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I- INTRODUCCION
La demanda por patología psiquiátrica urgente es un moti-
vo de consulta frecuente.
Los Síndromes de ansiedad y trastornos depresivos son muy
prevalentes en población general y primer motivo de con-
sulta psiquiátrica urgente (1,4).
La patología psiquiátrica en ocasiones precisa distintos
tipos de recursos (médicos, ambulancias, fuerzas de seguri-
dad...) (5,6).
Existe preocupación actual por el elevado ascenso de
abuso de drogas y alcohol (7,8,9,10,11,12,13).

II- OBJETIVOS
GENERALES
Determinar el desenlace de las consultas médicas genera-
das por patología psiquiátrica urgente en nuestra CC.AA.
Establecer un análisis del tipo de recursos empleados y de
servicios de Urgencias a los que se trasladó a los pacientes.

ESPECÍFICOS
Determinar los Diagnósticos más frecuentes emitidos por el
médico coordinador. Describir los tipos de recursos más fre-
cuentemente utilizados en este tipo de patología.

III- MATERIAL Y MÉTODOS
Estudio analítico descriptivo retrospectivo y transversal.
Tiempo: Enero 2.000 (al azar).
MUESTRA; Población de estudio: 1212 sujetos (577 hom-
bres de edad media 43.20, DT 23.12 y 569 mujeres de
edad media 49.23, DT 24.78).

VARIABLES 
-Variables demográficas: edad, sexo, medio rural-urbano, -
Variables clínicas y de actividad: Tipo de recurso (médico,
ambulancia, UCI-móvil, DUE, cuerpos de Seguridad, ó nin-
guno., Diagnósticos del médico coordinador, Tipo Servicio:

Consulta, Emergencia, TUD, Visita domiciliaria, Destino:
Asistencia in situ., C.de Salud, Servicios de Urgencias
extrahospitalarias, Hospitales, Ninguno (finalizan como
consulta médica).
ELAB.ESTAD: Office 97. Análisis: SPSS 10.0. Estadísticos:
Cruces de. variables y se usó el Chi 2 de Pearson como
estadístico de significatividad.

IV.- RESULTADOS
- La demanda por patología psiquiátrica urgente es un

motivo de consulta frecuente.
- La Patología psiquiátrica urgente es más frecuente en la

mujer para edades menores de 15 años, y a partir de
los 45 años. En el resto de los grupos de edad, predo-
mina en el sexo masculino. Nuestra muestra total la
constituyeron 1212 sujetos, 577 hombres con una
edad media de 43.20 y 569 mujeres con una edad
media de 49.23. En el resto, la variable sexo no ha
sido recogida.

- En el medio urbano prevaleció en el hombre y en el
medio rural en la mujer. Ver Figura 1: Sexo-Medio
Rural/Urbano.

De este modo en el medio rural se atendieron a un 54.5
% de mujeres frente a un 52.5%de varones, mientras
que del medio urbano el % atendido de hombres fue de
un 47.5%. y el de los mujeres hombres un 46 %.
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FIGURA 1

Sexo - Medio Rural / Urbano
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- Los diagnósticos globalmente más frecuentes son en pri-
mer lugar los Sdes de Ansiedad, seguido por el Abuso
de drogas, abuso de alcohol y la Psicosis de tipo agita-
do. Ver figura 2: Sexo-Diagnóstico.

En el hombre prevalece el abuso de drogas (21% del total),
seguido de la intoxicación etílica aguda (en un 15%) y de
las psicosis de tipo agitado y los Síndromes de ansiedad)
con un 12% y 11% respectivamente).
En la mujer prevalecen los Síndromes de ansiedad (32%) al
que les sigue en segundo lugar las psicosis de tipo agitado
(16%) y el abuso de drogas con un 11%.
Otros diagnósticos para ambos sexos con una frecuencia
menor son el grupo de otros (miscelánea), la demencia
senil, los efectos adversos a psicotropos y los envenena-
mientos por sustancia sólidas ó líquidas.
Si lo relacionamos con la edad: El Síndrome de ansiedad
predomina en mayores de 64 años; el abuso de drogas e
intoxicaciones etílicas en pacientes de 15 a 29 años y las
psicosis de tipo agitado en el grupo de mayores de 64 años.
De este modo, para los Sdes de ansiedad el 31.1% (80)
fueron pacientes mayores de 64 años, el 27.2% (70) de
edades entre los 30-44 años, el 21.4% (55) fueron de eda-
des entre los 15 y 29 años,; el 19.5% (50) de 45 a 64
años y un 0.8% (2) fueron menores de 15 años.
En cuanto al abuso de drogas, el 34.7% (76) fueron de
edades de entre los 15 a 29 años, como el grupo de edad
más frecuente, al que le siguen el 28.3% (62) de pacientes
de entre 30 a 44 años, el 19.2% (42) de mayores de 64
años, en 16% (35) de pacientes de entre 45-64 años y por
último los menores de 15 años con un 1.8% (4).

