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Introduccio

Existeix una demanda creixent als serveis d'urgencies (SU) de malalts vulnerables i/o fragils sense un suport
social-familiar adequat fet que dificulta el retorn a domicili i la continuitat de les cures a I'alta fent necessaria la
transicio a recursos sanitaris alternatius.

Objectiu
Analitzar les caracteristiques del malalt amb fragilitat social que consulta al SU.
Coneixer les causes que dificulten la planificacio a I'alta per manca de suport i/o autonomia dels malalts fragils.

Material i métodes

Estudi descriptiu, retrospectiu i transversal amb inclusié dels malalts fragils valorats al SU que requereixen una
derivacid a un recurs sanitari secundari per la seva situacié social de base. S'han recollit les variables
demografiques, situacio funcional, valoracié cognitiva, criteris de fragilitat i la situacié social-familiar.

Resultats

S'han inclds un total de 228 casos recollits en un periode de 10 mesos (marg¢-desembre 2023). El 74.5% eren
majors de 80 anys i el 68,8% dones. Presentaven dependéncia moderada-greu 105 de 207 casos avaluats
(50,7%), 73/171 (43.7%) deteriorament cognitiu moderat-greu, criteris de fragilitat per escala de Frail en 59/93
(63,4%) i risc d'Ulceres per pressid en 43/152 (28,3%). El 44,7% dels malalts viuen sols. El 78% tenia un
familiar directe, el 16,6% altres referents (familiar de 2° grau, vei, tutor legal) i en 12 casos (5,2%) no hi havia
cap referent. Disposaven de llei de dependéncia 114/228 (50%): grau | el 38,6%, grau Il el 49% i grau Il el
12,3%. En 115 casos (50,4%) no hi havia seguiment a nivell de territori.

Conclusions

A la série analitzada, els malalts vulnerables amb fragilitat social sén majoritariament dones d'edat avancada
que viuen soles, funcionalment dependents i amb deteriorament cognitiu significatiu.

Es convenient reforcar la coordinacié del SU amb els recursos del territori per a respondre a la demanda de
malalts amb problematica social.



