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Resumen
Objetivos: Determinar la incidencia y morbilidad de las patologias mentales en
pacientes mayores de 60 afios en la Comarca del Poniente de Almeria
(Andalucia - Espafia)
Material y métodos: Estudio descriptivo observacional con 2 grupos, donde se
analizan las demandas de atencion psiquiatrica de pacientes mayores de
60 afios que:
- Acuden al Servicio de Urgencias del Hospital de Ponientey
-Usuarioresidencia asistida “Ciudad de El Ejido".
- Criterios de inclusion, Variables socio - demograficas: edad y sexo; individuos dentro
delafranjade edad seleccionada(> 60 afios).
Resultados:
- Media de consultas hospitalarias: 564 consultas/afio
(max. en 2008, 667 pacientes)
- Media = 60 afios: 44 pacientes/afio (maximo 70, 2013).
- Porcentaje medio: 8,2% (maximo 11,92%, 2012).
- Distribucion por sexos: 1:1,35 (hombres-mujeres).
- Pacientes ingresados Hospitalizacién (2012 a 2014) media 2%.
- Residencia de Ancianos, 65 residentes (42 mujeres y 23 hombres), Trastorno
Mental 29 (22-7; m-h); 45% del total de usuarios.
- 9 residentes tienen seguimiento en Atencién Primaria.
- Enfermedades Tipo Alzheimer del 38%, 62% sin déficit cognitivo. 25% con
patologia psiquiatrica. 20% Enfermedad Mental + Demencia Degenerativa. 17% sin
patologias.
- Trastornos Depresivos, 36% (10-1; mujeres - hombres). 17% Esquizofrenia, 13%
consumo de alcohol.
Conclusiones:

- Aumento progresivo demanda Atencion Especializada.

N°1 ISSUE - Proporcion de género destacable femenino.

JUNIO 2015 - Morbilidad del 20% de usuarios con Depresion.
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Summary
Objectives:
To determine the incidence and morbidity of mental disorders in patients older than 60 years in the region
of Almeria West.

Material and methods:

Descriptive study with 2 groups, where demands for psychiatric care of patients older than 60 years are
analyzed:

- They go to the emergency department of the Hospital de Poniente and

- Patients admitted to the nursing home "City of El Ejido".

- Inclusion criteria, socio - demographic variables: individuals within the range selected age (> 60 afios).

Results:

- Proportional mean of hospital visits: 564 consultations / year (max 2008, 667 patients.)

- Proportional mean = 60 years: 44 patients / year (maximum 70, 2013).

- Average rate: 8.2% (up 11.92%, 2012).

- Gender distribution: 1: 1.35 (male-female).

- Patients admitted Hospital (2012-2014) average 2%.

- Home for the Elderly, 65 residents (42 women and 23 men), 29 Mental Disorder (22-7, mh); 45% of users.
- Nine residents have monitoring in primary care.

- Diseases Alzheimer type 38%, 62% without cognitive deficits. 25% with psychiatric disorders. 20% Mental
Disease + Degenerative Dementia. 17% without pathologies.

- Depressive Disorders, 36% (10-1, women - men). Schizophrenia 17%, 13% alcohol.

Conclusions:

- Progressive increase demand for specialized care.
- Proportion of outstanding female gender.

- Morbidity 20% of users with Depression.

Keywords: Geriatrics, Mental Health, Homes for the Aged, Depression

Introduccidn

Segunla OMS, se prevé que en el afio 2100 la cantidad de personas de 60 afios de edad o mayores aumente mas
de tres veces. Esto supondrd un aumento de la necesidad de atencién especializada, sobre todo cuando son
casosde ancianos aquejados de una patologia psiquiatrica, que incrementa las necesidades basicas que cubrir.
Esta organizacién ha sefialado (OMS, 2013:8) que las tasas de discapacidad y mortalidad entre las personas con
trastorno mental son “desproporcionadamente elevadas”. La probabilidad de “muerte prematura es un 40-60%
mayor entre las personas con depresibn mayor o esquizofrenia que la poblacién general, debido a los
problemas de saludfisica” que no son atendidos correctamente. (Monje, 2014).

