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RESUMEN

Objetivo: Determinar la precision del indice de severidad de neumonia, el CURB65 y
el indice prondstico de Saldias para predecir mortalidad y complicaciones en pacientes
mayores de 17 afios internados por neumonia adquirida en la comunidad en el Hospital

Nacional Hipo6lito Unanue .

Materiales y Métodos: Estudio observacional, longitudinal y prospectivo, donde se
evalu6 a 167 pacientes con diagndstico de neumonia adquirida en la comunidad,
hospitalizados en los servicios del Departamento de Medicina y Emergencias y
Cuidados Criticos del Hospital Nacional Hipodlito Unanue. Se utilizd el anélisis
univariado para describir las variables clinicas y andlisis bivariado con chi-cuadrado
para demostrar asociacion entre las escalas y la mortalidad, se calcularon OR y sus
intervalos de confianza al 95% en cada una de las escalas, se considerd el valor de

p<0,05 como estadisticamente significativo.

Resultados: El 54.5% de los pacientes fueron de sexo masculino, correspondiendo el
67.1% del total a pacientes en edad geritrica, la disnea fue el sintoma principal con
67.7%, la malnutricion fue la comorbilidad mas encontrada con 39.5%. La mortalidad
por neumonia fue de 35.9%. La mortalidad fue predecida con mayor precision por el
CURB- 65, siendo las complicaciones mejor predecidas por el PSI. Shock séptico fue

predecido mejor por el indice simple de Saldias seguido del PSI.

Conclusiones: Al tener una mayor precision y ser de facil aplicacion se recomienda el
uso del CURB-65 como herramienta para predecir mortalidad en pacientes con
neumonia adquirida en la comunidad, mientras que el PSI es de utilidad a la hora de

predecir complicaciones. No se recomienda el uso de los indices de Saldias.



