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Resumen

Objetivos: Analizar la frecuencia de disnea como motivo de consulta en servicio de urgencias.
Identificar diagnósticos relacionados más frecuentemente con disnea y destinos de los pacientes tras
valoración en servicio de urgencias.

Metodología: Diseño: estudio descriptivo retrospectivo. Emplazamiento: Servicio de Urgencias de
Atención Primaria (SUAP). Población de estudio: pacientes mayores de 14 años que consultan por
disnea en servicio de urgencias de atención primaria, durante diciembre del 2017. Variables: edad,
sexo, juicio clínico y destino tras la valoración en urgencias. Recogida de datos: a través de revisión
manual de de historias digitales de pacientes mayores de 14 años atendidos en un servicio de
urgencias de atención primaria, durante diciembre del 2017, que consultaban por disnea. Se recoge
información mediante el sistema informático Diraya.

Resultados: Del total de consultas realizadas en Urgencias el 3,2% acuden por disnea, siendo más
de la mitad mujeres (52,2%). Principales diagnósticos relacionados con disnea: fibrilación auricular
(2,6%), insuficiencia cardiaca descompensada (16,8%), infección respiratoria (25,4%), reagudización
asma (12,2%), cardiopatía isquémica (2,1%) y reagudización EPOC (15,9%). Destinos de dichos
pacientes: Domicilio: 69%, derivados a urgencias hospitalarias 31%.

Conclusiones: La disnea es un motivo de consulta frecuente en urgencias, en su mayoría
relacionada con patologías que se tratan y cuyo destino final del paciente es su domicilio.
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