En Espafia, hay que considerar, a este respecto, que se prevé un envejecimiento de la poblacién en los préximos
afios; en los mayores de 64 afios se produciria el mayor incremento poblacional, con un crecimiento de 1,29
millones de personas (un 16,9%) en la préxima década (2009-2019).

La prevalencia de mala salud mental en Espafia obtenida del analisis de la Encuesta Nacional de Salud del afio
2006, principalmente entre las personas mayores de 65 afios, tanto en hombres (20,5%) como en mujeres
(36,0%) se estima que alcanza el 10-12% de los casos, siendo alin mayor entre pacientes institucionalizados en
residenciasy en hospitalizados.

Hay que resaltar la importancia de la Ley 39/2006, de 14 de diciembre, de “Promocién de la Autonomia
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Personal y Atencion a las Personas en Situacion de Dependencia”. (Gémez Beneyto, 2011).

La literatura ofrece una amplia variedad de informacién sobre trastornos psicolégicos en la poblacién de
personas mayores. La depresién de inicio tardio es uno de los problemas de salud mental mas comunes en los
adultos mayores de 60 afios. Hay modelos psicolégicos (Bulut, 2009), que postulan que la depresion tardia vida
surge de la pérdida de la autoestima, la pérdida de roles significativos, la pérdida de otras personas
importantes, la disminucion de los contactos sociales, la reduccion de la capacidad fisica, las dificultades
financierasyladisminucion de las habilidades de afrontamiento.

Ademas, observando diferentes estudios a nivel nacional los resultados muestran la prevalencia de los
trastornos mentales en una muestra representativa de la poblacion espafiola que acude a centros
ambulatorios de Atencién Especializada Psiquiatrica. Destacan por su mayor prevalencia los trastornos del
estado delhumorytrastorno de ansiedad generalizada.

La prevalencia de mala salud mental podrian estar relacionadas con caracteristicas tales como el nivel
socioecondmico, el nivel de estudios, las tasas de desempleo e inmigraciény también con el desarrollo desigual
delareforma psiquiatrica en las diferentes CC.AA.

Desde el punto de vista de la psiquiatria y salud mental, los ancianos son grupo de riesgo de determinadas
patologias mentales, conforman un grupo vulnerable a la aparicion de trastornos mentales por la confluencia
de diferentes factores. El mayor problema de la depresién en los ancianos es la dificultad ante la que se
encuentran los profesionales para su detecciény clasificacién. Se calcula que entre el 10y el 45% de los mayores
de 65 afios presentaran en algin momento alglin sintoma depresivo. (Haroy otros, 2006).

Segun la directiva de Estrategia en Salud Mental Sistema Nacional de Salud 2009-2013, en Espafia, segun la
Encuesta de Discapacidad, Autonomia personal y situaciones de Dependencia, la discapacidad atribuida a las
demencias, trastornos mentales y deficiencia intelectual afecta a 719.000 personas, el 19% del total de
personas condiscapacidad.

Segun el Plan Integral de Salud Mental de Andalucia (PISMA 1), al comparar las piramides de poblacion del 2003
y 2006, se observa una ampliacién de la parte superior de la pirdmide, especialmente en mujeres, al tener éstas
una mayor esperanza de vida. Este patron de envejecimiento tiene consecuencias sobre la necesidad de
intervenciones en salud mental dirigidas al envejecimiento saludable y a la atencién a los problemas de las
personas mayores.

Durante el afio 2006, 198.955 personas acudieron a las Unidades de Salud Mental Comunitaria (USMC) en
Andalucia. Este grupo de pacientes generd 2.199.140 visitas por trastorno mental lo que supone una media de
17,54 visitas/paciente/afio, comparado con otros procesos crénicos es: diabetes (24,85), hipertension arterial
(23,30)y obesidad (22,23). (Valmisa Gomez de Laray otros, 2008).

El Estudio Europeo de la Epidemiologia de los Trastornos Mentales (ESEMeD) (2006): permitieron establecer
que casi un 20% de los entrevistados present6 algun trastorno mental en algin momento de su vida. El
trastorno mental mas prevalente fue el episodio de depresiéon mayor.