Las intoxicaciones etílicas predominan en pacientes de 15 a
29 años con un 35.8% (62), al que le siguen los mayores de
64 años con un 31.2% (54), los de 30-44 años con un 17.9%
(31) y por último los de 45 a 64 años con un 15% (26).
Las psicosis de tipo agitado son más prevalentes en mayo-
res de 64 años con un 36.7% (47), y en orden de frecuen-
cia le siguen los de 30-44 años con un 25.8% (33), los de
45-64 años, con un 20.3% (26), los de 15 a 29 años con
un 16.4% (21) y por último los menores de 15 años con un
0.8% (1 caso). Fue altamente significativo desde el punto
de vista estadístico con una p < 0.05.
(Ver Figura 3: Sexo-Tipo de Recurso).

En ambos sexos lo más habitual es la no utilización de nin-
gún tipo de recurso. (en un 58% para el sexo femenino y un
50% para el masculino). En ambos sexos el recursos utiliza-
dos, el más frecuente es la ambulancia y en segundo lugar
los médicos de urgencias. La UCI móvil ocupa el tercer lugar. 
En el hombre se utiliza como recurso predominante la
ambulancia asistencial (41%), seguido del médico de
urgencias en un 11%. En la mujer es también la ambulan-
cia asistencial lo más frecuente movilizado (en un 27%) y el
médico de urgencias se moviliza en un 18%. Es desde el
punto de vista estadístico altamente significativo, con una
p< 0.05.
En cuanto a los destinos de los pacientes, el traslado a hos-
pitales, ocurre predominantemente en pacientes de 15-29
años, seguido de 30 a 44, 45 a 64 mayores de 64 y
menores de 15 años. (Ver Figura 4: Edad-Destino).
Las asistencias in situ son mayores para los mayores de 64
años, y le siguen, también por orden de frecuencia, los gru-
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FIGURA 2

Sexo - Diagnóstico

FIGURA 3

Sexo - Tipo de Recurso
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pos de 45-64, 15-29 años, 30-44 y en último lugar meno-
res de 15 años.
Referente a traslados a Centros de Salud y Servicios de
urgencias extrahospitalarios, son predominantes en pacien-
tes de 15-29 años y le siguen 30-44 años, 45-64 años,
menores de 15 y por último mayores de 64. 

Es decir, exceptuando la consulta médica, en la que el des-
tino del paciente finaliza aquí, globalmente el destino más
prevalente es el traslado al hospital (común a todos los
pacientes < de 64 años) al que le siguen por orden las asis-
tencias in situ, (que prevalecen en mayores de 64 años), los
traslados a Centros de Salud o servicios de urgencias extra-
hospitalarios.
Los traslados a hospitales, a Centros de Urgencias extrahos-
pitalarios predominan en el sexo masculino. Las asistencias
in situ (asistencia en donde surge la urgencia, sin traslado
posterior), ocurren fundamentalmente en las mujeres.

V- CONCLUSIONES FINALES
- La patología psiquiátrica urgente constituye un motivo

de consulta frecuente.
- Predomina en el sexo femenino para edades < de 15

años y en mayores de 45 años.
- En el medio urbano prevalece en el hombre y en el

medio rural en la mujer.

- Los diagnósticos más frecuentes para el hombre son el abu-
so de drogas, la intoxicación etílica aguda y en la mujer
los Síndromes de ansiedad y las psicosis de tipo agitado.

- De los recursos más utilizados, el más frecuente es la
ambulancia asistencial seguido del médico de urgencias.

- El destino predominante es el traslado a un centro hos-
pitalario (el más frecuente en el sexo masculino), segui-
do en segundo lugar por las asistencias in situ (en las
que se atiende al paciente en el lugar donde ocurre la
urgencia). El tercer lugar es ocupado por los traslados a
centros de urgencias extrahospitalarios (segundo destino
prevalente si sólo se consideran los pacientes que son
trasladados).
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