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METODOLOGÍA



RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

53,41% COMPETENTE (94 pacientes)
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RESULTADOS Y DISCUSIÓN (grupos A y B)

Existe anotación expresa en la historia clínica de

- Si se le informa al paciente de ECEA o equivalente: - Preferencias del paciente:

grupo A grupo B

53,85%      1,59%  

grupo A grupo B

61,54%           11,11%  

Solicitud inicial por parte del paciente/familiares de
tratamiento paliativo exclusivo/LET/rechazo de tratamiento curativo

grupo A grupo B

57,69% 11,11%



RESULTADOS Y DISCUSIÓN (grupos A y B)

Criterios para clasificar la ECEA de pronóstico limitado: 

Grupo A
Grupo B
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RESULTADOS Y DISCUSIÓN (grupos A y B)



RESULTADOS Y DISCUSIÓN (grupos A y B)

Grupo A
Grupo B



CONCLUSIONES

- Los pacientes fallecidos en el SMI del Hospital de Basurto se caracterizan por ser competentes en

más del 50% de los casos

- El deterioro leve-moderado no incapacita a los pacientes, ya que un grado 1 en la escala de

DRANE resulta suficiente para tomar decisiones autónomas sobre el final de la vida

- La aplicación sistemática de la valoración de competencia muestra diferencias estadísticamente

significativas en los ítems que refuerzan la centralidad asistencial del paciente y permite que

puedan intervenir más en la toma de decisiones


