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Introducció: Les intoxicacions son un motiu freqüent de consulta als serveis 
d’urgències. La majoria son en joves però cada cop es veuen mes intoxicacions en 
pacients ancians. 
Objectiu: Determinar les diferencies en les característiques de les intoxicacions entre 
malats de mes i menys de 65 anys. 
Metodologia: Estudi retrospectiu de totes les intoxicacions ateses al servei d’Urgències 
del nostre centra durant els anys 2009-13. Es van recollir dades de filiació, 
intencionalitat, lloc i tipus de la intoxicació, forma d’arribada, destinació final i dades 
clíniques. Es van comparar les característiques de les intoxicacions entre malats de 
mes i menys de 65 anys. 
Resultats: Es van recollir 2673 visites per intoxicacions agudes, de les que 2453 es 
van produir en pacients de menys de 65 anys i 220 en pacients d’edat igual o superior 
als 65 anys (8,2%). La edat mitjana del malats ancians fou de 78,9 (7,8) anys. Amb 
comparació amb els malats de menys de 65 anys, en el grup de pacients ancians hi 
havien mes dones (59,5% vs 36,3%; p<0,001), menys percentatge de nascuts fora 
d’Espanya (2,7% vs 40%; p<0,001) i son remesos més freqüentment en ambulància 
(88,2% vs 72,8%; p<0,001). La majoria d’intoxicacions son accidentals (73,4% vs 
23,7%; p<001), majoritàriament per fàrmacs (63,9% vs 9%; p<0,001), i solen produirse 
a domicili (80,5% vs 35,2%; p<0,001). Els malats ancians precisen tractament actiu 
amb mes freqüència (72,7% vs 51,9%; p<0,001) i hi ha més percentatge d’utlilització 
de anexate (82,i% vs 47,5%; p<0,05) i menys de naloxona (10,7% vs 44,3%; p<0,05). 
Tanmateix, precisen ingrés hospitalari en més ocasions (19,8% vs 8,7%; p<0,001). 
Conclusions: Existeixen diferències importants en les característiques de les 
intoxicacions en pacients ancians respecta als malats joves. La majoria es produeixen 
a domicili, son sobre tot per fàrmacs i precisen tractament i ingrés amb mes 
freqüència. 
 


