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RESUMEN
El paciente que sufre Accidente Cerebrovascular requiere ser tratado y cuidado en Terapia

Intensiva para que pueda recibir las atencién y rehabilitacién oportuna. El objetivo es determinar
la incidencia de Accidentes Cerebrovasculares en adultos hospitalizados en terapia intensiva,
segun sexo, edad y tipo de egreso de los pacientes en el Hospital San Juan de Dios de la ciudad
de Tarija en un periodo determinado. Se aplicé el enfoque mixto y la investigacion es exploratoria
— descriptiva. La poblacion son los pacientes que ingresaron con un Accidente Cerebrovascular
a la Unidad de Terapia Intensiva Adulto del Hospital San Juan de Dios siendo un total de 110
pacientes. La técnica de recoleccion de datos, es la observacion de las historias clinicas. Un total
de 110 pacientes con ACV en Terapia Intensiva Adulto, tuvo mayor incidencia el afio el 2019
con 39 pacientes representando un 36% del total. Los pacientes que mds ingresaron fueron del
sexo masculino con un total de 63 adultos, entre las edades de 61 a més afios son los pacientes
gue mas ingresaron. Finalmente, el tipo de egreso de los pacientes con ACV de Terapia Intensiva

Adultos, es el alta médica con 59 pacientes de un total de 110 pacientes.
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ABSTRACT

The patient who suffers a Stroke requires treatment and care in Intensive Care so that he or she
can receive timely care and rehabilitation. The objective is to determine the incidence of
Cerebrovascular Accidents in adults hospitalized in intensive care, according to sex, age and type
of discharge of the patients at the San Juan de Dios Hospital in the city of Tarija in a specific
period. The mixed approach was applied and the research is exploratory - descriptive. The
population is the patients who were admitted with a Cerebrovascular Accident to the Adult
Intensive Care Unit of the San Juan de Dios Hospital, with a total of 110 patients. The data
collection technique is the observation of medical records. A total of 110 patients with stroke in
Adult Intensive Care had a higher incidence in 2019 with 39 patients representing 36% of the
total. The patients who were admitted the most were males with a total of 63 adults, between the
ages of 61 and older are the patients who were admitted the most. Finally, the type of discharge
of stroke patients from Adult Intensive Care is medical discharge with 59 patients out of a total

of 110 patients.
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INTRODUCCION

El accidente cerebrovascular es una de las principales causas de muerte en todo el mundo y
puede provocar una discapacidad grave a largo plazo. Un gran porcentaje presenta algun tipo de
complicacion durante su estancia hospitalaria, e inclusive puede presentarse algun tipo de
complicacion tardia, luego del alta. Ademas, las secuelas del accidente cerebrovascular interfieren
con la calidad de vida del paciente; en los pacientes con ictus agudo, un numero considerable de
complicaciones médicas que se producen durante la hospitalizacion pueden prevenirse o tratarse
si se detectan a tiempo. (1)

El ataque cerebrovascular (ACV) o Stroke, se define como un sindrome clinico de origen vascular,
caracterizado por la aparicion de signos y sintomas rapidamente progresivos, debidos a una
pérdida de una funcion focal y que dura més de 24 hs. (2)

Segun diferentes investigaciones se cree que existen aproximadamente una incidencia de 200
casos por cada 100 mil habitantes y una morbilidad de 40 casos por cada 100 mil habitantes por
lo que afecta cerca del 1% de la poblacién adulta, entre el 4 al 5% de los mayores de 50 afios y
entre 8 al 10% de las personas de 65 afios y mas. (3)

De acuerdo con la Organizacion Mundial de la Salud la enfermedad cerebrovascular, junto con
las coronariopatias representan las principales enfermedades cardiovasculares, estimando que en
2015 murieron 17,7 millones de personas a causa de patologias cardiovasculares, dentro de las
cuales 6,7 millones son atribuibles enfermedad cerebro vascular, encasillandola actualmente
como una de las principales causas de muerte a nivel mundial.

