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ABORDAJE PERIOPERATORIO DEL SINDROME CONFUSIONAL AGUDO EN EL PACIENTE
GERIATRICO INTERVENIDO DE FRACTURA DE CADERA

PALABRAS CLAVE

Sindrome Confusional Agudo, delirium, fractura de cadera y paciente geriatrico

INTRODUCCION - OBJETIVOS

La intervencién quirlrgica de fractura de cadera es el proceso quirdrgico de mayor prevalencia
en el paciente geriatrico; donde su principal complicacién puede ser el desarrollo de un SCA, lo
cual produce un aumento de la morbimortalidad y un enlentecimiento en el proceso curativo.
Es por ello, que el objetivo que se persigue con esta revision bibliografica, sea dar a conocer el
SCA como una de las consecuencias negativas que pueden acontecer en el paciente geridtrico
tras una intervencién de cadera; y prevenirla, desde el punto de vista de los cuidados
enfermeros perioperatorios, identificando precozmente al paciente con riesgo de desencadenar
un SCA postquirurgico.

MATERIAL Y METODO

Se llevd a cabo una revision bibliografica sobre la literatura disponible que aborda los efectos
adversos que ocurren en los pacientes geriatricos tras una intervencion de fractura de caderas,
entre los que se encuentra el SCA. Se tomaron como principal fuente de informacién las
diferentes bases de datos como: Medline, Pubmed, Dialnet y MEDES-MEDicina en espafiol. Se
seleccionaron los articulos y casos clinicos publicados en los ultimos afios. La busqueda de
informacidn existente fue detallada con el uso los operadores booleanos “AND” y “OR”;
excluyendo los articulos con bajo grado de evidencia y escasa informacién relevante.

RESULTADOS

Tras el andlisis bibliografico se evidencia una elevada prevalencia del SCA entorno al 17-60% de
paciente intervenidos de cirugia mayor; cifra que se eleva en aquello pacientes geriatricos
intervenidos de fx de cadera; y en especial, en el género femenino. Se constata el SCA como una
complicacidn cerebral aguda, transitoria y fluctuante; que se desarrolla en un corto periodo de
tiempo y desencadena un mal prondstico al alta, un aumento de morbimortalidad, prolongacién
en la estancia hospitalaria, mayor tasa de institucionalizacidén posterior y un deterioro funcional
y cognitivo a medio y largo plazo; con una significativa tasa de mortalidad asociada 65% de los
casos. Para su identificacion precoz, la herramienta que se emplea es la Escala validada CAM.
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DISCUSION - CONCLUSIONES

La alta incidencia quirurgica de pacientes geriatricos sometidos a una intervencion de cadera,
precisa de establecer, desde el ambito sanitario de la enfermeria quirudrgicas, un protocolo de
actuacidon que contribuya a minimizar la aparicion de este sindrome en dichos pacientes;
minimizando las consecuencias negativas a través de una identificacion precoz por medio de un
cribado realizado a través de la escala CAM y la aplicacidon de medidas que module y faciliten el
ambiente de recuperacion del paciente.
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