Comparando con diferentes estudios fuera de la Comunidad Europea, nos encontramos por ejemplo con un
estudio poblacional realizado en USA que estima una prevalencia anual de trastornos mentales en poblaciéon
adulta americana de hasta un 30%. Datos de un estudio poblacional, realizado durante los afios 2001-2003
(9.882 americanos adultos), mostré una prevalencia - afio de trastornos mentales conforme a DSM-IV del 26,2%.
Los diagndésticos mas prevalentes fueron los trastornos de ansiedad (18,1%), los trastornos del humor (9,5%), de
laimpulsividad (8,9%)y los trastornos por abuso de sustancias (3,8%). (CIBERSAM, 2011).
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Cuando buscamos los dispositivos para la atencién especializa de enfermos mentales no encontramos con la
Fundacién Andaluza para la Integracion Social del Enfermo Mental (FAISEM) quien gestiona en Andalucia un
programa residencial para personas con trastorno mental grave.

Por otra parte, en febrero de 2013 un grupo de expertos mantuvo un encuentro de trabajo con representantes
de FEAFES (personas con enfermedad mental, familiaresy técnicos) en el que se concluy6 que los recortes enlas
prestaciones sociales y el acceso a los servicios sanitarios ponian en riesgo la atencién a las personas con
enfermedad mentaly sus familias.

LaJustificacion para este estudio se plantea:

Es por ello, que debido a la especial situacién de un gran nimero de personas de edad avanzada, con una
demandayun problema afiadido cuando padecen una patologia mental, que se plantea este estudio.

Cada vez hay un mayor nimero de ancianos, y se plantea una situacién con un nimero mas elevado de
pacientes con enfermedades mentales con la necesidad de una especial atencion por las dependencias futuras
que conllevalaAncianidad agravadas por una patologia, como es la mental, de especial idiosincrasia.

En este estudio se han realizado 2 estudios paralelos, pero a la vez independientes donde se analizan la
incidencia de atencién especializada en un centro hospitalario y por otro lado en una residencia asistida de
Ancianos no especializada en dichos trastornos.

Porun lado se observa la Atencién Especializada en un Hospital Comarcal y por otro una Residencia de Atencién
Comunitaria de lazona del Poniente Almeriense.

En el Hospital de Poniente analizaremos qué porcentaje de ancianos demandan de atencion por parte de un
Especialista en Psiquiatria en la Unidad de Urgencias. Y cudles de ellos necesitaran de ingreso hospitalario en la

Unidad de Agudos.

Y en Segundo plano, analizaremos como para un sesgo poblacional, en un centro para personas dependientes
y de la tercera edad influye su padecimiento de una enfermedad mental. Para los residentes: datos socio-
demograficos basicos e informacién clinica.

Una residencia que atiende en régimen de internamiento voluntario a 65 personas mayores, las 24 horas del
dia, los 365 dias del afio. Independientemente de sus patologias y entre pacientes que estan ingresados en el
momento actual del estudio, durante el afio 2014.

La atencion especializada de Enfermos Mentales institucionalizados es analizada en una Residencia Geriatrica
Asistida, sin convenio con los dispositivos de atencidn especializada, en la localidad de El Ejido (Almeria). Donde
observaremosincidencia, prevalenciay morbilidad asociada a pacientes geriatricos.

Un hospital comarcal que atiende a una poblacion elevada de usuarios. Donde se analizan los 10 Ultimos afios
de demanda sanitaria. Desde el afio 2003, cuando se empiezan a tomar datos electréonicos epidemioldgicos
hasta completar elmomento de dicho estudio, en Agosto de 2014.

Objetivos:

El objetivo principal es determinar la incidencia y morbilidad de las patologias mentales en pacientes mayores
de 60 afios, la comUnmente conocida como tercera edad, atendidos en Urgencias Hospitalarias y Residencias
Asistidas.

Para asi, poner de relieve la situacion actual enla Salud Mental de los Ancianos.

Objetivos Especificos:

- Determinar la incidencia de demanda de atencion de pacientes mayores de 60 afios con enfermedades
mentales atendidos en el servicio de Urgencias del hospital de Poniente en los tGltimos 10 afios.

