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INTRODUCCIÓN

La necesidad de disponer de información válida sobre la calidad y seguridad de la asistencia en las urgencias hospitalarias ha llevado a monitorizar
diversos indicadores clínicos, uno de estos indicadores son los pacientes que abandonan el servicio de urgencias antes de lo esperado: pacientes que
aún no han sido visitados, que deciden irse antes de finalizar el tratamiento o antes de la decisión médica de alta. Aportar información sobre estos
pacientes facilita la implantación de procedimientos eficaces para disminuir el número de casos, incrementa la probabilidad de captarlos antes de que
ocurran y aumenta la seguridad de los paciente.

Objetivo: 
Conocer las características de los pacientes que presentan episodios de alta por fuga o no acude en las urgencias hospitalarias.

MATERIAL Y METODOS

Se trata de un estudio descriptivo. La muestra está compuesta por aquellos pacientes que han sido dados de alta por fuga o no acude durante el
año 2015 en las urgencias de un Hospital Comarcal. Para la recogida de datos se ha realizado una búsqueda de pacientes en la aplicación Diraya.
Finalizada la recogida de datos se ha realizado una lectura general de los mismos, y una vez obtenidos los informes de resultados se ha procedido a
su análisis y clasificación. Las variables estudiadas son: número de casos de pacientes dados de alta por fuga o no acude, edad, sexo y motivo de
consulta.
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Incidencia de pacientes dados de alta por fuga o no  acude en el año 2015                      

Enero Febr. Mar. Abril Mayo Junio Julio Agost Sept. Oct. Nov. Dic.

1,66% 1,56% 1,14% 1,64% 1,85% 1,82% 2,20% 1,85% 1,63% 1,55% 1,51% 2,18%
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Pacientes dados de alta por fuga o no acude por eda d/sexo 

Problemas oculares

Molestias urinarias

Dolor

Demanda de medicación

Ansiedad

Intoxicación etilica

Pacientes psiquiatricos

Problemas oculares 6,18%

Molestias urinarias 7,68%

Dolores musculares, abdominales, 

óseos, cefaleas, etc.

8,83%

Demanda de medicación 3,35%

Ansiedad 7,94%

Intoxicación etílica 7,06%

Principales motivos de consulta en pacientes dados de alta por fuga o no acude 

�Durante el año 2015 el 3,55% de los pacientes que
acudieron a urgencias fueron dados de alta por fuga o no
acude, lo que supone un total de 2133 pacientes.
�El mayor número de casos se registra en los meses de
mayo coincidiendo con las alergias primaverales, julio y
agosto debido al aumento de la demanda asistencial y
diciembre coincidiendo con los casos de gripe.
�En relación a las características de los pacientes
podemos decir que la mayoría son personas jóvenes con

Pacientes psiquiatricos

Intentos de autolisis

Malestar general

Fiebre

Heridas

Mareo

Pacientes  psiquiátricos 10,6%

Intentos de autolisis 2,65%

Malestar general 3,09%

Fiebre 4,41%

Heridas 3,53%

Mareo 4,15%

CONCLUSIONES

La incidencia de episodios de alta por fuga o no acude es considerable en las urgencias hospitalarias. La mayoría de los casos se dan en hombres
jóvenes entre 15 y 35 años, y los principales motivos de consulta son intoxicaciones etílicas, pacientes psiquiátricos, con ansiedad o intentos de
autolisis, entre otros. Promover la comunicación de este incidente es necesario para perfeccionar los procedimientos que disminuya el número de
casos y aumente la seguridad del paciente, una intervención integral y protocolizada puede disminuir el número de pacientes que abandonan las
urgencias antes de que finalicen su tratamiento, sin ser visitados o antes de la decisión médica de alta.

edades comprendidas entre los 15 y 35 años, siendo
superior el número de hombres en todos los grupos de
edad excepto en el grupo de 71-100 años.
�Respecto a los principales motivos de consulta podemos
destacar que los mayores porcentajes corresponden a
pacientes que presentan algún tipo de dolor, pacientes
psiquiátricos, con ansiedad o intoxicaciones etílicas.
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