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Métodos

Estudio observacional, descriptivo y retrospectivo
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Neonatos <1500 g nacidos en HUCA durante 2016 y 2017

Comparaciéon con neonatos a término (controles) nacidos el
mismo dia

Exclusidn: pertener a otro area sanitaria




Analisis

Asistencia a
urgencias los
primeros 12
meses de vida

Causas de la
consulta

Frecuencia de
ingresos

Métodos

Total pacientes

p
— 32 casos
\§
4
— 32 controles
\§

Estadistica descriptica

y comparaciones
entre ambos grupos
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Significacion

estadistica

p 0.05
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Resultados

Porcentaje de 75% 68.8% Chi cuadrado p=0.578
pacientes que
consultan en

uped
Consultas por Media: 1.6 Media: 1.4 U de Mann-Whitney p= 0.280
paciente Mediana: 2 Mediana: 1
Porcentaje de 25% 15.6% Chi cuadrado p=0.351

ingresos
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Resultados

NQ de consultas

Segun mes de
nacimiento
(verano/invierno)

NO DIFERENCIAS
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éSe relaciona la asistencia a urgencias | Motivos de consulta mas
con la EG o el peso al nacimiento?

frecuentes

CASOS

CONTROLES

No (p 0.79 // p 0.33)

1. Sintomas catarrales
(19.2%)

2. Fiebre (17.3%)

3. Dificultad respiratoria
(17.3%)

1. Fiebre (35.5%)
2. Sintomas

gastrointestinales
(15.5%)
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Conclusiones

No se han encontrado diferencias
estadisticamente significativas en la asistencia a
urgencias ni en el porcentaje de ingresos en el
primer ano de vida entre lo neonatos nacidos
con peso menor de 1500 g y sus controles.

Ampliar el tamano muestral para asegurar los
resultados obtenidos.



