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I INTRODUCCION

El abordaje de los pacientes adictos ingresados por complicaciones médicas habitualmente es efectuado por equipos de medicina y/o de enlace de psiquiatria
siendo menos frecuente un modelo de interconsulta especifica. Existe escasa bibliografia de la presencia de patologia dual (PD) y calidad de vida en pacientes
ingresados en un Hospital General.

Il OBJETIVO

Determinar la presencia de PD en pacientes atendidos por un servicio de interconsulta especifica de adicciones, describiendo caracteristicas clinicas y sociodemograficas,
asi como la calidad de vida autopercibida.

B MATERIAL Y METODOS

Estudio transversal que incluye a pacientes ingresados por cualquier causa médico-quirtirgica, con excepcion de infeccion por COVID-19, en el Hospital del Mar de
Barcelona, entre enero a septiembre del ano 2020, y requirieron valoracion por el servicio de adicciones. Se excluyeron pacientes con barrera idiomatica, deterioro
coghnitivo o delirium. Los pacientes incluidos firmaron un consentimiento informado del estudio.

Se recogieron variables sociodemograficas y clinicas y se aplico la Entrevista de Cribado de Diagnadstico Dual (ECDD) y la escala de calidad de vida de la OMS. La
muestra se dividio en dos grupos (pacientes con y sin PD) realizando un analisis comparativo mediante pruebas de chi-cuadrado y t de student.

B RESULTADOS
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e Mas de un tercio de nuestra muestra presenté PD, existiendo en casi la totalidad de estos pacientes un minimo de 2 diagnésticos asociados al trastorno por

consumo.
o El principal diagnoéstico de PD fue depresion, similar a lo descrito en otras muestras de pacientes atendidos por servicios de interconsulta de psiquiatria.

¢ La presencia de patologia dual estuvo asociada a mayor proporcion de serologias positivas para VIH y una tendencia de peores indices de calidad de vida en

los pacientes con PD.
o Es necesario investigar en muestras de mayor tamano para determinar la real magnitud de estas diferencias y optimizar el diagnostico y manejo de estos

pacientes. )
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