESTICOS Y DE OCIO. LUGAR DEL ACCIDENTE.
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Segiin el lugar del accidente,
un 24,8% se produjo en otras de-
pendencias del hogar diferentes
de cocina y bafio, un 17,8% en la
cocina y un 15,1% en la via pua-
blica. Figura 2.1

Las causas mas comunes de
los accidentes fueron la caida al
mismo nivel 41,2% y el uso de
objetos punzantes/cortantes
20,8%.

En cuanto a la atencién sani-
taria inmediata, un 57,9% acudio
al centro de salud, un 23,3% al
servicio de urgencias de Aten-
cion Primaria o al Punto de Aten-
ci6on Continuada y un 10,8% al
hospital.

En relacién a la atenciéon de
enfermeria en el centro de salud,
un 63,6% recibi6 cura y desin-
feccion de las heridas, un 33,9%
educacion para la salud, un 22,2%
inmovilizacién, un 17,3% puntos
de sutura y un 13,5% inmuno-
profilaxis con vacuna contra té-
tanos-difteria y/o inmunoglobu-
lina. Un 12,1% no fue derivado a
enfermeria. Figura 2.2.

Las localizaciones anatémicas
mas afectadas por los acciden-
tes fueron extremidades supe-
riores (43,6%), extremidades in-
feriores (32,1%) y cabeza/cuello
(26,5%).

Los tipos de lesiones que su-
frieron los accidentados fueron,
principalmente, heridas abiertas
(50,9%), contusiones/hematomas
(36,7%) y esguinces/luxaciones
(11,3%). Figura 2.3.1

FIGURA 2.2

ACCIDENTES DOMESTICOS Y DE OCIO. ATENCION DE ENFERMERIA EN EL CENTRO DE
SALUD.
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FIGURA 2.3
ACCIDENTES DOMESTICOS Y DE OCIO. LUGAR DEL ACCIDENTE.
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Asistencia paliativa o de soporte
en domicilio

a atencion a los pacientes

terminales y a la depen-

dencia es considerada un
problema de salud prioritario, y
una carga real para la sostenibi-
lidad de la calidad de atenci6on
médica y social. El aumento de
la esperanza de vida, los cam-
bios sociales en el papel de la fa-
milia y la accesibilidad a las nue-
vas tecnologias y terapias han
conducido a este problema de
salud pubilica.

El objetivo de este estudio es
describir la magnitud y el tipo
de cuidados paliativos y de so-
porte en domicilio proporciona-
dos por el sistema de atencién
primaria en Espaiia.

Participaron en este estudio
cinco redes centinela sanitarias
espaiolas, con 218 médicos de
atencion primaria, que cubrian
una poblaciéon de 282.216 perso-
nas. Durante tres meses en el ano
2008, registraron cada visita,
realizada a los pacientes en fase
terminal o con una enfermedad
crbonica avanzada, para propor-
cionar los cuidados paliativos o
de apoyo en el domicilio.

La tasa de prevalencia de los
pacientes que reciben cuidados
paliativos o de apoyo se estima
en 4,2 por cada 1.000 personas
de 15 anos y mas. Esta tasa es sig-
nificativamente mayor en muje-
res que en hombres (5,5 frente a
2,9 por 1.000). Por grupos de
edad, la prevalencia aumenta sig-
nificativamente en el grupo de
75-84 con una tasa de 16,1 por
1.000 y en el grupo de 85 y més

TABLA 3.1

ASISTENCIA PALIATIVA O DE SOPORTE EN DOMICILIO. TASAS DE PREVALENCIA POR

GRUPO DE EDAD Y SEXO.

Total Varones Mujeres

Gré‘g: dde Tasa 95%LlI 95%LS  Tasa 95% Ll 95%LS tasa 95%LI 95%LS
Total 4,22 3,99 4,47 2,87 2,60 3,17 5,54 5,16 5,94
15-44 0,10 0,06 0,17 0,09 0,03 019 0112 0,05 0,24
45-64 0,83 0,64 1,06 0,76 0,51 1,09 0,90 0,62 1,26
65-74 3,92 3,27 4,67 3,51 2,64 458 429 3,37 5,39
75-84 16,10 14,62 17,68 1421 1215 1652 1758 1554 19,82

85+ 4967 4573 5385 3564 30,14 4183 57,55 5228 63,18
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con una tasa de 49,7 por cada
1.000 personas. La mayoria de
los casos se trataba de pacientes
con incapacidad funcional grave
derivada de una enfermedad cro-

TABLA 3.2

ASISTENCIA PALIATIVA O DE SOPORTE EN DOMICILIO. TASAS DE PREVALENCIA POR

1.000 HABITANTES Y TIPO DE PACIENTE.

nica, pero no en la fase final de
la vida (87,5%). Los pacientes
con enfermedad terminal con una
esperanza de vida inferior a 6
meses sOlo representaban el

Tasa bruta

Tasa ajustada por edad

Estimacion para Espaia

Tasa  95% LI 95%LS Tasa

Total 4,22 3,99 4,47 3,01
Pacientes

; 0,52 0,46 0,62 0,40
terminales
Enfermedad 3 69 3,47 3,92 2,61

crénica

95% LI 95%LS Tasa  95% LI  95%LS

2,84 3,18 3,09 2,86 3,32
0,33 0,46 0,45 3,57 0,54
2,45 2,77 2,64 2,43 2,85
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9,8%. Un 2,7% presentan ambas
caracteristicas. Tablas 3.1, 3.2 'y
3.3

Los cuidados paliativos no
son una caracteristica exclusiva
de los pacientes como enferme-
dades progresivas como el can-
cer o enfermedades neurodege-
nerativas. La mayoria sufren en-
fermedades cronicas, que en los
ancianos representan un impor-
tante problema de salud publica.
Las mujeres presentan doble
riesgo de llegar a este estado.
Analisis complementarios per-
mitirdn estudiar los factores de-
terminantes y establecer las po-
liticas preventivas y de control.

Este proyecto esta financiado
parcialmente por el Fondo de In-
vestigacion Sanitaria del Instituto
de Salud Carlos III (P106/1083).H

TABLA 3.3

ASISTENCIA PALIATIVA O DE SOPORTE EN DOMICILIO. PORCENTAJE DE PACIENTES POR
GRUPO DE EDAD, SEXO Y TIPO DE PACIENTE.

Pacientes con enfermedad

Pacientes terminales cronica
(n 149)* (n 1.043)

Grupo de edad

15-44 2,01 1,05

45-64 10,07 4,60

65-74 15,44 9,97

75-84 38,93 35,67

85+ 33,56 48,71
Sexo

Varones 55,03 30,49

Mujeres 44,97 69,51

*Incluye todos los pacientes con enfermedad crénica y una esperanza de vida inferior a 6 meses.
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