- Determinar el indice de ingreso en la unidad de Hospitalizacién de Salud Mental para pacientes mayores de 60
afios.
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- Determinar la incidencia de enfermedades mentales en pacientes mayores de 60 afios atendidos en una
residencia asistida para personas mayores en el primer semestre de 2014.

- Determinar la incidencia de depresién en pacientes mayores de 60 afios atendidos en una residencia asistida
para personas mayores en el primer semestre de 2014.

-Comparar los resultados obtenidos en ancianos de ambos grupos, observando incidencia en el género.

- Determinar la cartera de dispositivos especializados para la atenciéon de enfermos mentales, y muy
especialmente para los enfermos mentales ancianos. Tanto en la comunidad Andaluza como en la provincial de
Almeria.

Materialy métodos:
Estudio descriptivo observacional con 2 grupos, donde se analizan las demandas de atencion psiquiatrica de
pacientes mayores de 60 afios que:

- Acuden al Servicio de Urgencias del Hospital de Ponientey

-Pacientesingresados enlaresidencia asistida “Ciudad de El Ejido".
Como criterios deinclusion debian serindividuos que pertenecieran alafranja de edad seleccionada.
Comovariablessocio- demograficas de la muestra se recogieron laedady el sexo.

- Pacientes mayores de 60 afios.

RESIDENCIADE ANCIANOS “CIUDAD DEELE)JIDO”

Sellevo a cabo un estudio descriptivo observacional durante los meses de Febrero a Agosto de 2074 con un total
de 65residentes, que incluye latotalidad de usuarios de la Residencias Asistida.

La muestra fue seleccionada en consonancia con el objetivo del estudio y estaba compuesta por individuos con
edades superiores alos 60 afiosy con atencién especializada en Salud Mental.

El estudio fue llevado a cabo entre dichos residentes durante el tiempo determinado por la duracién del
estudio.

El dmbito de estudio fue el sector sanitario de El Ejido (Almeria).

HOSPITAL DE PONIENTE (EL EJIDO - ALMERIA)

La muestra estaba constituida por todos los pacientes que tenian 60 afios 0 mas en el momento de sudemanda
de atencion en la Unidad de Urgencias Hospitalaria de la Comarca del Poniente, que atiende a una poblacion de
aproximadamente 250.000 personas, desde la creacion de la base de datos, en 2003 hasta Agosto de 2014, que
cumplian criterios para ser atendidos en la misma.

El ambito de estudio fue el sector sanitario de El Ejido (Almeria).

Paraambos, los criterios eran:

- Acudir por voluntad propia derivado desde un recurso sanitario (atenciéon primaria, atencién especializada,
salud mental), servicios sociales y comunitarios, centros de prevencién comunitaria o por iniciativa del propio
usuarioofamiliar.

- La muestra la conformaron todos los pacientes que cumplian los criterios anteriormente descritos. Se
revisaron todas las historias clinicas de la unidad durante los meses citados, realizdndose la recogida de datos
deformaretrospectiva desde Febrero a Agosto de 2014 a partir de la ficha de acogida en la unidad.

En el analisis estadistico se realizd un estudio descriptivo para todas las variables. Las variables cualitativas
han sido descritas con frecuencias y porcentajes para cada una de sus categorias y las cuantitativas con
media.

Fuentes de Informacion:
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Larecogida deinformacion serealizé de la siguiente forma:

1. Datos procedentes del sistema de informacion del Hospital de Poniente (fichas de dispositivos y usuarios)
directamente desde la base de datos de el Area de Salud Mental a través de los correspondientes responsables
de unidad, completandolainformacién en el periodo en larealizacion de trabajo de campo.

2. Datos registrados y analizados sobre el total de pacientes institucionalizados en la Residencia Geritrica
"Ciudad de El Ejido", seglin incidencias y anamnesis de Historia Clinica revisada y catalogada por personal de
Enfermeria, donde se practicala atenciéon continuada sanitaria.

Resultados:

- El periodo estudiado en la unidad de Urgencias del Hospital de Poniente por parte de atencion
especializada a cargo de Psiquiatria, corresponde de 2003 a Agosto de 2014 (Figura 1), que corresponde a
aproximadamente a un periodo de 10 afios, datos que se dispone en la base de datos del Hospital.