A pesar de que un evento cerebro vascular indiferente de su tipo puede presentarse a cualquier
edad, el grupo etario con mayor incidencia lo engloban los adultos mayores, quienes en un gran

porcentaje ya presentan algun tipo de enfermedad de base como diabetes, hipertension arterial,
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EPOC, trayendo consigo un pronostico mas sombrio para el paciente, derivando en
complicaciones que aparecen una vez que se ha instaurado el evento cerebro vascular; dichas
complicaciones pueden ser de cardcter neuroldgico, como no neurolégico, sobre las que se
suscitan las secuelas posteriores al ictus o en casos mas graves puede ocasionar la muerte del
paciente, convirtiendo a los adultos mayores en un grupo al cual se le debe tomar la debida
importancia al momento de examinar su estado patolégico, asi como sus comorbilidades previas.
(4)

Esta patologia es conocida como la primera causa de discapacidad cronica en el adulto, la
segunda causa de demencia, la séptima de afios de vida potenciales perdidos y una de las
primeras de afios perdidos de vida saludable, dicha patologia sigue ocupando la segunda posicion
como causa de muerte en los paises industrializados y entre la tercera y quinta posicién en los
paises subdesarrollados o en vias de desarrollo. (5)

En nuestro medio especificamente en el Hospital San Juan de Dios de la ciudad de Tarija, esta
enfermedad de Accidente cerebrovascular no cuenta con datos estadisticos y propios de nuestro
entorno, desconociendo la incidencia, segiin sexo, edad y tipo de egreso de los pacientes adultos
, Tazén por la cual es necesario realizar este estudio con el propoésito de identificar los pacientes
adultos que ingresaron con esta patologia de Accidente cerebrovascular dentro del drea de
terapia intensiva, cuyo periodo de tiempo comprenderd los afios 2017-2018-2019 y 2022
exceptuando las gestiones 2020 y 2021 debido a la pandemia de SARS COD-2, puesto que, la
pandemia ha tenido un impacto significativo en los sistemas de salud en todo el mundo,

incluyendo la carga de enfermedad, la disponibilidad de recursos y la atencién médica en general.
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METODOLOGI{A

Enfoque

El enfoque es cuantitativo por que se enfoca en como ocurren las situaciones o hechos, de modo
que se ocupa de las actitudes, las creencias o las formas en las que las personas dan sentido e
interpretan las experiencias que atraviesan y el mundo que las rodea. En consecuencia, se enfatiza
el razonamiento inductivo. (6)

De igual manera tiene un enfoque cualitativo como un modo de encarar el mundo empirico,
seflalan que en su mas amplio sentido es la investigacion que produce datos descriptivos: las
palabras de las personas, habladas o escritas y la conducta observable. (7)

Tipo de investigacion

El tipo de investigacion es exploratorio "los estudios exploratorios se efectiian, normalmente,
cuando el objetivo es examinar un tema o problema de investigacion poco estudiado o que no ha
sido abordado antes" (8)

Y también el tipo de investigacion es descriptiva “El objetivo de la investigacion descriptiva
consiste en llegar a conocer las situaciones, costumbres y actitudes predominantes a través de la
descripcién exacta de las actividades, objetos, procesos y personas” (9)

Disefio

El disefio es transversal debido a que la investigacion tuvo un periodo de elaboracion, que fue
desde el afio 2017,2018,2019,2022.

Los estudios de corte transversal (ECT), como su nombre lo indica (desde una perspectiva
temporal y espacial), son estudios de tipo observacional, descriptivo (en ocasiones analiticos), y

de caracter transversal o de corte en el tiempo (por ende, ni prospectivos ni retrospectivos).
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Su caracteristica fundamental es que todas las mediciones se hacen en una sola ocasion, por lo
que no existen periodos de seguimiento. En otras palabras, los ECT se realizan en un momento
determinado de la evolucién de una enfermedad o evento de interés (EI). De esta manera, no se
puede distinguir si la exposicién determiné o no el desarrollo de este EI, o sélo afecta el nivel
individual de la exposicion. (10)

La investigacion tiene como poblaciéon a los pacientes que presentan un Accidente
Cerebrovascular que ingresaron a la Unidad de Terapia Intensiva Adulto del Hospital San Juan
de Dios de la ciudad de Tarija, siendo un total de 110 pacientes.

La técnica de recoleccion de datos, es la observacion de las historias clinicas proporcionadas por
el Hospital San Juan de Dios, el instrumento de recoleccion es una guia de observacion.
Criterios de inclusién

Son todos los pacientes con un Accidente Cerebrovascular que ingresaron a la Unidad de Terapia
Intensiva Adulto del Hospital San Juan de Dios de la ciudad de Tarija

Los criterios de Exclusion

Son aquellos pacientes que ingresaron a la Unidad de Terapia Intensiva Adulto del Hospital San
Juan de Dios de la ciudad de Tarija presentando otro tipo de patologias.

