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Introducció: Els Serveis d'Urgències (SU) son unitats en les quals la percepció de salvar 
la vida està present des del primer moment. No obstant, l'envelliment i les comorbiditats 
de la nostra població ens posen davant de malalts complexes en els quals el tractament 
pot ser fútil. 
 
Objectiu: Avaluar la instauració de mesures de confort en els pacients que presenten 
mal pronòstic, no responen al tractament i acaben sent èxitus al SU. 
 
Metodologia: Estudi retrospectiu, observacional descriptiu. Es van incloure pacients 
majors de 18 anys que van ser èxitus al SU durant l'any 2021. Es van recollir variables 
demogràfiques, clíniques i de laboratori. 
 
Resultats: Es van analitzar 88 pacients. La mitjana d'edat va ser de 82 anys RIQ (68-
86). El 62% sexe masculí. 
 
Els motius més freqüents de consulta van ser: dispnea, disminució del nivell de 
consciència i malestar general amb un 27,3%, 20,5% i 12,5% respectivament. 
El 78,5% (n=69) presentaven constants d'entrada alterades i el 95,5% (n=84) 
presentaven valors analítics de mal pronòstic. Al 69.3% (n=61) se'ls hi van aplicar 
mesures de confort; al 30,7%(n=27) no. 
Al 65,9% dels pacients (n=58) se'ls va aplicar tractament per millorar; d'aquests el 94,8% 
(n=55) no van presentar resposta analítica. A tots, se'ls va iniciar mesures de confort. 
Dels pacients als quals se'ls hi van iniciar mesures de confort al 57.4% (n=35) se'ls hi 
van retirar les mesures invasives respecte un 39,3% (n=24) on aquestes es van 
mantindre (p= 0.05). 
El 7,9% (n=9) van morin sense sedació al SU. 
 
Conclusions: La majoria de pacients al SU moren sota sedació; tot i així resta un 7,9% 
que ho va fer sense. Tot i morir amb sedació a un 39% dels pacients se'ls hi va mantenir 
el tractament. 