- En dicho periodo de tiempo, del total de consultas atendidas hallamos la media de dichas consultas de
564 consultas/afio (max. en 2008, 667 pacientes) de poblacién general, mayor de edad y atendidos en
particularidad por el servicio de Salud Mental de dicho hospital, siendo atendidos por Especialista de Guardia a
demandadelaUrgencia puntual.

- Lamedia de pacientes > 60 afios fue de 44 pacientes/afio (maximo 70 pacientes en 2013).

- El porcentaje medio del rango estudiado, es decir > 60 afios, respecto al total de consultas es del 8,2%
(maximo 11,92% en 2012),y en general, alrededor del 10% respecto del total de la poblacion atendida.

- La distribucion por sexos es de 1:1,35 (hombres-mujeres), observando predominantemente la
demanda de atenciéon del género femenino. Al comparar con la tendencia poblacional, se observa un mayor
incremento de consultas de mujeres respecto de la cantidad proporcional entre hombres y mujeres en la
provincia, que enla actualidad esde 1:1,15 (h-m).

- De todos los pacientes que fueron ingresados en la Unidad de Agudos del Hospital de Poniente
(UHSM), se analizan los 3 Ultimos afios (2012 a 2014) de los que se tiene registro informatizado, y observamos
una bajaincidencia de usuarios que precisen de ingreso, hallando una media del 2% sobre el total de pacientes.
- En la Residencia de Ancianos se atienden en régimen de internamiento de 24 horas durante los 365
dias del afio a 65 residentes (42 mujeres y 23 hombres). De los cuales 29 (22-7; m-h) sufren algun tipo de
enfermedad Mental, diagnosticada antes de cumplir los 60 afios de edad (Figura 2), lo que corresponde al 45%
deltotal de usuarios del centro, es decir, casila mitad de la capacidad de aforo.

- De éstos, 9 residentes tienen seguimiento en Atencién Primaria, a cargo de Equipo de Salud Mental
Comunitaria (1 de cada 3), el 33% de los enfermos mentales, que acuden puntualmente a sus citas programadas
enelequipo.

- En relacion a los diagnosticados de cualquier tipo de Demencia degenerativa respecto a la patologia
mental es de 1:1,3. Siendo la incidencia de Enfermedades Tipo Alzheimer del 38% respecto a un total de
usuarios del centro del 62% que no padecen déficit cognitivo. Encontrando en orden de incidencia un 25% con
patologia psiquiatrica. Existe un 20% de residentes donde se asocia la Enfermedad Mental con la Demencia
Degenerativa.

Se observaademas un 17% sin patologias asociadas a este estudio.

- Los usuarios de la Residencia Geriatrica afectados por una enfermedad mental se agrupan segun Fig.2,
observando un ndmero elevado de Trastornos Depresivos, que corresponden a un 36% de la poblacion total del
Centro, que corresponde a un total de 11 residentes, (10-1; mujeres - hombres). En relacion al resto de
Diagnosticos Médicos, utilizados en la Clasificacién CIE-10, encontramos una incidencia del 17% de
Esquizofrenia, 5 residentes, de los cuales 3 hombres y 2mujeres. Y en menor medida, diferentes patologias de
menor numero de residentes: un 13% de consumo de alcohol, 10 % diagnosticados de Trastornos del
Comportamiento, entre las demas destacadas patologias mentales.
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- Si se compara la patologia estudiada con la suma del resto de patologias, que representan el 64% de
enfermedades mentales, encontramos que aproximadamente, 1 de cada 3 pacientes psiquiatricos padecen
Depresion.

- Analizamos dichos pacientes (29) enrelacion de género esde 22 a 7, mujeres-hombre, equivalencia de
3,14:1.

- De los 11 pacientes con diagnostico especifico de Trastorno Depresivo, la relaciéon de género es
claramente femenina, quedando 10:1, mujeres-hombres, observando un diagndstico exclusivamente de
género. De éstos, resolvemos que lamedia de edad de pacientes aquejadas de Depresién es 84 afios (74 - 88).