RESULTADOS Y DISCUSION

A continuacion, se presentan los cuadros y las gréficas correspondientes a la investigacién.
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Tabla 1. Accidente Cerebrovascular en los pacientes Terapia Intensiva Adultos del Hospital San Juan

de Dios desde el ario 2017,2018,2019,2022

Afio ACV
Frecuencia %
2017 16 14,5%
2018 20 18,2%
2019 39 35,5%
2022 35 31,8%
Total 110 100%

En los cuatro afios analizados se registraron un total de 110 pacientes que ingresaron con la

patologia de accidente cerebrovascular en Terapia Intensiva Adulto, teniendo mayor incidencia el

afio el 2019 con 39 pacientes.

Figura 1. Accidente Cerebrovascular en los pacientes de Terapia Intensiva Adultos del Hospital San Juan

de Dios

= 2017
= 2018
= 2019
m 2022
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La mayor incidencia de pacientes con accidente cerebrovascular que ingresaron a terapia

intensiva adulto fue en la gestion 2019 con 36% respecto al 100%.

Tabla 2. Accidente Cerebrovascular en los pacientes de Terapia Intensiva Adultos del Hospital San Juan

de Dios desde el ario 2017,2018,2019,2022

Sexo ACV

Frecuencia %

Femenino 47 42.7%
Masculino 63 57,3%
Total 110 100%

De los 110 pacientes con accidente cerebrovascular en Terapia Intensiva Adulto, 63 son de

sexo masculino y 47 son de sexo femenino

Figura 2. Accidente Cerebrovascular en los pacientes de Terapia Intensiva Adultos del Hospital San Juan

de Dios

= Femenino

= Masculino
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Del 100% de los pacientes con accidente cerebrovascular en Terapia Intensiva Adulto del

Hospital San Juan de Dios, el 57% son de sexo masculino y el 43% de sexo femenino.

Tabla 3. Accidente Cerebrovascular en los pacientes de Terapia Intensiva Adultos del Hospital San Juan

de Dios desde el ario 2017,2018,2019,2022

EDAD DE LOS Patologias
PACIENTES ACV
Frecuencia %
14 a 30 afios 7 6,4%
31 a 60 afios 49 44,5%
61 a mas 54 49,1%
Total 110 100%

Los pacientes que tuvieron un mayor ingreso con esta patologia de accidente cerebrovascular en

Terapia Intensiva Adulto, se encuentran en el intervalo de edad entre 61 a més afios, con 54

pacientes de un total de 110.

Figura 3. Accidente Cerebrovascular en los pacientes de Terapia Intensiva Adultos del Hospital San Juan

de Dios

m 14 3 30 afos
= 31 a 60 afos

= 61 amas
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Del 100% de los pacientes que ingresaron con accidente cerebrovascular en Terapia Intensiva
Adulto, el 49% se encuentran en el intervalo de edad de 61 a mas afios.
Tabla 4. Tipo de egreso de los pacientes con Accidente Cerebrovascular en Terapia Intensiva Adultos

del Hospital San Juan de Dios desde el aiio 2017,2018,2019,2022

Egreso ACV
Frecuencia %
Alta médica 59 53,6%
Secuelado 6 5,5%
Obito 45 40,9%
Total 110 100%

El mayor tipo de egreso de los pacientes de accidente cerebrovascular de Terapia Intensiva
Adultos, es el egreso de Alta médica con 59 pacientes de un total de 110 pacientes.
Figura 4. Tipo de egreso de los pacientes con Accidente Cerebrovascular en Terapia Intensiva Adultos

del Hospital San Juan de Dios

m Alta médica
= Secuelado

= Obito
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El 100% de egreso de los pacientes con accidente cerebrovascular de Terapia Intensiva, el 54%
es con Alta médica.

CONCLUSIONES

A través de los resultados obtenidos, donde se logré determinar la incidencia de los pacientes
que ingresaron con la patologia de Accidente Cerebrovascular segun sexo, edad y tipo de egreso
en los pacientes que se encontraron en Terapia Intensiva Adulto del Hospital San Juan de Dios
de la ciudad de Tarija, se logra identificar que los hombres son las personas que mayor ingreso
tienen a Terapia Intensiva Adulta y que su egreso es con alta médica. Estos resultados generados,
serviran como referencia para los involucrados en el area de salud y la poblacién en general y
puedan conocer la problematica que se vive en nuestro medio.
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