- Ademas, se analizan los residentes que tienen pautado algin tipo de farmaco antidepresivo. Se
observan 15 pacientes, de 65 que conforman el total de usuarios, con tratamiento médico de diferentes
farmacos (sélo 3 tienen el diagnostico explicito de Trastorno Depresivo). En relacién de género 2:1, 10 mujeres
por5hombres.

- Observando la pauta médica, la predominancia de farmacos del Grupo 2 (Inhibidores Selectivos de la
Recaptacion de la Serotonina) es de 11 frente a 4, (escitalopram y sertralina), o aproximadamente el 75% de los
farmacos pautados.

Discusion

- Segun la Encuesta Nacional de Salud 2006, del Ministerio de Sanidad y Consumo, se observa un
porcentaje elevado de usuarios de edad avanzada de Equipos de Atencién Comunitaria.

- Se observa un aumento progresivo en los Ultimos afios de la demanda de Atencion Especializada de
Psiquiatria en el Servicio de Urgencias por parte de pacientes mayores de 60 afios, que no se corresponde con el
incremento paulatino de la poblacion en la provincia de Almeria, por lo que se halla que lademanda de atencion
médica se incrementa independientemente de los cambios poblacionales (Fig. 5).

- Los pacientes mentales geriatricos realizan un escaso uso de atencién urgente especializada, respecto
alrestode poblaciény ademas suponen un gasto minimo de camas hospitalarias.

- La proporcién y diferenciacién de género es destacable por el mayor nimero de mujeres respecto
de la demanda masculina, a nivel hospitalario. Observando las estadisticas proporcionadas por el INE,
hallamos una demanda mayor de género femenino respecto de la relacién hombre - mujer en la poblacion
total de la provincia de Almeria (Fig. 5.), que no se corresponde con el incremento poblacional de género de
la provincia de Almeria observado en los ultimos 10 afios, por lo que llegamos a la conclusion que la
demanda de atencién de mujeres esta por encima de la diferencia poblacional entre géneros.

- Porotrolado, observamos una morbilidad en el centro de Asistencia Geriatrica elevada, respecto de los
usuarios diferenciados, siendo cercanos ala mitad de la capacidad del centro.

- El prototipo de paciente geriatrica aquejada de patologia mental es una mujer de 84 afios con
diagnostico de Trastorno Depresivo. Pero también podemos llegar a la conclusion que 2 de cada 3 pacientes
mentales No tienen depresién. Y conrespecto al nUmero total de residentes geriatricos, representativo de dicha
patologia emocional sélo es de 2 de cada 10 residentes. Hallando un porcentaje de morbilidad en el centro de
tansélo el 20% de usuarios con Depresion.

- Se observa un nimero muy elevado de usuarios de Geriatricos con seguimiento en Atencién Primaria
en centros no Especializados.

- La patologia mental asociada a la patologia geriatrica incrementan las necesidades basicas que cubrir,
ademas de sufrir laretroalimentacién en déficits de patrones funcionales concomitantes.

- En la comunidad Auténoma Andaluza, y por consiguiente en la provincia de Almeria son escasos los
dispositivos de atencion especializada a pacientes con patologia mental una vez alcanzado la senectud.

- La provincia de Almeria, dispone, segln el Programa Residencia FAISEM (2013), de tan sé6lo de 149
plazas en el Programa Residencial donde se atienden en régimen de pension en la Provincia de Almeria (Fig. 4),
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entrelos diferentes dispositivos de los que disponen.
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Fig.1. Atencion especializada de pacientes =60 afios en atencién Hospitalaria
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Fig. 2. Distribucion por patologias en Residentes de Centro Geriatrico.
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Fig. 4 En el Programa Residencial en el afio 2013 se han ofertado un total de 1914 plazas en los diferentes

tipos de dispositivos y modalidades de atencion (tabla 1).

TABLA 1.- PLAZAS DEL PROGRAMA RESIDENCIAL EN 2013.
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Fig 5. Informe Estadistico del INE de la provincia de Almeria.

Cifras de poblacidn 2 60 aiios

CH: Casa Hogar; VS: Viviendas Supervisadas; AD: Atencidn Domiciliaria; RC: Residencias

Poblacién residente por fecha, sexo
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Fuente: Instituto Nacional de Estadistica
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